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Som tidigare chef for Socialstyrelsens regionala tillsynsenhet i
Stockholm har jag haft manga samtal med verksamhetschefer i
savil 6ppen som sluten vard och tyckt mig kunna utldsa bade
gladje Over uppdragets utmaningar och en viss trotthet och
tveksamhet, kanske missmod. Likarnas chef- och ledarskap
har nyligen debatterats i bl a Sjukhuslékaren, Likartidningen
och Modernalékare. I Likartidningen nr 5/2006 skrev Thomas
Lindén att det dr en 6desfraga att sikra det goda ledarskapet i
svensk sjukvard.

Sjukhuslidkaren nr 5/2005 hade som tema »Vem kan leda
svensk sjukvard ratt?«. Tidningen beskrev chefs- och ledarrol-
len i sjukvarden i ett likarperspektiv; hir andades mycken fru-
stration. I ledaren kunde man lidsa: »Uppdraget (som verksam-
hetschef) ar ofta omdjligt och innebér att halla budget genom
att minska antalet vardplatser i en verklighet av outsinlig och
oplanerbar efterfragan pa sjukhusvard«; vidare skrevs om att
cheferna har fatt en roll utan inflytande och om cheferna som
»landstingets lakej«.

LedareniSjukhuslikarens temanummer avslutades med f61-
jande: »Viinom ldkarkaren maste verka for att vara chefer faren
mojlighet att behélla en fotiyrket for att pa s sitt garanterasin
retritt fran ledarpositionen, sin forstaelse fér verksamheten
och dirmed sin integritet som chef och méanniska.«

I debatten har ocksa andra roster horts, bl a har AT-lakaren
Mikael Ludvigsson argumenterat for att likare bor tivlaomdet
administrativa ledarskapet.

Syftet med denna artikel ar att stédja verksamhetschefer
oberoende av grundutbildning i deras arbete som ledare, bl a
genom att narmare beskriva vilken reglering som finns pa verk-
samhetschefens omrade.

Omfattande uppdrag
Att vara verksamhetschef idag innebér att man har ett mycket
stort och komplicerat ansvarsomrade, som ir noga reglerat i
forfattningar.

Syftet med Socialstyrelsens foreskrifter ar att stodja verk-
samhetschefeniarbetet. Verksamhetschefen bor saledes se for-
fattningstexterna som en hjalp att strukturera sin verksamhet
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for att na bista mojliga resultat med hog sidkerhet och god kva-
litet.

Lagstod
Enligt 28 § i Hilso- och sjukvardslagen (HSL) ska ledningen av
hélso- och sjukvard vara organiserad sé att den tillgodoser hog
patientsikerhet och god kvalitet av varden samt framjar kost-
nadseffektivitet. Enligt 29 § i sammalag ska detinom hilso- och
sjukvarden finnas nagon som svarar for verksamheten (verk-
samhetschef). Verksamhetschefen far dock bestimma Over
diagnostik eller vard och behandling av enskilda patienter en-
dast om han eller hon har tillricklig kompetens och erfarenhet
for detta.

I en rad foreskrifter och allminna rad fran Socialstyrelsen
framgar det att det ar verksamhetschefens uppgift att utfarda
lokala rutiner i sin verksamhet.

Tydligt uppdrag

Socialstyrelsen har gett ut sirskilda allmdnna rad om verksam-
hetschef inom hilso- och sjukvard [1]. Dar kan man hdmta
manga nyttiga rad infér en anstillning som chef och i sin verk-
samhet som chef.

Eftersom verksamhetschefen representerar vardgivaren, ar
detvéardgivaren sombestimmer vilkabefogenheter, rittigheter
och skyldigheter verksamhetschefen har. Vardgivaren ska sale-
des ange inom vilket omrade chefen ska verka, vilken ram han
eller hon har for sitt agerande och vilka krav som stélls.

Vardgivaren ansvarar ocksa for att verksamhetschefen har
tillracklig kompetens for uppgiften liksom f6r att verksamhets-
chefen ges mojlighet att utféra sina uppgifter sa att patientsa-
kerheten ir tillfredsstéllande och varden vid enheten har god
kvalitet.

Man bor saledes som verksamhetschef se till att man har ett
vil definierat och tydligt uppdrag fran vardgivaren/arbetsgiva-
ren.

Ledningssystem for kvalitet och patientsdkerhet
Socialstyrelsen utformade 1996 foreskrifter och allménna rad
om kvalitetssystem i hélso- och sjukvarden. Dessa har avméanga
betraktats som svara att tolka och f6lja. Socialstyrelsens erfa-
renhet ir idag, néstan tio ar senare, att det nu pa de flesta hall
inom sjukvarden genomfors ett bra kvalitetsarbete som i hu-
vudsak foljer foreskriften.

Den 1 september 2005 ersattes denna foreskrift med Social-
styrelsens nya foreskrift om ledningssystem for kvalitet och pa-
tientsidkerhet i hilso- och sjukvarden [2]. Med denna foreskrift
vill Socialstyrelsen markera dels att kvalitet och patientsidker-
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ESAMMANFATTAT

Verksamhetschefen har ett
stort och komplicerat upp-

Socialstyrelsen stodjer arbe-
tet med kvalitet och sdkerhet

drag. Méjligheten att paverka
och hainflytande upplevs
som positiv. Tidspressen upp-
levs som negativ.

Var tredje verksamhetschef
anser att uppdraget ar otyd-
ligt.

Verksamhetschefen behover
ha tydliga direktiv fran vardgi-
varen.

Verksamhetschefens uppdrag
arval reglerat i en rad forfatt-
ningar.

bl a genom patient- och kli-
entsdkerhetsfunktionens ar-
bete.

Med kunskap om de forfatt-
ningar som reglerar uppdra-
get, tydliga direktivom upp-
draget och med stéd av So-
cialstyrelsen kan verksam-
hetschefen utbva ett sdkert le-
darskap som leder till hog
kvalitet och sdkerhet i varden.
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»Verksamhetschefen bor saledes se forfatt-
ningstexterna som en hjdlp att strukturera sin
verksamhet for att na basta mojliga resultat
med hog sdkerhet och god kvalitet.«

het hinger intimt ihop, dels att det behdvs ett ledningssystem
for att tillgodose basta kvalitet och sékerhet i patientvarden.

Huvuddrageniden nya foreskriften &r desamma somiden ti-
digare. Det finns dock négra visentliga skillnader. De begrepp
och termer som anvinds i foreskriften har 4gnats stor omsorg,
ochdefinitionernaavdem harutarbetatsisamrad med Sveriges
kommuner och landsting och representanter for privata vard-
givare. Ansvaret for vem som ska géravad ar tydligare angivet (3
kap). De allménna raden har ersatts av en separat viigledning
kallad »God vard« &mnad att vara till praktisk hjalp i verksam-
hetens kvalitetsarbete [3].

Enligt den nya foreskriften ar det vardgivaren som ska fast-
stilla 6vergripande mal for kvalitet och patientsékerhet samt
kontinuerligt folja upp och utvirdera malen.

Verksamhetschefen ska sedan:

+ inom ramen f6r vardgivarens kvalitetssystem ta fram, fast-
stélla och dokumenterarutiner for hur det systematiska kva-
litetsarbetet kontinuerligt ska bedrivas for att kunna styra,
folja upp och utveckla verksamheten

* ansvara for att mal for verksamheten formuleras och for att
dessanas

« ansvaraf6ruppfoljning och analys avverksamheten sa att at-
girder kan vidtas for att forbattra varden.

Foljande omraden omfattas i féreskriften:

bemoétande av patienter

metoder for diagnostik, vard och behandling
samverkan och samarbete

riskhantering

avvikelsehantering

forsorjning av tjanster, produkter och teknik
sparbarhet.

En viktig avsikt med végledningen »God vard« ar att koppla
ihop patientperspektivet med ledningsperspektivet. Patienter
forvantar sig att fa en god vard och att denna &r littillginglig.
Ledningssystemet for varden maste kunna tillhandahalla och
utveckla varden i enlighet med gillande regelverk.

Den professionella kunskapen som leder till forbattring av
diagnostik och behandling inom hélso- och sjukvarden har all-
tid utvecklats snabbt och varit i fokus. Kunskapen omsitts dock
iolikah6ggrad, vilketleder till stora variationeripraxis. For att
sikerstélla att ny kunskap och nya, battre metoder kommer pa-
tienterna tillgodo i sa stor utstrickning som mdjligt behovs
kunskap om forbattring, dvs ett komplement till den professio-
nella kunskapen i varden.

Exempel pa noga reglerade omraden

Dokumentation. Verksamhetschefen svarar for att de grund-
laggande regler som finnsi Patientjournallagen [4] ochiSocial-
styrelsens foreskrifter och allménna rad om Patientjournalla-
gen ar kdinda och efterlevs [5].

Verksamhetschefen skabl a vid behov uppmirksamma verk-
samhetens ldkare och annan personal pa brister i journalfo-
ringen och faststélla lokala riktlinjer for identitetskontroll [6].
Verksamhetschefen ska ocksa besluta om hur anteckning om
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overkénslighet ska markeras i journalen [7]. Det ska finnas be-
tryggande rutiner for dokumentation av all likemedelshante-
ring fran ordination till utdelning vid enheten. Det ska ocksa
finnas rutiner for registrering av telefonradfragningar. Vidare
ansvarar verksamhetschefen for att forvaring av journaler och
handhavande av dessa sker pa ett betryggande sétt.

Verksamhetschefen maste ocksa enligt Socialstyrelsens fore-
skrift om ansvar f6r remisser utforma rutiner for hantering av
remisser [8].

Likemedelshantering. Socialstyrelsens foreskrifter och all-
méannarad omldkemedelshanteringihélso- och sjukvarden har
grundliaggande regler for detta omrade [9].

Verksamhetschefen ska faststilla dndamaélsenliga rutiner
och entydigt fordela ansvaret for likemedelshanteringen inom
verksamhetsomradet. Rutinerna och ansvarsférdelningen ska
dokumenteras i en lokal instruktion for likemedelshantering.

Verksamhetschefen ansvarar for att besluta huruvida iord-
ningstillande eller administrering av likemedel far delegeras
eller om vissa begrinsningar ska finnas utifran sikerheten for
patienterna. Verksamhetschefen bor dven se till att extern kva-
litetsgranskning sker minst en gang per ar, exempelvis av far-
maceut.
Direktivforatttillgodose kravnardet giller utrustning och per-
sonal for att forebygga och kunna behandla vissa 6verkanslig-
hetsreaktioner ska ocksa finnas [10].

Verksamhetschefen maste i sin verksamhet ha rutiner, som
anger huransvariglikare skaforfaravid bedomning avom sjuk-
skoterska dr lamplig att vaccinera [11].

Medicintekniska produkter i hiilso- och sjukvard. Vardgi-
varen eller den verksamhetschef som vardgivaren utser ska ha
rutiner fér hantering av medicintekniska produkter [12]

Delegeringar. Verksamhetschefen har ansvar for att delege-
ringar inom verksamhetsomrédet ar férenliga med sikerheten
for patienterna, och verksamhetschefen kan meddela restrik-
tioner [13].

Anmiilan till Socialstyrelsen. Vardgivare ska utan férdroj-
ning till Socialstyrelsen anmila legitimerad hilso- och sjuk-
vardspersonal, som pa grund av sjukdom eller missbruk av al-
kohol, narkotika eller andra droger bedéms inte kunna utova
sitt yrke tillfredsstillande. Dettaliggeriallmanhet pa den verk-
samhetschef hos vilken personen ar anstalld [14].

Handledning av AT- och ST-liéikare. Verksamhetschefen ska
utse personlig handledare for ldkare under AT- respektive ST-
tjanstgoring och efter tjanstgéringen skriftligen intyga att laka-
ren uppfyller de krav som anges i malbeskrivningen [15, 16].

Tillsyn av verksamhetschefer

Socialstyrelsens regionala tillsynsenheter i Jonkoping och G6-
teborg genomfoérde under 2005 en stodjande tillsyn av 60
slumpvis utvalda verksamhetschefer inom slutenvarden och
primérvarden i sydostra och vistra tillsynsregionerna. Projek-
tet omfattade 32 verksamhetschefer inom slutenvard och 28

»Den som tar pa sig uppgiften att vara verksam-
hetschef med den informationen i ryggen inser
nog att detta dr ett uppdrag som val, och mer
dartill, fyller en hel arbetstid och att man da
maste dvervdga att lamna sin ’fot i varden’.«
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inom 6ppenvard. Totalt 72 procenthade en yrkesbakgrund som
likare, 90 procent hade genomgéatt chefsprogram/chefsutbild-
ning. Mojligheten att paverka och ha inflytande upplevdes som
en positiv del av uppdraget. Mindre positiv var upplevelsen av
tidspress och en kéinsla av otillrdcklighet.

Var tredje verksamhetschef ansag att direktivet for uppdra-
get var otydligt betraffande bade uppdragets innehall och om-
fattning. Var tredje verksamhetschef saknade tillgang till st6d-
funktionerinomden egnaorganisationeniarbetet med kvalitet
och patientsikerhet.

I tillsynen noterades ocksa en rad forbattringsmojligheter
nar det géller kvalitets- och sikerhetsarbetet. Manga verksam-
hetschefer, framhalls det i rapporten, behover pa ett mer aktivt
sétt ta sitt ansvar och medverka till att utforma lokala rutiner
inom omraden av sirskild betydelse for patientsikerheten,
framfor allt inom lakemedelshantering och remisshantering.

Sammanfattningsvis ger rapporten dnda en positiv bild av
verksamhetschefernas engagemang och arbete med patientsa-
kerhet och kvalitet. Rapporten ar publicerad pa Socialstyrel-
sens webbplats [17].

Socialstyrelsens patient- och klientsdkerhetsfunktion
Socialstyrelsens uppgift enligt Lagen om yrkesverksamhet pa
hilso- och sjukvardens omrade (1998:531) &r att stodja och
granska hélso- och sjukvarden och dess personal. For att stodja
vardens arbete med patientsikerhet har Socialstyrelsen bildat
en patient- och klientsikerhetsfunktion som pa Socialstyrel-
sens webbplats for patientsidkerhet har en méngd information
till hjalp for chefen/ledaren i dennes arbete med en sidkrare
vard [18].

Med riskforebyggande sikerhetsarbete och stérsta majliga
delaktighet for patienterna ir det Socialstyrelsens 6vertygelse
attvikannirmaossengod och sikervard med trygghet forbade
patienterna och vardpersonalen.

Det sikra ledarskapet

Verksamhetschefen har en nyckelroll. Uppgiften innehaller
bade ett samlat ledningsansvar fér verksamhet, ekonomi, per-
sonal etcoch ett ansvar for att fortlépande utveckla kvalitet och
patientsikerhet. Verksamhetschefens arbete regleras i en rad
forfattningar, som ar tillkomna for att garantera kvalitet och sé-
kerhet for patienten och for att vara till stod f6r chefen i dennes
arbete med att skapa ordning och reda i sin verksamhet.

De av Socialstyrelsens foreskrifter som tillkommit under se-
nare ar ir allt mindre detaljreglerande, vilket innebér ett stort
ansvar for verksamhetschefen att utforma lokala rutiner i sin
verksamhet. Verksamhetschefen maste forutom den ram och
det stod som forfattningar ger ocksa ha tydliga direktiv fran
vardgivaren.

Ovanstaende upprikning av ett urval omraden dir verksam-
hetschefens uppdrag ar noga reglerat kan framsta som 6ver-

maktig, for att inte séga avskriackande. Den som tar pa sig upp-
giften att vara verksamhetschef med den informationen i ryg-
gen inser nog att detta ir ett uppdrag som vél, och mer dartill,
fyller en hel arbetstid och att man da méste 6verviga att lamna
sin »fot i varden.

I en medicinsk kommentar med rubriken »Utan vilja ingen
séker vard« i Likartidningen nr 37/2005 stillde Magna And-
reen Sachs fragan varfor inte kvalitets- och sikerhetsarbetet
kommit ldngre. Hon citerar Lucian Leape och Don Berwick,
som menar att »med vilja och ledarskap gar det att forverkliga
nationellt uttalade mal« (t ex att minska lakemedelsrelaterade
negativa hindelser med 50 procent).

Det ar chefen som sétter agendan och som ska se till att kva-
litets- och sikerhetsarbetet fungerar. Med kunskap om forfatt-
ningar, tydliga direktiv fran vardgivaren och st6d fran bl a So-
cialstyrelsen kan verksamhetschefen utova ett sidkert ledar-
skap, som leder till h6g kvalitet och sdkerhet i verksamheten.

B Potentiella bindningar eller jévsférhdllanden: Inga uppgivna.

REFERENSER overkénslighetsreaktioner. SOSFS
1. Socialstyrelsens allménnarad om 1999:26.
verksamhetschefihélso- och sjuk- 11. Socialstyrelsens foreskrifter om

varden. SOSFS1997:8. vaccinationsverksamhet. SOSFS
2. Socialstyrelsens foreskrifter om 1999:18.
ledningssystem for kvalitet ochpa-  12. Socialstyrelsens foreskrifter och
tientséikerhet i hélso- och sjukvar- allménna rad om anvindning och
den. SOSFS 2005:12. egentillverkning av medicinteknis-
3. God vard - om ledningssystem for ka produkter i hilso- och sjukvérd.
kvalitet och patientsidkerhet i hal- SOSFS2001:12.
so- och sjukvarden. Stockholm: So-  13. Socialstyrelsens foreskrifter och
cialstyrelsen; 2006. allménna rad om delegering av ar-
4. Patientjournallag (1985:562). betsuppgifter inom hélso- och sjuk-
5. Socialstyrelsens foreskrifter och vard och tandvard. SOSFS 1997:14.
allmdnnarad om patientjournalla- ~ 14. Socialstyrelsens foreskrifter om
gen. SOSFS1993:20. apmé}an av legitimeradhélso— och
6. Socialstyrelsens allménna rad om ﬁ]ukYardsper§onal som inte kan ut-
identitetskontroll m m av patienter ova sittyrke tillfredsstillande p g a
i hilso- och sjukvarden. SOSFS sjukdom m m. SOSFS 2004:12.
1992:9. 15. Socialstyrelsens féreskrifter om

7. Socialstyrelsens foreskrifter om allméntjanstgoring for likare.
markering i journal av intolerans SOSFS1999:5.
och allvarlig 6verkénslighet mot 13- 16. Socialstyrelsens foreskrifter och
kemedel m m. SOSFS 1982:8. allmanna rad om ldkarnas speciali-
8. Socialstyrelsens foreskrifter om igggi@u dnstgdring m m. SOSFS
ansvar for remisser for patienter 4l
inom hélso- och sjukvarden, tand- 17. Verksamhetschefihélso- och sjuk-
varden m m. SOSFS 2004:11. véarden - en nyckelroll for patient-

9. Socialstyrelsens foreskrifter och si‘i.kerfle_t en? Tl llsynsaterft_irlng.
allménna rad om likemedelshante- Jonkdping/Goteborg: Socialstyrel-

ringi hilso- och sjukvirden. SOSFS sen; 2005.
2000:1. (Andrad och omtryckt ge- 18. Socialstyrelsens patient- och kli-
nom SOSFS 2001:17.) entsiakerhetsfunktion.
10. Socialstyrelsens foreskrifter och http://www.socialstyrelsen.se/Pa-
tientsakerhet

allménna rad om att forebygga och
haberedskap for att behandla vissa
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