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Patientsakerhetsberattelse 2023

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden
att godkanna redogoérelse av Patientsakerhetsberattelse for 2023.

Arendebeskrivning

Vardgivaren skall enligt Patientsakerhetslagen (2010:659) 3 kap § 10 uppratta en
Patientsakerhetsberattelse senast den 1 mars varje ar. Patientsdkerhetsberattelse skall vara
en dokumentation dver arbetet vardgivaren bedrivit for att férbattra patientsakerheten under
det ganga aret.

Utbildningsnamnden ar vardgivare for Elevhalsans Medicinska Insats (EMI).

Enligt Skolverkets och Socialstyrelsens Vagledning for elevhéalsan (2014 ) skall elevhalsan
arbeta férebyggande och halsoframjande samt stddja elevernas utveckling mot utbildningens
mal. Detta uppdrag skall genomféras pa ett satt som medger sa hég grad av patientsakerhet
som mdgjligt. Elevhalsans Mediciniska Insats i Borgholms kommun arbetar fortldpande for att
uppratthalla och férbattra graden av patientsakerhet.

Det 6vergripande malet for Elevhalsans Medicinska Insats i Borgholms kommun ar att
bedriva en god och saker vard som grundas i vetenskap och beprévad erfarenhet. Genom
forebyggande arbete och tidig identifiering elimineras kanda eller nyfunna risker i
vardarbetet.

Beslutsunderlag

Patientsakerhetsberattelse 2023 med bilagor.

Tjansteskrivelse daterad den 8 mars 2024

Beslutet skickas till

Utbildningsndmnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (1)
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Till utbildningsnamnden

Patientsakerhetsberattelse for 2023
Forslag till beslut

att godkanna redogoérelse av Patientsakerhetsberattelse for 2023.

Arendebeskrivning

Vardgivaren skall enligt Patientsakerhetslagen (2010:659) 3 kap § 10 uppréatta en
Patientsakerhetsberattelse senast den 1 mars varje ar. Patientsakerhetsberattelse skall vara
en dokumentation 6ver arbetet vardgivaren bedrivit for att forbattra patientsakerheten under
det ganga aret.

Utbildningsnamnden ar vardgivare for Elevhalsans Medicinska Insats (EMI).

Enligt Skolverkets och Socialstyrelsens Vagledning for elevhalsan (2014) skall elevhalsan
arbeta férebyggande och halsoframjande samt stddja elevernas utveckling mot utbildningens
mal. Detta uppdrag skall genomféras pa ett satt som medger sa hdg grad av patientsakerhet
som mojligt. Elevhalsans Mediciniska Insats i Borgholms kommun arbetar fortldpande for att
uppratthalla och forbattra graden av patientsakerhet.

Det 6vergripande malet for Elevhalsans Medicinska Insats i Borgholms kommun ar att
bedriva en god och saker vard som grundas i vetenskap och beprévad erfarenhet. Genom
forebyggande arbete och tidig identifiering elimineras kanda eller nyfunna risker i
vardarbetet.

Personal med ratt kompetens kravs for att malet med god och saker vard skall kunna
uppnas. Likasa kravs att bemanningen ar fullgod. Fér att minimera risk for vardskador kravs
att arbetsmiljon ar tillfredsstallande och att det finns tid till kvalitetsarbete och planering.

Strategier for att uppna en god och saker vard ar foljande:

e Tillganglighet till skolskdterska pa alla skolor. Skolskoterskan skall ha en rimlig
arbetsborda.

e Personal med ratt kompetens for uppdraget samt mdjlighet till kompetensutveckling
och fortbildning.

e Auvvikelserapportering som leder till atgarder och uppfoljning.

e Systematiskt forbattringsarbete, rutiner och riktlinjer.

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |38es'dksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (2)



Beslutsunderlag
Patientsakerhetsberattelse 2023 med bilagor.
Tjansteskrivelse daterad den 8 mars 2024

Roland Hybelius Karin Albertz
Utbildningschef Elevhalsochef

Telefon 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
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Inledning

Mallen for patientsakerhetsberattelsen utgar fran lagkrav och foljer strukturen fér den
nationella handlingsplanen for 6kad patientsdkerhet. | de fall lagkrav finns gors hanvisningar
under respektive rubrik. Fullstandiga lagtextbeskrivningar finns i dokumentet
Korsreferenslista for lagkrav kopplat till mallen for patientsakerhetsberattelse.

Mallen utgar dven fran metodiken for systematiskt kvalitets- och patientsdakerhetsarbete.

PSL 2010:659, SOSFS 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsdakerhetslagen ska vardgivaren varje ar uppratta en
patientsdakerhetsberattelse. Syftet med patientsdkerhetsberattelsen ar att 6ppet och tydligt
redovisa strategier, mal och resultat av arbetet med att forbattra patientsakerheten.

Patientsdkerhetsberattelsen ska ha en sadan detaljeringsgrad att det gar att bedéma hur
arbetet med att systematiskt och fortldpande utveckla och sakra kvaliteten har bedrivits i
verksamhetens olika delar samt att informationsbehovet hos externa intressenter
tillgodoses.

Patientsdkerhetsberattelsen ska vara fardig senast den 1 mars varje ar, finnas tillganglig for
den som vill ta del av del av den och den bor utformas sa att den kan inga i vardgivarens
ledningssystem for patientsdkerhet.
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som med- [EREETACE]
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Kalla:
Socialstyrelsen ”Nationell handlingsplan f6r 6kad patientsikerhet i hélso- och sjukvarden 2020-2024”
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SAMMANFATTNING

Malsattningen for verksamheten ar att fraimja elevernas hélsa och utveckling. Genom
forebyggande och framjande atgarder stddja elevernas utveckling mot utbildningens mal och
sakerstalla en god och saker vard.

Elevhalsans medicinska insats, EMI, i Borgholms kommun arbetar systematiskt for att
uppratthalla en hog patientsdkerhet. For att uppna detta ar det viktigt, att medarbetarna har
god kompetens och erbjuds adekvat fortbildning, att ha en adekvat personaltdthet och att
det finns fungerande system for egenkontroll, hantering av avvikelser, handelser och risker. |
Patientsakerhetsberattelsen beskrivs hur arbetet fortlopt under verksamhetsaret 2023.

Elevantalet under ldsaret har varit 823 elever fordelat pa 2,5 heltidstjanst som delas pa sex
skolor i olika omfattning beroende pa elevantal pa skolorna.

Skolskoterskorna i Borgholms kommun har samtliga adekvat utbildning: Specialistutbildning,
Avancerad niva Distriktsskoterska.

Fortbildning har under aret hallits bade digitalt och genom fysiska traffar. Skolskéterskorna
fick dock tyvarr inte dka pa den nationella kongressen for skolskdterskor.
Skolskoterskekongressen ar det enskilt viktigaste yrkesspecifika fortbildningstillfallet for att
uppratthalla och hoja skolskdterskornas kompetens.

Borgholms kommun samverkar med kommunerna i sodra lanet i ”Natverk Séder”. MLA inom
natverkets regi ordnar en fortbildningsdag for kollegorna varje termin. Teman utifran behov
och 6nskemal. Under varterminen var temat ”Psykiatri” och under hostterminen var temat
"Tillvaxt, ortopedi och pubertet” . Skolskdterskorna har deltagit i seminarie om "Ungas
psykiska halsa” och “Ungas relationer”. Skolskoterskorna har ocksa deltagit i utbildning
gédllande implementering av "Nationellt vardprogram mot obecitas”.

For att stimulera utvecklingsarbetet deltar MLA (Medicinskt ledningsansvarig skolskoterska) i
MLA-natverket som traffas en gang per termin, smittskyddet deltar alltid for att uppdatera
om det senaste inom omradet, franvarohantering, hallningsrelaterade problem hos barn
och ungdomar, FaR, Digital ungdomsmottagning, ”"Affekt” ny behandlingsmetod inom BUH
(Barn och ungdomshalsan), de digitala elevhalsoenkaterna och Prorenata ar en del av de
amnen som tagits upp pa MLA-trdffarna under 2023. Skolskodterskorna delges all information
fran MLA-traffarna under skolskoterskemotet som halls en gang i manaden.

Under skolskoterskeméten har det for att skapa en kultur dar avvikelser ses som en sjalvklar
och viktig del i utvecklingsarbetet skett fortldpande kvalitetsdiskussioner och I6pande
utvarderingar av verksamheten, innefattande avvikelserapportering, hantering av
synpunkter inkomna fran elever, vardnadshavare och andra intressenter sker en l[6pande
utvardering av verksamhetens patientsakerhet och kvalitet. Samtliga rutiner gas igenom och
uppdateras vid behov.

Alla i EMI ar ansvariga for att identifiera risksituationer och rapportera dessa.
Avvikelserutiner ar en grundlaggande del i det systematiska kvalitetsarbetet for skapandet
av en patientsdker verksamhet.



Avvikelser som rapporterats under dret har framst handlat om journalhantering, brist pa
kommunikation och information.

Enligt hdlso- och sjukvardslagen ska det finnas den personal, den utrustning och de lokaler
som kravs for att kunna ge god vard. Forfattningsmassigt ska EMI:s lokaler ge mojlighet till
saker, trygg och effektiv vard. Malet har under aret varit att samtliga mottagningar ska ha
andamalsenliga lokaler som foljer de foreskrifter som finns. Idag uppfyller endast en av vara
mottagningar kraven som stalls i lag och forfattningar. Pa Gardsl6sa skola saknas fortfarande
mojlighet att arbeta utifran basala hygienregler eftersom det inte finns rinnande vatten pa
mottagningen. Pa Kopings skola, Ralla skola, Gardsldsa skola saknas diskbank for beredning
av bl.a. vaccin och det saknas férvaring for riskavfall. Vantrum saknas pa Kopings skola, Ralla
skola och Gardslosa skola. Flera av vara mottagningar haller inte heller mattet for att
uppratthalla sekretess och det saknas vilrum i anslutning till vara mottagningar pa alla vara
skolor utom Akerboskolan.

| samarbete med Region Kalmar lan utformades digitala hdlsouppgifter, hdlsoenkater och
samtycken till vaccinationer i ett projekt som skulle avslutats under varen 2023. Projektet
har dock forlangts och fortgar. Digitala halsouppgifter, halsoenkadter och samtycken fanns
tillgangliga for oss vid hostterminens start. Genom att digitalisera dessa uppgifter okar
patientsdakerheten da elevernas uppgifter gar direkt in i journalen utan nagon
pappershantering. Digitaliseringen av halsoenkaten och samtyckena har i stort sett fungerat
val. Det vi har synpunkter pa ar att enkaten ar for omfattande for att eleverna ska orka med
att svara pa alla fragorna i den. | vara skolor har vi anvant de digitala enkaterna fullt ut meni
manga kommuner har de endast anvants i enstaka klasser pa grund av omfattningen. Detta
ar ett av skalen till att projektet har forlangts. Enkdaterna kommer att redigeras infor
hostterminen 2024.

Sedan 2009 har skolskoterskorna och skolpsykologen dokumenterat i digital journal PMO.
Avsaknad av utveckling i journalen och behovet av dokumentation for fler yrkeskategorier i
skolan vackte fragan om hur detta ska kunna genomféras. Man kom fram till att ett byte av
journalsystem var [ampligast och man tog beslut om att Prorenata var det system som bast
motsvarade det som efterfragades. Skolskoterskor och skolpsykolog skulle vara de som forst
skulle arbeta i den nya journalen for att darefter f6ljas av 6vriga funktioner inom Elevhalsan
och skolans pedagoger. Under hostterminen har skolskéterskorna “tranat” i testskolan och 8
januari 2024 var startdatumet for att fullt ut enbart arbeta i Prorenata.

FHM, Folkhdlsomyndigheten, begarde i borjan av aret in uppgifter om antalet 6verviktiga
och feta barn i forskoleklass och arskurs 2. Uppgifterna redovisades i en nationell
sammanstallning. Den berdkning som gjordes visade sig inte stimma. Vid kontakt med FHM
var det ett for omfattande arbete att gora om berdkningen och de menade att resultatet
fran de sma kommunerna inte avgjorde slutsatsen att dvervikt och fetma dkar. Hur det ser ut
i Borgholms kommun redovisas i bilagan ”Kvalitetsmatt”.

Verksamhetsplan for EMI. Bil. 1
Egenkontrollplan. Bil.2

Kvalitetsmatt for EMI i Borgholms kommun. Bil. 3
Forteckning personuppgiftshantering. Bil. 4

Overvikt och fetma i Forskoleklass och dk 2. Bil. 5



Halsoenkat ak 4 och 8. Bil. 6

Elevhalsans medicinska insats har under verksamhetsaret 2023 bedrivit en god och sdker
vard. EMI har utfort det som sattes som mal och utifran de avvikelser som inkommit under
verksamhetsaret.

GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Engagerad

Engagerad ledning och tydlig styrning N el
En grundldggande férutsdttning for en séker vard dr en engagerad och 5
kompetent ledning och tydlig styrning av hélso- och sjukvdrden pa alla nivaer. 1;

Overgripande mal och strategier
PSL 2010:659, 3 kap. 1 §, SOSFS 2011:9, 3 kap. 1-3 §

Enligt skollagen ska det finnas en elevhdlsa med malsattning att stédja elevernas utveckling

mot malen. Elevhalsan ska omfatta medicinska, psykologiska, psykosociala och pedagogiska

insatser.

Elevhalsan ska fraimja elevernas halsa och utveckling. Verksamheten ska foretrada eleverna i
skolan och lyfta fram barnperspektivet. Elevhalsan ska ha halsoframjande och forebyggande
perspektiv. Elevernas utveckling mot skolans mal ska stédjas och starkas. Skolskoterskor och
skolldkare utgdr den medicinska delen av elevhalsan.

Malet for EMI ar att bedriva god och saker vard dar risker elimineras genom tidig
identifiering och ett forebyggande arbete pa ett sadant satt att risken for vardskador
minimeras.

For att minimera risken for vardskada maste bemanningen vara tillrdcklig och att personalen
har kompetens nog att bedriva god och saker vard.

Arbetsmiljon ska vara sadan att det finns forutsattningar for att bedriva god och sédker vard i
form av utrustning, andamalsenliga lokaler och tid for planering och utvecklingsarbete.

Det ska ocksa finnas rutiner som ar kanda for och féljs av personalen. Malet har ocksa varit
att utveckla det systematiska kvalitetsarbetet.
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Tabellen redovisar en sammanstallning och maluppfyllelse utifran de mal som sattes i
patientsdkerhetsberattelse for 2022.

vaccinationer

barnvaccinations-
programmet finns

vaccinationsprocess
en har genomforts.
Dokumentationen
har utforts enligt
den rutin som
skapats av samtliga
skolskoterskor.

MAL Atgard Resultat Analys
Utvardering av Rutin for ordination av | Journalgranskning Kollegial
dokumentation av vaccinationer inom med granskning av | granskning

planerades att
utféras under aret.
Detta har inte
hunnits med,
granskningen har
utforts av MLA
efter mall avsedd
for detta.
Resultatet har
diskuterats i ssk-

gruppen.

Sammanstalla hdlsodata
pa lokal- och
organisations- niva

| verksamhetsberat-
telse sammanstalla
data att kunna an-
vandas for att en-
klare kunna avgora
vilka omraden som
bor prioriteras

Skolskoterskorna
har presenterat
resultaten av sam-
manstallda data pa
lokal niva for
skolans EHT

Fortsatt arbete
med sammanstall-
ningar av halso-
data ar nodvandigt
for att dven pa or-
ganisationsniva
kunna utfora for-
battringsarbetet.

Utforma hélsolektioner att
hallas pa gruppniva for att
ge utrymme for fordjupade
samtal med dem som har
stort behov.

Halsolektioner har
skapats for ak 2 och
ak 4 och anpassad
grundskola

Materialet har
anvands pa olika
satt i klasserna.
Det upplevs som
ett vardefullt
hjalpmedel for
skolskoterskan

Mer
pedagogiskt
material
behovs. Mer
samverkan med
ovriga
kompetenser pa
skolan.

Rutiner for verksamheten
halls aktuella

Samtliga rutiner har
uppdaterats i samband
med lasarets start.

Rutinerna har
uppdaterats och
delgivits
skolskoterskorna.
Laggs i den
gemensamma
"driven”

Foreskrifter och
lagar uppdateras.
Viktigt att de
rutiner vi har halls
aktuella i
forhallande till
dessa.
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MAL

Atgird

Resultat

Analys

Andamalsenliga lokaler
med adekvat utrustning.

Samtliga mottagningar
har vid arsskiftet
adekvat utrustning.
Endast en skola,
Akerboskolan, har
andamalsenliga lokaler
enligt lagar och
foreskrifter.

Rinnande vatten
saknas fortfarande
i Gardsl6sa skola.
Det saknas
utrymme for
beredning av
vaccin och
lakemedel i
Kopings skola,
Gardslosa skola,
Rélla skola. Det
saknas vilrum i
anslutning till
mottagningen pa
alla skolor utom
Akerbosksolan.
Véantrum saknas pa
Képings-,
Gardslosa- och
Ralla skolor
Sekretesskrav
uppfylls inte pa
Gardslosa skola
och Ralla skola.

Behovet av
forbattring
kvarstar for
lokaler i Kbpings-
Gardslosa-, Ralla-,
Slotts-och
Viktoria- skolor.

Samtliga skolskoterskor har
adekvat
specialistutbildning for
yrket.

Forelasningar
genomforts i
samverkan med Sédra
natverket, Region
Kalmar lan. MLA
delger och uppdaterar
ssk gruppen gallande
lansovergripande
information.

Ingen skolskoterska
fick mojlighet att delta
i Kongressen for
skolskoterskor.

Behov av
yrkesspecifik
kompetensutveckli
ng finns. Vi
fortsatter
samarbetet i S6dra
natverket, syfte ar
att hitta aktuella
omraden for
kompetensutveckli
ng och genomfora
utbildningar utifran
de behov som finns

i gruppen.

Regelbunden
kompetensutveckli
ng ar nodvandigt
da verksamheten
standigt forandras
och férnyas.
Uppdatering av
kunskaper da det
galler t.ex.
vaccinationer
behovs
regelbundet.
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MAL

Atgard

Resultat

Analys

Saker kommunikationsvag
mellan ssk och
vardnadshavare i
Infomentor

For saker
informationsoverfori
ng dar person-
uppgifter inte riskerar
rojas anvands inte e-
post vid kontakt med
vardnadshavare.
Kontakt med ansvarig
for Infomentor
gdllande behov av
funktion dar dven
klass och alternativ
stavning visas i
Infomentor.
Utbildning gallande
funktion i
Infomentor.

Alla anvander
"meddelandefunt
-ionen” i
Infomentor.

Vid osakerhet
gdllande en elevs
identitet skickas
inte digitala
meddelanden.

Med anledning av
avvikelse/handels
e dar fel
vardnadshavare
fick ta del av
personlig uppgift
har rutinen for
meddelanden
som skickas till vh
skarpts.

Samarbete med mediciniskt
ledningsansvariga
skolskoterskor inom
regionen

Kontakt mellan MLA
inom regionen for
erfarenhetsutbyte
och sammarbete.

Samarbetet har
stimulerat verk-
samhetens arbete
positivt.

Ett hogst
nodvandigt
samarbete for att
kunna driva verk-
samheten framat.

EMI:s strategi for att uppna malen ar att:
e Skolskoterska ska finnas tillgéanglig pa alla skolor och att dessa har ansvar for ett

rimligt antal elever.

e Skolskoterskorna har den kompetens som kravs och erbjuds mojlighet till fortbildning
och kompetensutveckling

e Rutiner och riktlinjer f6ljs genom systematisk egenkontroll.

e Deltaidet fraimjande och férebyggande elevhalsoarbetet genom deltagande i
elevhdlsomoten, hilsoframjande arbete utifran livsstilsfaktorer, psykisk ohalsa,
arbetsmiljo, larandemiljo, sarskilt stod, skolfranvaro och extern samverkan.

e Ha en fungerande avvikelserapportering och uppféljning av de atgarder som den lett

till.

e Fortsatt utvecklingsarbete gallande dndamalsenliga lokaler med tillracklig sekretess
tillgang till vilrum och adekvat utrustning.

e Anvanda det av Riksforeningen for skolskdterskor och Svenska skollakarféreningen
framtagna dokumentet “Underlag for strukturerat Kvalitetsarbete for Svensk

skolhalsovard”.

13




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

Vardgivare

Utbildningsnamnden i Borgholms kommun ar vardgivare for den halso- och sjukvard som
bedrivs av Elevhalsans medicinska insats, EMI. Vardgivaren ar skyldig att bedriva ett
systematiskt patientsdkerhetsarbete pa ett satt som leder till att kravet pa god vard
uppratthalls. Vardgivaren har ansvar for att ledningssystem som ar anpassat efter
verksamhetens inriktning och omfattning finns. Ledningssystemet ska innehalla de processer
och rutiner som behovs for att verksamheten ska halla hog kvalitet.

Verksamhetschef

Verksamhetschefen ar vardgivarens verkstallare .

Verksamhetschefen ansvarar for att verksamheten bedrivs pa ett sdkert och andamalsenligt
satt.

Verksamhetschefen ansvarar for att medarbetarna har ratt kompetens och att de far
kontinuerlig fortbildning for att uppratthalla sin kompetens.

Verksamhetschefen ansvarar for hur synpunkter och klagomal hanteras.
Verksamhetschefen har det 6vergripande ansvaret for att tillgodose patientetens behov av
trygghet, kontinuitet, samordning och sakerhet.

Verksamhetschefen har stod i detta arbete av medicinskt ledningsansvarig skolskoterska,
MLA.

Verksamhetschefen har det samlade ledningsansvaret for EMI.

Medicinskt ledningsansvarig skolskoterska, MLA.

Da verksamhetschefen for elevhéalsan saknar medicinsk kompetens for halso- och sjukvard
far denne inte besluta 6ver det som berér vard och behandling av patienter. Av denna
anledning maste verksamhetschefen delegera det medicinska ledningsansvaret till en person
inom organisationen med medicinsk kompetens. Verksamhetschefen har fortfarande det
overgripande ansvaret for verksamheten, men denne kan inte bestamma over de
arbetsuppgifter som den medicinskt ansvariga sjukskoterskan har enligt lagar och
foreskrifter.

| Borgholms kommun ar samordnande skolskéterska utsedd till medicinskt ledningsansvarig
skolskoterska, MLA, och denne ansvarar bl.a. for avvikelsehantering och anmalan enligt Lex
Maria samt kvalitetssakring av verksamheten.

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal har eget ansvar for att deras
arbete utfors i enlighet med vetenskap och beprévad erfarenhet, med
god kvalitet och hog patientsdkerhet. Varje medarbetare har skyldighet
att identifiera risker, handelser och avvikelser i verksamheten samt
rapportera dessa. Saval skolskdterskor som skolldkare har ansvar for att
ta emot synpunkter och klagomal.
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Samverkan for att forebygga vardskador
SOSFS 2011:94 kap. 6 §och 7 kap. 2§ p 3

Vdrdgivaren ska identifiera de processer dér samverkan behévs fér att
férebygga att patienter drabbas av vdrdskada. Samverkan och samarbete
mellan olika aktérer, verksamheter och nivder [6per som en réd trad genom
hela hdlso-och sjukvdrden. Brister i samverkan kan innebdra en stor risk for
avvikelser och ytterst leda till vardskador.

Samverkan med barnhdlsovarden

EMI tar 6ver barnhdlsovardens arbete med att folja halsoutveckling,
vaccinationsprogram och férebyggande halsovard. Skolskoterska
traffar sjukskoterska fran barnhalsovarden for 6verrapportering av de
barn som ska borja forskoleklass infor skolstarten.

Samverkan med Primarvard och specialistmottagningar
Skolskoterskorna har frekventa kontakter med Barn- och Ung-
domsmedicinska mottagningen i Kalmar. Man skickar remisser och tar
ocksa emot uppdrag i form av uppfoljningar efter vardkontakter.

Andra samverkanspartner ar Halsocentralen, Barn- och
ungdomspsykiatrin, BUP, Barn och ungdomshalsan, BUH, Asyl- och
flyktinghalsan med flera.

Samverkan med o6vriga elevhilsan och skolans personal
Skolskdterskorna samverkar med 6vriga professioner i skolornas
"elevhadlsoteam” pa bl.a. elevhalsomoten. Syftet ar att vara ett stod for
ovriga i teamet nar det galler medicinska fragor. Mottot ar
barnperspektivet, att arbeta for barnets basta.

Samverkan med skoladministrator

Skoladministratéren ar en viktig kugge for skolskdterskorna da det galler
forandringar i klasslistorna, ett stod for att ha koll pa dem som flyttar in
eller ut. Detta ar viktigt for att skolskoterskan ska kunna rekvirera
journaler fran avlamnande skola sa att eleven far den vard och
behandling som han eller hon behover. Det handlar t.ex. om att fa
vaccinationer enligt barnvaccinationsprogrammet.

Samverkan gallande journalsystemet PMO

For att halla skolskoterskorna uppdaterade pa nyheter inom
journalsystemet, PMO, traffar MLA kollegor fran regionens olika
kommuner for att diskutera dokumentation och journalsystem.
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Samverkan med Region Kalmar lan

Digitala halsoblanketter, hdlsoenkater och samtycken i syfte att sdakra
informationsoverforing pa ett patientsakert satt har tagits fram i
samverkan med Regionen. Samtliga vardnadshavare i forskoleklass,
arskurs 4 och arskurs 7 har fatt besvara halsouppgiften, som férnyas
infor varje stadiebyte, digitalt. Elever i arskurs 4 och 8 har besvarat
halsoenkaten digitalt, elever i forskoleklass besvarar enkaten digitalt
tillsammans med vardnadshavare. Samtycken for vaccinationerna i
arskurs 2, 5 och 8 har ocksa genomforts digitalt. Digitaliseringen har
fungerat val.

Regionen kommer att fa tillgang till aggregerade data utifran de digitala
halsoenkaterna. Uppgifter som kan ligga till grund for folkhdlsoarbetet i
lanet.

Informationssakerhet

HSLF-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

Informationssdkerhet innebar att information som ar viktig identifieras och skyddas pa ett
sakert satt. Informationssdkerhet handlar om att ratt anvandare ska ha ratt information vid
ratt tillfalle. Det ar viktigt att det ar maijligt att folja hur, nar och vem som tagit del av
information.

Sex avvikelser avseende informationssakerhet har inrapporterats under
2023.

MLA utfor kontroll av lasta journaler, kontrolleras mot behérighet i
patientlogg. MLA kontrolleras av systemadministratér. Loggkontrollerna
har inte visat pa ndgon otillaten atkomst.

Journalkopior utldamnas enligt strikta rutiner efter samtycke och sker
elektroniskt till andra vardgivare som har journalsystemet PMO och
med papperskopior av journal till vardgivare utan elektroniskt
kompatibelt system.

Dokumentation och personuppgifter hanteras och forvaras sa att
obehoriga inte far tillgang till dem.

Dokumentation utformas och behandlas sa att elevernas och dess
anhoriga integritet respekteras.

Skolskodterskorna ansvarar for att skydda sina personliga I16senord och
andra hjdlpmedel fér kontroll av behorighet. SITHS ar en nationell
elektronisk sdkerhetslosning som uppfyller Patientdatalagens krav pa
saker identifiering. All legitimerad personal anvander SITHS-kort vid
inloggning i journaldatasystemet (PMQO) och i Nationell patientéversikt,
NPO.

Skolskoterskorna ansvarar for att folja de regelverk som handlar om
informationssdkerhet bl.a. GDPR
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Rutin for inhamtande av samtycke fran vardnadshavare finns och gors i
samband med Halsosamtalet i forskoleklass, ak 4 och ak 7. Samtycket
registreras i elevjournalen PMO samt i NPO.

Genom tillgdng till NPO, kan skolskdterskorna ta del av patientjournal
fran andra vardgivare. Barnhalsovardsjournaler och
vaccinationsuppgifter gors pa sa satt tillgangliga.
Informationsoverforingen sker pa ett patientsakert satt och vi har
tillgang till fullstandig patientjournal da vardnadshavare genom
undertecknat samtycke medger detta.

En god sakerhetskultur

En grundldggande férutsdéttning fér en sdker vdrd dr en god sdkerhetskultur. /£ m\v
Organisationen ger da férutsdttningar for en kultur som framjar sédkerhet. \fﬂlﬂy

b:

Halso- och sjukvardspersonalens rapporteringsskyldighet
SFS 2010:659, 6 kap. 4§ och SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p 5.

Halso- och sjukvardspersonalen ar skyldig att bidra till att hog patient-
sakerhet uppratthalls. Personalen ska i detta syfte till vardgivaren
rapportera risker for vardskador samt handelser som har medfort eller
hade kunnat medféra en vardskada.

Rutiner for avvikelsehantering finns. De avvikelser som har upprattats
av skolskoterska har skickats till MLA samt verksamhetschef. Analys av
dessa har skett inom skolskdterskegruppen och mellan MLA och
verksamhetschef.

Da avvikelser daven har involverat enheter utanfér EMI har
representanter fran dessa enheter deltagit i analys- och
uppfoljningsarbete. Vid handelse kopplad till specifik patient har
avvikelserapporten avidentifierats innan den lamnats vidare till
personer utanfor elevhalsans medicinska insats.

Adekvat kunskap och kompetens

(oL}

En grundlédggande férutséttning for en sdker vard dr att det finns tillréickligt @:
med personal som har adekvat kompetens och goda férutsdttningar fér att @'7
utféra sitt arbete. Adekvat

kunskap och
kompetens

Samtliga skolskoterskor i Borgholms kommun har adekvat utbildning,
Specialistsjukskoterska med inriktning mot Distriktsskoterska. Under verksamhetsaret har
bemanningen varit full. Antalet elever per skolskoterska har varit rimligt.

Skolskoterskekongressen ar den enskilt viktigaste yrkesspecifika kompetensutvecklingen for
skolskoterskor. Tyvarr gavs ingen av skolskoterskorna mojlighet att delta. MLA i
samverkansforumet ”Natverk S6der” har ordnat fortbildningstillfallen for skolskoterskorna i
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samverkan med bl.a. Region Kalmar lan. Teman under aret har varit Psykiatri, Barnortopedi,
Pubertet och Tillvaxt. Skolskoterskorna har deltagit i ”Projekt for digitalisering av

hélsouppgift och hadlsoenkat”, “Ungas psykiska halsa”, "Ungas relationer”, "Nationellt
vardprogram mot obecitas”.

Patienten som medskapare

En grundldggande férutséttning fér en sdker vard dr patientens och de
ndrstdendes delaktighet. Varden blir sikrare om patienten dr vdlinformerad,
deltar aktivt i sin vard och ska sa langt som méjligt utformas och genomféras i TE,',";:'
samrdd med patienten. Att patienten beméts med respekt skapar tillit och

fértroende.

PSL 2010:659 3 kap. 4 §

Patienten

Elevhdlsans medicinska insats bedriver frivillig vard och samtycke fran
elev och vardnadshavare ar en férutsattning for insatser. Eleven har
sjalv ratt att uppsoka elevhalsan och kontakt med vardnadshavare tas
om det anses lampligt eller ndédvandigt. Eleverna informeras om att
skolskoterskorna och skollakaren har tystnadsplikt och om vad denna
innebar.

Man informerar ocksa om att tystnadsplikten kan brytas t.ex. om man
misstanker att ett barn far illa.

Samverkan med och information till elever och vardnadshavare ar en
viktig del i elevhalsans arbete. Informationen ska alltid vara anpassad
efter elevens behov, alder och kunskap. Informationen kan handla om
t.ex. information om vaccinationer, information infor halsobesdk och
eventuell uppféljning, information om vidtagna atgarder.

Svarigheter i informationsdéverféringen ar viktigt att uppmarksamma
det kan t.ex. finnas behov av tolk vid samtalet med eleven eller
vardnadshavare.

Elever och vardnadshavare ar alltid vdalkomna att lamna synpunkter pa
verksamheten.

Samverkan med patienter och narstaende

Infor skolstarten i FKL, forskoleklass, arskurs 4 och arskurs 7 inhamtas
halsouppgifter digitalt av vardnadshavare. Vardnadshavare far dven
fragan om de samtycker till att halsobesok genomfors liksom
uppfoéljningar av detta, de fyller ocksa i om det ar ok att meddela 6vrig
personal i skolan om nagot i elevens halsotillstand paverkar skolarbetet.
Aven samtycke till atkomst till NPO fylls i p4 samma digitala blankett.
Héalsouppgifterna finns pa olika sprak.

Infor skolstarten hostterminen publiceras ”Information fran
skolskoterskan” till samtliga elever via Infomentor. Informationen
handlar om EMI:s verksamhet och rutiner for halsobesék och
vaccinationer.
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Innan vaccination informeras vardnadshavare och ett digitalt samtycke
inhdamtas. FOr att 6ka patientsdkerheten i samband med vaccination
fyller vardnadshavare aven i en forenklad halsouppgift. Digitala
samtycken ar nytt for bade skolskoterskor och vardnadshavare. Det har
medfort en del merarbete da det inte alltid har fungerat med atkomst
till systemet for vardnadshavare. En del har uppfattat det som om att
det racker om en av dem besvarar samtyckesfragan. Eftersom
vaccinationer rdknas som ett invasivt ingrepp i integritet kravs bada
vardnadshavares godkannande (i det fall bada finns). Det har blivit
manga fler foraldrakontakter pa grund av detta.

Information till elever och narstaende ligger till grund for att de skall ges
mojlighet till samverkan. Vardnadshavare ar valkomna att vara med vid
vaccinationen om sa dnskas. Enskild tid bokas da.

AGERA FOR SAKER VARD

SOSFS 2011:9,5kap. 28,7 8,88, 7kap. 2 § p 2, PSL 2010:659, 3 kap. 10 §
Atgarder for att 6ka patientsikerheten

Skolskoterskemaoten

Skolskoterskemotena ar det forum da kvalitetsdiskussioner fors och en
I6pande uppfoljning av verksamheten sker. Skolskoterskemdten har
hallits en gang i manaden under verksamhetsaret. Verksamhetschefen
deltar oftast i motet. Handelser och avvikelse ar en stdende punkt i
motet. Motesordningen ar Samtal, Losa problem och Fatta beslut.
Minnesanteckningar fors och delges verksamhetschef och
skolskoterskor.

Prioriteringsordning

Kontakten mellan verksamhetschef och skolskéterskorna ar
kontinuerlig. Vid behov diskuteras prioriteringsordning for arbetet for
att kunna genomfora det lagstadgade basprogrammet och
vaccinationerna.

Samarbete mellan medicinskt ledningsansvariga skolskoterskor i
regionen

Var och host ordnas gemensamma konferenser for erfarenhetsutbyte
och forelasningar inom elevhélsans medicinska insats i Kalmar lan.
Natverket fungerar som en stottepelare for skolskoterskorna och
samarbetet stimulerar verksamheten positivt. Gemensamma riktlinjer
tas fram i syfte att 6ka patientsdkerheten och till utveckling inom flera
omraden. Under verksamhetsaret har utdkat samarbete gallt bl.a.
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utveckling och digitalisering av samtycken, halsouppgifter och
halsoenkater.

Natverk séder

Natverket innefattar MLA fran Borgholm, Mérbylanga, Nybro,
Emmaboda och Torsas kommuner. Natverket skapar maojligheter till ett
kommunoverskridande kunskaps- och erfarenhetsutbyte. | natverkets
regi har forelasningar for skolskoterskorna kunnat hallas genom tva
traffar under 2023. Temat under varterminen var ”Psykiatri”
representanter fran BUP, BUH och HAB deltog. Hostterminens tema var
"Tillvaxt”, ”"Pubertet” och "Barnortopedi”.

Dokumentation

For okad patientsakerhet och anvandarvanlighet sker fortlépande
diskussioner inom skolskoterskegruppen om hur journalsystemet ska
anvandas. MLA deltar ocksa i den lansévergripande gruppen av
"Superusers” som blir uppdaterade pa nya funktioner och 6vrigt som
beror journalsystemet. Detta delges 6vriga kollegor vid
skolskoterskemotena.

Svarigheter gallande dokumentationen i datajournalsystemet har varit
aterkommande i perioder da atkomst till journalen har saknats. Ofta
har detta skett i samband med uppdateringar som inte kommuniceras
med anvandarna. Problem som patalats for CGM och systemférvaltare.
Arbetet med elevsamtal och vaccinationer paverkas i hog grad och
patientsdkerheten riskeras da atkomst saknas.

Under hostterminen paborjades arbetet med att byta journalsystem.
Verksamhetschef for elevhalsan ar projektledare, MLA ar
systemfdrvaltare for personal inom HSL och en av vara administratorer
ar systemforvaltare for 6vrig elevhalsa och den pedagogiska
personalen. Genom journalsystemet Prorenata kommer alla funktioner
inom elevhalsan och pedagoger arbeta inom samma
dokumentationssystem utifran olika behorigheter. Prorenata ar i hog
grad ett intiutivt dokumentationssystem. Skolskdterskorna har under
hostterminen haft tillgang till testskola och trdnat i det nya systemet.
Overféringen frdn PMO gjordes 4 januari 2024 och alla skolskéterskor
gor fran 8 januari all dokumentation i Prorenata.

MLA kontrollerar lasta journaler mot behérighet i loggkontroll. MLA
kontrolleras av systemforvaltare. Loggkontrollerna sparas i 10 ar.
Ingen obehorig atkomst har skett under 2023.
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Loggkontroller i NPO gors av MLA via Ineras kontrollfunktion. Ingen
obehorig atkomst har skett under 2023. Kontrollerna
dokumenteras och sparasi 10 ar.

Overféring av vaccinationsuppgifter fran PMO till NVR, nationellt
vaccinationsregister, sker automatiskt.

Journalgranskning har utforts enligt mall for andamalet. Samtliga
skolskoterskor har granskats. Dokumentationen har enligt granskningen
skett pa ett patientsakert satt.

Lokalanpassningar

Enligt hdlso- och sjukvardslagen ska det finnas den personal, den utrustning och de lokaler
som krdvs for att kunna ge god vard.

Forfattningsmassigt ska EMI:s lokaler ge mojlighet till sdker, trygg och effektiv vard.

Malet har under aret varit att samtliga mottagningar ska ha andamalsenliga lokaler som
foljer de foreskrifter som finns. Skolskoterskorna kan inte uppna malet utan att lokalansvarig
rektor ar val insatt i och foljer de lagar och forordningar som styr utformning av lokalerna
och den utrustning som behdvs for att utféra god och saker vard.

Pa Gardslosa skola saknas fortfarande mojlighet att arbeta utifran basala hygienregler
eftersom det inte finns rinnande vatten pa mottagningen. Skolskoterskan hanvisas till att
anvanda toaletterna i korridoren for att kunna tvatta handerna infor och efter vard av elev.
Pa Kopings skola, Ralla skola, Gardslosa skola saknas diskbank for beredning av bl.a. vaccin
och det saknas forvaring for riskavfall. Tillracklig golvyta for att kunna gora t.ex. motoriska
beddmningar saknas ocksa. Vantrum saknas pa Képings skola, Rélla skola och Gardslésa
skola. Flera av vara mottagningar haller inte heller mattet fér att uppratthalla sekretess och
det saknas vilrum i anslutning till vara mottagningar pa alla vara skolor utom Akerboskolan.

Idag uppfyller endast lokalerna pa Akerboskolan lagkraven pa utformning for att kunna ge
saker, trygg och effektiv vard.

Egenkontroll

Vardgivaren ska utdva egenkontroll. Egenkontrollen ska utféras med den frekvens och i den
omfattning som kravs for att vardgivaren ska kunna sakra verksamhetens kvalitet.

Egenkontrollplanen bifogas i bilaga 2.

Oka kunskap om intriffade vardskador

HSLF-FS 2017:40, 3 kap. 1§ och SOSFS 2011:9 7 kap sista stycket

‘ Oka kunskep om

intréflade vérdskador

Genom identifiering, utredning samt mdtning av skador och vardskador ékar
kunskapen om vad som drabbar patienterna ndr resultatet av varden inte blivit
det som avsetts. Kunskap om bakomliggande orsaker och konsekvenser fér
patienterna ger underlag fér utformning av atgdrder och prioritering av insatser.
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Patientsdkerhetskultur och avvikelsesystem

Halso- och sjukvardspersonal ska bidra till 6kad patientsdakerhet genom
handelse- och avvikelserapportering. Handelser och avvikelser
diskuteras pa skolskoterskemotena for att skapa en kultur dar
rapporteringen ses som en del i ett utvecklingsarbete.

Sex avvikelser rapporterades 2023. Dessa har hanterats efter befintliga
rutiner. Ingen av avvikelserna har lett till alvarlig vardskada men
avvikelserna ska ses som att det funnits en hog risk for att
patientsdkerheten inte kunnat uppratthallas.

IVO (Inspektionen for vard och omsorg) har inte kommit med nagra
klagomal eller synpunkter under aret.

Under aret har inga anmalningar enligt Lex Maria gjorts.

Har varden varit siker?

Avvikelser

Sex avvikelserapporter har inkommit under aret. Dessa har hanterats
enligt befintliga rutiner.

e Avvikelse/Handelse gillande atkomst till PMO, uppdateringar som inte
kommunicerats paverkade atkomst till journalen (avvikelse 1). CGM, IT avdelning och
systemforvaltare meddelade.

e Avvikelse/Handelse gallande atkomst till PMO, uppdateringar som inte
kommunicerats paverkade atkomst till journalen (avvikelse 2). CGM, IT avdelning och
systemfoérvaltare meddelade.

e Avvikelse/Handelse gallande utebliven vaccination. Eleven har skolplacerats i fel
klass, missades vid genomgang av klasslistan som skrivits ut fran Infomentor.
Klasslistorna anvands vid planering av vaccinationerna. Det visar sig att klasslistorna i
Infomentor inte alltid stammer. Eleven led ingen skada. Ny vaccinationsplanering
gjord efter upptackten om utebliven dos.

e Avvikelse/Handelse gillande annan elevs personuppgifter i rekvirerad journal.
Avlamnande skola meddelad.

e Avvikelse/Handelse géallande olast dokumentskap. Avvikelsen ar hanterad.
e Klagomal gallande utebliven vaccination. Eleven fick inte sin vaccination pa bokad tid

da halsouppgifter saknades. Skolskodterska tar sjalv kontakt med annan inblandad
vardgivare da fragor om vaccinationens lamplighet uppkommer.
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Tillforlitliga och sakra system och processer

Saker vard har och nu

‘ Séiker vard .

Hdlso- och sjukvdrden prdglas av stdndiga interaktioner mellan mdénniskor, b och
teknik och organisation. Forutséttningarna for séikerhet férdndras snabbt och
det dr viktigt att agera pa stérningar i nértid. I’M‘\

Ar varden siker idag

Identifierade omraden som vi behover jobba med ar kontakten mellan IT och EMI infor
uppdateringar av IT-systemen eftersom detta ofta paverkar atkomsten till PMO
datajournalsystem. Aven kommunikationen mellan CGM och skolskdterskorna méste bli
battre, upplevelsen av att man bollas mellan CGM-support och den lokala systemférvaltaren
och det Lokala IT tar energi och ar en stor tidstjuv. Utan atkomst kan vi inte jobba pa ett
patientsakert satt.

Vi har inte sa mycket posthantering langre. Kommunikationen mellan skolskoterskor och
vardnadshavare sker i hog grad via Infomentor eller vid behov via telefon. Detta 6kar
sakerheten

Journal6verféring, samtycken, halsouppgifter och halsoenkater sker mestadels digitalt. Det
Okar patientsdakerheten att inte ha pappersformat som ska hanteras pa olika satt.

Brist pa andamalsenliga lokaler utgor alltid en risk bade for skolskoterskorna och eleverna.
Andamalsenliga lokaler har varit en brist under l1ang tid. Det finns regler fér utformning och
utrustning som inte efterfoljs. Att inte kunna f6lja basala hygienrutiner, att inte ha ytor fér
beredning av vaccin eller lakemedel, att inte kunna forvara riskavfall pa ett sakert satt ar
risker i verksamheten som maste atgardas.

Riskhantering

SOSFS 2011:9,5kap. 18§, 7kap. 2§ p 4

Vdrdgivare ska fortlépande bedéma om det finns risk for att hdndelser skulle kunna intrdffa som kan
medféra brister i verksamhetens kvalitet. Fér varje sadan hdndelse ska vardgivare uppskatta
sannolikheten for att héndelsen intréffar, och bedéma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna
bli féljden av hdndelsen.
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Riskanalyser ska goras pa uppdrag om det finns risk for att handelser skulle kunna intraffa
som kan medféra skada eller risk for skada gallande patientsdkerheten. Ett fortydligande i
patientsdkerhetslagen pekar pa vikten av det férebyggande arbetet och inte bara
handelseanalys av redan uppkomna fel.

All personal inom elevhalsans medicinska insats ansvarar for att identifiera och rapportera
risker som kan medfdra negativa handelser eller tillbud i verksamheten. Riskanalyser gors

kontinuerligt nar avvikelser registreras.

Rutiner for hantering av avvikelse och hdndelser finns. Avvikelserna diskuteras pa
skolskoterskemotena som halls en gang i manaden.

For skolskoterskorna ar lokalfragan standigt aktuell. Vi ser risker varje gang vi ska blanda
vaccin, ge vaccin, kassera anvanda sprutor, tvatta sar osv. Vi pratar om lokalernas
utformning och utrustning men upplever inte att vi far sa stor respons pa detta. Vare sig
verksamhetschef eller MLA blir tillfragade vid planering av eller forandring av lokalerna, man
blir stalld infor ett faktum att sa har blir det, det ar den har ytan vi har. Detta ar ett av skélen
till att lagkraven inte uppfylls. Undantaget &r Akerboskolan dar MLA deltagit i planering av
utformning och utrustning fran start.

Hur tillforlitliga ar arbetsprocesser och system

Avsaknad av rinnande vatten pa Gardslosa skola gor att basala hygienrutiner inte gar att
uppratthalla. Skolskoterskan far ga tvars 6ver korridoren till toaletterna for att tvatta
hdanderna efter utfort arbete. Utformningen av lokalerna i Gardslosa, Koping och Ralla skola
uppfyller inte lagkraven. Det saknas diskbank, fasta lasbara skap, forvaring for riskavfall.
Sekretesskraven uppfylls inte pa Gardslosa skola och Rélla skola eftersom samtal i normal
samtalston hors genom de stiangda dorrarna. Pa Gardslosa skola ar detta extra tydligt da det
finns dorrar bade mot intilliggande klassrum och mot korridoren, fran bada hallen kan man
Overhora ett samtal. Pa skolor som saknar vantrum ar det svart att genomfora
horselkontroller eftersom eleverna ofta befinner sig i korridoren utanfor
mottagningsrummet. Pa Rélla skola finns sedan tidigare ett anpassat mottagningsrum men
detta anvands fér andra andamal. Lokalernas brister kan paverka patientsakerheten. Behov
av upprustning har tagits upp med rektor pa aktuell skola, verksamhetschef och i
patientsdkerhetsberattelsen for vardgivarens information.

Genomgang av lakemedel enligt generella ordinationer sker en gang om aret. Sortimentet av
lakemedel ska vara detsamma pa alla vara mottagningar. Likemedel och vacciner bestélls av
en utsedd skolskoterska for att sakra rutinen kring detta.

Skollakaren delegerar ansvar att ge lakemedel enligt den generella ordinationslistan i
samband med genomgangen.
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Starka analys, larande och utveckling

Analys och ldrande av erfarenheter dr en del av det fortl6pande arbetet inom

hdlso- och sjukvdrden. Ndr resultaten anvdnds for att forsta vad som bidrar till 4

Starka analys,
sdkerhet, hdllbarhet, 6nskvdrd flexibilitet och goda resultat, kan verksamheten arod ochuvacking
utvecklas sa att kvaliteten och sdkerheten ékar och risken fér vdardskador ‘ '

minskar.

.

I vilken man forbattras system och arbetssatt utifran tillganglig
information

Forbattringsarbete gallande utformande av halsoblanketter, hdlsoenkater och samtycken
pagick under varterminen i samverkan med Region Kalmar lan. Syftet ar att personliga
uppgifter, genom att gora blanketterna digitala ska kunna, efter undertecknande med bank
Id, foras in direkt i journalen. Detta minskar risken, som pappersblanketten medfér, att
personliga uppgifter rojs. Genom att digitalisera och standardisera halsoblanketter och
halsoenkater 6kar ocksa mojligheten att arbeta med folkhdlsouppdraget pa
lansovergripande niva. | samband med hostterminens start genomfordes de forsta utskicken
av de digitala halsouppgifterna, hdlsoenkaterna och samtyckena till vardnadshavare och
elever i Borgholms kommun. Digitaliseringen har fungerat bra.

Sammanstallningar gors pa grupp och organisationsniva och redovisas for klassforestandare
och Elevhédlsoteam, uppgifter som berér eleverna kan utveckla arbetssatt som férebygger
och framjar elevernas halsa.

For okad patientsdkerhet och anvandarvanlighet sker fortlopande diskussioner inom
skolskoterskegruppen om hur journalsystemet ska anvandas.

Loggkontroller i PMO och NPO utférs regelbundet for att uppmarksamma otilldten dtkomst.
Vaccinationerna dokumenteras i PMO och 6verfors automatiskt till NVR, Nationellt
vaccinationsregister.

Att anvanda meddelandefunktionen i Infomentor i kommunikationen med vardnadshavare
ar ytterligare ett satt att minska risken for réjande av personuppgifter.

Ingen lex Sara eller lex Maria har rapporterats under aret.

Avvikelser
PSL 2010:659, 6 kap. 4 §, SOSFS 2011:95kap. 5§, 7kap.2§p 5

Analys och utredning av handelser

Efter upprattad avvikelse sker en risk eller handelseanalys inom skol-
skoterskegruppen/tillsammans med verksamhetschef och vid behov
aven skollakare.

Da annan enhets personal ar delaktig i hdndelsen skickas en avidentifi-
erad kopia pa avvikelserapport via MLA/verksamhetschef till aktuell
enhetschef for komplettering av atgard. MLA gor en uppfdljning av avvi-
kelsen och utvarderar vidtagna atgarder tillsammans med skolskoters-
kegruppen/verksamhetschef. Genomgang och diskussion om atgarder
kopplat till inkommen avvikelserapport diskuteras i skolskéterskegrup-
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pen. Sammanstallning av avvikelsen och beslutad atgard meddelas till
berdrda parter och verksamhetschefen.

Klagomal och synpunkter

SOSFS 2011:9, 5 kap. 30och 6 §§, 7 kap. 2§ p 6

Det finns system for att ta till vara pa klagomal, synpunkter och berém.
Inkomna klagomal géllande verksamheten behandlas I6pande.

Inga klagomal eller synpunkter har inkommit till verksamheten under
aret.

Vardgivaren har en plattform pa kommunens hemsida dar patienter och
anhoriga kan lamna klagomal och synpunkter. Skolskoterskorna kan
dven ta emot klagomal och synpunkter via telefon, mail eller personlig
kontakt.

Oka riskmedvetenhet och beredskap

Alla delar av varden behéver planera for en hélso- och sjukvard som flexibelt kan
anpassas till kortsiktigt eller Idngsiktigt fordndrade férhéallanden med \
bibehdllen funktionalitet, Gven under ovéntade férhéllanden. | Rl
patientsédkerhetssammanhang beskrivs detta som resiliens. %i

O:";

b

Genom yrkesspecifik kompetensutveckling starka skolskoterskornas mojlighet att arbeta pa
ett patientsakert satt. Genom att fa tillgang till ny kunskap inom vart verksamhetsomrade
starks patientsdkerhetsarbetet. Genom kollegial granskning géra oss uppmarksamma pa
forbattringsomraden inom var journalhantering.

Vi fortsatter arbeta for mer andamalsenliga lokaler for att uppfylla lagkraven pa god och
saker vard.

Kommer ni att arbeta patientsidkert i framtiden

MAL, STRATEGIER OCH UTMANINGAR FOR KOMMANDE AR

En blick framat

Elevhalsans uppdrag ar att arbeta férebyggande och framjande och att stédja elevens
utveckling mot utbildningens mal. Malet ar att ge en god och patientsidker vard utifran
uppdraget.

Fokus under 2024 ar:
Utveckling av ledningssystem

Implementera egenkontrollplanen i verksamheten.

Att inom arbetsgruppen fora aterkommande samtal om sdkerhetskultur med en 6ppen
kommunikation om risker och avvikelser.
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Tillsammans skapa en kultur dar handelser och avvikelser ses som en sjdlvklar och viktig del i
utvecklingsarbetet nar det galler patientsdakerheten.

Fortsatta stimulera till hdndelse/avvikelserapportering for att synliggéra
forbattringsomraden.

Utveckling av digitala hdlsoblanketter, hdlsoenkater och samtycken i samarbete med
Regionen fortsatter.

Utveckla samverkansformer med 6vriga funktioner i elevhalsan inom det nya
journalsystemet Prorenata. Det kan handla om funktionsbrevlada, EHT-protokoll,
Arendehantering osv.

Okad samverkan med 6vriga professioner inom elevhilsan

Delta i utvecklingsarbetet av elevhalsoarbetet pa vara skolor under
rektors ledning.

Samverkan inom elevhalsan ar en forutsattning for att kunna hjalpa
specifika elever pa basta mojliga satt, d.v.s. genom ett
tvarprofessionellt arbetssatt

Lokalanpassning

Arbeta for att utvecklingen av vara mottagningar ska bli andamalsenligt utformade, halla
mattet for sekretess, tillganglighet, hygien och adekvat utrustning. For att basala
hygienrutiner ska kunna tillampas i vard, undersokning och behandling kravs det
andamalsenliga lokaler. Gardslosa skola, Kdpings skola och Ralla skola maste utrustas med
diskbank, fasta lasbara skap, godkanda forvaringsmojligheter for riskavfall. Rinnande vatten
ar en grundforutsattning. Sekretesskraven maste uppfyllas pa alla vara skolor.
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LAGKRAV KOPPLADE TILL
PATIENTSAKERHETSBERATTELSEN
2021-09-17

Korsreferenslista for lagkrav
kopplat till mallen for patientsdkerhetsberattelse

Inledning

Mallen f6r patientsidkerhetsberittelsen utgar frian lagkrav och foljer strukturen f6r den nationella
handlingsplanen f6r 6kad patientsikerhet. I de fall lagkrav finns gbrs hdnvisningar under respektive rubrik.
Fullstindiga lagtextbeskrivningar finns i dokumentet Korsreferenslista for lagkrav kopplat till mallen for
patientsikerhetsberittelse.

Mallen utgir dven fran metodiken for systematiskt kvalitets- och patientsikerhetsarbete.

PSL 2010:659, SOSFES 2011:9 7 kap. 3 §

Enligt patientsakerhetslagen ska vdrdgivaren varje ar uppritta en patientsidkerhetsberittelse. Syftet med
patientsikerhetsberittelsen dr att Oppet och tydligt redovisa strategier, mal och resultat av arbetet med att
torbittra patientsikerheten.

Patientsakerhetsberittelsen ska ha en sadan detaljeringsgrad att det gar att bedéma hur arbetet med att
systematiskt och fortldpande utveckla och sikra kvaliteten har bedrivits i verksamhetens olika delar samt
att informationsbehovet hos externa intressenter tillgodoses.

Patientsidkerhetsberittelsen ska vara firdig senast den 1 mars varje ar, finnas tillgdnglig f6r den som vill ta
del av del av den och den boér utformas sa att den kan inga i vardgivarens ledningssystem for
patientsakerhet.

Innehall
GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD ......coovieeiirieereieieeee et 2
Engagerad ledning och tydlig STYrMING .....cooiiiiiiiieeie e sbre e e e 2
Overgripande MEl OCH STrAatEEIT .......ccviviiieiieeeceeeeee ettt ettt sttt ettt et te e reseesesnese e 2
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Samverkan for att forebygga Vardskador.........c.ueii i 2
INFOrmMatioNSSAKEINET......coi i e 3
SEIAISKY AT .ottt et ettt e e et e e et e e e bee e bbeesabeeebaeesabeeebaeeeabeeebeeenateeeraeenareas 3
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LAGKRAV KOPPLADE TILL
PATIENTSAKERHETSBERATTELSEN
2021-09-17

GRUNDLAGGANDE FORUTSATTNINGAR FOR SAKER VARD

Engagerad ledning och tydlig styrning

Engagerad
1] . ° . lednii h
Overgripande mal och strategier tydlig styming

PSL.2010:659, 3 kap. 1 §

Vardgivaren ska planera, leda och kontrollera verksambeten pd ett sitt som leder till att
kravet pa god vird i hilso- och sjukvardslagen (2017:30) respektive tandpdrdslagen
(1985:125) uppritthalls.

SOSFS 2011:9, 3 kap. 1-3 §

1. Vardgivaren eller den som bedriver socialtjianst eller verksambet enligt LSS ska ansvara for att det finns ett
ledningssystem for verksambeten. Ledningssystemet ska anvindas for att systematiskt och fortlspande utveckla och
sdkra verksambetens kvalitet.

2. Virdgivaren eller den som bedriver socialtjanst eller versambet enligt 1SS ska med stid av ledningssystemet
Planera, led, kontroller, folja npp, ntvdrdera och forbattra verksanbeten.

3. Vardgivaren eller den som bedriver socialfjanst eller verkesambet enligt 1SS ska ange bur uppgifterna som ingar i
arbete med att systematiskt och fortlipande utveckla och sikra kvaliteten dr fordelade i verksambeten

Organisation och ansvar

PSI. 2010:659, 3 kap. 1 §
Vardgivaren ska planera, leda och kontrollera verksambeten pa ett siit som leder till att kravet pa god vard i hélso- och
sjukvardslagen (2017:30) respektive tandyardslagen (1985:125) uppritthalls. Lag (2017:62).

PSI. 2010:659, 3 kap. 9 §
Vardgivaren ska dokumentera hur det organisatoriska ansvaret for patientsakerbetsarbetet dr fordelat inom

verksambeten.

SOSES 2011:9, 7 kap. 2§ p 1
Utover vad som framgar av 3 kap. 10§ patientsikerbetslagen ska patientsikerhetsberdttelsen innehalla uppgifer om bur
ansvaret enligt 3 kap. 9 § PSL har varit fordelat.

Samverkan for att forebygga vardskador

SOSES 2011:9 4 kap. 6 §

Vardgivaren ska identifiera de processer enligt 2 dar samverkan bebivs for att forebygga att patienter drabbas av
vardskada.

Det ska framga av processerna och rutinerna bur samverkan ska bedrivas i den egna verksambeten.

Det ska genom processerna och rutinerna dven sikerstillas att samverkan mgjliggors med andra vardgivare och med

verksambeter inom socialtjansten eller enligt ISS och med myndigheter.

SOSFS 2011:9 7 kap. 2 § p 3
Utover vad som framgar av 3 kap. 10 § patientsakerbetsiagen ska patientsikerbetsberdittelsen innebdlla nppgifter
omt hur samverkan enligt 4 kap. 6 § bar mijliggjorts for att forebygga att patienter drabbas av vardskada.
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LAGKRAV KOPPLADE TILL
PATIENTSAKERHETSBERATTELSEN
2021-09-17

Informationssakerhet

HSLE-FS 2016:40, 7 kap. 1 §

PSB ska, untiver vad som anges i 3 kap. 10 § patientsikerhetslagen (2010:659), innebdilla uppgifier om

1. de uppfoliningar av informationssikerbeten som framgar av 3 kap. 6 § 3 och som dr av storre betydelse,

2. de riskanalyser som bar giorts enligt bestimmelserna i 3 kap. 5 (),

3. de atgarder som bar vidtagits for forbittring av informationssakerbeten enligt vad som framgdr av 3 kap. 6 § 4
och som dr av stirre betydelse

4. den utvardering vardgivaren har genomfort enligt 3 kap. 18 § av skydd mot olovlig atkomst till datornéitverke och
informationssysten, och

5. den granskning som har giorts enligt 5 kap. 7 § av hélso- och sjukvdrdspersonalens journalforing. (HSLE-FS
2017:3)

Stralskydd

SSMES 2018:5 3 kap. 13 §

Varje ar ska ett stralskyddboksint avseende medicinska exponeringar uppriittas for verksambeten som ett led i den
patientsafkerhetsberittelse som ska upprattas enligt 3 kap. 10 § patientsakerbetslagen (2010:659).

Av bokslutet ska det framga:

1. bur det systematiska stralskyddsarbetet har bedrivits i verksambetens olika delar,

2. vilka atgéirder som har vidtagits for att uppratthalla och utveckla stralskyddet, och

3. vilka resultat som har uppnatts i stralskyddsarbetet

Stralskyddsbokslutet ska hallas tillgingligt for den som onskar ta del av det

Patienten som medskapare

PS1.2010:659 3 kap. 4 §
Vardgivaren ska ge patienterna och deras ndrstaende mijlighet att delta i patientsikerbetsarbetet.
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AGERA FOR SAKER VARD

SOSES 2011:9, 5 kap. 2 §
Vardgivaren eller den som bedriver socialfiinst eller verksambet enligt 1SS ska ntiva egenkontroll.
Egenkontrollen ska giras med den frefvens och i den omfattning som krdys for att vardgivaren eller den som bedriver

socialtjanst eller verksambet enligt LSS ska kunna sikra verksambetens kvalitet.

SOSFS 2011:9, 5 kap. 7 §
Faorbattrande dtgdrder i verksambeten
Pa grundval av resultaten av de aktiviteter som anges i 1—6 (f ska de dtgdrder vidtas som krdvs for att sikra

verksambetens kvalitet.

SOSFS 20119, 5 kap. 8 §
Faorbttring av processerna och rutinerna

Oz resultaten av de aktiviteter som anges i 1-6 § visar att processerna och rutinerna inte dr andamalsenliga for att sakra

verksambetens kvalitet, ska processerna och rutinerna forbdttras.

SOSES 2011:9, 7 kap. 2§ p 2
Utdver vad som framgir av 3 kap. 10 § patientsakerhetslagen ska patientsikerbetsberdittelsen innehalla uppgifter om bur
patientsifkerheten genom egenkontroll enligt 5 kap. 2 § har foljts upp och utvéirderats.

PST. 2010:659, 3 kap. 10 §

Vardgivaren ska senast den 1 mars varje dr uppritta en patientsikerhetsberdttelse av vilken det ska framga:
1. bur patientsdkerbetsarbetet har bedrivits under foregdende kalenderar,

2. vilka atgérder som bar vidtagits for att 6ka patientsikerheten, och

3. vilka resultat som nppnitts.

Oka kunskap om intriffade vardskador

SOSES 2011:9 7 kap. 2 § sista stycket
Av patientsikerhetsberdttelsen ska det framga bur manga bandelser som bar utretts enligt 3 kap.

‘ Ok kunskap om

intriiffode vardskodor

b2
HSLE-FS 2017:40 3 kap. 1 §

Av 3 kap. 3 § forsta stycket patientsakerbetslagen (2010:659) framgar att vdrdgivaren ska utreda hindelser i
verksambeten som bar medfort eller hade kunnat medfora en vardskada.

Allmiéinna rad

Med en handelse som har medfort eller hade kunnat medfira en

vardskada kan tex. avses

3 patientsitkerbetslagen under foregaende kalenderar och bhur mdnga vardskador som har

bedimts som allvarliga

- en eller flera vidtagna datgirder,

- underlitenbet att vidta en eller flera atgérder,

- brister i samspelet mellan ménniska, teknik och organisation,

- brister som kan relateras til] latenta tillstand i verksambeten, eller

- tillfilliga omsténdigheter som sammanfaller och pdverkar patientsikerbeten negativt.
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V'id en utredning av en hindelse kan ett séitt att dra lardom av den vara att utiver negativa aspekter dven fokusera pa
positiva aspekter, tex atgarder som forbindrade eller begransade effekterna av en vardskada.
Genomforda ntredningar av handelser bir sammanstillas och analyseras pd en aggregerad niva i syfte att dra lardom av dem

och forebygea att patienter drabbas av virdskador.

PST. 2010:659 3 kap. 3 §
Vardgivaren ska utreda héandelser i verksambeten som har medfort eller hade kunnat medfora en virdskada. Syftet med
utredningen ska vara att
1. sd langt som mdjligt klarligga hindelseforloppet och vilka faktorer som har pdverkad et, samt
2. ge underlag for besiut om atgéirder som ska ha till dndamal att hindra att liknande hindelser intriffar pa nytt,
eller att begrinsa effekterna av sadana héindelser om de inte belt gar att forbindra.
Motsvarande ntredningsskyldighet har den som bedriver verksambet som avses i 7 kap. 7 § for handelser i verksambeten som

har medfort eller hade kunnat medfora en sidan allvarlig skada som avses i 6 §.

Saker vard har och nu

Riskhantering ’3\
Stiker vard

SOSFS 2011:9, 5 kap. 1 § bar och o
Vardgivaren eller den som bedriver socialtiiinst eller verksambet enligt 1SS ska fortlipande m

bedioma om det finns risk_for att handelser skulle kunna intriffa som kan medfora brister i

verksambetens kvalitet.

For varje sadan hindelse ska vardgivaren eller den som bedriver socialtjanst eller verksambet enligt 1SS
1. uppskatta sannolikheten for att hindelsen intriffar, och

2. bedoma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna bli foljden av handelsen.

SOSES 2011:9. 7 kap. 2 § p 4
Utover vad som framgar av 3 kap. 10 § patientsakerbetslagen ska patientsakerbetsberittelsen inneballa uppgifter om
bur risker for vardskador har hanterats enligt 5 kap.

Starka analys, larande och utveckling

4

Stéirka analys,
larande och utveckling

il
.

Huilso- och sjukvardspersonalen har motsvarande rapporteringsskyldighet dven nér det galler andra skador én vard-

Avvikelser
PSI. 2010:659, 6 kap. 4 §
Huilso- och sjukvardspersonalen dr skyldig att bidra till att hig patientsikerbet uppratthalls.
Personalen ska i detta syfte til] vardgivaren rapportera risker for virdskador samt hindelser

som har medfort eller hade kunnat medfora en virdskada.

skador til] foljd av sikerbetsbrister i verksambeten vid en sadan sjukvdrdsinrittning eller enbet som avses i 7 kap. 7 §.
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SOSES 2011:9 5 kap. 5 §
Bestimmelser om skyldighet
1. for vardgivaren att utreda handelser i verkesambeten som bar medfort eller bade knnnat medfora virdskada finns i
3 kap. 3 § patientsikerbetslagen (2010:659),
2. for den som bedriver socialtiinst att utan drijsmal dokumentera, utreda och avhjilpa eller undanrija et
missforballande eller en pataglig risk for ett missforballande finns i 14 kap. 6 § socialtjanstlagen (2001:453), och
3. for den som bedriver verksambet enligt 1SS att utan drijsmal dokumentera, utreda och avhjilpa eller undanrija
ett missforballande eller en pataglig risk_for ett missforballande finns i 24 ¢ § LS'S.

SOSES 2011:9 7 kap. 2§ p 5
Utdver vad som framgir av 3 kap. 10 § patientsikerhetslagen ska patientsdkerbetsberdttelsen innehalla uppgifter om
bur rapporter enligt 6 kap. 4 § patientsikerbetslagen har hanterats.

Klagomal och synpunkter

SOSES 2011:9 5 kap. 3 §, 3a §
Den som bedriver socialtjinst eller verksambet enligt LSS ska ta emot och utreda klagomal och synpunkter pa
verksambetens kvalitet fran (HSLE-FS 2018:10)

1. vard- och omsorgstagare och deras ndrstdende,

2. personal,

3. vardgivare,

4. andra som bedriver socialtanst eller verksambet enligt 1.5'S,

5. myndigheter, och

6. foreningar, andra organisationer och intressenter. (HSLE-FS 2018:10)

Vardgivare ska ta emot och utreda klagomal och sympunfkter pa verksambetens kvalitet fran
1. personal,
2. andra vardgivare,
3. de som bedriver socialtjinst eller verksambet enligt 1SS,
4. myndigheter, och

5. foreningar, andra organisationer och intressenter.

Bestimmelser om att vardgivaren ska ta emot klagomal och synpunfkter pa den egna verksambeten fiin patienter och
deras ndrstaende finns i 3 kap. 8 a { patientsikerbetslagen (2010:659). (HSLE-FS 2018:10)

SOSFES 2011:9 5 kap. 6 §
Inkommna rapporter, klagomal och sympunkter ska sammanstéllas och analyseras for att virdgivaren eller den som
bedriver socialtjinst eller verksambet enligt 1SS ska kunna se minster eller trender som indikerar brister i

verksambetens kvalitet.

SOSES 2011:9 7 kap 2§ p 6

Utdver vad som framgdr av 3 kap. 10 § patientsikerbetslagen ska patientsikerbetsberdttelsen innehalla uppgifter om
bur inkomna klagomal och sympunkter enligt 5 kap. 3 a § och enligt 3 kap. 8 a § patientsifkerhetslagen som har
betydelse for patientsikerheten bar banterats. (HSLE-FS 2018:10)

Framtagen av Nationellt system for kunskapsstyrning
Hélso- och sjukvard 34
Sveriges regioner i samverkan
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Utbildningsférvaltningen

Karin Albertz Verksamhetschef EMI 20230801
Mairon Svensson, Medicinskt Ledningsansvarig skolskoterska

E-post: mairon.svensson@borgholm.se

Tel: 0485-88352

Verksamhetsplan for elevhiilsans medicinska insats (EMI) 2022-2023

Inledning

I skollagen beskrivs att elevhilsan ska omfatta medicinska, psykologiska, psykosociala och
specialpedagogiska insatser. Elevhélsan ska fraimst vara forebyggande och hilsofrdmjande. Elevernas
utveckling mot utbildningens mal ska stddjas. Inom elevhilsan ska det finnas tillgéng till skolldkare,
skolskoterska, psykolog, kurator och personal med specialpedagogisk kompetens.

Varje elev i grundskolan, grundsérskolan och specialskolan ska, jamt fordelade under skoltiden,
erbjudas minst tre hilsobesok som innefattar allminna hélsokontroller. Eleven kan dessutom mellan
hilsobesoken erbjudas undersokning av syn och horsel och andra begriansade hélsokontroller.

I gymnasieskolan och gymnasiesédrskolan ska varje elev erbjudas minst ett hdlsobesok som innefattar
en allmén hilsokontroll.

Elever far vid behov anlita elevhélsan for enkla sjukvérdsinsatser.

Socialstyrelsen har tillsammans med Skolverket tagit fram ett vigledningsdokument for elevhilsa.
Diér beskrivs syftet med hélsobesdken och vad som bor ingé i dessa.

I vigledning for vaccination av barn och ungdomar fran Folkhédlsomyndigheten framgér vilka
vaccinationer som ska erbjudas enligt nationellt program och som komplettering till tidigare
ofullstdndigt vaccinerade barn och ungdomar.

Bakgrund

Personalresurser

Elevantalet i Borgholms kommun &r 823. Forskoleklass-ak 9

EMI bedriver verksamhet pa samtliga Borgholms kommuns skolor.
Det finns en skolldkare som arbetar 64 timmar/ kalenderar..
Skolskoterskor 2,5 tjénst.

Elevantalet motsvarande heltid skolskoterska dr ca 329 stycken.

Lokaler, utrustning

Skolhélsovard ska enligt hdlso- och sjukvérdslagen (SFS, 1982:763) och lagen om offentlighet och
sekretess (SFS, 2009:400) bedrivas i lokaler som uppfyller kraven for utformning, sekretess och
hygien, vilket beskrivs i1 kvalitetsmatt for EMI. Forfattningsméssigt ska skolhdlsovéardens lokaler ge
mojlighet till séker, trygg och effektiv vard. Socialstyrelsen, SOFSF 2000:1, SOFSF 2001:17, SFS
1980:100. Liakemedelshantering enligt hélso- och sjukvérdslagen HSLF-FS 2017:12. Vérdhygien 1
syfte att hindra smittspridning enligt Smittskyddslagen SFS 2004:168.

Grundutrustning for skolskoterskans mottagning ér bl.a.:

Tillgang till vatten for disk och handhygien (diskbdnk med beredningsbdnk och tvittstill). God
biankbelysning for sdker likemedelshantering. Fast ldkemedelsskédp med sédkerhetsldas dér sprutor,
sjukvirdsmaterial och ldkemedel kan fGrvaras. Medicinskt ldsbart kylskap for forvaring av

1
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ladkemedel. Vid nybyggnad eller ombyggnad ska elevhilsochef och MLA kontaktas och planerad
ombyggnad ska samverkas.

Kraven pé utformning uppfylls pd Akerboskolan. P& Girdslosa-, Kopings-,Rilla-, Slotts- och
Viktoriaskolan saknas vilrum i anslutning till ssk:s mottagning. Géardslosa skola saknar mojlighet att
uppritthélla basala hygienrutiner d& rinnande vatten inte finns i mottagningsrummet. Det saknas
ocksa utrymme for beredning av ldkemedel och vaccin i Gérdslosa skola, Kopings skola och Rélla
skola. Viantrum saknas pd Gérdslosa, Kopings, och Rilla skolor. Kravet pa tillricklig golvyta
uppfylls inte heller pa Gérdslosa, Kopings, Rélla skolor. Skolskoterskan delar rum med kurator och
administrator 1 Girdslosa skola och med kurator 1 Rélla skola, detta medfor att material som anvéinds
vid t.ex. undersokningar maste lasas in vid tiden da ssk inte dr pa plats. Utrymme for material &r
begrinsade. Kraven pé sekretess, att kunna halla ett samtal i normal samtalston utan att det hors
genom dorren, uppfylls pa Slottskolan, Akerboskolan och K&pings skola. Diremot uppfylls inte
kraven pa sekretess pa Gérdslosa, Rilla och Viktoriaskolan.

EMI dokumenterar 1 datajournalsystemet PMO.

Rutiner

Det finns inom elevhélsans medicinska del fungerande rutiner for kontroll av utrustning och
hantering av riskavfall.

Genom ett samarbete med dvriga kommuner i Kalmar lén, samt Kalmarsunds gymnasieférbund har
EMI tillgang till en gemensam metodbok som uppdateras regelbundet.

Rutin for avvikelsehantering finns.

MLA, medicinskt ledningsansvarig skolskoterska, ansvarar for att anmélning enligt lex Maria gors
pa foreskrivet sitt.

Mal

- Samtliga elever ska erbjudas hilsobesok enligt vigledningsdokument fran
Socialstyrelsen och Skolverket

- Ndr: péborjas augusti 2023. Ansvarig: Verksamhetschef/MLA. Utvdrderas: juni
2024

- Samtliga elever ska erbjudas vaccination enligt det nationella
vaccinationsprogrammet, samt komplettering vid behov.

- Ndr: paborjas augusti 2023. Ansvarig: Verksamhetschef/MLA. Utvirderas: juni
2024

- Verka for andamaélsenliga lokaler enligt foreskrifter.
- Ndr: paborjas augusti 2023. Ansvarig: Verksamhetschef Utvirderas: juni 2024

- Utveckla hélsouppgifter och hdlsoenkéter for likvardighet 1 arbetet med att frdmja
hélsa och forebygga ohélsa for eleverna pa lokal niva i vintan pd genomforande
av pagaende projekt som bedrivs 1 samarbete med Region Kalmar ldn avseende
utformande av digitala samtycken, hélsoenkéter och dértill f6ljande metodstod.
Anvinda de digitala hilsoenkéterna, hdlsouppgifterna och samtyckena dé dessa ar
fardigstallda under hostterminen 2023.

- Ndr: paborjas augusti 2023 Ansvarig: Verksamhetschef/MLA/Ssk Utvdirderas:
juni 2024
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- Paborja och genomfora byte av journalsystem fran PMO till Prorenata
- Ndr: Pdbérjas under hostterminen 2023 for att vara genomfort i samband med
vdrterminens start 2024. Ansvarig: Verksamhetschef/MLA Utvirderas.: juni 2024

- Sammanstilla hilsodata pé lokal och organisationsniva.
- Ndr: paborjas augusti 2023. Ansvarig: Verksamhetschef/MLA/Ssk. Utvirderas:
juni 2024

Beskrivning av planerad verksamhet for att uppna dessa mdl
Mot denna bakgrund kommer elevhélsans EMI att;

- erbjuda hélsobesok for alla elever i forskoleklass, &r 2, ar 4, &r 6 och ar 8 enligt
Socialstyrelsens och Skolverkets vigledningsdokument.

- erbjuda vaccinationer enl. nationellt program och kompletterande vaccinationer
vid behov

- delta i utformningen av hélsoenkiter, hdlsouppgifter och samtycken tillsammans
med Ovriga MLA och skolskéterskor 1 Kalmar 1dn och 1 samverkan med Regionen

- bevaka utformningen av skolhélsovardens lokaler s att de blir indamaélsenliga.

- sammanstilla hédlsodata fran hilsoenkéter for att aterfora till grupp och
organisationsniva

- Implementera det nya journalsystemet for skolskdterskor och skolldkare.

Diskussion

Genom att erbjuda regelbundna hélsobesok har skolskdterskan majlighet att traffa alla elever.
Forhoppningen ér att kontakten kan leda till att eleven har léttare att soka upp skolskoterskan igen
om behov skulle uppsta. Skolskoterskan kan ofta bli en formedlande 14nk till saval 6vrig hilso- och
sjukvérd som 6vriga elevhélsan och annan personal pa skolan.

I socialstyrelsens och skolverkets vigledningsdokument for elevhélsan foreslds hidlsoundersokningar
med bl.a. kontroll av ldngd och vikt samt bedomning om skolios foreligger. Fran och med lasaret
2022/2023 har vi i Borgholms kommun valt att forldgga hogstadiets hdlsobesok 1 4k 8. Detta har
medfort att vi infort en extra tillvéxtkontroll och kontroll av ryggen i arskurs 6. Vi var osékra pd om
tiden skulle riacka till for detta “extra” besdk men vi upplever att det har fungerat bra och att besoket
har ett viarde for eleverna infor 6vergéngen till hogstadiet da fragor om eventuell oro eller fragor
infor stadiebytet ocksd tas upp med eleven i samband med kontrollen. Vi har anvént oss av de nya
hilsoenkéterna som underlag for samtalen med eleverna i 8k 8. Vi ser att enkdtens omfattning gor att
eleverna inte alltid orkar med att svara pa alla fragor s& som det var ténkt. De véljer ofta
svarsalternativet ”Vill inte svara” ju ndrmare slutet av enkédten de kommer. Under samtalets géng kan
vi finga upp vad svaret star for men vi har reagerat pa att det stora antalet frdgor inte gynnar
samtalet, de dr mer till for den statistik som Regionen kommer att fa ta del av. Detta har lyfts med de
ansvariga for enkéten inom Lénsgemensam ledning och projektanstélld skolskoterska.

Hilsobesoken utvecklas. Nytt arbetssdtt implementeras. Det nya arbetsséttet omfattar nu dven
eleverna som gar 1 Anpassad grundskola. Hélsobesoken genomfors med en tvérprofessionell ansats
utifran ett salutogent synsitt i samverkan med den lokala elevhilsan och undervisande lérare. Fler av
dessa elever ges mojlighet att ta del av det som traditionellt tas upp vid de enskilda samtalen med
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eleverna. Elevgruppernas sammansittning styr vilken form av samtal som blir aktuellt. Traditionella
samtal kan vara det basta for en grupp medan hilsolektion passar béttre for andra. Skolskoterskan
haller hilsolektion i samband med att undervisningen inriktar sig pa kroppen och hélsa.

Vaccinationer erbjuds till alla elever enligt det nationella vaccinationsprogrammet. Andelen
fullvaccinerade elever i arskurs 9 dr 83%. Att andelen inte &r hogre kan relateras till att eleverna nu
inte rdknas som fullvaccinerade om de avstatt vaccination mot HPV-virus.

EMI:s lokaler uppfyller inte kraven pa utformning, sekretess och hygien. Arbetet med att fa
dndamaélsenliga lokaler pa alla vara skolor forsvaras av att elevhélsochef och MLA sillan tillfragas
vid forindring av befintliga lokaler. Enda skolan dir lokalerna uppfyller alla krav dr Akerboskolan.
Dir gavs verksamhetschefen och MLA mdgjlighet att vara med och paverka utformningen redan fran
start. Det aterstar mycket arbete innan samtliga lokaler uppfyller de grundldggande kraven.

Dokumentation i datajournal och gemensamma riktlinjer for vilka s6kord som vi ska anvidnda har
medfort att det dr ldttare att sammanstélla hilsodata.

Att sammanstilla hdlsodata kan gora det enklare att avgora vilka omraden som bor prioriteras
avseende elevernas arbetsmiljé och upplevda hilsa. En kort sammanstillning av hélsobesokets
resultat redovisas till rektorer, elevhdlsoteam och mentorer/klassforestindare da antalet besok gor det
ar mojligt. Redovisning gors inte pa underlag mindre én 10.

Arbetet med att infora det nya journalsystemet har pagatt under hostterminen. Samtliga
skolskoterskor har varit delaktiga 1 arbetet 1 testskolan. Bytet planerades att genomforas 1 och med
terminsstarten VT 2024.

Planerad uppfoljning

Den samlade verksamhetsberittelsen, som bygger pa varje enskild skolskoterskas
verksamhetsberittelse, kommer att skrivas i slutet av 1dséret 2023-2024. ”Underlag for strukturerat
kvalitetsarbete for svensk skolhdlsovard”, vilken tagits fram av skolldkarforeningen och
riksforeningen for skolskoterskor, kommer att anvéndas.

Léttorp 2023 08

Mairon Svensson, Medicinskt ledningsansvarig skolskoéterska, MLA, Borgholms kommun
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Egenkontrollplan 2023

VAD ska kontrolleras?

NAR ska kontrollerna ske?

HUR ska kontrollerna utforas?

Arlig kalibrering och genomgéng av
medicinteknisk utrustning

Audiometer 1 gang/lasar.

Blodtrycksmanschett 1 ggr/termin

Kontrollera utrustning. Extern kalibrering 1
gang/ar. Konsultuppdrag bestalls tillsammans
med Morbylanga.

Audiometer kontrolleras varje ar,
Blodtrycksmanschett kontrolleras i terminsstarten
(batteribyte)

Kylskapstemperatur

1 gang/vecka

Avlasning av max/min temperatur

Journalgranskning

1 gang/termin

Kollegial journalgranskning

Lakemedelslista/delegation

1 gang/ar. Januari

Kontrollera lista och delegering. Paskrift av
skollakare.

Lakemedelskontroll, Likemedelsférrad

2 gang/lasar. Juni-Augusti, Dec-Jan.

Kontrollera utgangsdatum. Lagerinventering.
Bestallning

Sjukvardsmaterial, forbrukningsvaror

2 gang/lasar. Storre bestallning Jun —Aug.

Kompletterande bestallning Dec-Jan.

Inventering/omfordelning/bestallning.

Informationssakerhet

2 gang/lasar. Skolskoterskemote

Diskussion runt informationssakerhet:
risker/atgarder/uppfoljning

Kunskap/aktuell evidens

Skolskoterskemote

Aktuella studier, inkdp av litteratur, tankbara
kurser/konferenser/kongresser

Arshjulets planerade aktiviteter

4 ganger/termin. Skolskoterskemaote

Genomgang av arshjulet for att kontrollera hur
verksamheten ligger till tidsmassigt.
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Avvikelser/risker/klagomal

Skolskoterskemoten

Fortldpande och i samband med
skolskoterskemoten ga igenom arenden, atgarder
och uppféljning

Patientsakerhet

Skolskoterskemoten

Diskussion, planering, atgarder, uppfoljning

Ledningssystem

Skolskoterskemoten

Diskussion, planering, atgarder, uppfoljning

Loggkontroll i PMO

Kontrolleras av MLA, alla skolskoterskor
kontrolleras minst tva ganger/ar

Loggkontroll NPO enligt rutin

MLA. Rutin finns skriven for utférande.

MLA utfor loggkontrollen via Ineras
kontrollfunktion. Protokoll sparasi 5 ar.

Basala hygienrutiner

Lopande egenkontroll

Egenansvar att utfora egenkontroll. Diskussion i
samband med skolskéterskemoten

Avtal med lakemedelsleverantor

1 gang/lasar

Kontrollera att avtal ar aktuellt. Kontrollera om
avtalet innefattar avaktivering av bestallda
lakemedel.

Inventering av nycklar

1 gang/lasar. Sommarlov.

Inventera skolskoterskegruppens alla nycklar till
lokaler, arkivskap och lasbara skap.

Personalens rapporteringsskyldighet

1 gang/lasar

Dialog om syfte/skyldighet/arbetsgang.

Genomgang av
processer/rutiner/ledningssystem

1 gang/lasar samt vid behov da nya rutiner
tillkommer

VC/MLA/Skolskdterskor

Desinfektion av omlaggningsinstrument

Lopande
Sommarlov

Lépande rengoéring och desinfektion.
Folj rutin ”Basal Hygienrutin”

Desinfektion av expedition och utrustning

1 gang/vecka

Patientnara ytor/tagytor/utrustning

Hygienrond

2 ganger/lasar

Hygienrond av basala hygienrutiner utfors av
utsedd skoterska i samband med ex vaccination.
Folj protokoll.

20230101
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Kvalitetsmatt - Verksamhetsansvar

Struktur

Har
verksamhetschef
utsetts enligt halso-
och sjukvardslagen?
Har
verksamhetschefen
medicinsk
kompetens?

Har den
verksamhetschef
som inte har
medicinsk
kompetens
uppdragit till annan
att fullgora enskilda
ledningsuppgifter?

Ar verksamheten,
EMI, anmald till
Inspektionen for
vard och omsorg
(IVO) enligt gdllande
lagstiftning?

Process

Resultat

Lagar/foreskrifter Informations-
Styrdokument Kalla - lokalt
Vardgivaren, det vill sdga den Verksamhetschef

namnd/styrelse under vilken EMI lyder, EMI

skall utse en verksamhetschef dels med

ansvar for de specificerade uppgifter

som ar forfattningsreglerade Verksamhetschef
och dels for de uppgifter som EMI

vardgivaren bestammer (Halso- och
sjukvardslagen SFS 2017:30,2017:80;
Socialstyrelsen & Skolverket, 2016) Verksamhetschef
EMI
Skolhalsovarden (EMI) utgor en egen

verksamhetsgren inom skolan

(Skolverket, 1994; SOU 2010:95).

Enligt halso- och sjukvardsforordningen

(SFS 2017:80) far verksamhetschefen

uppdra at sadana befattningshavare

inom verksamheten som har tillracklig

kompetens och erfarenhet a fullgéra

enskilda ledningsuppgifter. SFS

(2010:1369) anger att det ska finnas

uppgift om vem som ar verksamhetschef
Patientsakerhetsforordningen (SFS Verksamhetschef
2010:1369) reglerar "anmalan av EMI

verksamhet m.m.”. Anmalan

av verksamhets regleras utifran

patientsakerhetslagen (SFS 2010:659);

Socialstyrelsen & Skolverket, 2016)

Enligt (SFS 2010:659) ska foljande anges
vid

anmalan av verksamhet:

1. verksamhetens inriktning,

2. var verksamheten ska bedrivas,

3. vem som ar verksamhetschef,

4. vem som ansvarar for
anmalningsskyldigheten
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Datakalla -
Nationellt

Inspektionen for
Vard och
Omsorg (IVO)

IVO

Nationell
databas saknas

IVO

R

For struktur (S), process (P) och resultat (R)

Kommentar

Utsedd verksamhetschef &r Karin
Albertz

Verksamhetschefen har inte
medicinsk kompetens.

Det medicinska ledningsansvaret har
uppdragits 4 Mairon Svensson

Verksamheten dr anmald till IVO
enligt gillande lagstiftning.

Blankett finns pd IVO:s
webbplats www.ivo.se


http://www.ivo.se/

Kvalitetsmatt - Verksamhetsansvar

Struktur

Finns upprattad
verksamhetsplan?

Finns upprattad
verksamhetsberattelse?

Finns upprattad
patientsakerhetsberattelse?

Finns upprattad
kvalitetsberattelse?
Har Lex Maria-ansvarig
utsetts?

Finns rutiner for
avvikelsehantering?

Process Resultat

Skrivs Utvarderas och aterfors

verksamhetsplan? resultat till
verksamheten, ledning
och vardgivare?

Skrivs

verksamhets-

berattelse?

Skrivs

patientsakerhets-

berattelse?

Skrivs kvalitets-

berattelse?

- Antal Lex Maria-
anmalningar?

Antal
avvikelserapporter?

Utfors risk- och
handelseanalys vid
intraffade
avvikelser?

For struktur (S), process (P) och resultat (R)

Lagar/foreskrifter

Styrdokument

Vardgivaren, det vill saga den namnd
under vilken EMI lyder, skall utse en
verksamhetschef dels med ansvar for
de specificerade uppgifter som ar
forfattningsreglerade och dels for de
uppgifter som vardgivaren be-
stammer (Halso- och sjukvardslagen
SFS 2017:30,2017:80;
Socialstyrelsen & Skolverket, 2016)

Vardgivaren skall utse den eller de
befattningshavare som skall svara for
anmalningsskyldigheten (HSLF-FS
2017:40 med andringsforeskrifter.
Enligt halso- och sjukvards-
forordningen (SFS 2017:80) far
verksamhetschefen uppdra at sadana
befattningshavare inom verksam-
heten som har tillracklig kompetens
och erfarenhet att fullgora enskilda
ledningsuppgifter. Socialstyrelsen &
Skolverket, 2016)

Avvikelser rapporteras till vard-
givaren av utsedd befattningshavare
som gor en bedomning om det
intraffade kan hanteras genom
forandring av rutiner eller metoder
eller om avvikelsen foranleder
anmalan enligt Lex Maria. Rutiner for
att identifiera, dokumentera och
rapportera negativa handelser och
tillbud samt for att faststalla och
atgarda orsaker, utvardera at-
gardernas effekt och sammanstalla
och aterfora erfarenheterna av
handelserna (HSLF-FS 2017:40;
2017;41; Socialstyrelsen &
Skolverket, 2016)
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Informations-
Kalla - lokalt

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI
Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Datakalla -
Nationellt

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas
IVO

Nationell
databas saknas

]

R

Kommentar

Verksamhetsplan har
uppréttats och resultatet
har aterforts till
véardgivaren
Verksamhetsberittelse
skrivs av varje
skolskoterska, resultatet
aterfors till rektor,
MLA gor
sammanstillning och
aterfor till
verksamhetschef.
Verksamhetsberittelsen
blir en del i
verksamhetens
kvalitetsarbete.
Patientsdkerhetsberéttel
se skrivs. Resultatet
aterfors till vardgivaren

*Antal
Inga anmélningar har
skrivits

*Antal
6 avvikelser har
skrivits



Kvalitetsmatt - Verksamhetsansvar

Struktur Process Resultat

Finns ett upprattat Finns ett Anvands
ledningssystem for dokumenterat dokumenterat
systematiskt ledningssystem?  ledningssystem i
kvalitetsarbete for verksamheten?
verksamheten, EMI?

Har rutiner Antal anmalningar
upprattats for enligt

anmalan enligt socialtjanstlagen?
socialtjanstlagen?

For struktur (S), process (P) och resultat (R)

Datakalla -
Nationellt
Nationell
databas saknas

Informations-
Kalla - lokalt
Verksamhetschef EMI

Lagar/foreskrifter

Styrdokument

Halso- och sjukvardslagen anger att
inom halso- och sjukvard skall kvaliteten
i verksamheten systematiskt och
fortlopande utvecklas och sakras

(SFS 2017:30). Ledningssystemet gor det
mojligt for ledningen att styra
verksamheten sa att ratt sak gors vid
ratt tillfalle och pa ratt satt. Det
systematiska kvalitetsarbetet innebar
att verksamheten arbetar utifran ett
systemperspektiv och dar fokus ar att
skapa strukturer for verksamhetens
ledning och styrning samt att

bedriva ett kontinuerligt forbattrings-
arbete av foreskrivna strukturer (SOSFS
2011:9 med andringsforeskrift;
Socialstyrelsen, 2012; Socialstyrelsen &
Skolverket, 2016).

Patientsakerhetslagen (SFS 2010:659)
anger att vardgivaren ska uppratta en
patientsakerhetsberattelse i vilken det
ska framga hur patientsakerhetsarbetet
bedrivits och vilka atgarder som
vidtagits for att oka patientsakerheten
och vilka resultat som uppnatts
(Socialstyrelsen & Skolverket, 2016).
Yrkesverksamma ar skyldiga att genast
anmala till socialnamnden om de i sin
verksamhet far kannedom om eller
misstanker att ett barn far illa
Socialtjanstlagen (SFS 2001:453).

Nationell
databas saknas

Skolskaoterska/Skollakare
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J

R

Kommentar

Ledningssystem finns

*Antal

Rektor ansvarar for
anmélsningarna, statistik
saknas
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Personalresurser -Kvalitetsmatt For Struktur (S) - Proccess (P)- Struktur (R)

Struktur

Process

Resultat

Lagar/foreskrifter
Styrdokument

Informations-
Kalla - lokalt

Datakalla -
Nationellt

Kommentar

Andel
elever/heltidsanstalld
skolskoterska?

Andel
elever/heltidsanstalld
skollgkare?

Halso- och sjukvardslagen (SFS, 2017:30)
anger att dar det bedrivs halso- och
sjukvard skall finnas den personal som
behdvs for att en god vard skall kunna
ges

Svenska skollakarforeningen

rekommenderar ett elevunderlag pa

motsvarande 4000 elever per

heltidsanstalld skollakare. For att

skolskoterskan ska kunna verka enligt

skollagen i en samlad elevhalsa, bidra

till en god larmiljo for att eleverna ska

na utbildningens mal samt erbjuda alla

elever en likvardig elevhalsa anser

styrelsen att det ar flera faktorer som

bor tas i beaktan vid resursfordelning:

« Elevunderlagets socioekonomiska
sammansattning

« Antal skolor/skolskoterska

« Antal halsobesok

« Antal vaccinationer

« Antal uppfoljningar

« Antal rektorer att samarbeta med och antal EHT
att narvara vid

« Antal elever i grund- och gymnasiesarskola
« Antal nyanlanda elever

Verksamhetschef
EMI

Nationellt
kvalitetsregister
for elevhalsans
medicinska
insats, EMQ

328

*Antal
328 elever/heltid skolskoterska

Verksamhetschef
EMI

EMQ

*Antal

823 elever. Avtal med skolldkare
pa mottagning avser 64
h/kalenderar.

Andel (%)
skolskoterska med
yrkesspecifik
kompetens?

Hogskoleforordningens (SFS 1993:100)
regleringar for examina for
(specialistsjukskoterskeexamen med
inriktning mot halso- och sjukvard samt
for barn och ungdom reglerar ”att visa
sadan kunskap som kravs for att ansvara
for halsoundersokning och vaccinations-
verksamhet”

Verksamhetschef
EMI

EMQ

*Andel (%)

100%. Samtliga skolskéterskor
har yrkesspecifik kompetens.
Specialistsjukskoterska med
inriktning distriktsskoterska.

Andel (%) skolldkare
med yrkesspecifik
kompetens?

Som skollakare kravs legitimation som
lakare och 6nskemal att inneha
specialistutbildning i barn- och
ungdomsmedicin, barn- och
Ungdomspsykiatri eller allmanmedicin.
Tillaggspecialist skolhalsovard finns
(SOSFS 2015:8 med andringsfore-
skrifter). Tidigare fanns aven
specialistutbildning till skollakare

Verksamhetschef
EMI

EMQ

*Andel (%)
Skollakaren har yrkesspecifik
kompetens

45




Personalresurser -Kvalitetsmatt For Struktur (S) - Proccess (P)- Struktur (R)

Struktur Proc| Resultat Lagar/foreskrifter Informations- Datakalla - S Kommentar
ess Styrdokument Kalla - lokalt Nationellt
Ges skolskoterska - Antal dagar Arbetsgivaren har ett grund- Verksamhetsche | Nationell databas Ingen av ssk gavs mojlighet
kontinuerlig fortbildning/kompetensutveckling laggande ansvar for att skapa | f EMI saknas att delta i den nationella
fortutbildning/kompetensutv for skolskoterska? goda forutsattningar for skolskoterskekongressen.
eckling? larande och for insatser som Féreldsning genom “Sédra
syftar till } natverket” “Psykiatritema” 1
kom?etensutveckllng. Den dag, ""Ortopedi, Tillvxt och
anstallde har ocksa ett eget p s
- N ubertet” 1 dag.
ansvar for att utveckla sin PR e
kompetens i enlighet med Lansnatverket fcir el 2
verksamhetens krav (Vard- dagar, Superanvandartraff ¥z-
forbundet, ur Kompetens- dag, férmedlas av MLA till
utvecklingsavtal, bilaga 5 till kollegor vid ssk-moten.
OLA 00) Seminarie ”Ungas psykiska
hélsa”, ”Ungas relationer”,
”Nationellt vardprogram mot
obecitas”
Ges skollékare kontinuerlig Antal dagar Lakarforbundet (2009) Verksamhetsche | Nationell databas N *Antal
fortutbildning/kompetensutv fortbildning/kompetensutveckling anger att lakarnas f EMI saknas
eckling? for skollakare? professionella
organisationer gemensamt
star bakom att kontinuerlig
fortbildning ar en viktig for-
utsattning for att kunna ta
ansvar for sakerhet och
vard-
utveckling. Lakarforbundet har
som viktigt mal att alla
specialistlakare ska ha minst 10
dagars extern fortbildning per
ar och minst en halvdags intern
fortbildning per vecka
Anvands evidensbaserad - Andel (%) Patientsakerhetslagen (SFS Verksamhetsche | EMQ 3/3 *Andel (%)
samtalsmetodik vid skolskoterska/skollakare som 2020:659) anger att halso- och | f EMI 100%. Samtliga skolskoterskor

hédlsosamtalet?

genomgatt utbildning?

sjukvardspersonalen ska utfora
sitt arbete i overensstammelse
med vetenskap och beprovad
erfarenhet

har adekvat utbildning |
Motiverande samtal. En
skolskdterska har utbildning |
Trepartssamtal och
Handledning.
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Lokaler och utrustning -Kvalitetsmatt For Struktur (S) - Proccess (P)- Struktur (R)

Struktur Process Resultat

Uppfyller -
skolskoterskans och

skollakarens lokaler
kraven for
sekretess?

Uppfyller lokalen

kraven pa golvyta,
tiliganglighet for alla
elever?

Har EMI tillgang till -
ett vilrum?

Uppfyller EMI:s
lokaler kraven pa
hygien?

Lamnas
riskavfall for
destruktion?

Finns rutin for
hantering av
riskavfall?

Foljs rutinen?

Finns det den
utrustning* som
behdvs for
verksamhetens
uppdrag?

Finns rutiner for
kontroll och tillsyn
av medicintekniska
produkter?

Lagar/foreskrifter

Styrdokument

Halso- och sjukvardslagen (SFS, 2017:30)
anger att dar det bedrivs halso- och
sjukvard skall finnas de lokaler som
behovs for att en god vard skall kunna
ges (SFS, 2009:400; SOSFS 2015:10 med
andringsforeskrifter). Skollagen (SFS
2010:800) reglerar enklare sjukvard.
Arbetsmiljoverket (2002) anger att

det skall finnas vilrum i tyst och lugn
omgivning och i anslutning till EMI:s
lokaler. SOSFS 2005:26 med
andringsforeskrifter anger rutiner for
den personal som hanterar smittforande
avfall. SOSFS 2008:1 med andrings-
foreskrifter reglerar hantering och
kontroll av medicintekniska produkter.
Rekommendationer fran
yrkesforeningarna: Lokalen vara
utformad sa att samtal och
undersokningar som fors i lokalen inte
kan uppfattas av obehoriga. Lokalen bor
vara sa stor att den rymmer den
utrustning som kravs. Golvyta for
funktions- och motorikkontroller.
Tillrackligt avstand till syntavlan. Av
hygienskal ska lokalen vara utrusad med
vatten och diskbank. *Utrustning:
stetoskop, otoskop, reflexhammare,
blodtrycksmanschett, vag, langdmatare,
orchidometer, scoliometer, syntalva,
audiometer, journalarkiv, lasbara

skap for lakemedel, kylskap for vacciner
och undersokningsbrits (Milerad,
Swensson & Soldens Wandahl, 2016)
SOSFS 2008:1 med andringsforeskrifter
reglerar anvandning av medicintekniska
produkter i halso- och sjukvarden och
anger att verksamhetschef efter
uppdrag ska ansvara for att endast sakra
och andamalsenliga medicinska
produkter (MTP) och, till dessa, anslutna
informationssystem anvands. Att de MTP
och de, till dessa, anslutna
informationssystemen ar kontrollerade
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Informations-
Kalla - lokalt
Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Datakalla -
Nationellt
Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

delvis - -

Kommentar

Kraven pa sekretess uppfylls pa
Kopings skola, Slottskolan och
Akerboskolan. P4 Viktoriaskolan,
Gardslosa skola och Rélla skola
uppfylls inte kraven pa sekretess.
Samtal I normal samtalston hors
genom dorrarna

Kraven p4 tillracklig golvyta
uppfylls inte pa Kopings skola,
Girdslosa skola och Ralla skola

Vilrum saknas p& Kopings skola,
Girdslosa skola, Rélla skola,
Slottsskolan och Viktoriaskolan
Rinnande vatten saknas pa
Girdslosa skola. Diskbank saknas
pé Kopings skola, Girdslosa skola
och Riilla skola

Rutin finns. Utrymme for
forvaring av riskavfall saknas pa
Girdslosa skola, Rélla skola och
Kopings skola. Riskavfall lamnas I
vaktmésteriet pa Ekbacka.
Lékemedel lamnas till apoteket
Mottagningarna har den utrustning
som krévs for att bedriva
verksambhet.

Rutin finns. Kontroll utfors en
gang om dret, augusti. Delar
tjansten med Morbylanga kommun



Verksamhetens arbete -Kvalitetsmatt For Struktur (S) - Proccess (P)- Struktur (R)

Struktur

Har verksamheten tillgang till
metodbok for EMI?

Finns rutin for hur
journaldokumentationen
utfors?

Finns rutin for signering?

Finns rutin for
remisshantering?

Finns rutin for
”Kontrollelever”/bevakningar
inom EMI (Milerad &
Lindgren, 2014)

Erbjuds alla elever
halsobesok i enlighet med
skollagen (SFS 2010:800)

Process

Uppdateras
metod
regelbundet?

Utvarderas
rutinen
regelbundet?

Utvarderas
rutinen
regelbundet?
Utvarderas
rutinen
regelbundet?

Utvarderas
rutinen
regelbundet?

Resultat

Foljer metodboken
ledningssystemet?

Foljs rutinen?

Foljs rutinen?

Foljs rutinen?

Foljs rutinen?

Andel (%)
genomforda
halsobesok i
forskoleklass/skolar
1 hos
skolskoterska?
Andel (%)
genomforda
halsobesok i
forskoleklass/skolar
1 hos skollakare?

Lagar/foreskrifter

Styrdokument

Socialstyrelsen anger hur verksamheten
ska ges stod i tillampningen av
foreskrifterna och de allmanna raden
(SOSFS, 2011:9 med
andringsforeskrifter; SFS 2010:659)

Krav pa dokumentation regleras i
Patientdatalagen (SFS 2020:659;
Socialstyrelsens foreskrifter och
allmanna rad om journalféring och
behandling av personuppgifter i halso-
och sjukvarden (HSL-FS 2016:40 med
andringsforeskrifter); Socialstyrelsen &
Skolverket, 2016)

Foreskrifter om ansvar for remisser for
patienter inom halso- och sjukvarden,
tandvarden m.m (SOSFS 2004:11) anger
att verksamhetschefen ska faststalla
rutiner for remisshantering

Enligt skollagen (SFS 2010:800) skall
alla elever i grundskolan och
gymnasieskolan under skoltiden
erbjudas halsobesok. Vagledning for
elevhalsan stodjer lagen
(Socialstyrelsen & Skolverket, 2016)
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Informations-
Kalla - lokalt

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Verksamhetschef
EMI

Patientjournal

Patientjournal

Datakalla -
Nationellt

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas saknas

Nationell
databas sakna

EMQ

EMQ

J

R

Kommentar

Metodbok finns. For att astadkomma
likvardighet inom EMI i lanet
hénvisas I hog grad till 1177. Raden
blir pa sa sitt desamma for hela
hélso- och sjukvérden.

Rutin f6r hur dokumentationen ska
goras finns. MLA delger kollegorna
det som géller dokumentationen fran
Anvindartraffen som halls varje
lasar. Lokala rutiner finns ocksa bl.a.
da det géller vilka sokord som ska
anvéndas. P4 sé sitt far EMI 1
Borgholms kommun likvérdiga
jamfortal mellan skolorna.

Alla anvéander SITH:S kort for
journaldtkomst och signerar inom
detta I datajournalen
Remisshanteringsrutin finns. Alla
remisser skrivs inom PMO. Vilka
remisser som skrivs av skolskoterska
respektive skolldkare styrs av
remisshanteringsrutinen.

Rutin finns och oljs

*Andel i (%)
94%

*Andel i (%)
Eleverna kallas inte rutinméssigt till
skolldkaren vid hélsobesoket I
forskoleklass. Fordldrarna erbjuds att
fa traffa skollakaren om de upplever
att det finns behov.
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96%
96%

99%
99%

95%
95%

95%
95%

Halsoebesok for nyanlanda utfors
efter besok hos Asyl- och
flyktinghalsan och efter
klassplacering.
Vaccinationsbeddmning gors
kontinuerligt.

I Sammanstillningar har gjorts.

Resultatet har aterforts till EHT,
Rektor, klassforestandare

J Aterforing har skett till

verksamhetschef och skolchef
genom att MLA har gjort en
sammanstillning av
skolskdterskornas
verksamhetsberittelser.
19
19 enskilda ordinationer for 12 unika
elever

96
% 96% av eleverna I &r 2 ér vaccinerade

91
% 91%, 7 elever har inte fatt bada
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95
%

19
st

83
%

116

41

411

doserna. De som av nagot skal
tackat nej erbjuds | samband med
hélsosamtal vaccination pa nytt,
alla har chans att fa sitt vaccin upp
till 18 ars alder.

95%

19 st

83%. Antalet som tackat nej till
vaccination mot HPV virus drar
ner statistiken. Tidigare har det
inte funnits sékord som gjort det
méojligt att ta fram den har
statistiken i PMO

1164 besék fér 533 unika elever

41 planerade besok, 60% |
forhallande till forra aret. Troligtvis
kan detta relateras till att behovet
av stdd i bedomningar av ryggar
och tillvaxt har minskat.

Endast Slottsskolan har
“Oppen mottagning” pa
ovriga skolor ar dérren éppen
for dem som vill komma all tid
som inte dr bokad fér besék



Elevernas inlarningsmiljo/EMI:s arbete i elevhilsan -Kvalitetsmatt For Struktur (S) - Proccess (P)-

Struktur (R)

Struktur/Process

Deltar skolskoterskan
i EHT?

Deltar skollakaren i
EHT?

Arbetar EMI aktivt
med halsoframjande
och forebyggande
arbete?

Arbetar EMI aktivt
med att framja
psykisk halsa och
forebygga psykisk
ohalsa?

Ar EMI delaktig i
arbetet med
krankande
behandling?
Medverkar EMI i
arbetet for en god
larande miljo?

Ar EMI delaktig i
arbetet kring elever i
behov av sarskilt
stod?

Ar EMI delaktig i
arbetet med okad
skolnarvaro?

Samverkar EMI med
halso- och sjukvard,
socialtjanst,
ungdomsmottagningar
och tandvard

S/P

Hur? Utveckla/forbattra?
Deltar. Ar rddgivande nar det galler
medicinska fragor. Samverkar med 6vriga I
EHM.

Endast da det blir aktuellt med bedémning
om placering i Anpassad grundskola.

Tydlighet I vad som férvéntas utifrdn EMI:s uppdrag.

skola

det férebyggande arbetet

Halsosamtalet ar grund f6r det férebyggande Arbeta mer pa gruppniva tillsammans med andra kompetenser

och framjande arbetet. I samtalet identifieras inom EHT och klassférestandare/larare
riskfaktorer och friskfaktorer

Hilsosamtal, Franvarosamtal, Stédsamtal,
varderingsarbete

Fortsatta vara en trygg vuxen I skolan.

att vara synlig bidrar till trygghet for
eleverna och minskar antalet krankningar. Att
vara en trygg vuxen I skolan.

Fortsatta utveckla kontaktytorna till eleverna. Vara synlig.

Deltagande I arbetslagen och EHM, mdjlighet Utéka samarbetet med évriga kompetenser I EHT och med
for pedagogerna att bolla elevdarenden pedagogerna

vara stod till pedagogerna I arbetet med
elever I svarigheter relaterade till medicinska
orsaker

Det ser lika ut pa vara skolor i vilken
omfattning och vad skolskéterskan bidrar
med i frdnvaroarbetet. Franvarorapport en
gang I manaden till EHT. Kallar elever for
samtal enligt gallande rutin och vid behov.
Samverkar I h6g grad med externa aktorer
runt eleven

Jobba f6r mer likvardigt franvaroarbete pa vara skolor.

Arbetet kan och bér utvecklas med framst BUH, BUP och

utredning bl.a.
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Jobba mer med normer och varderingar I syfte att skapa en trygg

Prioriteringar av det férebyggande och framjande arbetet. Tiden
skolldkaren har till forfogande racker inte till f6r utveckling av

socialtjanst. Gransen mellan skolans uppdrag och psykiatrins
uppdrag ar otydligt idag. Remisser atersands till skolan f6r egen

Styrdokument

Vagledning for elevhalsan

Det ingar i elevhalsans generellt riktade
arbete att:

e framja elevers larande, utveckling
och halsa

forebygga ohalsa och
inldrningssvarigheter

bidra till att skapa miljoer som
framjar larande, utveckling och
halsa

Det ingar i elevhalsans individuellt
riktade

arbete att:

bidra till att var e enskild elev ges
forutsattningar att utvecklas sa
langt som mojligt enligt
utbildningens mal

¢ undanrdja hinder for larande,
utveckling och hélsa
uppmarksamma och pa rektorns
uppdrag utreda orsaker till
inldrningsproblem

uppmarksamma och utreda orsaker
till ohalsa

bidra med atgarder och anpassning
for varje enskild elev i behov av
sarskilt stod (Kalla: Skolverket &
Socialstyrelsen, 2016, s.30)
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Borgholms
kommun

Forteckning — Personuppgiftshantering

Elevhalsans Medicinska Insats

20230801

Typ av personuppgift Inhdmtade fran Lagras Lagrum
Patientjournaler, gamla Skolhéalsovarden Alla journaler i Socialstyrelsens
pappersformatet Barnhilsovarden | pappersformat for foreskrifter och

elever fodda 2002 eller
tidigare Arkiveras i
kommunens arkiv. For
elever fodda senare an
2002 har eventuella
journalanteckningar
scannats till
datajournalen.
Arkiveras inom denna.
Samtliga
Barnhalsovardsjournaler
ar aterlamnade till
Regionarkivet i Kalmar.

allmanna rad

om journalféring
och behandling av
personuppgifter

i halso- och
sjukvarden HSLF-
FS 2016:40

Patientdatalagen
SFS 2008:355

Datajournal (journaleri
journalsystemet PMO)

Procapita

Lases in elektroniskt via
administratorer pa
kommunen och pa
lansniva

Socialstyrelsens
foreskrifter och
allmanna rad

om journalforing
och behandling av
personuppgifter

i hdlso- och
sjukvarden HSLF-
FS 2016:40

Patientdatalagen
SFS 2008:355

Halsouppgifter/halsodeklaration | Vardnadshavare

Skannasini
journalsystemet PMO,
gallras darefter

Socialstyrelsens
foreskrifter och
allménna rad

om journalféring
och behandling av
personuppgifter

i hdlso- och
sjukvarden HSLF-
FS 2016:40

Patientdatalagen
SFS 2008:355
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Borgholms
kommun

20230801
Remisser, remissvar, Overféring mellan | Skannas in i Socialstyrelsens
journalkopior (in och utgaende) | vardenheter journalsystemet PMO, foreskrifter och
gallras darefter allménna rad
om journalféring
och behandling av
personuppgifter
i halso- och
sjukvarden HSLF-
FS 2016:40
Patientdatalagen
SFS 2008:355
Journalrekvisitioner (in och Vardnadshavare, | Journal skickas Socialstyrelsens
utgaende) vardenheter, (elektroniskt eller i foreskrifter och
skolenheter samt | pappersform) efter att allmanna rad
socialtjanst undertecknad om journalféring
rekvisition skannats, och behandling av
gallras darefter personuppgifter
i hdlso- och
sjukvarden HSLF-
FS 2016:40
Patientdatalagen
SFS 2008:355
Klasslistor Adminstrator, Arkivskap, gallras nar
procapita, PMO, behovet av listan
Infomentor upphort.
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Antalet 6verviktiga/feta barn i FKL och 3k 2 Borgholms kommun Bil. 5

| ssammanstallningen fran Folkhdlsomyndigheten har det gjorts ett berakningsfel. Man har inte tankt
pa att malgruppen for undersokningen omfattar bade 6 och 7 aringar i forskoleklass och 8 och 9
aringar i arskurs 2. Detta har medfort att berakning av antalet 6verviktiga och feta barn inte
stammer. Folkhadlsomyndigheten menar att det ar ett for omfattande arbete att géra om
berakningen och att det inte skulle paverka slutresultatet sa mycket att det skulle dndra slutsatsen
att dvervikt och fetma okar.

For att se hur det faktiskt ser ut hos oss i Borgholms kommun har jag tagit fram uppgifter arskursvis i
PMO datajournalsystem.

21-22
Pojkar
Flickor
22-23
Pojkar

Flickor

Totalt
antal
elever
142
70

72
151

75

75

Overvikt

25

13

12

22

10

12

Fetma

13

11

12

Overvikt/fetma Overvikt

%

27

21

32

23

21

24

54

%

18

19

19

15

13

16

Fetma
%



Halsoenkat ak 8 Borgholms kommun 1a 23-24 Bil. 6

Svar fran halsoenkaten som eleverna i arskurs 8 lamnat med fokus pa elevernas uppfattning av den egna hélsan
och mdende. Med anledning av senaste rapporten fran BRIS har ytterligare en fraga har tillkommit sedan
sammanstallningen gjordes. Pa fragan “Har du nagon vuxen att prata med om det du tycker ar viktigt?” har alla
utom en elev i ak 8 svarat att de har ndgon vuxen att prata med.

Elever i arskurs 8, Slottskolan och Akerboskolan, Borgholms kommun

70
Ak 8 Pojke Flicka Total .
Namn Antal % Antal % Antal % Antal % 56+
Ak 4 0 0 0o 0 O0 O0 © 0 il
Ak 8 64 100 29 100 35 100 128 100
Pojke 29 453 29 100 0 0 58 453 . 20 2
Flicka 35 54,7 0 0 35 100 70 54,7
Total 128 200 58 200 70 200 256 200 14
000
0 |
Ak 4 Ak 8 Pojke Flicka
B Ak 3 M Pojke Flicka
1. Om du tanker pa din halsa, hur tycker du att du mar?
Ak 8 Pojke Flicka Total % >
Namn Antal % Antal % Antal % Antal % 28 =
Mycket bra 25 39,1 8 27,6 17 48,6 50 39,1
Bra 33 51,6 19 655 14 40 66 516 27 - B
Inte sa bra 3 47 1 34 2 57 6 4,7 10l 14
Inte alls bra 1 16 O 0 1 29 2 16
Villintesvara 2 3,12 1 34 1 29 4 31 7 :
Total 64 100 29 100 35 100 128 100 o2 2
0 e
Mycket  Bra Inte Inte  Vill inte
bra sabra allsbra svara
BN Ak8 [N Pojke Flicka
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2. Hur ofta brukar du kdnna dig orolig?

Ak 8 Pojke Flicka Total
Namn Antal % Antal % Antal % Antal %
all Il
Sallaneller 50 o127 19 655 16 457 70 54,7
aldrig

Nagon gang i

. 12 188 5 17,2 7 20 24 18,8
manaden

Nagon gang i

9 14,1 4 13,8 5 14,3 18 141
veckan

Nagra ganger
i veckan

Varje dag 3 47 O 0 3 86 6 4,7
Villintesvara 2 31 1 34 1 29 4 31
Total 64 100 29 100 35 100 128 100

3 47 O 0 3 86 6 4,7

3.Hur ofta brukar du kdanna dig ledsen?

Ak 8 Pojke Flicka Total
Namn Antal % Antal % Antal % Antal %
Sdllaneller 50 ¢ e 20 69 13 371 66 516
aldrig

Nagon gang i

. 11 17,2 4 13,8 7 20 22 17,2
manaden

Nagon gang i

11 17,2 3 103 8 22,9 22 17,2
veckan

Nagra ganger
i veckan

Varje dag 2 31 O 0 2 57 4 31
Villintesvara 3 47 2 69 1 29 6 4,7
Total 64 100 29 100 35 100 128 100

4 62 O 0 4 114 8 6,2
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4 Hur ofta brukar du kdnna dig irriterad/pa daligt humor?

Ak 8 Pojke Flicka Total 20-
Namn Antal % Antal % Antal % Antal % 16.
14 14
sallaneller o 1g8 5 172 7 20 24 188 12 2
aldrig 10
Nagon gang i 8 7 E ® ¢
BONBANET 50 31,2 10 345 10 286 40 31,2 i sy We
manaden
4
2 2 : 2 2 22
Nagongangi 1, 519 6 207 8 229 28 21,9 0 0
veckan
Nagra ganger 5f £5 E£§ 5§ % §
=0T o0 T of X D -
NABraganBer 14 519 6 20,7 8 22,9 28 21,9 =2 5% 83 25 3 %
i veckan 5 §T §2 o2 &8 2
Varje dag 2 131| 0 [0 | 2 |57] 2 |31 vz z 3 s
Vill inte svara 2 31 2 69 0 0 4 3,1
Ak 8 Pojk Flick
Total 64 100 29 100 35 100 128 100 W AkS W Polke ok
5. Kanner du dig ensam?
60 -
54
Ak 8 Pojke Flicka Total 48
Namn Antal % Antal % Antal % Antal %
Nej 54 84,4 27 93,1 27 77,1 108 84,4 3¢
27 27
Ja 9 141 1 34 8 229 18 141
Villintesvara 1 16 1 34 O 0 2 16
Total 64 100 29 100 35 100 128 100 1. o .
l1 11 9
04 " '
Nej Ja Vill inte
svara
-AkB I Fojke Flicka
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6. Ser du positivt pa framtiden?

30+

Ak 8 Pojke Flicka Total
Namn Antal % Antal % Antal % Antal % 241
Alltid 20 31,2 9 31 11 31,4 40 31,2 18
Ofta 27 42,2 14 48,3 13 37,1 54 42,2 12
Ibland 14 219 6 20,7 8 229 28 219
Sallan/aldrig 3 47 0 0 3 86 6 4,7 ® 3
Vill intesvara 0 0 0 0 0 0 0 0 0+ (.) ° c.) °
Total 64 100 29 100 35 100 128 100 % g E § §
S F 2
-
BN Aks W Pojke Flicka

7. Hur trivs du med livet? Toppen (10) motsvarar det basta liv du kan tanka dig, botten (0) det samsta liv
du kan tanka dig

Ak 8 Pojke Flicka Total
Namn Antal % Antal % Antal % Antal %
10-TOPPEN 24 37,5 13 44,8 11 31,4 48 37,5

9 10 156 3 103 7 20 20 15,6
8 7 109 6 207 1 29 14 109
7 109 3 10,3 4 11,4 14 10,9
6 10 156 1 34 9 25,7 20 15,6 000 000 000
5 4 62 2 69 2 57 8 62 z » ® ~ © W v © o z
4 2 31 1 34 1 29 4 31 % E
3 o 0 O O 0O O 0 O o -
2 0O 0 O O O 0 o0 O
1-BOTTEN 0 O O 0 0 0 0 0 BN Ak NN Poike W Fiicka

Total 64 100 29 100 35 100 128 100
Statistik

Ak 8 Pojke Flicka

Medelvarde 8,17 8,48 7,91
Median 9 9 9
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- Sammantradesprotokoll
2w Borgholms

ﬁ Utbildningsndmndens arbetsutskott
- kommun
Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 22
§ 22 Diarienummer 2024/1 640 UN

Manadsuppfoljning februari 2024

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden
att  lagga manadsuppféljningen februari 2024 med godkannande till handlingarna.

Arendebeskrivning

Manadsuppfdljningen ar den ekonomiska uppfoljning dar utbildningsndmnden kan kontrollera
att kostnaden for namndens verksamheter inte éverskrider den budget som har tilldelats av
kommunfullmaktige. Utbildningsforvaltningen uppvisar fér perioden januari till februari manad
en positiv budgetavvikelse om + 183 tkr.

Beslutsunderlag

Manadsuppfdljning februari 2024 UN
Tjansteskrivelse daterad den 12 mars 2024

Bedomning
Prognosen for 2024 satts till ett positivt resultat pa 900 tkr.

2024-02-28 § 18 beslutade utbildningsnamnden att revidera utbildningsnamndens
verksamhetsplan for 2024 med 2,6 mkr enlighet med foreslaget till atgardsplan for
effektiviseringar. Prognosen baseras pa att samtliga rektorsomraden samt kulturomradet gor
den beslutade effektiviseringen. Utdver detta finns det pa den centrala stodfunktionen inlagt
effektiviseringar som delvis tacker de 6kade kostnader for interkommunal ersattning.
Resterande del tacks av hogre intakter for statsbidrag. Budgeten ar inte an reviderad utifran
utbildningsnamndens beslut vilket gor att rektorsomradenas och kulturomradets resultat ser
nagot battre ut an vad det egentligen ar medan resultatet for central stédfunktion ser nagot
samre ut, dar budgeten for skolskjuts och interkommunal ersattning kommer att 6ka.

Beslutet skickas till

Utbildningsnamnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (1)
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-12
kommun

Arendenummer
2024/1 640-UN

Till utbildningsnamnden

Manadsuppfoljning februari 2024
Forslag till beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden

att ldgga manadsuppfdljningen februari 2024 med godkannande till handlingarna.

Arendebeskrivning

Manadsuppféljningen ar den ekonomiska uppféljning dar utbildningsndmnden kan kontrollera
att kostnaden for namndens verksamheter inte 6verskrider den budget som har tilldelats av
kommunfullmaktige. Utbildningsforvaltningen uppvisar for perioden januari till februari manad
en positiv budgetavvikelse om + 183 tkr

Beslutsunderlag
Manadsuppféljning februari 2024 UN
Tjansteskrivelse daterad den 12 mars 2024

Bedomning
Prognosen for 2024 satts till ett positivt resultat pa 900 tkr.

2024-02-28 § 18 beslutade utbildningsnamnden att revidera utbildningsnamndens
verksamhetsplan for 2024 med 2,6 mkr enlighet med foreslaget till atgardsplan for
effektiviseringar. Prognosen baseras pa att samtliga rektorsomraden samt kulturomradet gor
den beslutade effektiviseringen. Utdver detta finns det pa den centrala stédfunktionen inlagt
effektiviseringar som delvis tacker de 6kade kostnader for interkommunal ersattning.
Resterande del tacks av hogre intakter for statsbidrag. Budgeten ar inte an reviderad utifran
utbildningsnamndens beslut vilket gor att rektorsomradenas och kulturomradets resultat ser
nagot battre ut an vad det egentligen ar medan resultatet for central stodfunktion ser nagot
samre ut, dar budgeten for skolskjuts och interkommunal ersattning kommer att 6ka.

Roland Hybelius Kim Jakobsson
Utbildningschef Administrativ chef,
Utbildningsforvaltningen

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |68$s'dksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)
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1 Forvaltningsberattelse
1.1 Handelser av vasentlig betydelse

Den mest dominerande handelsen aven under februari ar det intensiva arbetet med
ekonomin for att anpassa till den ram som finns efter férandringar. Alla ansvariga chefer
arbetar med detta pa enhets och férvaltningsniva.

Sjukfranvaron har patalats pa flera enheter under februari. Februari brukar vara en manad
med hdg sjukfranvaro men det ar viktigt att arbeta vidare med vid behov.

Lénesamtal genomférs och ar en stor del av rektorernas arbete.

Renovering i Ralla och Gardslosa fortgar. Aven atgarder i Diamanten byggnaden pa
Viktoriaskolan fortsatter.

1.2 God ekonomisk hushallning och ekonomisk stallning

1.2.1 Sammanfattning

Utbildningsforvaltningen uppvisar for perioden januari till februari en positiv budgetavvikelse
om 183 tkr.

Den centrala stédfunktionen har en negativ budgetavvikelse som beror pa hégre kostnader
for inkép av IT-inventarier for perioden. Aven kostnader fér interkommunal ersattning och
bidrag till fristiende huvudman bidrar till en negativ avvikelse da det ar fler elever och barn
som valt andra huvudman an budgeterat.

Samtliga rektorsomraden samt kultur uppvisar positiva avvikelser, trots att manga enheter
haft hogre kostnader for timvikarier under februari pa grund av en del sjukfranvaro.

Prognosen for helar satts till + 900 tkr. Prognosen foérutsatter att rektorerna genomfér de
beslutade effektiviseringarna samt att kostnader pa den centrala stédfunktionen ar enligt
prognostiserad niva.

1.2.2 Kommunens verksamheter

Ekonomisk analys

Analys av avvikelse for perioden

Utbildningsforvaltningen uppvisar fér perioden januari till februari en positiv budgetavvikelse
pa 183 tkr. Nedan presenteras resultatet per verksamhet.

Central stodfunktion, -224 tkr

Den negativa budgetavvikelsen centralt harleds framst till hdgre kostnader for interkommunal
ersattning och bidrag till fristdende huvudman, dar antalet elever som valt annan huvudman
ar hogre an vad som har budgeterats for. Vidare aterfinns inga intakter for extern
interkommunal ersattning som faktureras till andra huvudman da detta gors i samband med
terminsslut. En annan post som bidrar till den negativa avvikelsen centralt ar IT-service, dar

Utbildningsnamnd Uppfdljning februari 2024
kommun@borgholm.se ® 0485-88 000 ® www.borgholm.se Borgholms kommun 3

64



det gjorts en stor bestallning av chromebooks i februari vilket resulterat i att man dverstiger
periodens budget, dock férvantas inte kostnaden for IT- inkdp Gverstiga den totala

arsbudgeten.

Nedan diagram visar budget (bla) for den del som Borgholm kommun betalar till andra
huvudman for elever och barn. Vidare presenteras periodens utfall (réd).

Interkommunal ersattning och bidrag till fristaende

2 500
2 000
1 500
1 000
500
\{b(\‘}% <‘ (‘:' 'é\@ V‘Q ‘l\

huvudman

Gallande kostnader for skolskjuts sa ar kostnader nagot lagre an periodens budget som
resulterar i att skolskjuts ar + 66 tkr for perioden. | nedan diagram presenteras kostnader i
den réda stapeln medan bla visar budget och hur den ar férdelat under aret.

Skolskjuts
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Norra omradet, + 32 tkr

Den positiva budgetavvikelsen pa norra rektorsomradet harleds till Akerboskolan dar det ar
en positiv budgetavvikelse pa +130 tkr. Detta beror framforallt pa lagre personalkostnader i
grundskolan an budgeterat dar man minskat tjanstgdringsgrad bland larare och barnskétare.
Forskolorna i norr visar istéllet en negativ avvikelse pa - 98 tkr som beror pa hégre kostnader
for timvikarier an periodens budget till féljd av bland annat sjukfranvaro.

Centrala omradet, + 184 tkr

Central barnomsorg visar en budget i balans. Den positiva avvikelsen harleds framst till
Slottskolan dar det varit lagre personalkostnader an periodens budget som bidrar till ett
Overskott pa 173 tkr. Viktoriaskolan visar aven en positiv budgetavvikelse pa + 12 tkr for
perioden. Detta harleds till Viktoria fritidshem som haft Iagre personalkostnader och drift an
periodens budget.

Sodra omradet + 25 tkr

Ralla, Gardslésa och Runsten visar en negativ budgetavvikelse pa - 20 tkr for perioden.
Avvikelserna beror framforallt pa 6kade vikariekostnader till féljd av sjukfranvaro med
undantag for Runsten férskola dar timvikarie behovts sattas in for personalutbildningar.
Kdping omrade visar en positiv budgetavvikelse pa + 45 tkr som beror pa lagre
personalkostnader an budget i fritidshem, grundskolan och sarskild undervisningsgrupp.

Kulturomradet + 167 tkr

Kulturomradet visar en positiv budgetavvikelse. Bade kulturskolan och biblioteket har lagre
personalkostnader och drift an budgeterat fér perioden. Biblioteket har dven ett positivt
Overskott av intakter fran statsbidrag men dar kostnader for dessa statsbidrag inte
uppkommit annu. Fritidsgardarna visar ett mindre underskott som harleds till lagre intakter
och hégre personalkostnader an periodens budget.

Analys av arsprognos

Prognosen for helaret satts till + 900 tkr.

Prognosen baseras pa att samtliga rektorsomraden samt kulturomradet gér den beslutade
effektiviseringen. Utdver detta finns det pa den centrala stodfunktionen inlagt effektiviseringar
som delvis tacker de 6kade kostnader for interkommunal ersattning. Resterande del tacks av
hogre intakter for statsbidrag.

For att fa fram en arsprognos har ett flertal antagande gjorts. Dar skolskjutskostnader for
VT24 baseras pa en prognos fran KLT. For att berakna héstens kostnader sa har en
snittkostnad per skoldag under varen som baseras pa KLT:s prognos divideras med antal
skoldagar under hostterminen (83 skoldagar). Gallande taxikostnader sa ar det beraknat
utifran de elever som &ker taxi i dagslaget samt att alla bokade turer blir av, darmed kan de
bade blir hogre och lagre kostnader under aret. Prognosen for tillaggsbelopp baseras pa de
elever som finns idag och att inga fler tillkommer under aret.

Prognosen for interkommunal ersattning och bidrag till fristiende huvudman baseras pa det
senaste elevunderlaget, darmed kan aven denna kostnad ga bade upp och ner. Vidare har
prognosen tagit hansyn till att intakterna som Borgholms kommun fakturerar till andra
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huvudman ar enligt budgeterad niva for aret.

Tabell

Ekonomisk sammanstéllning omrade

60 Central 101 933 17 129 17 353 224 -185

stodfunktion

61 Norra

o o 20 886 3402 3370 32 145

62 Centrala 41358 6810 6626 184 300

omradet

63 Sédra 43 721 7102 7077 25 380

omradet

65 11 560 1863 1697 167 260

Kulturomradet

69 Projekt UN 0 0 2 -2 0
219 458 36 307 36 124 183 900

Atgérder och konsekvensanalys

Fdrvaltningen och rektorerna gér nu en omfattande ekonomisk genomlysning och
besparingar kommer att goras pa olika satt. | tabellen specificeras atgarderna.

Specifikation atgarder

Central

Utbildning administration Effektivisering 1645 2024 I/N
Utbildning Norra omradet Effektivisering 146 2024 N
Utbildning E;T(;?T! corg Effektivisering 50 2024 N
Utbildning Viktoriaskolan Effektivisering 103 2024 N
Utbildning Slottsskolan Effektivisering 129 2024 N
Utbildning Sddra omradet Effektivisering 163 2024 N
Utbildning Kdping Effektivisering 127 2024 N
Utbildning Kulturskolan Effektivisering 107 2024 N
Utbildning Bibliotek Effektivisering 119 2024 N
Utbildning Fritidsgardar Effektivisering 10 2024 N
Utbildningsnamnd Uppfdljning februari 2024
kommun@borgholm.se ® 0485 —88 000 ® www.borgholm.se Borgholms kommun 6
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ﬁ Utbildningsndmndens arbetsutskott
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Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 23
§23 Diarienummer 2024/2 640 UN

Satsningar budget 2025

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden

att  stalla sig bakom prioriteringarna i Prioriteringsunderlag budget 2025 UN.

att  prioritera utifran féljande ordning:
1. L&s- och skrivutveckling

Matematikutveckling

Forstarkning elevhalsa

Specialpedagogiska insatser i férskola

a & 0N

Digitalisering
samt

att dvriga politiska prioriteringen markeras upp pa samma satt som infér budget 2024.
Arendebeskrivning

Prioriteringar infér kommande budgetar ar en del av den arliga budgetprocessen och
pabdrjas med en inventering av behov utifran analys av chefer och férvaltningsledning. De
olika prioriteringarna ar vad som inte ska inga i den tekniska ramen for att bedriva
verksamheterna. | forslaget finns tidigare prioriteringar utifran utbildningsnamndens
prioriteringsordning samt nya identifierade behov.

Beslutsunderlag

Prioriteringsunderlag budget 2025 UN
Prioriteringsunderlag budget 2025 UN Bilaga 1
Tjansteskrivelse daterad 12 mars 2024

Bedomning

Utbildningsnamndens prioriteringsunderlag bér beskriva hur utbildningsnamnden vill
organisera namndens verksamheter utifran politiska prioriteringar. Foreslagna prioriteringar
beddms baseras pa direktiv fran utbildningsnamndens arbetsutskott samt till stérre delen
baseras pa nuvarande politiska prioriteringar.

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (2)
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Dagens sammantrade

Controller Daniela Skoglund visar presentation for budget 2024 och 2025. Tekniska ramen
har minskat da staten hade tagit hojd for kostnadsdkningar 2024 som inte intraffade. Detta
leder till 6kat behov av politiska prioriteringar for struktur. P& grund av lagre
pensionsavsattningar 6kar inte Idnekostnaderna sa mycket 2025. Totala budgeten som
utbildningsndmndens verksamheter behdver ar en 6kning fran 219 458 tkr till 224 129 tkr dar
en stor del gar till att budgetera upp interkommunal ersattning utifran okat elevantal 2024
samt berdknad elevpeng 2025.

Beslutet skickas till

Utbildningsnamnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 2 (2)
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-12
kommun

Arendenummer
2024/2 640-UN

Till utbildningsnamnden

Satsningar budget 2025
Forslag till beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden
att stélla sig bakom prioriteringarna i Prioriteringsunderlag budget 2025 UN
att besluta namndens prioriteringsordning av namndens prioriteringar

Arendebeskrivning

Prioriteringar infor kommande budgetar ar en del av den arliga budgetprocessen och
pabdrjas med en inventering av behov utifran analys av chefer och forvaltningsledning. De
olika prioriteringarna ar vad som inte ska inga i den tekniska ramen for att bedriva
verksamheterna. | forslaget finns tidigare prioriteringar utifran utbildningsnamndens
prioriteringsordning samt nya identifierade behov.

Beslutsunderlag

Prioriteringsunderlag budget 2025 UN
Prioriteringsunderlag budget 2025 UN Bilaga 1
Tjansteskrivelse daterad 12 mars 2024

Bedomning

Utbildningsnamndens prioriteringsunderlag bor beskriva hur utbildningsnamnden vill
organisera namndens verksamheter utifran politiska prioriteringar. Féreslagna prioriteringar
beddms baseras pa direktiv fran utbildningsnamndens arbetsutskott samt till stérre delen
baseras pa nuvarande politiska prioriteringar.

Beslutet skickas till
Budgetberedningen

Roland Hybelius Kim Jakobsson
Utbildningschef Administrativ chef
Utbildningsfoérvaltningen

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |78836ksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)
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Utbildningsndmndens arbetsutskott
- kommun
Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 25
§ 25 Diarienummer 2024/7 88 UN

Remiss av forslag till Regional biblioteksplan 2025 - 2028

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden

att  utbildningsnamnden staller sig bakom bibliotekschefens forslag i att godta planen utan
synpunkter och anta det som sitt eget.

Arendebeskrivning

Region Kalmar lans regionstyrelse har beslutat att skicka forslag till Regional biblioteksplan
for Kalmar lan 2025-2028 pa remiss.

Enligt Bibliotekslagen §17 ska kommuner och regioner anta biblioteksplaner for sin
verksamhet pa biblioteksomradet. Den regionala biblioteksplanen omfattar
Biblioteksutveckling Region Kalmar lan.

Syftet med den regionala biblioteksplanen ar att

o tydliggora det politiska uppdraget for Biblioteksutveckling
e vara ett stod for prioriteringar for Biblioteksutvecklings verksamhet under 2025—-
2028.

Beslutsunderlag

Tjansteskrivelse daterad den 4 mars 2024

Dagens sammantrade

Forvaltningschef Roland Hybelius informerar att bibliotekschef Eva Forsell ser positivt pa
forslaget till ny Regional biblioteksplan.

Beslutet skickas till

Utbildningsndmnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (1)
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-04
kommun

Arendenummer
2024/7 88-UN

Till utbildningsnamnden

Tjansteskrivelse - Remissyttrande
Forslag till beslut

att utbildningsnamnden stéller sig bakom bibliotekschefens férslag i att godta planen
utan synpunkter och anta det som sitt eget.

Arendebeskrivning
Region Kalmar lans regionstyrelse har beslutat att skicka forslag till Regional biblioteksplan
for Kalmar lan 2025-2028 pa remiss.
Enligt Bibliotekslagen §17 ska kommuner och regioner anta biblioteksplaner for sin
verksamhet pa biblioteksomradet. Den regionala biblioteksplanen omfattar
Biblioteksutveckling Region Kalmar lan. Syftet med den regionala biblioteksplanen ar att

o tydliggora det politiska uppdraget for Biblioteksutveckling

e vara ett stod for prioriteringar for Biblioteksutvecklings verksamhet under 2025—

2028.

Beslutsunderlag
Forvaltningens forslag/Bibiliotekschef Eva Forssell har inkommit med ett forslag till
yttrande:

Tydligt uppdrag gentemot folkbiblioteken runt om i lanet. Arbetet med samverkan,
bibliotekspersonal emellan och bibliotekschefen emellan, ar valdigt viktigt i stérre fragor, som
de mindre biblioteken har svart att axla pa egen hand. Arbetet med samverkan kan inte nog
understrykas som viktigt.

Sammanfattningsvis, konkret och tydlig. Planen kan godtas utan synpunkter.

Beslutet skickas till
Region Kalmar

Roland Hybelius
Utbildningschef

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |7st'dksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)
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Regional biblioteksplan 2025 — 2028

1 Inledning

Bibliotekslagen (2013:801) sitter ramarna for verksamheten vid landets
offentligt finansierade bibliotek. Lagen séger att alla kommuner ska ha
folkbibliotek och att varje region ska bedriva regional biblioteksverksamhet.
Syftet med alla offentligt finansierade bibliotek — bdde kommunernas
folkbibliotek och regionala biblioteksverksamheter — ar att verka for det
demokratiska samhéllets utveckling.

Biblioteken har i uppdrag att bidra till kunskapsformedling och fri
asiktsbildning. I uppdraget ingér att frimja litteraturens stillning och
intresset for bildning, upplysning, utbildning och forskning samt kulturell
verksamhet 1 Gvrigt.

Nér manniskor har mdjlighet att 6ka sin kunskap och goda forutsittningar att
fritt utbyta asikter starks demokratin i samhéllet. Folkbiblioteken dr en viktig
arena for denna utveckling. Inte minst for att folkbibliotekens verksamhet
enligt lagen ska vara tillgénglig for alla.

Syftet med regional biblioteksverksamhet dr att frimja samarbete,
verksamhetsutveckling och kvalitet nér det géller de kommunala
folkbibliotek som dr verksamma 1 ldnet. P4 det séttet verkar regional
biblioteksutveckling och folkbiblioteken tillsammans for att starka och
utveckla det demokratiska samhallet.

Av bibliotekslagen framgar ocksé att regionerna ska anta separata planer for
sin verksamhet inom biblioteksomradet. Den regionala biblioteksplanen ar
ett styrdokument for arbete inom det bibliotekspolitiska omradet.
Biblioteksplanen beskriver regionens viljeinriktning att uppfylla kraven i
bibliotekslagen och de 6vergripande mélomradena 1 regionplanen.
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2 Om biblioteksutveckling Region Kalmar lan

Tillsammans med folkbiblioteken i Kalmar l4dn arbetar biblioteksutveckling
for att alla invénare i ldnet ska ha mojlighet att delta i det demokratiska
samhdllet. Det gor biblioteksutveckling genom att frimja samverkan,
verksamhetsutveckling och kvalitet nir det géller folkbiblioteken i ldnet.

Den framsta mélgruppen for biblioteksutvecklings verksamhet dr personalen
och cheferna pa folkbiblioteken i linet.

Biblioteksutveckling arbetar bland annat med att
e samordna nétverk for folkbibliotekspersonal och folkbibliotekschefer
e anordna kompetensutvecklande insatser for folkbibliotekspersonal
e skapa motestillfillen mellan folkbiblioteken och andra aktorer

e omvirldsbevaka inom biblioteksfiltet och sprida vidare kunskap till
folkbiblioteken.

Biblioteksutvecklings arbetssitt genomsyras av
e att arbeta for ett hdllbart samhélle utifran Agenda 2030

e att arbeta utifran FN:s konvention om barnets réttigheter, med sédrskilt
fokus pé barns delaktighet och inflytande

e att verksamheten ska vara tillgdnglig for alla

e omvirldsbevakning inom biblioteksféltet for att verksamheten ska
vara strategisk, relevant och halla kvalitet.
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3 Om den regionala biblioteksplanen

Den regionala biblioteksplanen omfattar biblioteksutveckling Region Kalmar
lan.

Syftet med den regionala biblioteksplanen &r att
o tydliggora det politiska uppdraget for biblioteksutveckling

e vara ett stod for prioriteringar for biblioteksutvecklings verksamhet
under 2025-2028.

Biblioteksplanen har tagits fram med utgangspunkt i
e Regionplan for Region Kalmar ldan
e “Klimat att vixa 1” Regional utvecklingsstrategi for Kalmar 1dn 2030
e Verksamhetsplan hallbarhet for Region Kalmar lén
e Bibliotekslagen
e samtal med folkbibliotekscheferna i linet.

Biblioteksutveckling aterrapporterar arligen sina insatser till den regionala
utvecklingsndmnden.

Biblioteksplanen kan revideras vid behov, till exempel nér utvecklingen i
omvérlden kréver det.
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4 Biblioteksutvecklings fokusomraden

Biblioteksutveckling arbetar utifrén fyra fokusomréden for att stirka
folkbibliotekens roll i att vara en arena for moten, kunskapsformedling och
fri asiktsbildning. Biblioteksutveckling arbetar sérskilt med de grupper som
ar prioriterade 1 bibliotekslagen. De prioriterade grupperna ar

e Dbarn och ungdomar

e personer med funktionsnedséttning

e personer med annat modersmal &n svenska
¢ de nationella minoriteterna.

4.1 Sprak- och lasframjande

Tillsammans med folkbiblioteken arbetar biblioteksutveckling for att frimja
intresset for ldsning, bildning och kultur bland invénarna i lanet.

For att bidra till det arbetar biblioteksutveckling med att

e stodja folkbiblioteken 1 att frimja sprakutveckling och inspirera till
ldsning

e stirka de nationella minoriteternas sprak och kultur i Kalmar lan

e skapa mojligheter for personer med annat modersmal dn svenska att
delta i det demokratiska samhéllet

Under planperioden ska biblioteksutveckling bland annat arbeta med

e att frimja sma barns sprakutveckling i samverkan med
folkbiblioteken och andra aktorer

e den nationella rorelsen Léslov for att bidra till lustfyllt berédttande for
barn

e att stdrka folkbibliotekspersonalens kompetens kring de nationella
minoriteternas sprak och kultur

e att stirka folkbibliotekspersonalens kompetens kring evenemang och
programverksamhet

4.2 Digital delaktighet

Alla invanare 1 ldnet ska ha mdjligheten att anvénda informationsteknik for
kunskapsinhdmtning, 1drande och delaktighet 1 samhallet.

For att bidra till det ska biblioteksutveckling
e stddja utvecklingen av folkbibliotekspersonalens digitala kompetens

e stddja utvecklingen av folkbibliotekspersonalens medie- och
informationskunnighet.

Under planperioden ska biblioteksutveckling bland annat arbeta med
e att stodja folkbibliotekspersonalens arbete med tillgénglighet 1
folkbibliotekens digitala kanaler
e att stodja folkbibliotekspersonalens arbete med barns digitala

rattigheter
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e att bevaka utvecklingen av Al och stodja utvecklingen av

folkbibliotekspersonalens kompetens inom omrédet.

4.3 Tillganglighet
Alla invanare i ldnet ska ha mdjlighet att ta del av information, litteratur och
bibliotekstjénster.

For att bidra till det ska biblioteksutveckling
e stodja folkbibliotekens arbete med att gora sina verksamheter
tillgéngliga for alla invéanare i ldnet
o fOrbittra tillgdngligheten till litteratur for synskadade och dem som

inte kan ldsa den tryckta texten.

Under planperioden ska biblioteksutveckling bland annat arbeta med
e att stodja folkbiblioteken i deras arbete med att skapa tillgéngliga
evenemang
e att erbjuda inldsningstjénst utifrdn forutsattningar och behov hos

invanarna i lanet.

4.4 Samverkan

Folkbibliotekens gemensamma mél med samverkan é&r att alla invanare i
lanet ska ha tillgdng till likvirdig biblioteksservice. Genom att samverka kan
folkbiblioteken tillsammans 16sa gemensamma utmaningar och stirka sitt
utbud och sina tjdnster.

For att bidra till det ska biblioteksutveckling
e arbeta med att stirka samverkan mellan folkbiblioteken, bland annat
genom att utveckla former f6r samverkan
e skapa forum for erfarenhetsutbyte och kunskapsspridning mellan
folkbibliotekspersonal och folkbibliotekschefer i1 lanet och andra
aktorer

e arbeta med att ta fram kunskapsunderlag till folkbiblioteken.

Under planperioden ska biblioteksutveckling bland annat arbeta med
e att anordna tillfdllen for erfarenhetsutbyte och kunskapsspridning
mellan folkbibliotekspersonal
e att sammanstélla och synliggora statistik om biblioteken i lanet
e att utveckla former for uppfoljning av kommunernas

biblioteksplaner.
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- Sammantradesprotokoll
2w Borgholms

Utbildningsndmndens arbetsutskott
- kommun
Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 26
§ 26 Diarienummer 2024/3 600 UN

Utbildningsnamndens kalendarium mars 2024

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott beslutar

att Onskemal till gaster: tekniskchef, maltidschef, lokalvardschef datum fér besoket
satts langre fram.

Arendebeskrivning

| utbildningsnamndens kalendarium med arshjul har namnden en 6versikt dver kommande
arenden vid sammantradena under aret. Kalendariet uppdateras I6pande.

Beslutsunderlag

Kalendarium mars 2024
Tjansteskrivelse daterad den 5 mars 2024

Dagens sammantrade

Utbildningsnamndens arbetsutskott staller sig bakom forslaget.

Beslutet skickas till

Utbildningsnamnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (1)
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-05
kommun

Arendenummer
2024/3 600-UN

Till utbildningsndmndens arbetsutskott

Utbildningsnamndens kalendarium mars 2024
Forslag till beslut

att onskemal till gaster: tekniskchef, maltidschef, lokalvardschef datum for besoket
satts langre fram.

Arendebeskrivning
| utbildningsnamndens kalendarium med arshjul har namnden en 6versikt 6ver kommande
arenden vid sammantradena under aret. Kalendariet uppdateras I6pande.

Beslutsunderlag
Kalendarium mars 2024
Tjansteskrivelse daterad den 5 mars 2024

Beslutet skickas till
Utbildningsnamnden

Anne-Charlott Petersson
Forvaltningssekreterare

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |88$s'dksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)
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Borgholms

kommun
' UTBILDNING

Dnr 2024/3-600

Kalendarium for utbildningsnamnden mars 2024

Staende punkter pa dagordningen till AU

e Manadsuppfdljning av budget

e Information om inkomna anmalningar och synpunkter (till UN om det ar nagot nytt drende)

Staende punkter pa dagordningen till utbildningsnidmnden

e Manadsuppfoljning av budget

e Anmalan om fattade delegationsbeslut

e [nformation fran verksamheten

Méote Arenden Arshjul

Mars e Satsningar och effektiviseringar infor

AU: 13 kommande budgetar.

UN: 27 e Redovisning av skolpliktsbevakning.

e Redovisning av
Patientsdkerhetsberattelse for
foregaende ar.

e Info forstelarare samt vid ett tillfdlle
under hosten.

April e Verksamhetsbesok IT e Taxor till nasta ar for beslut i KF.

AU: 10

UN: 24

Maj e Uppfdljning och analys av budget —

AU:15 Tertialbokslut 1.

UN:29 e Uppfdljning av vardegrundsarbete
(ndgra rektorer bjuds in for att beskriva
sitt arbete med vardegrund och
likabehandling)

e Stipendium Kulturskolan.

e Uppfoljning av lovskola sport och
pasklov.

Juni e Redovisning av barn- och elevantal.

AU: 12 e Redogora for utredningsuppdrag 15- e Uppfdljning av lasarets slutbetyg.

UN: 26 timmars barn.

e Uppfdljning atgardsplan for att dver tid Uppfdljning av Statsbidrag?
minska antal barn och elever som valjer
annan huvudman.

Augusti e Uppfdljning studie- och yrkesvagledning.

AU: 14 e Elevfranvaro statistik Jan-Juni.

UN: 28 e Info férsteldrare, flyttas till mars samt
vid ett tillfélle under hésten.

September e Avstdmning och analys av budget -

AU: 11 Tertialbokslut 2/Deldrsbokslut.
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=1 Borgholms

sweel kOMMuN
UTBILDNING Dnr 2024/3-600

Riskbedomning av internkontrollpunkter
infor kommande 3ar.
Redovisning av barn- och elevantal.
Uppfbljning anmalan om krankning.
Uppfdljning av foregdende lasars
avslutningsfester.
Redovisning av langsiktig barn- och
elevutveckling.

Oktober Verksamhetsplan fér kommande ar inkl.

AU:9 internkontrollplan for kommande ar.

UN:23 Verksamhetsplan fritidsgardarna.
Redovisning av skolpliktsbevakning.

November Faststalla motestider for kommande ar.

AU:13 Rapport digitalutveckling.

UN:27

December e Uppfdljning atgardsplan for att dver tid Faststdllande av barn- och elevpeng for

AU:9 minska antal barn och elever som viljer kommande ar.

UN:18 annan huvudman Faststallande av attestlista for

kommande ar.

Januari 2025

e Uppfdljning resultat for ak 6 o ak 9.

AU: e Enheternas arbetsmiljo.

UN: e Elevfranvaro statistik juli-dec.

Februari e Redovisning av langsiktig barn- och

AU: elevutveckling

UN: e Uppféljning anmalan om krankning fran

foregaende ar.
e Uppfdljning av systematiskt
kvalitetsarbete fran foregaende ar.
e Redovisning av
Patientsdkerhetsberattelse for
foregaende ar.

Pagaende utredningsuppdrag

Status

Fortsatta traffar med elevrad under varen

Uppfdljning i juni

Dialog forum aterkommande 1 ggr/ar

Genomfors 12 februari 2024

GYF - Uppfdljning av vara gymnasieelever

Rapport sker I6pande efter moten

Atgardsplan for att dver tid minska antal barn och elever
som véljer annan huvudman. UN 2023/2 § 91

Uppfdljning under aret juni och dec.

Onskemal till gister pa utbildningsnimndens méten

Status

IT-chef Niklas Palmqvist informera om verksamheten

Besok i april

Bjuda in teknisk chef Lars-Gunnar Fagerberg

Bjuda in mdéltidschef Asa Amnér

Bjuda in lokalvardschef Ingela Gétberg

83




A ry

ﬁﬁ@ﬁﬁ B()I‘gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-19
kommun
N

Arendenummer
2024/4 002-UN

Till utbildningsnamnden

Anmalan om fattade delegationsbeslut 2024
Forslag till beslut

att ldgga redovisade delegeringsbeslut fér perioden 2024-02-19 — 2024-03-08 med
godkannande till handlingarna.

Arendebeskrivning
Redovisning av fattade delegeringsbeslut for tiden 2024-02-19 — 2024-03-08.

Beslutsunderlag

Sammanstallning dver fattade delegeringsbeslut daterad den 19 mars 2024
Tjansteskrivelse daterad den 19 mars 2024

Arbetsutskottets protokoll daterad den 13 mars 2024

Roland Hybelius Anne-Charlott Petersson
Utbildningschef Forvaltningssekreterare

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |gzséksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)



Handlingar

Utskriftsdatum: 2024-03-19 Utskriven av: Anne-Charlott Petersson
Diarieenhet: Utbildningsndmnden

Datum: 2024-02-19 - 2024-03-08

Riktning: Upprattade

Status: Aktuella

Handlingstyp:

DELEGERINGSBESLUT

Notering:
Sekretess: Visas €]
Id I/lU/K Beskrivning Ansvarig
Datum Avséandare/Mottagare Avdelning
Arendenummer Notering Handlingstyp
Arendemening
2024.144 U Beslut - Tillstyrks Anstkan om skolskjuts vid Kim Jakobsson
sarskilda skal
2024-03-04 Utbildningsférvaltningen
UN 2024/37-623 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Ansdkan om skolskjuts vid sarskilda skal
2024.187 U Overlatande av delegations ratt vid franvaro fér  Roland Hybelius
tiden 20240306 - 20240310 till Kim Jakobsson
2024-03-04 Utbildningsférvaltningen
UN 2024/4-002 DELEGERINGSBESLUT
Anmalan av fattade delegationsbeslut under
2024
2024177 U Beslut - Avslag Ansdkan om skolskjuts vid Kim Jakobsson
sarskilda skal
2024-03-05 Utbildningsforvaltningen
UN 2024/38-623 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Ansdkan om skolskjuts vid sarskilda skal
2024.178 U Beslut - Tillstyrs Ansékan om skolskjuts vid Kim Jakobsson
sarskilda skal
2024-03-05 Utbildningsférvaltningen
UN 2024/41-623 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Ansdkan om skolskjuts vid sarskilda skal
2024.180 U Beslut - Tillstyrks Ansdkan om skolskjuts vid Kim Jakobsson
sarskilda skal
2024-03-06 Utbildningsforvaltningen
UN 2024/39-623 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Ansdkan om skolskjuts vid sarskilda skal
2024.181 U Beslut - Tillstyrks Ansékan om tillaggsbelopp Kim Jakobsson
gallande extra ordinart stoéd
2024-03-06 Utbildningsférvaltningen

UN 2023/173-605

Ansdkan om tillaggsbelopp gallande
extraordinart stod

DELEGERINGSBESLUT
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Id I/U/K Beskrivning Ansvarig
Datum Avséandare/Mottagare Avdelning
Arendenummer Notering Handlingstyp
Arendemening
2024.184 U Avtal om interkommunal ersattning for elev fran Kim Jakobsson
annan kommun
2024-03-06 Morbylanga kommun Utbildningsforvaltningen
UN 2024/9-605 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Avtal om interkommunal ersattning och bidrag till
fristdende 2024/2025.
Samlat alla &renden
2024.188 U Beslut - Tillstyrks. Avtal om interkommunal Kim Jakobsson
ersattning
2024-03-06 Kalmar kommun Tallhagsskolan Utbildningsférvaltningen
UN 2024/9-605 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Avtal om interkommunal ersattning och bidrag Hill
fristdende 2024/2025.
Samlat alla &renden
2024.189 U Beslut - Tillstyrks Avtal om interkommunal Kim Jakobsson
ersattning
2024-03-06 Kalmar Smedbyskolan Utbildningsférvaltningen
UN 2024/9-605 ***Sekretess*** DELEGERINGSBESLUT
Avtal om interkommunal ersattning och bidrag till
fristdende 2024/2025.
Samlat alla &renden
2024.191 U Beslut - Tillstyrks Ans6kan om skolskjuts vid Kim Jakobsson
vaxelvis boende
2024-03-08 Utbildningsférvaltningen

UN 2024/29-623

***Sekretess***

Ansokan om skolskjuts vid véaxelvis boende

DELEGERINGSBESLUT
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-18
kommun

Arendenummer
2024/10 600-UN

Till utbildningsnamnden

Skolpliktsbevakning mars 2024
Forslag till beslut

Utbildningsnamnden beslutar
att tacka for informationen och lagga den till handlingarna.

Arendebeskrivning

Att ett omrade som skolpliktsbevakning ar viktigt att uppmarksamma beror pa att det handlar
om skolpliktiga barns ratt till utbildning. Alla elever har ratt att ga i skolan. Kommunen som
huvudman for skolan har det yttersta ansvaret att se till att alla elever i kommunen far sin ratt
till utbildning tillgodosedd. Detta innebar att varje elev ska ha en skolplacering, en skola att
ga till. Men det innebar ocksa att kommunen ska se till att alla skolplacerade elever faktiskt
gar i skolan och deltar i utbildningen.

Utifran rutiner for skolpliktbevakning sa genomférs kontroll genom att stamma av
folkbokféringsregistret mot forvaltningens klasslistor och listor med barn hos annan
huvudman med syfte att kunna identifiera barn och elever med skolplikt som inte deltar i
undervisning. De barn som inte finns i verksamhet foljs sedan upp genom kontakter med
skattemyndighet och vardnadshavare.

Beslutsunderlag
Tjansteskrivelse daterad den 18 mars 2024
Rutin for skolpliktsbevakning

Bedomning

Vid skolpliktsbevakningen framkom att av elever som har skolplikt och ar folkbokférda i
Borgholms kommun sa har vi tva nyinflyttade medborgare som annu inte har registrerats vid
nagon skola. Utéver det sa deltar resterande folkbokfoérda elever i undervisning.

Roland Hybelius Anne-Charlott Petersson
Utbildningschef Forvaltningssekreterare

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |BB$s'dksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)
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o ommun
Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 29
§ 29 Diarienummer 2024/18 610 UN

Systematiskt kvalitetsarbete 2024 - Besok av forstelarare
pa utbildningsnamnden

Arendebeskrivning

Forstelarare ar inbjudna till namndens méte i mars for att beratta om sina/sitt omrade.

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande
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- Sammantradesprotokoll
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ﬁ Utbildningsndmndens arbetsutskott
- kommun
Sammantradesdatum Paragraf
2024-03-13 30
§ 30 Diarienummer 2024/42 600 UN

Dataskyddsombudets arsrapport 2023 Borgholms kommun

Beslut

Utbildningsnamndens arbetsutskott foreslar utbildningsnamnden

att  tacka for informationen och lagger den till handlingarna.

Arendebeskrivning

Dataskyddsombudet (DSO) sammanstaller en rapport varje ar som sammanfattar det som
hant under det gangna aret och pekar pa saker som behdver arbetas vidare med under
kommande ar.

Beslutsunderlag

Dataskyddsombudets arsrapport 2023
Tjansteskrivelse daterad den 5 mars 2024

Dagens sammantrade

Arbetsutskottet konstaterar att mycket av kritiken inte ligger pa utbildningsnamndens
verksamheter utan pa andra delar av kommunen.

Beslutet skickas till

Utbildningsnamnden

Justerandes signering (protokollet kan vara justerat digitalt, se marginal/sista sidan) Utdragsbestyrkande

Sida 1 (1)
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B()I'gh()lms Tjansteskrivelse 2024-03-05
kommun

Arendenummer
2023/68 600-UN

Till utbildningsndmndens arbetsutskott

Dataskyddsombudets rapport 2023

Arendebeskrivning

Dataskyddsombudet (DSO) sammanstaller en rapport varje ar som sammanfattar det som
hant under det gdngna aret och pekar pa saker som behdver arbetas vidare med under
kommande ar.

Beslutsunderlag
Dataskyddsombudets arsrapport 2023
Tjansteskrivelse daterad den 5 mars 2024

Beslutet skickas till
Utbildningsnamnden

Roland Hybelius Emma Berggren
Utbildningschef Utvecklingsledare

Telefon: 0485-880 00 | kommun@borgholm.se | www.borgholm.se
Borgholms kommun, Box 52 387 21 Borgholm |5836ksadress: Torget, Ostra Kyrkogatan 10 | Sida 1 (1)



Morbylanga RAPPORT 2024-02-29
kommun

Ulf Gustavsson, 010-354 71 57
ulf.gustavsson@motbylanga.se

Dataskyddsombudets rapport for 2023 for
Borgholms kommun

Inledning

Arbetet med dataskyddsfragor har varit lite 1 otakt under aret. Inom vissa verksam-
heter har man haft bra fart i arbetet och inom andra omraden har arbetet varit mer
eftersatt. En orsak till detta ar att funktionen dataskyddssamordnare i praktiken inte
varit bemannad under storre delen av 2023. Efter att den dataskyddssamordnare som
arbetet med de hir frigorna sedan GDPR tridde i kraft 2018, gick i pension har tva
olika dataskyddssamordnare bade borjat och slutat arbeta som dataskyddssamordnare
i Borgholms kommun vilket gjort att samordningen av dataskyddsarbetet har saknats.
Nu verkar en 16sning vara pa gang och férhoppningsvis kommer den viktiga funktio-
nen som dataskyddssamordnare kunna fungera bittre i framtiden.

Det dr avgorande att det finns en val fungerande dataskyddsorganisation for att
kunna etablera ett bra dataskyddsarbete 1 hela kommunen. Dataskyddssamordnaren
har en viktig roll men for att komma vidare ar det nédvindigt att det ocksa finns
personer ute i alla verksamheter som 1 sitt uppdrag har att bevaka och arbeta med
fragor som r6r hanteringen av personuppgifter. Jag kommer att behandla fraigan om
en god dataskyddskultur lingre fram i rapporten.

Under hosten har jag fokuserat en del pa skolférvaltningen och bland annat triffat
ledningsgrupper pa olika skolor 1 kommunen. Pa det sittet har jag fatt en battre
torstaelse for vilka utmaningar som finns inom utbildningsverksamheten nir det
giller hantering av personuppgifter och férhoppningsvis kan jag bittre hjilpa till att
hitta bra 16sningar pa olika problem som man har att hantera.

Jag har ocksa under aret haft en del triffar med socialférvaltningen och vi planerar
att jag under 2024 ska kunna triffa personer i olika delar av verksamheten for att
hjilpa till med de utmaningar som finns dir nér det giller dataskyddet.

En viktig hindelse under aret bade vad giller dataskydd och informationssikerhet dr
det bredare inforandet av Microsoft 365 som skett. Det finns brister i inférandet,
vilket jag kommer att redogora narmare for lingre fram 1 rapporten. Men oavsett
vilka brister som funnits dr det viktigaste att organisationen drar lirdom av det som
hint och att det leder till battre rutiner for framtiden.

Jag saknar en del I6pande information om vad som hinder i kommunen nar det
giller digitalisering och hur man tinker kring olika behandlingar av personuppgifter
framat. Det ar viktigt att jag far information pa ett tidigt stadium om vad som ir pa
gang sa att jag kan hjalpa till att hantera fragor som r6r dataskyddet sa tidigt som
mojligt f6r att minska risken f6r problem lingre fram.

91



Morbylanga 2024-02-29
komnrzun g

Det finns en tydlig vilja hos medarbetarna i kommunen att gora ritt och att varna
enskildas personliga integritet nir det giller hur personuppgifter behandlas. Pro-
blemet ar att det pa vissa hall saknas struktur i dataskyddsarbetet och att rollerna som
krivs inte ar bemannade. Dirfér maste det vara en hogt prioriterad fraga att beman-
na dataskyddsorganisationen sa att arbetet med att bygga och vidmakthalla en god
dataskyddskultur inte himmas. Jag vill hir paminna att det dr ett ansvar for varje
personuppgiftsansvarig namnd att se till att det finns tillrickliga resurser avsatta for
arbetet med dataskydd. Det ansvaret kan inte liggas pa forvaltning eller férvaltnings-
ledning.

Slutsatser fran enkatsvar och annan information

Nir jag har undersokt de olika nimndernas registerforteckningar kan jag konstatera
att det fortfarande finns brister i forteckningarna. Personuppgiftsbehandlingar som
sker 1 olika verksamhetssystem verkar finnas med 1 hog utstrackning, medan behand-
lingar som sker utanfér verksamhetssystemen till stor del saknas. Aven behandlingar
som sker 1 olika appar saknas till viss del. Arbetet med registerforteckningen har till
stor del skett pa central niva 1 de olika férvaltningarna vilket lett till att en del behand-
lingar som sker lingre ut i organisationen inte har uppmarksammats. Eftersom
registerforteckningen ar en central del 1 arbetet med dataskydd ar det angeldget att
arbetet med att komplettera och uppdatera forteckningarna prioriteras.

Jag har ocksa tittat pa den information som finns pa kommunens webbplats om han-
teringen av personuppgifter. Under de senaste tva daren har kraven pa information
tortydligats i ett antal tillsynsbeslut och domar. Det dr numer tydligt att det krdvs mer
och exaktare information till de registrerade dn vad man allmint ansiag nir GDPR
triadde 1 kraft 2018. Den information som idag finns pa kommunens webbplats upp-
tyller inte fullt ut kraven enligt nuvarande praxis och behéver ses 6ver och uppdate-
ras. Aven information som finns pa vissa blanketter och i e-tjinster behéver ses 6ver.
Eftersom det dr ganska komplex information som ska limnas tror jag det vore bra att
centralt i kommunen, eller atminstone centralt 1 varje forvaltning, ta fram riktlinjer
for hur informationen ska utformas. Jag hjilper girna till med rad och st6d i det
arbetet.

Generellt i kommunen behover arbetet med att géra konsekvensbeddomningar enligt
artikel 35 1 GDPR komma 1 ging. Det verkar pa vissa hall finnas en okunskap kring
vad en konsekvensbedémning dr och hur den ska genomféras. Det har gjorts tva
konsekvensbedémningar som jag har yttrat mig 6ver under de senaste tva aren, som
gillde inférandet av Microsoft 365 och Hemsjukhuset 3.0. Det finns betydligt fler
behandlingar i kommunen som omfattas av kravet att genomfora en konsekvens-
bedémning. Det finns dirfor anledning att se 6ver vilka konsekvensbedémningar
som kan behova goras och se till att det finns tydliga rutiner f6r arbetet med
konsekvensbedémningar.

Inforandet av Microsoft 365

Under éret har olika delar av Microsoft 365 (M365) botjat anvindas i storre
omfattning dn tidigare.
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Inférandet av en bred molntjanst som M365 medfér flera olika sorters risker for en
organisation och for de registrerade. Den personuppgiftsansvarige (PUA) ér skyldig
att halla reda pa var personuppgifter behandlas, vilket bland annat innebir att PUA
maste kinna till vilka underbitriden som behandlar personuppgifterna och i vilka
linder det sker. Det idr forsiktigt uttryckt en utmaning att fa reda pa vilka underbi-
triden som behandlar vilka uppgifter nir M365 anvinds. Den risken har hanterats
genom att 1 avtalet med Microsoft reglera att all behandling av personuppgifter ska
ske inom EU/EES.

Det ska finnas personuppgiftsbitridesavtal med instruktioner frin PUA om hur
personuppgifterna far behandlas, vilket inte Microsoft accepterar. Utéver regler i
GDPR sa finns ocksa regler 1 offentlighets- och sekretesslagen som innebir att
sekretessuppgifter som behandlas 1 en molntjanst som M365 kan anses vara olagligt
r6jda bara genom att behandlas i tjansten. Allt det har ar risker som PUA maste ta
stillning till och avgéra hur stora risker man ar beredd att ta. Jag har inte nagra
synpunkter pa vilka riskbedémningar som gjorts i det hir avseendet.

Diremot har jag synpunkter pa hur inférandet har gatt till. I den konsekvens-
bedémning som gjordes om inférande av M365 och som var en del av kommun-
styrelsens beslutsunderlag nir beslutet att inféra M365 fattades, beskrevs nagra
atgirder som krivs for att minska riskerna med att anvinda M365. Nir kommun-
styrelsen den 28 februari 2023 beslutade att inféra M365 gav styrelsen ocksda kom-
munchefen 1 uppdrag att ’sikerstilla att informationshanteringen i kommunen sker
pa ett sakert satt”. Uppdraget r allmint hallet, men det ar 4nda rimligt att anta att
kommunstyrelsen atminstone inbegriper de atgirder som beskrivits 1 konsekvens-
bedémningen, vilket bland annat inbegriper klassning av all information och att
anstillda far utbildning sa att de vet vad som far behandlas 1 M365 och vad som inte
far behandlas dar.

Jag kan konstatera att ett ar efter beslutet har ytterst lite av de atgirder som beskrevs
genomforts. Det innebir att under ett ars tid har M365 anvints utan att de sikerhets-
atgirder som krivs har genomférts. Forfarandet strider mot gillande lagstiftning
eftersom GDPR kriver att skyddsatgirderna ska vara pa plats innan behandling av
personuppgifter paborjas. Hir har samtliga personuppgiftsansvariga nimnder ett
ansvar att se till att n6dviandiga sidkerhetsatgirder ocksa genomfors.

Integritetsskyddsmyndigheten (IMY) paminde f6r en tid sedan en region att "Regler
ar inte valfria att f6lja — de har beslutats i EU och av Sveriges riksdag. Regler ar heller
aldrig nagot som ska ses som en prioriteringsfraga.” Detta giller naturligtvis dven i
kommunerna.

Oavsett vilka brister som finns i inférandet av M365 ir det viktigaste nu att dra
lirdom av det som hant och se till att rutiner tas fram fOr att f6rhindra att bristerna
finns kvar. Om organisationen kan dra lirdom av det som hint och undvika att
liknande brister upptrader igen ar mycket vunnet.
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Gemensam IT-ndmnd tillsammans med Morbylanga
kommun

Vid érsskiftet 2023/24 tlltridde en ny nimnd, den gemensamma I'T-nimnden, som
ar en gemensam namnd f6r Borgholms och Mérbylinga kommuner. IT-nimnden
har tagit Over ansvaret for I'T-drift f6r de bada kommunerna och fér de kommunala
bolagen frin Olands kommunalférbund som kommer att liggas ner.

IT-ndimnden kommer didrmed att bli personuppgiftsbitride till samtliga nimnder och
kommunala bolag i Borgholms kommun. Men nimnden kommer ocksa att vara
personuppgiftsansvarig for vissa behandlingar. Det dr ocksa moijligt att nimnden kan
komma att vara gemensamt personuppgiftsansvarig tillsammans med nagon annan
nimnd i kommunen. Det hir dr en komplex situation och den maste snarast redas ut
sa att det star klart vilken av dessa roller som I'T-nimnden har for varje behandling
av personuppgifter som nimnden gor.

Nir det ar klarlagt vilka roller de olika nimnderna har i de olika behandlingarna
behéver ansvaret regleras mellan IT-ndmnden och de 6vriga nimnderna.

Eftersom IT-ndimnden ér en del av Borgholms kommuns férvaltningsorganisation
kan inte personuppgiftsbitridesavtal tecknas med nimnderna i Borgholms kommun
eftersom alla nimnder i kommunen 4r en del av samma juridiska person och olika
delar av samma juridiska person kan inte inga rittsligt bindande avtal med varandra. I
stallet ska forhallandena regleras skriftligt och i enlighet 5 § i "Reglemente med
allminna bestimmelser for nimnder”.

Enligt GDPR fir inte IT-ndimnden pabérja behandlingen av de andra nimndernas
personuppgifter forrin de har dokumenten finns pa plats. Det bor darfor prioriteras
att reda ut forhallandena och dokumentera vilket ansvar som de olika namnderna har
tor de olika behandlingar av personuppgifter som férekommer.

Dataskyddskultur

Ett bra dataskydd kriver mer dn att det finns nagon central funktion som arbetar
med dataskyddsfragor. En avgorande faktor ar att man lyckas etablera en dataskydds-
kultur 1 organisationen. Vad menas med begreppet dataskyddskultur? Det finns lite
olika sitt att formulera det pd. En definition som ibland anvinds dr att en data-
skyddskultur dr en organisationskultur dir dataskydd ar prioriterat och synligt i de
vanor och beteenden anstillda inom organisationen har. Det innebir att fragan ar
spridd i organisationen, det vill sdga att det finns en dataskyddsorganisation, och att
de processer organisationen arbetar efter innefattar dataskyddsperspektivet.”

En dataskyddskultur innebir dessutom att ledningen fragar efter och féljer upp
dataskyddsarbetet. Det sinder en signal att fragan dr viktig och medverkar till att
verksamheten faktiskt prioriterar dataskydd. Det handlar i grund och botten om att
dataskyddet ska finnas i bakhuvudet hos alla.

Hur etableras en dataskyddskultur i organisationen? Jag vill hir peka pé tva grund-
liggande faktorer. For det forsta maste ledningen bade i ord och handling visa att det
ar viktigt med dataskydd. Det giller bade den politiska ledningen, férvaltningsled-
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ningen och chefer i verksamheten. Fér det andra maste det finnas personer ute 1 de
olika verksamheterna som har till uppgift att arbeta med dataskyddsfragor. Data-
skyddsorganisationen maste vara bemannad, hela vigen ut i alla verksamheter. Det
betyder inte att nya tjanster ska tillsattas i de olika verksamheterna utan snarare att
olika personer far 1 uppdrag att arbeta med de hir fragorna sa att de blir integrerade i
det vanliga arbetet.

I Borgholms kommun fanns nir jag bérjade som dataskyddsombud f6r kommunen
2020 en grupp som leddes av didvarande dataskyddssamordnaren som triffades
ibland och dir fragor om dataskydd behandlades. Jag hann vara med pa ett méte med
den gruppen innan pandemin brot ut och dndrade forutsittningarna for arbetet.
Gruppen bestod av personer frin de olika férvaltningarna i kommunen vilket gjorde
det enklare att samordna olika delar av dataskyddsarbetet. Jag tror det dr viktigt att sd
snart som mojligt komma i ging med en liknande grupp for att underlitta for alla
delar i kommunen att ga 1 takt ndr det giller dataskyddsarbetet och f6r att minimera
risken f6r dubbelarbete i olika delar av kommunen. Nir en sadan grupp ir etablerad
kan man ga vidare allt lingre ut i organisationen.

I kommunen finns méanga olika verksamheter dir manga kunniga och skickliga med-
arbetare arbetar med olika uppdrag och fragor. Det ir helt naturligt att fokus hamnar
pa sjilva kirnuppgiften, att larare undervisar, att vardpersonal ger viard och omsorg,
att chaufforer kor olika fordon, att handliggare hanterar sina drenden och sa vidare.

Samtidigt finns det en del 6vergripande processer som maste fungera i all verksamhet
men som ibland upplevs som lite frimmande utifran den utbildning och de arbets-
uppgifter man har i sin anstillning. Informationssikerhet, sikerhetsskydd, upphand-
ling och dataskydd dr exempel pa sadana processer. Det dr viktigt att de hir Gvergri-
pande processerna inte ses som nagot som ligger utanfor eller vid sidan av det upp-
drag som verksamheten har utan 1 stillet ses som processer som ir en del av uppdra-
get och som utgor ett stdd for verksamheten 1 att fullgbra sitt uppdrag pa ett lagligt
och sikert sitt.

For att inse vikten av att sadana processer fungerar kan man tinka pa konsekven-
serna om viss information férsvinner, hamnar hos obehériga eller blir férvanskade.
Tiank pa konsekvenserna om uppgifter om barns matallergier férvanskas sa att barn
far mat som de inte tal, att uppgifter om vilka mediciner vardtagare ska ha férsvinner
eller férvanskas s att personer inte far de mediciner de behéver eller att inloggnings-
uppgifter till vara system hamnar hos obehoriga sa att de kan angripa oss pa olika
satt.

I dataskyddet och informationssikerheten ingar att se till att informationen i vara
system inte forvanskas eller forsvinner. Vi maste kunna lite pa den information som
vi har tillgang till och vi maste ha tillgang till den nir vi behover den. I virsta fall kan
det handla om liv eller d6d om vi misslyckas med det. Det finns alltsa en tydlig kop-
pling mellan den verksamhet som bedrivs och de tidigare nimnda overgripande
processerna, allt hinger ihop. Dataskyddet paverkar det mesta av den verksamhet
som bedrivs i kommunen och behdver finnas med som en naturlig del i allt som gors
1 organisationen.
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Handelser i omviariden

Den enskilt storsta hindelsen nar det giller dataskydd under 2023 ir att EU-
kommissionen beslutade om det nya ramverket for dataskydd som innebar att
overforing av personuppgifter till USA blir tillatet under vissa forutsittningar. Det
innebir inte att det dr fritt fram f6r all Gverféring av personuppgifter till USA,
diremot att det nu 4r enklare att anvinda sig av amerikanska foretag som leveran-
torer av olika digitala tjdnster. Det rader dock en stor osikerhet om ramverket
kommer att halla f6r en prévning i EU-domstolen. Beslutet dr utmanat av Schrems
organisation NOYB och det anses troligt att ramverket kommer att prévas av EU-
domstolen inom ett par ar. Om ramverket skulle upphavas kommer det inte att
finnas nagon 6vergangsperiod utan Gverforingar kommer att bli olagliga direkt,
samma dag som domen faller. Den osikerhet som finns gillande ramverket utgor en
risk for alla organisationer som 6verfoér personuppgifter till USA med stéd av ram-
verket, vilket beh6ver vigas in nir beslut fattas om att anvinda leverantérer som
inbegriper amerikanska foretag och 6verforing av personuppgifter till USA.

Nir det nu gatt nagra ar sedan GDPR tridde i kraft 2018 har det blivit tydligare hur
térordningen ska tolkas. Det har kommit en hel del tillsynsbeslut men ocksa flera
vigledande domar frain EU-domstolen. Det har bland annat gjorts mer tydligt vilken
information som PUA maste limna till de registrerade (mer 4n vi trodde), vilka upp-
gifter som riknas som kinsliga personuppgifter (fler an vi trodde) och vad som ir en
personuppgift (mer an vad manga tror).

En dom 1 Hogsta forvaltningsdomstolen slar fast att den som limnat in ett klagomal
till IMY har ritt att 6verklaga om IMY ldgger ner utredningen eller inte utreder sd
som den klagande 6nskat. Ibland har IMY valt att inte utreda ett visst klagomal och 1
stillet inleda en tillsyn grundad pa klagomalet. Aven i ett sidant fall kan den som
limnat in klagomalet ha ritt att 6verklaga beslut av IMY i tillsynsdrendet om den som
limnade in klagomalet dr missn6jd med resultatet av IMY:s tillsyn. Det har kommit
ett antal domar dir domstolen har bifallit 6verklaganden och bestimt att IMY ska
vidta ytterligare utredningsatgirder i drendet. Detta innebir att fler klagomal kommer
att utredas mer grundligt och att risken for PUA 6kar om efterlevnaden av GDPR
brister.

Kommande ar

Dataskyddet beh6ver generellt sett prioriteras hogre dn det gjorts hittills. Efter snart
sex ar med GDPR saknas fortfarande flera grundliggande atgirder som dr néd-
vindiga for att astadkomma god regelefterlevnad gillande dataskyddet. Redan i min
torsta arsrapport for 2020 pekade jag pa ett antal saker som behévde géras men som
fortfarande inte r gjorda. Artalen inom parentes i punktlistan anger vilket eller vilka
ar atgiarden funnits med i tidigare arsrapporter.

e Sa snart ny dataskyddssamordnare dr pa plats bér GDPR-gruppen
ateraktiveras for att komma 1 gaing med ett samordnat och systematiskt
dataskyddsarbete for hela kommunen.
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e Red ut ansvarsforhallandena mellan den gemensamma IT-nimnden och
Ovriga nimnder i kommunen och se till att skriftliga 6verenskommelser om
de olika nimndernas ansvar for behandling av personuppgifter tecknas.

e Se till att registerférteckningen blir komplett och uppdaterad f6r samtliga
personuppgiftsansvariga nimnder. (2020, 2021, 2022)

¢  Genomfor de atgirder som anges i konsekvensbedomningen for inférandet
av M365. Detta bor ha mycket hég prioritet eftersom M365 redan anvinds i
stor omfattning. (2022)

e Se till att informationen till de registrerade uppfyller de krav som stalls i
GDPR utifran senaste praxis. (2022)

e Sec till att det finns rutiner f6r hur information frin verksamheterna om
atgirder som paverkar behandlingen av personuppgifter kommer till
dataskyddsombudet pa ett tidigt stadium. Bjud girna in dataskyddsombudet
till ledningsgrupper pa olika nivaer dven i férvaltningar som dnnu inte har
kommit i ging med detta. (2020, 2021, 2022)

e Se till att all information dr klassad utifran ett informationssakerhetsperspek-
tiv sd att det blir tydligt hur informationen ska hanteras och var den kan
sparas.

e PUA har ansvar for att behandlingen av personuppgifter foljer gillande
lagstiftning och didrmed ocksa ett ansvar att folja upp och kontrollera att
reglerna efterlevs. Dirfor bor kontrollpunkter om dataskyddet finnas med 1
varje naimnds interkontrollplan for att undvika att parallella kontrollsystem
behover skapas. (2022)

Ovanstaende punkter utgor en grund £6r dataskyddsarbetet och ir inte tillrickliga f6r
att uppna ett gott dataskydd. Om punkterna ovan genomfors under 2024 finns
forutsittningarna for att bygga vidare for att na ett gott dataskydd under 2025.

Under 2024 kommer med stérsta sannolikhet utvecklingen inom Al att innebdra att
fler programvaror som anvinder Al gors tillgingliga. IMY g6r bedomningen att 2024
blir aret da Al gar fran nagot nytt och lite exotiskt till nagot som blir en del av var-
dagen i manga organisationer. Sannolikt kommer Al-utvecklingen att innebéra sa
stora mojligheter att organisationer som inte viljer att anvinda Al-verktyg kommer
att hamna pa efterkilken och fa svart att klara sig. Detta innebér nya utmaningar,
bade att kunna inf6ra dessa verktyg pa ett sitt som ligger i linje med gillande lag-
stiftning och att ha den ordning pa var information som krivs for att de hir verk-
tygen ska fungera. Nir reglerna i GDPR {6]js dr det en del 1 att géra det mojligt att
anvinda Al-verktyg for att kunna ha en effektiv forvaltning.

Avslutande reflexioner

Det pagir ett omfattande arbete med digitalisering som en del i att utveckla och
effektivisera verksamheten. Att anvinda olika digitala verktyg dr idag nédvandigt for
att kunna bedriva en verksamhet som uppfyller medborgarnas krav samtidigt som
ckonomin dr begriansad och det ibland ar svart att rekrytera personer till alla verk-
samheter.
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For att astadkomma en digitalisering som ar hallbar 6ver tid och som ger kommunen
den nytta som forvintas dr det nédvindigt att arbetet med digitalisering sker inte-
grerat med dataskydds- och informationssikerhetsarbetet. Om den integreringen
misslyckas ar risken 6verhdngande att digitaliseringsprojekt antingen kommer att
behova avbrytas eller att organisationen och registrerade utsitts for risker som skulle
kunna fa allvarliga konsekvenser bade for enskilda personer och f6r kommunen.

Min roll som dataskyddsombud ska enligt GDPR vara bade radgivande och kontrol-
lerande. Nir det giller att utveckla verksamheten med hjalp av digitala verktyg ser jag
att min roll bland annat innebir att hjilpa till att mojliggdra en hallbar och laglig digi-
talisering som kan vara till nytta f6r bade medborgare och organisation 6ver tid.

For att komma vidare och fa till en god dataskyddsstruktur 1 hela organisationen ar
det nédvindigt att ledningen dr engagerad och visar bade i ord och handling att de
hir fragorna dr viktiga. Det giller bade den politiska ledningen och chefer i f6rvalt-
ningarna. Ett sitt att visa att detta dr viktigt ar att f6lja upp och utvirdera data-
skyddsarbetet.

Avslutningsvis vill jag ater lyfta frigan om bemanning av dataskyddsorganisationen.
Saker blir inte gjorda av sig sjilvt. Det kravs att det finns personer som har till upp-
gift att arbeta med de har fragorna. Nu ska en ny dataskyddssamordnare komma i
gang med sitt arbete. Aven om dataskyddssamordnaren ir viktig i det hir arbetet kan
denne inte d4stadkomma sa mycket sjilv utan ir beroende av att det finns personer i
de olika verksamheterna som kan arbeta med de hir fragorna. For att komma vidare
behover den tidigare GDPR-gruppen bemannas och komma i gang igen sa att kom-
munens arbete med dataskydd kan samordnas och ske pa ett effektivt sitt.

Ulf Gustavsson
Dataskyddsombud
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