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Upplaggningen av introduktionsmotet pa Testklinikerna

Arbetet inleds med ett introduktionsméte pa kliniken. Syftet med introduktionsmotet att ge
klinikledningen sa bra forutsattningar som majligt att genomfara sjalvvarderingen.

Huvuddelen av motet dgnas att ga igenom och fora dialog om fragorna i instrumentet, vid
behov motivera och klargora vad som efterfragas. Motet inleds med en kortare beskrivning av
projektets bakgrund, mal, upplaggning och tidplan.

Instruktion for sjalvvarderingen

Instrumentet
Sjalvvarderingsinstrumentet bestar av ett antal s.k. hurfragor av icke normerande karaktar.

Avsikten ar att fragorna ska vara till hjalp for verksamhetsledningen att vardera viktiga
aspekter i verksamheten som framjar patientsékerheten.

Instrumentet med atfoljande tvarprofessionell extern revision ar sasmmanfattningsvis avsett att
vara ett stod for verksamhetsledningens arbete inom ramen for verksamhetens befintliga
resurser for att 6ka patientsakerheten.



Sjalvvarderingsrapporten

Svaren ska redovisas per fraga. Av instrumentet framgar att skriftliga rutiner/riktlinjer, om
sadana finns, ska bifogas svaren nar sa ar relevant. For att inte sjalvarderingsrapporten ska bli
alltfor omfattande och for att underlatta revisorernas arbete ska varje fraga redovisas
separat pa vardera hogst en A4 sida.

Hur och sékerstélla ar tva aterkommande nyckelord i sjalvvarderingsinstrumentet.
Metoderna ska beskrivas sa utforligt och val att revisorerna kan bedéma om det ar troligt att
verksamheten har god patientsakerhet i den eller de aspekter fragan galler eller om nagot
behdver atgardas.

Startseminariet for revisorer

Uppléaggning
Pa de tre forsta punkterna medverkar representanter for styrgruppen.
e Allmén introduktion i projektet

e God revisorsetik samt varderingar och forhallningssatt/riktlinjer i det aktuella
projektet. Genomgang av instruktionen for revisionen.

e Genomgang av sjalvvarderingsinstrumentet med tillhérande instruktioner for
sjalvvérderingen

e Revisorsteamen, som bildats fore seminariet tar hand om
sjalvvarderingsrapporten fran den klinik respektive team tilldelats.
Sjalvvarderingsrapporten har skickats till respektive teams medlemmar senast
en vecka fore seminariet.

e Seminariet avslutas (dag tva) med att teamen redovisar de delar av sina utkast
till aterforingsrapporter och éverenskommelser om atgarder som man vill
prioritera for gemensam diskussion, synpunkter och forbéattringsforslag.
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Instruktion for revisionen

Forhallningssatt

e Revisionen/aterforingen ska vara stodjande for verksamhetsledningens
patientsakerhetsarbete inom verksamhetens befintliga resurser och forutsattningar i
ovrigt.



e Revisorsteamet varnar om ett objektivt forhallningssatt

e Revisorsteamet &r tydligt med att uppmarksamma de sékerhetsrisker man beddmer
finns

e Kommer 6verens med verksamhetschefen om atgarder

e Verksamhetschefen har ansvaret for patientsékerheten pa kliniken och de eventuella
atgarder som genomfors

Material som arbetet mellan klinikerna och teamen avsatter hos teamen arkiveras pa ett
betryggande sétt hos Patientforsédkringen LOF och &r ej offentlig handling.

Analysera av sjalvvarderingsrapporten

e Anvand revisionsprotokollet!
e Ar fragan fullstandigt besvarad? Finns oklarheter?

e Beddm om det ar troligt att verksamheten har hog patientsékerhet i den eller de
aspekter fragan galler.

e Notera de omrdden/sakerhetsrisker som ni bedoémer vara, eller verkar vara, i behov av
atgarder.

e Formulera fragor om det ni behodver undersoka narmare

Planera platsbestdket

e Prioritera vad ni vill se, vilka fragor ni behover stalla, vilka omraden/sakerhetsrisker ni
onskar uppmarksamma verksamhetsledningen pa.

e Planera sa att ni far en ostord timme for forberedelser infor det avslutande métet med
verksamhetsledningen

Platsbesoket

e Vid introduktionen pa morgonen, informera noggrant om uppdraget som revisor

e Vid avslutningen med klinikledningen, sammanfatta era iakttagelser:
¢ Borja med de starka sidorna
e Lyft fram omraden dar ni bedomer att atgarder behovs
¢ VVar noga med att klargora att ni kan behova justera er bedomning efter att
teamet fatt mer tid att summera vad som framkommit.



Bidrag och administrativt stod fran Patientforsakringen LOF
Patientforsakringen LOF erbjuder:

e Ett schablonberaknat bidrag utgar, I6n inkl sociala avgifter (31,42 %) * 7
dagar, till de kliniker som medverkar med revisorer. Ett avtal ingas mellan
klinikchefen och Patientforsakringen LOF:s VD.

e Svarar for revisorernas resekostnader och ev. logi (ej traktamente)

e Svarar for kostnaderna for startseminarierna for revisorer.

e Administrativt stdd och projektsamordning.



