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Bakgrund

Vardgivaren ska senast den 1 mars varje dr upprdtta en patientsdkerhetsberdttelse av
vilken det ska framgd

1. hur patientsdkerhetsarbetet har bedrivits under foregdende kalenderar,
2. vilka dtgdrder som har vidtagits for att oka patientsdikerheten, samt
3. vilka resultat som har uppndtts

Patientsdkerhetsberdttelsen ska hallas tillginglig for den som énskar ta del av den.
(SFS 2010:659, 3 kap. 103)

Patientsdkerhetsberittelsen avser elevhélsans arbete enligt hilso- och sjukvardslagen (SFS
2017:30) och ska beskriva och utvérdera arbetet for att sdkerstilla patientsdkerheten under
det gangna aret. Vardgivare for den del av elevhélsans insats som faller under hilso- och
sjukvardslagen ar bildningsndmnden i Trelleborgs kommun.

Elevhélsans psykologiska arbete ska framst vara forebyggande och hélsofrimjande och
eleverna ska stddjas i sin utveckling mot utbildningens maél, enligt skollagen (SFS
2010:800, 2 kap. 25§). Den psykologiska delen av elevhilsan, som bestar av legitimerade
psykologer, arbetar med insatser som i vissa fall lyder under hélso- och sjukvardslagen, och
i 6vrigt under skollagen samt andra rddande styrdokument som ldroplaner och allminna
rad.

Det finns en tydlig organisation for den psykologiska delen av elevhilsan och det finns ett
upprittat ledningssystem med tillhérande rutiner och riktlinjer, samt en utarbetad
informationssikerhetspolicy. Genom egenkontroll, nedtecknade rutiner som utvirderas och
revideras &rligen samt regelbundna méten med psykologgruppen, arbetar PLA
(psykologisk ledningsansvarig) och psykologer kontinuerligt med att utveckla
patientsékerhetsarbetet for en stindigt 6kad kvalitet och likvérdighet.
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Overgripande mal och strategier

For eleverna i forskoleklassen, grundskolan, grundsdrskolan, sameskolan, specialskolan,
gymnasieskolan, samt gymnasiesdrskolan ska det finnas elevhilsa. Elevhilsan ska omfatta
medicinska, psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska insatser. Elevhdlsan ska
frdamst vara forebyggande och hélsofrdmjande. Elevernas utveckling mot utbildningens mdl
ska stédjas. For medicinska, psykologiska och psykosociala insatser ska det finnas tillgang
till skolldkare, skolskéterska, psykolog och kurator. Vidare ska det finnas tillgang till
personal med sadan kompetens att elevernas behov av specialpedagogiska insatser kan
tillgodoses. (Skollagen SFS 2010:800, 2 kap. 253)

Vardgivaren ska planera, leda och kontrollera verksamheten pd ett sdtt som leder till att
kravet pd god vard i hiilso- och sjukvdrdslagen (2017:30) respektive tandvdrdslagen
(1985:125) upprdtthdlls. (SFS 2010:659, 3 kap. 1$)

Virdgivaren eller den som bedriver socialtjdnst eller verksamhet enligt LSS ska ansvara
for att det finns ett ledningssystem for verksamheten. Ledningssystemet ska anvindas for
att systematiskt och fortlopande utveckla och sikra verksamhetens kvalitet. (SOSFS
2011:9, 3 kap. 1§)

Vigledning for elevhdlsan (Skolverket och Socialstyrelsen 2016) utgor ett stod i
patientsdkerhetsarbetet.

Den psykologiska delen av elevhilsan utgdr ingen egen verksamhetsgren i skolan. Den
skiljer sig dock fran den 6vriga elevhélsan genom att hilso- och sjukvérdslagarna géller for
allt psykologiskt arbete riktat mot enskild elev. Patientsékerhetsberédttelsen avser den del av
psykologens arbete som lyder under hilso- och sjukvérdslagen.

Socialstyrelsen dr tillsynsmyndighet och Inspektionen for Vard och Omsorg (IVO) bedriver
tillsyn av elevhélsans psykologiska insats. Syftet med tillsynen dr att upptécka och pétala
brister som kan péaverka sikerheten for den enskilde, och att kontrollera att verksamheterna
uppfyller lagstadgade krav samt upprétthéller en god kvalitet.

Malet med patientsdkerhetsarbetet dr att bedriva en god och sidker vard dér risker och
héndelser identifieras tidigt och kan férebyggas. Inom verksamheten ska det finnas den
personal och den kompetens som ar nddvéandig for att uppna detta mal. Arbetsmiljon for
den psykologiska delen av elevhilsan ska vara sadan att det finns tid for planering och
kvalitetsarbete.

Strategier for att uppna dessa mal ar att;

e varje ar kontrollera och f6lja upp bemanning och kompetens sé att varje
medarbetare kan utfora sitt arbete under sddana forutsittningar att sdker vérd kan
ges

e verksamheten har rutiner for att tidigt kunna férebygga héndelser och avvikelser.

e verksamheten arbetar systematiskt med riktlinjer och rutiner, samt

e kontrollera och f6lja upp arbetet.
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Organisatoriskt ansvar for patientsakerhetsarbetet

Utéver det som framgar av 3 kap. 10§ patientsikerhetslagen ska
patientsdikerhetsberdttelsen innehalla uppgifter om hur ansvaret enligt 3 kap. 95
patientsikerhetslagen har varit fordelat (SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p.1)

Vardgivare

Bildningsnédmnden é&r vardgivare for den psykologiska delen av elevhélsan som faller under
hilso- och sjukvérdslagen. Vardgivaren har ansvar for att;

e hilso- och sjukvarden bedrivs sé att den uppfyller kraven pa god vard enligt hélso-
och sjukvérdslagen

e det finns den personal, de lokaler och den utrustning som behovs for att kunna ge
god vard

e varden planeras, bedrivs och kontrolleras sa att kraven pa god vard upprétthalls

o hilso- och sjukvarden ar av god kvalitet, trygg och séker och att det finns den
personal som behdvs for att kunna ge en god och siker vard

e verksamhetschef for elevhédlsans psykologiska insatser &r utsedd

Verksamhetschef

Ddr det bedrivs hdlso- och sjukvdrdsverksamhet ska det finnas nagon som svarar for
verksamheten (verksamhetschef). Regeringen eller den myndighet som regeringen
bestimmer far meddela foreskrifter om ansvar och uppgifter for verksamhetschefen. (SFS
2017:30, 4 kap. 23)

Verksamhetschefen tillsammans med PLA (psykologisk ledningsansvarig) ska sdkerstélla
att patienternas behov av trygghet, kontinuitet, samordning och sékerhet i varden
tillgodoses. Verksamhetschefen tillsammans med PLA svarar ocksa for ledning, planering
och utveckling av verksamheten. | detta ingér bland annat att se till att medarbetarna har
ratt kompetens, fir fortbildning och har méjlighet att bedriva en god vard med hog kvalitet.
Rutiner och riktlinjer ska upprittas och revideras regelbundet. Avvikelser ska utredas och
foljas upp. Inspektionen for vard och omsorg (IVO), elever, vardnadshavare och personal
ska kunna vénda sig till verksamhetschefen och PLA (psykologisk ledningsansvarig) i
fragor som ror verksamheten.

Fram till och med 2022-06-30 var Kvalitets- och myndighetschef Lindha Makne
verksamhetschef for den medicinska samt den psykologiska delen av elevhélsan och utségs
av bildningsndmnden i maj 2019 (BIN 2019-05-02 §102). D4 Linda Makne avslutat sin
tjénst i kommunen utsag bildningsndmnden i juni 2022 (BIN 2022-06-15 §116, dnr BIN
2022/1713) Jessica Hall Lundbéck som verksamhetschef for den medicinska samt den
psykologiska delen av elevhilsan, géllande fr.o.m. 2022-07-01.

Verksamhetschefen tillsammans med PLA (psykologisk ledningsansvarig) har ansvar for
att;

e ta fram ledningssystem for kvalitet och sikerhet i enlighet med krav i
lagstiftningen.

e stddja och inspirera i det stindiga kvalitetsarbetet.

e analysera ataganden som &r svar fran bildningsndmndens resultatuppfoljning



o f6lja upp och analysera resultat, samt vidta atgéarder for att forbattra verksamheten

e uppritta arsplan for systematisk kvalitetsuppfoljning, utvardering och analys

e formulera mal for verksamheten som sedan ska nés

e inom ramen for ledningssystemet ta fram, faststdlla och dokumentera rutiner for
hur det systematiska kvalitetsarbetet kontinuerligt ska bedrivas

e genomfora uppfoljning och analys av verksamheten, s att atgérder kan vidtas for
att forbéttra varden

e samverka och informera rektorer inom Bildningsndmndens verksamheter

o se till att psykologerna har ritt kompetens, ansvar och befogenheter for att kunna
bedriva en vard av god kvalitet

e vara lex Maria ansvarig

Psykologiskt ledningsansvarig, PLA

Verksamhetschefen far bestdmma dver diagnostik eller vdard och behandling av enskilda
patienter endast om han eller hon har tillricklig kompetens och erfarenhet for detta.

Verksamhetschefen far uppdra dat sadana befattningshavare inom verksamheten som har
tillrdcklig kompetens och erfarenhet att fullgéra enskilda ledningsuppgifter.

(Hdlso- och sjukvardsforordning SFS 2017:80, 4 kap. 4-5 §)

Verksamhetschefen har uppdragit at legitimerad skolpsykolog Sergio Eslava Leon att vara
psykologiskt ledningsansvarig. Psykologiskt ledningsansvarig ska vara uppdaterad i och
vél fortrogen med géllande regelverk inom omradet, samt vara verksamhetschefen
behjilplig i bland annat planering, uppfoljning och kontroll av verksamheten.
Verksamhetschef och psykologiskt ledningsansvarig triffas regelbundet for att arbeta med
patientsdkerhet, omvérldsbevakning samt verksamhetsutveckling.

Legitimerad hélso- och sjukvardspersonal

All hélso- och sjukvardspersonal ska utfora sitt arbete i dverensstimmelse med vetenskap
och beprovad erfarenhet och ar skyldiga att bidra till hog patientsékerhet. Psykologerna har
ett eget yrkesansvar for att arbetet ska utforas med god kvalitet och hog patientsdkerhet och
ska medverka och bidra till att detta upprétthalls. De ansvarar ocksé for att avvikelser och
risker identifieras och rapporteras. Samtliga psykologer inom elevhélsan i Trelleborgs
kommun &r legitimerade.

Varje enskild psykolog har ansvar for att;

e delta i framtagandet av ledningssystem, verksamhetsplan med &taganden och
arbetssétt

e delta i klagomals- och synpunktshantering

e delta i uppfoljning, analys och i det kontinuerliga forbattringsarbetet

e inom ramen for verksamhetens ledningssystem kontinuerligt medverka i det
systematiska kvalitetsarbetet genom att delta i framtagande, utprovning och
vidareutveckling av rutiner och metoder, risk- och avvikelsehantering, samt
uppfoljning av mal och resultat
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Rektor

Rektor, som leder elevhélsoarbetet pé skolan, har ansvar for att samarbeta avseende
psykologens insatser samt samverka och samarbeta med verksamhetschefen.

Struktur for uppfoljning

Virdgivaren eller den som bedriver socialtjinst eller verksamhet enligt LSS ska med stéd
av ledningssystemet planera, leda, kontrollera, folja upp, utvirdera och forbdttra
verksamheten (SOSFS 2011:9, 3 kap. 25).

Att kontinuerligt utviardera och om nddvéndigt revidera eller ta fram nya
processbeskrivningar samt mallar dr en del av det systematiska kvalitetsarbetet.
Psykologiskt ledningsansvarig psykolog, har ett sdrskilt ansvar att sékerstilla tillgang till
dandamaélsenliga och korrekta processer, rutiner och mallar. Ett sérskilt ansvar finns dven for
att sikerstélla god och korrekt journalforing. Resultat av egenkontroll och andra
uppfoljningar aterfors till verksamheten for att sdkerstilla utveckling och forbattring av
journalforing.

Psykologgruppen och PLA (psykologisk ledningsansvarig) har gemensamt granskat och
reviderat processer, rutiner samt mallar for att sdkerstélla att de foljer gillande lagstiftning
samt dr dndamalsenliga. Detta sker arligen.

Under andra halvaret har verksamhetschef, skolldkare och psykologisk ledningsansvarig
traffats regelbundet for att fortsétta arbetet med patientsékerhet, omviarldsbevakning samt
verksamhetsutveckling

Uppfdljning genom egenkontroll

Vdrdgivaren eller den som bedriver socialtjdnst eller verksamhet enligt LSS ska utova
egenkontroll. Egenkontrollen ska goras med den frekvens och i den omfattning som krdvs
for att vardgivaren eller den som bedriver socialtjinst eller verksamhet enligt LSS ska
kunna sdkra verksamhetens kvalitet. (SOSFS 2011:9, 5 kap. 2§)

Utéver vad som framgdr av 3 kap. 10§ patientsdikerhetslagen ska
patientsdikerhetsberdttelsen innehalla uppgifter om hur patientsdikerheten genom
egenkontroll enligt 5 kap. 2§ har foljts upp och utvirderats. (SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p.2)

Verksamhetschefen ansvarar, i samrad med PLA och psykologerna, for att en egenkontroll
av bemanning och resursfordelning sker infor varje ldsar. Arbetet med att effektivisera
olika psykologiska processer t.ex. nér det giller utredningar och bedomningar pagar
fortlopande.

Egenkontrollen 2022 visar foljande brister;

e Rutiner for introduktion av nyanstillda psykologer behdver uppdateras for att
sékerstélla att processer och rutiner samt att policy for informationssékerhet ar vél
kénda for alla i psykologgruppen

e Ojamn arbetsbelastning forekommer i de olika omraden, dar vissa omraden kriaver
mer psykologiska insatser &n andra

e Det finns ett behov av att arbeta vidare med stod av arshjul, for att effektivisera det
psykologiska arbetet ute pa skolorna
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e Efter omorganisation i kommunen &r det svarare att behalla likvardiga
psykologiska insatser dver alla olika psykologers rektorsomriden

Samverkan for att forebygga vardskador

Vardgivaren ska identifiera de processer enligt 2 § ddr samverkan behévs for att forebygga
att patienten drabbas av vdrdskada. Det ska framgd av processerna och rutinerna hur
samverkan ska bedrivas i den egna verksamheten. Det ska genom processerna och
rutinerna dven sdkerstdllas att samverkan mojliggors med andra vardgivare och med
verksamheter inom socialtjinsten eller enligt LSS och med myndigheter. (SOSFS 2011:9, 4

kap. 63)

Utéver vad som framgdr av 3 kap. 10§ patientsdikerhetslagen ska
patientsdkerhetsberdttelsen innehdlla uppgifter om hur samverkan enligt 4 kap. 6§ har
maojliggjorts for att forebygga att patienter drabbas av vdardskada. (SOSFS 2011:9, 7 kap.

25 p.3)

Den psykologiska delen av elevhilsan ingér i elevhélsoteamen och samverkar med
skolskoterska, kurator, specialpedagog, pedagoger och administrativ personal pa skolorna.

Den psykologiska delen av elevhilsan samverkar med andra parter under elevens skolgéng,
som;

e vardnadshavare

e gymnasieskola vid dvergéang frén grundskola till gymnasieskola
e barn- och ungdomspsykiatrin

e ungdomsmottagningen

e barn- och ungdomshabiliteringen

Den psykologiska delen av elevhilsan samverkar med andra vardgivare genom;

e regelbundna samverkansmoten

e remissrutiner som &r framtagna och kénda i1 verksamheterna
e deltagande i Samordnad Individuell Planering (SIP)

e samverkan med medicinska enheter

Egenkontrollen 2022 visar foljande brister;

e Samverkan med barn- och ungdomspsykiatrin, Trelleborg har inte fungerat
tillfredsstillande under 2022. Deltagande i samverkan har varit begransad och
véntetiden for utredning &r mycket lang.

e Det har under 2022 endast varit mgjligt att ha ett samverkansmote med barn-och
ungdomspsykiatrin, detta eftersom barn- och ungdomspsykiatrin varit
underbemannade och inte varit fulltaliga p& psykologsidan.

e Det har inte varit mojligt att fa till en kontinuitet i samverkan eller kontakt med
barn- och ungdomspsykiatrin pa grund av underbemanning pa barn- och
ungdomspsykiatrin.

e Samverkan med 6vriga vardgrannar har fungerat tillfredsstéllande.
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Informationssakerhet

Patientsdikerhetsberdttelsen ska, utéver vad som anges i 3 kap. 10§ patientsdikerhetslagen
(2010:659), enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmdnna rad om journalforing och
behandling av personuppgifter i hilso- och sjukvdrden innehdlla uppgifter om

1. de uppféljningar av informationssdikerheten som framgdr av 3 kap. 6§ p.3 och som dr av
storre betydelse,

2. de riskanalyser som har gjorts enligt bestdmmelserna i 3 kap. 5§

3. de dtgdrder som har vidtagits for forbdttring av informationssdkerheten enligt vad som
framgadr av 3 kap, 6§ p.4 och som dr av storre betydelse,

4. den utvdrdering vdrdgivaren har genomfort enligt 3 kap. 18§ av skydd mot olovlig
dtkomst till datorndtverk och informationssystem, och

5. den granskning som har gjorts enligt 5 kap. 7§ av hilso- och sjukvdardspersonalens
Jjournalforing. (HSLF-FS 2016:40, 7 kap. 1§)

Datasikerheten ska sékerstéllas med att de uppgifter som finns dokumenterade ska vara
Overskadliga och f6lja vardprocessen. Den psykologiska delen av elevhélsan anvander
Profdoc Medical Office, PMO, som digitalt journalféringssystem och det finns en aktuell
informationssékerhetspolicy enligt HSLF-FS 2016:40.

For att sékerstélla att enbart de som arbetar inom den psykologiska delen av elevhilsan har
tillgang till de digitala journalerna, samt att ingen otillborligen tar del av journalinnehall,
noterar psykologer anledning till inloggning. PMO-ansvarig skolskdterska gor
regelbundna kontroller pd uppdrag av verksamhetschef och loggar sammanstalls for
obehdriga inloggningar i elevjournaler. Darefter bedoms och utreds loggarna.

Psykologgruppen triffas regelbundet i planeringsmote och da diskuteras arbetsmetoder,
rutiner, lagar och forfattningar som styr verksamheten. Déarutdver har psykologgruppen
fasta tider for kollegial handledning. Identifiering av riskomraden pagér stindigt.

Samtliga inom den psykologiska delen av elevhilsan &r vél insatta i bestimmelserna om
skyldighet att anméila till socialndmnden att ett barn kan behdva ndmndens skydd enligt
socialtjinstlagen 14 kap. (SFS 2001:453).

Egenkontrollen 2022 visar foljande;

Under 2022 har inga obehoriga inloggningar i elevjournaler skett.

Ledningssystem

Ledningssystemet for systematiskt kvalitetsarbete, anvinds for att fortlopande utveckla och
sikra verksamhetens kvalitet. Vardgivaren ska med stdd av ledningssystemet planera, leda,
kontrollera, folja upp, utvirdera och forbéttra verksamheten. Férekommande processer
identifieras inom den medicinska elevhilsan for att sikra verksamhetens kvalitet.

Arligen skrivs en patientsikerhetsberittelse med beskrivning av hur ansvaret varit
fordelat, avvikelsehantering, sammanfattning av egenkontroller, samt mél och strategier for

att uppna en hog patientsidkerhet.

Verksamhetschef och PLA har ansvar att skapa rutiner och ledningssystem som ska ge en
god, siker och kostnadseffektiv vérd.
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Egenkontrollen 2022 visar foljande;

e Arbetet med att utveckla och tydliggora processer i ledningssystemet, som
pabdrjades 2020, har fortgatt under 2022.

e Det finns nu ett tydligt ledningssystem for psykologerna att luta sig mot.
Uppdatering sker kontinuerligt.

Utveckla patientsiikerheten niir det giller beslut infor byte av skolform

Under de senaste dren har rutinen for samverkan utvecklats. Sékerheten har forstérkts infor
skolformbesluten. En tydlig rutin har uppréttats och ar presenterad for grundskolans och
forskolans rektorer for samverkan infor diagnosméte. Psykologer lyfter
psykologutredningar med IF fragestéllning pa den kollegiala handledningen som rutin for
att fa kollegernas feedback. Tvéa psykologer dr med pa kommunens mottagningsgrupp for
mottagande till sdrskola, vilket &ven mojliggdr en kvalitetsgranskning.

Legitimerad skolpsykologs ansvar

Psykolog har eget ansvar att utreda, bedoma och faststélla diagnosen intellektuella
funktionsavvikelser (IF) infor rétten till sérskola, och vara behjilplig med den psykologiska
bedomningen/kartldggningen av neuropsykiatriska funktionsavvikelser (NPF) samt
remisshantering.

Samverkan och samarbete mellan skolldkare och skolpsykolog ar av storsta vikt vid
ovanndmnda utredningar for att sékerstilla en patientsidker vard av god kvalitet.

Egenkontrollen 2022 visar foljande;

Under 2022 har totalt 32 psykologutredningar gjorts

8 av dessa har lett till en IF (intellektuell funktionsnedséttnings diagnos)

7 av de 32 psykologutredningar har lett till vidare remiss till vardinstans

16 av de 32 psykologutredningarna har varken lett till diagnos eller vidare remiss

Riskanalys och rapporteringsskyldighet

Hilso- och sjukvardspersonalen dr skyldig att bidra till att hog patientsdikerhet
upprdtthdlls. Personalen ska i detta syfte till vardgivaren rapportera risker for vardskador
samt hindelser som har medfort eller hade kunnat medfora en vardskada.(SFS 2010:659, 6
kap. 4§ och SOSFS 2011:9, 7 kap. 2§ p.5)

Vardgivaren eller den som bedriver socialtjinst eller verksamhet enligt LSS skall
fortlépande bedéma om det finns risk for att hindelser skulle kunna intrdiffa som kan
medfora brister i verksamhetens kvalité. For varje sddan hdndelse ska vdrdgivaren eller
den som bedriver socialtjinst eller verksamhet enligt LSS

1. uppskatta sannolikheten for att héindelsen intrdffar och
2. bedéma vilka negativa konsekvenser som skulle kunna bli foljden av hindelsen.
(SOSFS 2011:9, 5 kap. 1§)
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Psykologer har en skyldighet att rapportera héndelser som har medfort skada eller hade
kunnat medfora skada for elev i samband med vard och behandling. Avvikelser kopplade
till en enskild elev dokumenteras i PMO samt diarieforingssystemet W3D3. Avvikelser
kopplade till verksamheten dokumenteras generellt i W3D3. Samtliga rapporteras till
verksamhetschefen samt PLA (psykologisk ledningsansvarig) enligt faststilld rutin.
Verksamhetschef tillsammans med psykologiskt ledningsansvarig gar igenom och utreder
avvikelser som inkommit och beslutar om atgirder. Avvikelserna {6ljs upp i méten med
samtliga psykologer.

Vid allvarlig vardskada gors anmélan enligt lex Maria. Vid omfattande brister gors
anmaélan till Inspektionen for vard och omsorg (IVO). Verksamhetschefen ansvarar for att
patala risker till vrdgivaren.

Egenkontrollen 2022 visar foljande;

e Under 2022 har fyra avvikelserapport inkommit

e Avvikelsen ror vid tvé fall felaktigheter i psykologutlatande gjord av extern aktor.

e Kontakt har tagits med extern aktdr dar korrigering gjorts

e Vid ett fall giller det att handlingar skickad frén vardinsats till fel mottagare,
kontakt har tagits med vérdgivare som korrigerat och skickat till rétt person. Vid ett
fall har vardnadshavare skickats dokument till psykolog via post som inte natt
fram. Atgird har vidtagit via sparning samt kontakt med vardnadshavare for
information

e Inga incidenter av storre betydelse som kunnat medfora risk for vardskada har
inrapporterats

Klagomal och synpunkter

Vdrdgivaren eller den som bedriver socialtjdnst eller verksamhet enligt LSS ska ta emot
och utreda klagomal och synpunkter pd verksamhetens kvalitet frdan

1. vadrd- och omsorgstagare och deras ndrstdende,
personal,

vdrdgivare,

de som bedriver socialtjdnst,

de som bedriver verksamhet enligt LSS.
myndigheter, och

foreningar, andra organisationer och intressenter.
(SOSFS 2011:9, 5 kap. 3$)

NS AN

Utéver vad som framgdr av kap.3. 1 § patientsikerhetslagen ska
patientsdikerhetsberdttelsen innehdlla uppgifter om hur inkomna klagomdl och synpunkter
enligt 5 kap. 3§ som har betydelse for patientsikerheten har hanterats. (SOSFS 2011:9, 7

kap. 2§ p.6)

Inkomna rapporter, klagomal och synpunkter skall sammanstdllas och analyseras for att
vdardgivaren eller den som bedriver socialtjdnst eller verksamhet enligt LSS skall kunna se
monster eller trender som indikerar brister i verksamhetens kvalitet. (SOSFS 2011:9, 5

kap. 6§)



Kommunens e-tjénst for synpunkter och klagomal frén elever och vardnadshavare anvinds
aven for frigor som rdr den psykologiska delen av elevhélsan. Synpunkter och klagomal
kan &ven tas emot via telefon, e-post eller brev. Den psykologiska delen av elevhilsan ska
frimja mojligheter att samverka med elever och vardnadshavare i dessa fragor.

Egenkontrollen 2022 visar foljande;

e Under 2022 har inga synpunkter och klagomal pé den psykologiska delen av
elevhilsan rapporterats till verksamhetschef

Samverkan med patienter och narstaende

Vardgivaren ska ge patienter och deras ndrstdende mojlighet att delta i
patientsdkerhetsarbetet. (SFS 2010:659, 3 kap. 45)

All hélso- och sjukvard inom den psykologiska delen av elevhélsan ar frivillig och ska ses
som ett erbjudande. Vardnadshavarna ska ge skriftligt samtycke till utredning och remiss
till vardgranne.

Overforing av psykologjournal till och frin skola utanfor kommunen eller till fristiende
skola sker med vérdnadshavarnas skriftliga medgivande. P4 gymnasiet inhdmtas tillstdnd
fran eleverna. Endast kopior skickas av pappersjournal.

Psykologerna stravar alltid efter ett gott samarbete med elev och vardnadshavare.
Information ska ges pa ett tydligt och respektfullt sétt, och auktoriserad tolk anvénds alltid
vid behov. Elev bor alltid fa information om det som ror honom eller henne och
informationen ska vara anpassad till 4lder och mognad. Eleven ska ha medinflytande som
med stigande alder 6vergar till sjdlvbestimmande.

Vid behov samverkar den psykologiska delen av elevhilsan vid information om elevs
sjukdom/funktionshinder till elev och/eller personal. Hansyn tas till gillande
sekretessbestimmelser.

Psykolog inbjuds till méte med vardnadshavare infor stillningstagande till
skolformsutredning.

Alla kontakter dokumenteras i elevjournal i PMO.

Trelleborg dag som ovan

Sergio Eslava
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