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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

NAPSAUTA JA KIRJOITA ESIPUHEEN OTSIKKO

Napsauta ja kirjoita Allekirjoittajan nimi.
Napsauta ja kirjoita julkaisukuukausi ja -vuosi, esim. Huhtikuu 2018



Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

INLEDNING

| Finland ska varje klient och patient erbjudas trygg vard och betjaning enligt sina be-
hov. Den nya klient- och patientsékerhetsstrategin samt genomférandeplanen 2022—
2026 framjar forverkligande av delaktighet, sékerhetsframjande atgarder och ledning
av sakerhetskulturen i Finland.

Klient- och patientsakerheten har framjats i Finland genom styrning p& nationell niva
atminstone sedan 2009, da den forsta nationella patientsakerhetsstrategin publicera-
des. Efter denna strategiperiod dverférdes ansvaret for utvecklingen av verksamheten
till Institutet for halsa och valfard, men programmet Patientsakerhet genom kunskap
och fardighet avslutades i slutet av 2014 i samband med ekonomiska anpassningsat-
garder.

Foéljande strategiperiod borjade 2017, da man for forsta gangen publicerade en pati-
entsékerhetsstrategi som beaktade saval socialvardens klienter som halso- och sjuk-
vardens patienter for &ren 2017-2021. En genomférandeplan for den gangna strategi-
perioden publicerades dock forst i bérjan av 2020.

Under ledning av social- och halsovardsministeriet har man under 2021 berett en ny
klient- och patientsakerhetsstrategi for aren 2022—2026. Utvecklingscentret for pati-
ent- och klientsakerhet inom Vasa sjukvardsdistrikt har fungerat som ett stéd for mini-
steriet i den praktiska beredningen. Till skillnad fran tidigare innehaller strategin ocksa
en genomférandeplan, s& att tillampningen av malen i den dagliga verksamheten kan
inledas genast i bérjan av strategiperioden.

Under den strategiperiod som nu inleds sker betydande féréndringar i social- och hal-
sovardssystemet, da anordnaransvaret for offentliga social- och halsovardstjanster
samt raddningsvéasendet i borjan av 2023 6verfors fran kommunerna till valfardsomra-
dena. Man har stravat efter att beakta dessa forandringar i formuleringarna i strategin
och genomférandeplanen. En del av lagstiftningen kring reformen av anordnandet av
social- och halsovarden samt raddningsvasendet (nedan social- och halsovardsrefor-
men) har annu inte preciserats vid fardigstallandet av strategin.

Social- och halsovardsreformen mojliggoér mer systematisk utveckling av klient- och
patientsakerheten pa saval regional som nationell niva. Samtidigt ger den mgjlighet
att styra nddvandiga resurser till utveckling, tillsyn och rapportering av sékerhetsverk-
samheten. Stora organisationsforandringar ar ocksa forknippade med risker i fraga
om personalens valbefinnande, kontinuiteten i klienternas och patienternas arende-
och vardkedjor samt sakerstallandet av kompetens.
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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

Denna strategi stravar efter att beakta de férandringar i verksamhetsmiljén som sker
under strategiperioden. Samtidigt forutser den eventuella risker och uppmuntrar till att
dra nytta av de mojligheter som reformen ger.

Nulaget

| statens revisionsverks revisionsrapport om styrningen och uppféljningen av patient-
och klientsakerheten (2021) bedéms att manga centrala nationella mal for klient- och
patientsakerheten inte har uppnatts.

Enligt rapporten verkar det patient- och klientsékerhetsarbete som utférs av organisat-
ioner som ordnar och producerar tjanster fokusera narmast pa att uppfylla de lagstad-
gade skyldigheterna. Samma rapport bedémde att forfattningarna som styr saker-
heten inte bildar en tydlig helhet och att lagstiftningen borde géras mer enhetlig vad
gdller patient- och klientsdkerheten och egenkontrollen.

Liknande slutsatser drogs av Utvecklingscentret for patient- och klientsékerhet utifran
en enkat varen 2021 om forverkligandet av klient- och patientsakerhetsstrategin
2017-2021 (en sammanfattning av resultaten finns i bilaga 2). Enkéaten besvarades
av 151 personer, varav héalften var experter inom patient- och klientsakerhet, en tred-
jedel direktérer inom social- och halsovardssektorn och resten representanter for in-
rattningar inom social- och halsovardsministeriets forvaltningsomrade.

Enligt enkaten holl farre an en tredjedel av respondenterna helt eller delvis med om
att det nationella utvecklingsprogrammet for klient- och patientsakerhet har framskridit
enligt planerna under den gangna strategiperioden, och av experterna ansag endast
19,7 procent att sa ar fallet. Endast en femtedel av respondenterna ansag att tillrack-
ligt med resurser hade tilldelats for uppfoljning av effekterna av sakra verksamhets-
modeller.

Farre &an en tredjedel ansag att riskhanteringen gallande klient- och patientsékerhet,
skyldigheterna i fraga om detta och fornyelsen av bestimmelserna foér egenkontroll
hade forverkligats i tillracklig grad. P& myndighetsnivan holl bara 13 procent helt eller
delvis med om att tillrAckligt med resurser och befogenheter har anvisats for styr-
ningen av och stodet for sakerheten pa nationell niva.

Respondenterna var mest ndjda med de atgarder som vidtagits for att framja medici-
nerings- och produktsékerheten. Over 70 procent av experterna holl helt eller delvis
med om att medicineringssakerheten har framjats som en del av en rationell [akeme-
delsbehandling och fardplanen for lakemedelsarenden.
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Vissa utvecklingsomraden for den kommande strategiperioden kom fram i enkaten.
Utifran dessa bereddes en serie workshoppar som framjade strategiarbetet och som
inkluderade ett brett spektrum av aktérer inom social- och halsovardssektorn.

LAGSTIFTNING
Lagstiftning som beror klient- och patientsakerhet finns i manga olika lagar.

Tjansternas kvalitet och klient- och patientsakerheten regleras i halso- och
sjukvardslagen (1326/2010) och de férordningar som utfardats med stéd av den,
socialvardslagen (1301/2014), lagen om privat halso- och sjukvard (152/1990) och
lagen om privat socialservice (922/2011). Lagen om stédjande av den &ldre
befolkningens funktionsférmaga och om social- och halsovardstjanster for aldre
(980/2012) innehaller bland annat bestammelser for att sakerstalla kvaliteten hos
tjanster for aldre.

Till de lagar som &r viktiga for klient- och patientsdkerheten hor ocksa bland annat lagen
om patientens stallning och rattigheter (785/1992) och lagen om klientens stallning och
rattigheter inom socialvarden (812/2000) samt lagen om yrkesutbildade personer inom
halso- och sjukvarden (559/1994), lagen om yrkesutbildade personer inom socialvarden
(817/2015), lagen om elektronisk behandling av kunduppgifter inom social- och
halsovarden (784/2021), lagen om smittsamma sjukdomar (1227/2016),
patientforsakringslagen (948/2019) och arbetarskyddslagen (738/2002).

Sakerheten hos lakemedel och i anvandning av dem regleras bland annat av
lakemedelslagen (395/1987).

Tillampningen av férordningen om medicintekniska produkter (EU) 2017/745 (MDR)
inleddes den 26 maj 2021 och férordningen om medicintekniska produkter for in vitro-
diagnostik (EU) 2017/745 (IVDR) tillampas fran och med den 26 maj 2022. EU-
forordningarna om medicintekniska produkter kompletteras av lagen om
medicintekniska produkter (719/2021) och lagen om vissa medicintekniska produkter
enligt EU-direktiv (629/2010), som tréadde i kraft den 19 juli 2021.

Den nya lagen om ordnande av social- och halsovard (612/2021) innehaller
bestammelser som ar viktiga for klient- och patientsékerheten. Lagen trader i kraft
stegvis. De sista bestammelserna trader i kraft den 1 januari 2023, men
vélfardsomradenas samarbetsavtal maste godkannas for forsta gangen forst fore slutet
av 2025, och begransningen i lagens 13 § 3 moment om att ett valfardsomrade far
anvanda anskaffad och inhyrd arbetskraft endast for att komplettera sin egen personal i
tjanster inom bradskande vard och jour dygnet runt tillampas forst frdn och med den 1
januari 2026.

Beredningen av en lag om tillsyn av social- och halsovarden pagar hos social- och
halsovardsministeriet. Den foreslagna nya lagen skulle innehélla bestammelser om
statens och valfardsomradets tillsyn av ordnandet av social- och halsovard samt
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social- och halsovardsproducenternas verksamhetsforutsattningar, registrering, egen-
kontroll och myndighetstillsyn. Propositionen skulle galla saval offentliga service-
anordnare och -producenter som privata serviceproducenter. | samband med propo-
sitionen skulle man foresla upphavning av regleringen av tillsynen enligt lagen om an-
ordnande av social- och halsovard samt lagarna om privat halso- och sjukvard och
privat socialservice. Aven de bestammelser om tillsyn och egenkontroll som i nulaget
ingar i olika forfattningar skulle upphavas i samband med detta, och bestimmelsernas
innehall skulle inkluderas i den nya lagen om tillsyn av social- och halsovard.

Olycksutredningscentralen (OTKES) inledde i oktober 2021 en utredningsgren fér
social- och halsovarden, vars uppgift ar att utreda olyckor inom social- och halsovar-
den.

Beredning av strategin

Beredningen av malen i klient- och patientsakerhetsstrategin 20222026 inleddes
med en serie workshoppar i atta delar som ordnades av social- och halsovardsmi-
nisteriet och genomférdes av Utvecklingscentret for patient- och klientsdkerhet inom
Vasa sjukvardsdistrikt mellan maj och augusti 2021. | workshopparna deltog yrkesper-
soner och utvecklare inom social- och halsovardssektorn, representanter for klienter
och patienter samt politiska beslutsfattare. Antalet deltagare i workshopparna var 974.

Social- och halsovardsministeriet tillsatte i april 2021 en styrgrupp fér beredningen av
klient- och patientsakerhetsstrategin och genomférandeplanen 2022-2026, och styr-
gruppen tillsatte i augusti 2021 en arbetsgrupp for beredningen som ansvarar for far-
digstéllandet av den nya strategin och genomférandeplanen. Utvecklingscentret for
patient- och klientsdkerhet inom Vasa sjukvardsdistrikt har fungerat som ett stod for
ministeriet i den praktiska beredningen.

| beredningen av strategin har man tagit hjalp av flera olika berérda parters expertis
genom diskussioner och kommentarsrundor. Experter fran undervisnings- och kultur-
ministeriet, Institutet for halsa och valfard, Fimea, Valvira, regionférvaltningsverken,
ETENE, Arbetshélsoinstitutet, natverken fér medicinerings- och produktsékerhet, YH-
natverken inom halsovardssektorn och universiteten har deltagit i beredningsskedet.
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Definition av klient- och patientsakerhet

Med klient- och patientsékerhet avses organisationernas rutiner och principer vars
mal ar att trygga séakerheten i &rendehantering, omsorg och vard. Utdver detta maste
man ocksa se till att lokaler, utrustning, tillbehor och lakemedel anvands korrekt och
sakert samt att informationsgangen fungerar.

De atgarder som vidtas for att framja sdkerheten ska vara evidensbaserade och méat-
bara. De forebygger fel i systemet och stdder yrkespersonernas majligheter att utféra
sitt arbete enligt hdga standarder. Sakerhet i arendehantering, omsorg och vard ar en
del av social- och halsovardens kvalitet som helhet.

De tjanster samt den omsorg och vard som en person far ska framja hens fysiska,
psykiska och sociala valbefinnande och ska samtidigt orsaka sa lite skada som moj-
ligt. Saker service, omsorg och vard ger effekt och forverkligas pa korrekt satt och i
ratt tid. | synnerhet inom halsovarden kan sékerheten dventyras ocksa till foljd av
Overdriven vard, om patienten utsatts for ineffektiva behandlingars nackdelar utan att
nagon nytta ar att vanta.

Klient- och patientsdkerhetsarbetets uppgift ar att framja sakerheten i all social- och
halsovardsverksamhet sé att vi kan undvika s& mycket som mojligt av den skada som
kan undvikas. Genom att minska antalet farliga och skadliga hédndelser samt missfor-
hallanden s& mycket som méjligt minskar vi ocksé det manskliga lidande och de kost-
nader som de orsakar.

Internationella rekommendationer

Vérldshalsoorganisationen WHO har publicerat ett globalt malprogram for patientsa-
kerhet for aren 2021-2030 (WHO Global Patient Safety Action Plan 2021-2030). Ma-
let med detta malprogram &r att minska skador som kan undvikas inom héalso- och
sjukvarden i betydande grad, starka de nationella strukturerna for forbattring av séaker-
heten, 6ka patienternas och de anhdrigas delaktighet samt forbattra den sékerhets-
framjande ledningen genom information.

Aven om malprogrammet inte kanner till sddana klientskap inom socialvarden som &ar
typiska for det finlandska systemet, kan manga av dess viktigaste mal tillampas aven
pa framjande av klientsakerheten. Den nya klient- och patientsakerhetsstrategins vis-
ion, mission och strategiska indikatorer for framgang har ocksa harletts fran WHO:s
malprogram.
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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

Planera och engagera social- och
hélsovarden i sin helhet fér att kunden och
patienten inte ska utséttas for undvikbara
skador.

Skapa ett palitligt social- och
hélsovardssystem som skyddar
kunder och patienter frén

skador.
Trygga sdkerheten i alla
serviceprocesser.

Engagera tjdnsteanvindare
och deras nérstdende att ta
en aktiv roll i det arbete som
syftar till skapa en sdker
social- och hilsovard.

Inspirera, uthilda och stéd
expertisen och ge personalen
en mdjlighet att planera och
tillhandahalla sikra tjanster.

Sakerstall att kunskaperna
och kompetensen stindigt
utvecklas for att minska
risker, férebygga skador
och utveckla sikra tjanster.

Utveckla och uppratthall ett
tvarvetenskapligt och
vittomfattande samarbete.
Genom effektivt samarbete
och partnerskap kan
tjdnsterna fas sdkra och
hogklassiga.

Kalla: Who Global patient safety
action plan 2021-2030, Towards
eliminating avoidable harm in heath
care, s.13

Atgardstrad fsr WHO:s malprogram for patientsékerhet. Overséttningen har anpassats till det
finlandska servicesystemet.
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STRATEGI 2022-2026

Strategins struktur
UTKAST 21.10.2021

Vision
| Finland dr modelland inom klient- och patientsdkerhet 2026 — vi undviker det som undvikas kan |

Stk et Strategisk spets 2 | ek tpets 3 Strategisk spets 4
Tillsammans med klienterna och " Sakerheten forstvid alla s .
N Vidlmaende och kompetent personal - Vi forbattrar det som redan finns
patienterna organisationer
Mal 2.1 Mal3.1 Mal 4.1
Mal1.L Vi sikerstall & h tillgiingli Vi ok
Vi 6kar delaktighet for att . | sakerstatier . ppen och HTgang'1e . oxar
L sakerhetskunskaper och deras information styr var verksamhet lakemedelsbehandlingens
férbattra sakerheten e . N B
férbattring under hela karridren och &kar sikerhet sdkerhet genom gemensamma
rutiner
Mal1.2 Mil3.2 Mal 4.2
P N Mal2.2 - " " p S caker n
Vi framijar klient- och Vi sk skerhot " Vi s3kerstéller distanstjanster Vi sorjer for sakerheten vid
i " | skapar sakerne enom a
patientsakerhetsarbete p“ A 5‘_ och digitala tjanster som &r anvindning av utrustning och
. K framja arbetshilsa . .
1samma takt trygea for alla informationssystem
MalLS Mal2.3 Mal 4.3
Klienternas, patienternas och R B — . Mg 3.‘3 ) L ==
P Vi forbattrar sakerheten genom Sakerhetskultur ligger till grund Vi férenhetligar god
nirstiendes erfarenheter styr 5 . . ) N ) .
R P aktivt ledarskap for var verksamhet infektionsbekdmpningspraxis
utveckling av vara tjdnster
- - - T T T T T T T T T T T T TS T T TS T TSI T T TITE TSI TSI ET SIS ST EE TS 1
[} Vi stdrker och skapar férutsattningar for ett nationellt och regionalt sdkerhetsarbete 1

Klient- och patientsékerhetsstrategin och genomférandeplanen 2022—-2026 har beretts
for att anvandas av yrkespersoner inom social- och halsovarden, aktorer som leder
och dvervakar verksamheten, politiska beslutsfattare samt klienter, patienter och de-
ras narstaende. Man har forsokt halla de strategiska spetsarna och malen som fram-
jar forverkligandet av dessa lattillgangliga och latta att identifiera sig med. Man har
Okat tydligheten i genomférandeplanen genom att dela in atgarderna i olika forverkli-
gandenivaer.

Strategins mal géller de centrala faktorer dar man maste lyckas for att uppratthalla sa-
kerheten nar valfardsomradena kommer igang. Varje organisation kan sjalv plocka ut
de viktigaste utvecklingsomradena bland de nationella malen och strategins spetsar.
Vissa atgarder har direkt anvisats for en viss myndighet eller organisation.

| utarbetandet av strategin tvingas man vélja vilka av manga viktiga teman som ar
allra mest centrala. Strategin maste vara brukbar och halla 6ver tid. Strategins uppgift
ar att peka ut riktningen pa vagen mot malet. Den berattar vad vi ska gora och inte
gora for att uppna vart mal.
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Vision: Finland ar modelland inom klient- och
patientsakerhet 2026 - vi undviker det
som undvikas kan

Finland &r ett modelland inom klient- och patientsékerhet ar 2026. Stravan efter att
vara ett modelland innebar inte att vi i en internationell beddémning ar det basta landet
i fraga om alla sakerhetsindikatorer. Det innebar att vi tar i bruk internationella rekom-
mendationer som baserar sig pa basta tillgangliga forskningsron sa att de gagnar yr-
kespersoner, patienter och klienter i alla organisationer och pa alla nivaer i arbetet.

De strategiska spetsarna, malen och atgarderna har utarbetats sa att denna vision ar
mojlig att uppna. Finlands fordelar &r yrkespersonernas héga kompetensniva, de till-
forlitiga samhallsfunktionerna och de langa traditionerna av utveckling av manga
funktioner som ar viktiga for sakerheten. Vart splittrade servicesystem och férand-
ringstrycket vid inférandet av social- och halsovardsreformen, som ar tankt att fortyd-
liga servicesystemet, medfor utmaningar pa vagen.

For att visionen ska kunna férverkligas har den delats in i fyra strategiska spetsar. Un-
der varje spets anges tre mal, vars forverkligande konkret framjar forverkligandet av
klient- och patientsakerhet. Forverkligandet av dessa hanger p4 malmedvetet arbete
bland alla yrkespersoner och organisationer inom social- och halsovarden.

1. Tillsammans med klienten och patienten
2. Véalmaende och kompetent personal

3. Séakerheten forst i alla organisationer

4. Viforbattrar det som redan finns

For att uppna malet behdvs samarbete mellan organisationerna, ledningen och yrkes-
personerna. Darfor ar samarbete och utveckling av natverksverksamheten ett femte
tema som géar igenom hela strategin.

Vi starker och skapar forutsattningar for ett nationellt och regionalt sa-
kerhetsarbete
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Genomforandeplan

Klient- och patientsakerhet ar en grundlaggande faktor i all serviceverksamhet, som
alla yrkespersoner och organisationer ansvarar for att framja. Aven klienterna, patien-
terna och deras narstadende kan framja forverkligande av séker drendehantering, om-
sorg och vard. Delaktigheten, som lyfts fram i denna strategi, kan forverkligas endast
genom att man Okar befolkningens kunskap om deras réttigheter och mdjligheter att
paverka sakerhetsarbetet.

Strategins genomférandeplan ger ramar for framjandet av klient- och patientséker-
heten under de narmaste fem aren. Nar visionen ger malet for verksamheten och stra-
tegins mal fungerar som sjomarken, beskriver genomférandeplanen pa ett konkret
satt skedena i resan. Den ar delvis detaljerad, men ger rum for regionernas, enheter-
nas och yrkespersonernas egen utveckling.

Den nya strategin och verkstallandet av den sammanfaller med ett historiskt bryt-
ningsskede, dar inrattandet av valfardsomraden ger en unik mojlighet att sékerstalla
att ledningen och tryggandet av klient- och patientsakerheten integreras i den nya or-
ganisationens verksamhet. Man kan skapa nationella och regionala strukturer fér
verkstallandet av strategin som en del av valfardsomradenas styrnings- och lednings-
system, styrningen av egenkontrollen och strukturerna for dess organisationsspecifika
verkstéllande samt utvecklingen pa olika nivaer.

Verkstallandet kraver beslutsamhet, eftersom aktivitet &r nodvandig. En del atgarder
ar sma och gar snabbt att genomféra, medan andra ar stora och kraver mycket forbe-
redelse. Formandet av attityder och kulturer ar den langsammaste forandringen. For
att uppna visionen kravs att de centrala sakerhetsframjande aktorerna verkligen for-
binder sig till att foérverkliga strategin.

Engagemang for genomforande av strategin

Klient- och patientsékerheten ar en viktig grund for kvaliteten och kostnadseffektivite-
ten i ett fungerande social- och halsovardssystem. Enligt en uppskattning i OECD:s
rapport Economics of Patient Safety (2020) star misstag i varden och atgardandet av
skador till foljd av detta for upp till 13 procent av hélso- och sjukvardens utgifter. Av
dessa utgifter uppstar dver halften (8,7 %) till foljd av handelser som sannolikt skulle
ha kunnat forhindras. For Aventyrande av klientsakerheten inom socialvarden finns
inga motsvarande berékningar, och alla skador kan inte heller bedémas enbart ekono-
miskt.
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Varldshalsoorganisationen WHO beddmer att var tionde patient i lander med hog lev-
nadsstandard drabbas av en skadeh&ndelse under sjukhusvard. Enligt samma be-
démning leder skador pa halso- och sjukvardens basniva till upp till sex procent av
alla varddygn pa sjukhus och orsakar minst 2,5 procent av halso- och sjukvardens ut-
gifter.

| statens revisionsverks revisionsrapport om styrningen och uppféljningen av patient-
och klientsakerheten (2021) bedéms att kostnaderna for olagenheter och skador som
uppstatt inom social- och hélsovarden kan uppga till en miljard euro per ar i Finland.

Olagenheterna och skadorna orsakar betydande ménskligt lidande. Till de skadeli-
dande hor alltid forutom klienten eller patienten sjalv ocksa dennes narstdende. Avvi-
kande handelser paverkar ocksa de involverade yrkespersonernas véalbefinnande och
kan i varsta fall hota arbetsformagan. Arbete for forbattring av klient- och patientsa-
kerheten gagnar alla — saval anvandarna av tjansterna som arbetstagarna och organi-
sationerna. Inom Finlands offentliga och privata servicesystem har man nu en histo-
risk mojlighet att forena det forstklassiga sakerhetsarbete som utforts under arens
lopp till en ny del av var strukturella férandring, och pa detta satt bade uppna och visa
for varlden klient- och patientsédkerhetens storsta betydelse — hur skapande av vélbe-
finnande som framjar de grundlaggande och ménskliga rattigheterna ger positiva eko-
nomiska effekter, som i sin tur mojliggoér &nnu storre véalbefinnande. Darfor vill vi som
land, regioner, enheter och individer vara ett modelland inom klient- och patientsaker-
het.

Genomférandet av sakerhetsstrategin kraver systematik och malmedvetenhet. Pla-
nens atgarder har delats upp mellan olika forvaltningsnivaer och ar. Strategitexten
motiverar uppgifternas nédvandighet och ger rad om hur verksamheten kan inledas.
Arbetet utfors alltid som en del av vardagen och ofta vid sidan av det egna arbetet, sa
smidighet, flexibilitet och att férdomsfritt ta till sig nya rutiner underlattar resan mot
malet.

I genomférandet av strategin framhavs ledningens och chefernas ansvar. Deras upp-
gift ar att fungera som forebilder i fraga om sékra rutiner i arbetet och att framja enga-
gemanget for det gemensamma malet. | den nationella strategin méste man hitta te-
man som lampar sig for omradet och verksamhetsenheten, som ocksa yrkesperso-
nerna latt kan forbinda sig till att framja. Genomférandeplanen innehaller manga te-
man som fungerar som st6d for diskussioner om resurser och arbetsférdelning.

Alla som arbetar inom social- och halsovardssektorn maste forbinda sig till sékerhets-
framjande verksamhet. Oppen information och modiga diskussioner om sakerhetskul-
turen ar en viktig del av en etiskt hallbar verksamhet. Sektorsévergripande samarbete
bidrar till en respektfull och uppskattande atmosfar mellan yrkespersoner. Oppenhet
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uppmuntrar ocksa klienter, patienter och deras narstaende att delta i utvecklingen av
sakerheten.

FRAN PLAN TILL VERKSAMHET - HUR UPPNAR MAN MALET?
Vi leder sékerhetskulturen malmedvetet

Vi engagerar klienterna, patienterna och deras narstdende som samarbetspartner i
utvecklingen

Vi anvander klienternas och patienternas erfarenheter for att gora vara
evidensbaserade tjanster sakrare

Vi samarbetar éver utbildnings- och organisationsgranserna
Vi 6kar 6ppenheten i information och anvander information for att férbattra tjansterna

Vi utvarderar 6ppet resultaten av forandringar och utvecklingsatgarder

Matning av framgangarna

Man har valt ut tio indikatorer for att folja upp forverkligandet av klient- och patientsa-
kerhetsstrategins mél. Dessa framgangsindikatorer ger information om hur strategins
spetsar och mal gar framat i Finland. De mojliggor ocksa internationella jamforelser av
hur Varldshalsoorganisationen WHO:s malprogram for patientsakerhet (Global Patient
Safety Action Plan) férverkligas i Finland.

Uppfdljningen av spetsindikatorerna forbinder Finland till de mal som stéllts upp av
WHO. Genom forverkligandet av dem kan vi visa att Finland uppnatt sitt mal att vara
ett modelland for klient- och patientsakerhet senast 2026. Man har modifierat Varlds-
halsoorganisationens indikatorer sa att de motsvarar det finlandska servicesystemet
for social- och halsovard och dess utgéngsniva i forhallande till de ursprungliga indi-
katorerna.

Utbver spetsindikatorerna foljer man upp forverkligandet av genomférandeplanen for

strategin i Finland &ren 2022-2026. Dessa indikatorer beskrivs i samband med atgar-
derna for malen under varje strategispets.
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Spetsindikatorer for forverkligande av visionen

Indikator
1(3.3)

Vilfardsomradena har atagit sig att genomféra malen i den nationella kli-
ent- och patientsikerhetsstrategin i sina egna strategier och verksam-
hetsplaner.

Malniva: Ar 2024 ska minst 60 procent av valfardsomradena (eller invanama i
de vélfardsomraden som forbundit sig omfattar 80 procent av befolkningen) ha

infort klient- och patientsékerheten som ett strategiskt mal.

Kalla: Klient- och patientsakerhetscentrets utredning

Indikator
2(3.1)

Vilfardsomradena har i ledningen av sina verksamhetsenheter tagit i bruk
indikatorer for en het linje for negativa handelser som man alltid kunde ha
undvikit (never events).

Malniva: Ar 2024 foljer minst 60 procent av valfardsomradena i realtid ne-
ver events-anmalningar.

Ar 2026 foljer minst 80 procent av vélfardsomradena i realtid never events-an-
malningar.

Kalla: Klient- och patientsakerhetscentrets utredning

Indikator
3(4.3)

Incidensen for vardrelaterade infektioner &r bevisligen nedatgaende.

Malniva: Ar 2024 anvands ett tillférlitligt och omfattande uppfoljnings- och rap-
porteringsforfarande for incidensen for vardrelaterade infektioner.

Ar 2026 har man pavisat en betydande nedgang i incidensen for vardrelaterade
infektioner

Kalla: Registeruppgifter som samlats in av Institutet for halsa och valfard
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Indikator  Antalet negativa handelser vid lakemedelsbehandling ar bevisligen nedat-
4(4.1) gaende.
Malniva: Fore 2026 har man faststéllt en nationell indikator och inlett uppfdlj-
ningsférfarandet for lakemedelssakerhet.
Ar 2029 visar uppféljningen att antalet negativa handelser minskar.
Kalla: Fimea och/eller annan nationell uppféljning
Indikator  Det har skapats samarbetsmodeller mellan klient- och patientrepresentan-
5(1.1 ter och valfairdsomradenas och verksamhetsenheternas chefer.
och 3.3)
Malniva: Ar 2024 har 30 procent av vélfardsomradena beskrivit och bérjat an-
vanda en samarbetsmodell.
Ar 2025 har 60 procent av vélfardsomradena beskrivit och bérjat anvanda en
samarbetsmodell.
Kalla: Klient- och patientsakerhetscentrets utredning
Indikator ~ Laroplanen for patientsakerhet (Patient Safety Curriculum) som Vérldshal-
6(2.1) soorganisationen rekommenderar har inkorporerats i grundutbildningen

inom alla yrkesutbildningar inom social- och halsovarden.

Malniva: Ar 2024 motsvarar alla medicinska och 80 procent av ovriga laropla-
ner innehallsmassigt Varldshalsoorganisationens Curriculum.

Ar 2026 motsvarar alla laroplaner genomgaende Varldshalsoorganisationens
Curriculum.

Kalla: Kompetenscentrens utredning for medicinska fakultet, yrkeshdgskolor
och laroanstalter.
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Indikator
7(2.2)

Det nationella utvecklingsarbetet for att 6ka arbetssakerheten och vélbe-
finnandet i arbetet for personalen inom social- och halsovarden har in-
letts.

Malniva: Fore slutet av 2024 har alla valfardsomraden forbundit sig till att framja
de uppstallda malen.

Resultaten utvarderas 2026.

Kalla: Arbetshélsoinstitutet utredning

Indikator
8(1.2
och 3.3)

Anmalnings- och inldrningsforfarandet for farliga handelser har reviderats
att innehallsmassigt tillgodose behoven i ett foranderligt servicesystem
och det har inforlivats i valfardsomradenas informationssystem.

Malniva: Den innehallsmassiga och tekniska fornyelsen av rapporteringssyste-
met har genomforts fore 2025. Det fornyade systemet anvands i 60 procent av

valfardsomradena under 2026.

Kalla: Klient- och patientsakerhetscentrets utredning

Indikator
9(3.1)

Man publicerar en uppféljningsrapport om klient- och patientsakerheten
arligen pa nationell och vélfardsomradesniva.

Malniva: Fran och med 2024 publicerar Klient- och patientsakerhetscentralen
en nationell rapport och 60 procent av vélfardsomraden publicerar en egen rap-
port.

Fore 2026 publicerar 80 procent av valfardsomraden en rapport.

Kalla: Klient- och patients@kerhetscentrets utredning.

Indikator
10 (sam-
arbete

Natverk som framjar klient- och patientsékerheten omfattar alla intres-
sentgrupper och tacker geografiskt sett hela landet.

Malniva: Fore slutet av 2024 har man uppnatt tackningsmalet.
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ochnat-  Kalla: Klient- och patientsakerhetscentrets utredning.
verk)
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1 TILLSAMMANS MED
KLIENTERNA OCH PATIENTERNA

Social- och halsovarden finns till endast for klienterna och patienterna, och systemet
har inget egenvarde. Verksamhetens mal ar att garantera saker och hogklassig aren-
dehantering, betjaning och vard for klienterna och patienterna. Sakerheten skapas i
samarbete med klienterna, patienterna och deras narstaende.

Den strategiska spetsen framjar forverkligandet av visionen genom att lyfta fram klien-
ternas, patienternas och deras narstdendes betydelse i utvecklingen av sakerheten.
Okad delaktighet kraver engagemang pa alla nivaer i verksamheten: Klienterna och
patienterna tas med i planerings- och utvecklingsverksamheten p& nationell niva samt
i byggandet av valfardsomrédenas och verksamhetsenheternas tjanster och saker-
hetsarbete.

Den viktigaste upplevelsen som starker delaktigheten finns i métet och interaktionen
mellan en yrkesperson och en klient eller patient. Aven om det i sista hand &r yrkes-
personen som ansvarar for att fatta besluten, ger gemensamt beslutsfattande (shared
decision making) det basta engagemanget for beslutet hos patienten eller klienten. |
beslutsfattandet ska man ga framat fran rutiner som endast bygger pa samférstand
mot genuint delade och gemensamt fattade beslut.

Klienterna, patienterna och deras narstdende ar en underutnyttjad resurs, och genom
gemensam utveckling och planering kan man géra verksamheten smidigare och sak-
rare for alla. Anvandarna av tjansterna har ofta en battre helhetsbild &n yrkesperso-
nerna av samarbetet mellan olika tjanster, utmaningar i samordningen samt hur ar-
rangemangen for vard och arendehantering fungerar, i synnerhet vid 6vergangar. De-
ras erfarenheter avslojar var det uppstar kanslor av otrygghet eller ovetskap, aven om
allt fungerar pa 6nskat satt ur yrkespersonernas eller servicekedjans perspektiv.

Starkandet av trygghetskanslan och delaktigheten kraver fortroende fran bada si-
dorna. Strategins mal &r att ledningen for social- och halsovarden ska férbinda sig till
att framja delaktigheten och visa exempel fér hela organisationen. Framjande av del-
aktighet ar inte annu en inbyggd del av social- och halsovardens verksamhetskultur.
Darfor kravs aktivt ledarskap och systematik for att gora klienterna, patienterna och
deras narstaende till en del av sékerhetsarbetet.
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1.1 Vi okar delaktighet for att forbattra
sakerheten

Delaktighet ar ett begrepp som kan tolkas pa manga olika sétt, och det visar sig pa
olika sétt i olika situationer och organisationer. Klienternas, patienternas och deras
narstaendes delaktighet &r inte separat fran annan arendehantering eller vard, utan
framjandet av den ska vara en del av varje yrkespersons, chefs och organisations
dagliga verksamhet.

Klienterna och patienterna ar experter pa sin egen situation. Aven deras narstdende
ar viktiga informationskallor och ett stod i svara situationer. For att kunna delta som
jamlika partner i skétseln av sina egna drenden maste klienterna och patienterna fa
tillracklig information i en form som de forstar samt rad och handledning fran yrkes-
personer. En respektfull och fortroendefull relation till yrkespersonen foérbéattrar ser-
viceanvandarens mojligheter att delta i beslut som géller hen sjélv tillsammans med
de yrkespersoner som ansvarar for varden, omsorgen eller hanteringen av drendet.

Delat och gemensamt beslutsfattande ar alltid nar det ar mojligt det primara sattet att
uppna samforstand. Det finns dock vissa som inte orkar, vill eller kan delta i besluts-
fattandet som jamlika partner, och detta 6nskemal ska respekteras. | sddana situat-
ioner har narstdende, anhdriga eller andra betrodda personer en viktigare roll.

Ett mal for strategin ar att 6ka forstaelsen for delaktighetens betydelse, mojligheterna
att framja den samt uppféljningen av férverkligandet av delaktighet. Redan fér den
forra strategiperioden hade man stallt upp malet att utarbeta nationella minimikriterier
for delaktighet, men detta forverkligades inte. Nar social- och halsovardsreformen
koncentrerar anordnaransvaret till valfardsomradena, finns ett uppenbart behov av mi-
nimikriterier och uppféljning av forverkligandet av dem. Enligt genomférandeplanen
ska valfardsomradet folja upp forverkligandet av delaktighet systematiskt och pa ett
satt som mojliggor jamforelse mellan omraden. Denna utvardering ar en del av val-
fardsomradenas lednings regelbundna rapportering.

Enligt strategin ska klient- och patientrepresentanter tas med i utvecklingen av val-
fardsomradenas verksamhet. Det ar sarskilt viktigt att beakta sarbara klienters och
patienters mojlighet att antingen direkt eller exempelvis via patientorganisationer delta
i att utveckla verksamheten sa att den betjanar dem battre och blir tryggare fér dem.

Forbattring av delaktigheten kraver nationell styrning och exempel. Malet &r att alla
grupper som social- och halsovardsministeriet tillsatter under strategiperioden for att
behandla klient- och patientsékerheten &ven ska inkludera representanter for anvan-
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darna av tjansterna. Detta galler aven offentligt finansierade nationella vardrekom-
mendationer och beskrivningar av servicekedjor. | beredningen av nasta klient- och
patientsakerhetsstrategi ska representanter for klienter, patienter och deras narsta-
ende inkluderas i hégre grad an i nulaget, och representanter ska utndmnas till styr-
och arbetsgruppen fér beredningen av strategin.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva

Atgard

Nationell niva

Klient- och patientrepresentanter inbjuds att delta i grupper som SHM
tillsatter och som behandlar klient- och patientsakerhet samt utarbetar
nationella vardrekommendationer och servicevagar.

Under THL:s ledning utarbetas minimikriterier for klienternas, patienter-
nas och narstaendes delaktighet och uppfyllandet av dessa kriterier
foljs upp och utvéarderas som en del av valfardsomradenas uppfolj-
ningsforfaranden.

Valfardsomraden  Vélfardsomradena utarbetar en plan for framjande av delaktighet och
en arsklocka for verksamheten som publiceras pa webbsidor.
Uppfyllandet av delaktighetskriterierna féljs upp som en del av valfards-
omradenas lednings rapportering.

Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna sékerstaller att klienter och patienter har till-

heter gang fill tillracklig information om sin egen tjanst eller vard for att kunna
delta i beslutsfattandet som géller dem sjélva.

Intressentgrupper  Under ledning av klient- och patientsékerhetscentret upprétthalls med-

borgarkommunikation om klienternas, patienternas och deras nérstaen-
des delaktighet.
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1.2 Vi framjar klient- och
patientsakerhetsarbetet i samma takt

De internationella programmen for sékerhet inom social- och halsovarden fokuserar
framst pa patientsékerheten. Under denna strategiperiod har man i Finland lyft fram
socialvardsklienternas sakerhet vid sidan av patientsékerheten. Klientsékerhet ar ett
brett begrepp, som inkluderar socialvardsklienters psykiska, fysiska, sociala och eko-
nomiska sakerhet.

Resurstilldelningen for utveckling av klientsakerheten har i Finland inte varit pa
samma niva som for patientsakerhetsarbetet. Det har inte forskats sa mycket om am-
net, och kvalitets- och effektivitetsinformation om klientsdkerheten har inte samlats in
systematiskt. | och med valfardsomradena ska klientsékerhetsarbetet jamstéllas med
patientsakerhetsarbetet, och de tva ska framdver utvecklas genom jamlika satsningar.
Det centrala ordforradet for klientsakerhetsarbetet ar delvis ostrukturerat, och darfor
ar en atgard i genomforandeplanen att skapa nationella begrepp under ledning av
THL.

Klientskap inom socialvarden beror en mindre andel av befolkningen an vad halso-
och sjukvarden gor. Det ar mycket viktigt att sakerstalla informationsgangen och sek-
torsévergripande samarbete mellan social- och halsovarden, eftersom socialvardskli-
enter ofta &ven anvander halso- och sjukvarden i stor utstrackning. Samarbetet bor
beakta bade socialvardens och halsovardens perspektiv och behov. En verksamhets-
modell med en Case Manager (kundchef) framjar saker arendehantering och vard for
klienter som anvander manga olika tjanster.

Som en del av socialvardens sikerhetsarbete bor man anvanda ett anmalningssy-
stem for farliga och skadliga handelser, dar &ven klienter har méjlighet att anméla
sina upplevelser. Detta kompletterar anmalningssystemet for missforhallanden. Den
anmalningsskyldighet enligt socialvardslagen som finns inom socialvarden framjar for-
verkligandet av klientsdkerhet, och man stadgar om en likadan anméalningsskyldighet
aven for yrkespersoner inom halso- och sjukvarden.

Klienternas och patienternas sjalvbestammanderatt ska starkas. Yrkespersonernas
forstaelse for framjandet av sjalvbestammanderatten och alternativ till att begréansa
den maste okas. Tillrdckliga personalresurser kan minska behovet av att ingripa i
sjalvbestdmmanderatten.
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En del av genomférandet av strategin &r en gemensam forfattningsgrund fér anmal-
ningsplikt och -forfaranden for farliga och skadliga handelser samt missférhallanden
for yrkespersoner inom social- och halsovarden. Den insamlade informationen samt
de utvecklingsatgarder som inletts och de rapporter som gjorts upp utifran den ska i
regel vara offentliga och fritt tillgangliga.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva

Atgard

Nationell niva

SHM féreskriver om allmanna innehall i och utarbetande och uppfolj-
ning av egenkontrollprogrammet.

Under THL:s ledning utarbetas och publiceras begrepp om klientsaker-
het inom socialvarden.

Valfardsomraden

Valfardsomradena avtalar om férfaranden for en multiprofessionell be-
handling av social- och hélsovardens gemensamma klienters negativa
handelser och missférhallanden.

Gemensamma utbildnings- och utvecklingsevenemang ordnas for yr-
kespersoner inom social- och hélsovarden i omradet for att starka kun-
nandet och samarbetet.

Verksamhetsen-
heter

Socialtjanstenheter infor klienternas rapportering om farliga situationer
och erfarenhets- och sakerhetsindikatorer som klienten eller narsta-
ende rapporterat.

Intressentgrupper

Klient- och patientsakerhetscentret dkar natverkandet och utbytet av in-
formation bland klient- och patientsékerhetsexperter inom socialtjanster
och halsovard.
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1.3 Klienternas, patienternas och narstaendes
erfarenheter styr utvecklingen av vara
tjanster

Att garantera saker arendehantering, omsorg och vard &r social- och halsovardens
karnuppgift. En kénsla av trygghet ar ett av manniskans grundlaggande behov. Nar
man utvarderar servicesystemets funktion kan man inte fokusera endast pa teknisk
eller kvalitetsmassig sakerhet, utan patienternas och klienternas upplevelser av var-
den och betjaningen ar en betydande del av framjandet av klient- och patientséker-
heten. Informationen fran dessa upplevelser hjalper till att identifiera utvecklingsomra-
den som é&r viktiga for sakerheten.

Man borjar samla in information om klienternas, patienternas och deras narstaendes
upplevelser géllande sakerheten pa ett systematiskt och nationellt enhetligt satt. De
ska ha mojlighet att rapportera skadliga och farliga situationer i varden och arende-

hanteringen enkelt och med tillgangliga metoder. Det ska vara enkelt att ge respons,
och yrkespersonerna ska fortbildas for att ta emot och behandla respons.

Med tanke pa utvecklingen av tjansterna ar det sarskilt viktigt att samla in upplevelser
som anknyter till trygghetskansla och sakerhetsavvikelser. Klienternas och patienter-
nas sakerhet ar ofta hotad i synnerhet i 6vergangsskeden i varden eller arendehante-
ringen, nar ansvaret dvergar fran en yrkesperson eller organisation till en annan. Aven
om overforingen av ansvaret skulle fungera oklanderligt ur organisationens synvinkel,
kan brister i informationsgangen, det att de bekanta yrkespersonerna byts ut och osé-
kerhet om kommande skeden forsvaga klienternas och patienternas trygghetskansla.

Klienterna och patienterna behdver information om hur de sjélva kan bidra till séker-
heten i arendehanteringen och varden. Verksamhetsenheterna bor systematiskt an-
vanda sig av den respons som anvandarna av tjansterna ger och de anméalningar som
de gor for att utveckla verksamheten. Det basta slutresultatet uppnas nar evidensba-
serade verksamhetsmodeller kompletteras med klienternas och patienternas erfaren-
heter. Det ar viktigt att sattet att anvanda den insamlade informationen och de ut-
vecklingsatgarder som vidtagits utifrdn den rapporteras 6ppet och offentligt. P& sa satt
starker man befolkningens fértroende for servicesystemet.

Klienterna och patienterna ska ha mojlighet att f& opartisk och oberoende hjalp med
rapportering av skadliga och farliga handelser, inlamnande av anmérkningar och kla-
gomal samt givande av respons. Denna rattighet maste tryggas genom lagstiftning. |
nulaget kan social- och patientombudsmannens oberoende verka problematiskt fér
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klienterna och patienterna, om uppgiften skots pa deltid vid sidan av annat arbete el-
ler om personen ocksa har en annan roll i samma organisation. Man bor ocksa lag-
stifta om ombudsmannens rapporteringsskyldighet, som i nulaget inte géaller patient-
ombudsmannaverksamheten.

| utvecklingen av tjansterna bor man utdver den insamlade informationen aven ta
hjalp av klienternas och patienternas deltagande i planeringen av verksamheten. Det
befintliga systemet med erfarenhetsexperter bér anvandas i storre utstrackning an i
nulaget for att utveckla kvaliteten och sakerheten.

Vélfardsomradenas ledning kan genom sitt eget exempel starka betydelsen av den
kunskap som klienterna och patienterna bidrar med genom att regelbundet inkludera
deras representanter exempelvis i ledningens méten dar det ar mgjligt eller i andra
sadana grupper dar man behandlar ordnandet av tjanster.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgird

Nationell niva SHM reformerar lagstiftningen om patient- och socialombudsmansverk-
samheten sa att ombudsmannens oberoende tryggas.

THL definierar ett nationellt enhetligt sétt att samla in erfarenheter om
tianster och deras sakerhet fran klienter och patienter och deras narsta-
ende.

Valfardsomraden  Grupper som planerar kvaliteten och sakerheten i valfardsomradets
verksamhet inkluderar erfarenhetsexperter samt klient- och patientre-
presentanter.

Valfardsomradena utarbetar en anvisning om hur information som fas
fran klienters, patienters och narstaendes anmalningar om negativa
héndelser och farliga situationer samt anmarkningar och klagomal an-
vands for att utveckla verksamheten.
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Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna beskriver hur patienternas och klienternas an-
heter malningar om skadliga och farliga handelser anvands och beaktas i
planeringen av atgarder.

Verksamhetsenheterna erbjuder patienter och klienter samt narstaende
Iattillgéngliga satt att ge respons och utvecklingsforslag.

Intressentgrupper  Arbetsgivarna erbjuder yrkespersoner en standig méjlighet till fortbild-
ning om kommunikationsformaga och mottagande av respons.
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2 VALMAENDE OCH KOMPETENT
PERSONAL

Valbefinnande bland yrkespersonerna inom social- och halsovarden ar en grundforut-
sattning for forverkligande av klient- och patientsédkerhet. Valbefinnande skapas ge-
nom uppmuntrande och stédjande ledarskap, fértroende for den egna yrkeskompe-
tensen samt majlighet att fokusera pa att utfora sitt arbete val. Férhallandena i arbetet
har en betydande roll i frdiga om véalbefinnandet i arbetet, och de far inte orsaka ono-
dig psykisk, fysisk, kognitiv eller annan belastning.

En stark grund for yrkeskompetensen som man tillagnat sig i grundutbildningsskedet
och kontinuerligt uppratthallande av kunnandet genom hela arbetskarriaren férbattrar
klienternas och patienternas sdkerhet. Kompetensinnehall inom sékerhet som stoder
arbetslivsfardigheterna boér inga i all grundutbildning for social- och halsovardsperso-
nal. Undervisningen forverkligas bast da sakerheten gors till en del av karnan i det
omrade som man studerar och i de praktiska 6vningarna. Studerande ska fa en hel-
tackande introduktion i bérjan av praktikperioder.

Klient- och patientsékerhetsarbetet &r inte separat fran vardagen, utan varje anstalld
har ett ansvar for sdkerheten. Med tanke pa de farliga och skadliga handelsernas be-
tydande antal och kostnader, samt deras manskliga inverkan pa klienterna och pati-
enterna, bor sakerstallandet av sékerhetskompetensen hora till ledningens och orga-
nisationernas viktigaste uppgifter. Avvikelser har negativa effekter aven pa yrkesper-
sonernas valbefinnande och ork i arbetet.

Bristen pa kunniga yrkespersoner ar ett konkret hot mot det finlandska social- och hal-
sovardssystemet. Atgarder som férbéttrar arbetslivet ska vidtas proaktivt. Bra ledar-
skap, tillracklig och kunnig personal och mdjligheten att folja sina egna professionella
och etiska principer i det vardagliga arbetet ar satt att engagera de nuvarande exper-
terna och locka nya yrkespersoner.

Verksamhetsenheterna foljer indikatorerna for valbefinnande i arbetet som en del av
den dagliga ledningen. Chefer och ledare inom social- och halsovarden behover ut-
bildning i ledning av vélbefinnande i arbetet, personalupplevelsen och arbetskulturen.
Vad gaéller ledning av prestationer maste man 6verga till coachande ledarskap dar
chefen fragar, lyssnar och uppmuntrar. Att samla in och utnyttja respons ar en viktig
del av ledarskap. Hur val cheferna och direktdrerna har lyckats i sin uppgift bedéms
aven med indikatorer for utvecklingen av arbetstagarupplevelsen och klient- och pati-
entsakerheten.
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2.1 Vi sakerstaller sakerhetskunskaper och
deras forbattring under hela karriaren

Yrkespersonerna inom social- och halsovarden har forbundit sig till att klienter och pa-
tienter kan fa vard och utratta arenden pé ett sakert satt. Ofta betyder detta bedom-
ning av de egna atgardernas sakerhet och tillracklighet for klienter och patienter. Att
endast skota sitt eget arbete vél garanterar dock inte realiserad sakerhet eftersom en
stor del av skadorna och olagenheterna beror pa brister i systemet.

Det &r svarare att upptacka sékerhetsavvikelser i anknytning till servicesystemet an
att lagga marke till enstaka arbetstagares enstaka fel. Den klient- och patientséker-
hetsrelaterade undervisningen och utbildningen ska fokusera pa att identifiera fel pa
systemniva och hjalpa yrkespersoner att identifiera sin egen roll som en del av den
bredare helhet som sékerhet inom social- och halsovard bildar. Grunden for utveckl-
ingen av den grundlaggande utbildningen maste utgdras av internationella rekommen-
dationer.

Nya arbetstagare ska erbjudas ett tackande introduktionsprogram som innehaller ge-

nomgang av klient- och patientsékerhetsplanen och introduktion i organisationens ar-
betssatt och -kultur. Systematisk och tillracklig introduktion i nya arbetsuppgifter, den

nya arbetsmiljon och till exempel nya anordningar pa arbetsplatsen &r en férutsattning
for yrkespersoners sakra arbete.

Genomgang av ett skriftligt introduktionsprogram framjar klient- och patientsékerheten
och gor verksamhetssétten enhetliga. Personalen ska férbinda sig till avtalade forfa-
ringssatt. De mest erfarna arbetstagarna har ett sarskilt stort ansvar i detta eftersom
de ar forebilder for de nya arbetstagarna. Ledarskapet ansvarar for att beslutsamt in-
gripa i verksamhetssatt som avviker fran éverenskommen praxis.

Inom utarbetandet av introduktionsprogram och utbildningarna i klient- och patientsa-
kerhet hamtas verksamhetsmodeller djarvt fran utanfér sektorn, fran andra branscher
med hog risk. De nuvarande arbetstagarna far regelbunden fortbildning i saval teman
relaterade till klient- och patientsékerhet som for stérre sékerhet inom det praktiska
arbetet till exempel i form av simulationsévningar.

Atgarderna som stéllts fér de strategiska malen &r ambitiosa och kraver djupt samar-
bete mellan arbetslivet och branschens utbildningsorganisationer. Koordinering av
framjandet av utbildningen kréver regionala kompetenscenter som blir en naturlig del
av den ovriga kompetensen inom klient- och patientsdkerheten per valfards- och sam-
arbetsomrade. Till exempel kan Utvecklingscentret for patient- och klientsakerhet
agera aven som ett kompetenscenter.
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Kompetenscentren ska tillsammans med laroanstalter och hégskolor faststalla nation-
ella yrkesgruppsspecifika kompetenskriterier fér klient- och patientsdkerheten. Samti-
digt framjar natverket av kompetenscenter utbudet av fortsatta studier inom klient- och
patientsékerhet och utvecklingen av specialkompetenser relaterade till temat. Perso-
nal som undervisar och utbildar inom social- och halsovarden erbjuds mer utbildning i
klient- och patientsékerhet.

Avvikelser relaterade till sékerheten inom lakemedelsbehandling ar bland de vanlig-
aste negativa handelserna och farliga situationerna som uppstar inom social- och hal-
sovarden. Det ar mojligt att antalet yrkeskunniga personer inom héalsovarden som ar-
betar med socialvardens dygnetrunttjanster inte ar tillrackligt. For att sakerstélla kom-
petens inom lakemedelsbehandling rekommenderas det att undervisningsinnehallet
inom utbildning i lakemedelsbehandling kombineras och gors enhetligt pa en nationell
niva fér examina inom social- och halsovardssektorn.

Strategin betonar att varje yrkesperson ska ha en ratt och en skyldighet att uppréatt-
halla och utoka sin kompetens. Arbetsgivarnas uppgift ar att mojliggora deltagande i
nodvandiga fortbildningar. Yrkespersonerna inom social- och halsovardssektorn ar
experter pa sitt eget kunnande, och varje arbetstagare har en skyldighet att &ven sjalv
sorja for att den egna kompetensen stéder sékert arbete.

Atgarder som &r centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgird

Nationell niva Undervisnings- och kulturministeriet i samarbete med SHM rekommen-
derar enhetliga kunskapsmal gallande klient- och patientsakerhet for
grundlédggande utbildning for alla yrkespersoner inom social- och halso-
varden.

Valfardsomraden  Vélfardsomradena erbjuder utbildning i ledning, métning och kontinuer-
lig forbattring av klient- och patientsékerhet som en del av tréning for
ledning och chefer.

Valfardsomradena ger végledning till verksamhetsenheter och produ-
center av kopta tjanster om forfarandena for sakerstéllande av séker-
hetskompetenser i enlighet med yrkesgruppernas uppgifter.
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Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna inkluderar en egenkontroll- eller patientséaker-
heter hetsplan eller klient- och patients&kerhetspraxis i introduktionsprogram-
met for nya arbetstagare.

Intressentgrupper  Under praktikperioder i verksamhetsenheter engageras studerande i
iakttagande av klientsakerhet och patientsékerhet.

2.2 Vi skapar sakerhet genom att framja
valbefinnande i arbetet

Valbefinnande i arbetet bestar av manga delfaktorer. Det kan inte skapas separat fran
det dagliga arbetet, utan det paverkas av det dagliga arbetets belastning, arbetsfor-
hallanden, arbetsgemenskapens stod och dess uppskattande atmosfar, bra och upp-
muntrande ledarskap och arbetets betydelse. Att framja valbefinnande i arbetet ar na-
got som bade arbetstagare och arbetsgivare ansvarar for tillsammans.

Gemensamma spelregler och engagemang i dem, béttre samtalskontakt mellan yr-
kesgrupper och coachningledarskap forbattrar valbefinnandet i arbetet. Det vore
ocksa bra att definiera varderingar som styr verksamheten pa arbetsplatserna, som
hela personalen och ledningen kunde férbinda sig till. Att 6ka klient- och patientséker-
heten ar arbetsgemenskapens gemensamma mal, och varje arbetstagare ska ha en
skyldighet att rapportera om sékerheten eventuellt aventyras.

Risken for negativa handelser och farliga situationer dkar vid arbete som utférs nar
man ar sarskilt belastad, under langvarig stress eller trotthet eller i en ohalsosam ar-
betsmiljo. Yrkespersoner som mar bra sakerstaller att klient- och patientsakerhet rea-
liseras. For personer som arbetar inom social- och halsovarden framhavs etisk belast-
ning som en sarskild belastningsfaktor. Den 6kar om arbetsmangden under en langre
tid &ar storre an vad man klarar av nar man foljer en god yrkesniva.

Verksamhetsenheterna behdver skriftliga planer for tillrackliga personalmangder och
for hur man ska agera i undantagssituationer da personalmangden inte ar tillracklig.
Planen ska innehalla en konkret verksamhetsmodell for klient- och patientsékerheten
och ombesorjandet av arbetstagarnas valbefinnande i arbetet. Yrkespersonerna ska
erbjudas en majlighet att koncentrera sig pa ett arbetssatt som framjar och sakerstal-
ler patient- och klientsékerhet.
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Riskhanteringen kan inte vara slumpartad eller beroende av aktiviteten hos enskilda
chefer, utan den ska var systematisk och uppifran styrd. Det & motiverat att genom-
fora riskhanteringsatgarderna pa samma sétt i alla liknande enheter i omradet. Till ex-
empel &r det vanligen motiverat att anvanda personliga skyddslarm avsedda for yr-
kespersoner i alla tjanster som utférs i hemmet, inte bara i vissa verksamheter.

Under SHM:s ledning utreds laget for arbetssékerheten och valbefinnandet i arbetet
for personalen inom social- och halsovarden. Malet med detta ar att minska antalet
psykosociala riskfaktorer och forbattra arbetssékerheten. Uppféljningen kraver nation-
ella indikatorer vars ibruktagande inom valfardsomradena foljs upp med forfaranden
for styrning. Verksamhetsenheterna féljer upp resultaten som en del av ledning av
vardagen. Uppfdljning av valbefinnande i arbetet ar i sig inte tillrackligt, utan den in-
samlade informationen maste leda till atgarder.

Informationen om arbetshalsosituationen pa olika arbetsplatser inom social- och hal-
sovardssektorn ar oppet tillganglig. Den styr sannolikt yrkespersonerna till arbetsplat-
ser som upplevs vara bra och tvingar arbetsplatserna med samre framgang att vidta

atgarder. En sadan utveckling ckar valbefinnandet i arbetet pa en allman niva pa ar-

betsplatserna inom branschen.

Valfardsomradena och verksamhetsenheterna kan framja yrkespersonernas tillgang-

lighet och via detta @ven klient- och patientsékerheten genom att utveckla mer flexibla
former av arbetstids- och karriarplanering. Att sékerstélla tillrackliga resurser minskar

arbetets belastning och 6kar personalens bestandighet.

Atgarder som &r centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgard

Nationell niva SHM inleder arbete som syftar till minskning av psykosociala riskfak-
torer och okning av arbetssakerheten.

Valfardsomraden  Valfardsomradena utarbetar anvisningar fér frdmjande och uppféljning
av arbetssakerhet och vélbefinnande i arbetet.

Valfardsomradena utbildar chefer i ledning av arbetssakerhet och val-
befinnande i arbetet.
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Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna utarbetar en skriftlig plan for tillrackligt perso-
heter nalantal och en arbetsenhetsspecifik anvisning for undantagstillstand.

Verksamhetsenheterna inkluderar uppfoljning av arbetets belastning
och valbefinnande i arbetet i ledningens indikatorer och rapporterar re-
sultaten dppet.

Intressentgrupper  Arbetsgivarna mdjliggor utbildning fér yrkespersoner for att dka kun-
skaperna om medveten narvaro och utveckla styrningen av det egna
arbetet.

2.3 Vi forbattrar sakerhet med aktivt ledarskap

Klient- och patientsakerhetsarbetet kraver malmedvetet och malinriktat ledarskap.
Detta kan inte framjas separat fran yrkespersonernas dagliga verksamhet. Ledar-
skapsmalen ska vara tydliga, relaterbara och sagas hogt. Varje yrkesperson inom
social- och hélsovarden har ratt till bra ledarskap.

Strategins mal ar att Finland blir ett modelland vad galler klient- och patientsakerhet
senast 2026. Genomfdrandet av internationella forfattningar, avtal och styrdokument
som framjar klient- och patientsékerheten har inte framskridit i Finland utan drojsmal.
SHM framjar aktivt ledarskap sa att genomforandet av reglering och styrning som for-
battrar sdkerheten sker snabbare an forr.

Fel och skador som hander till klienter och patienter orsakar arligen betydande kost-
nader som kan uppga till miljarder euro. Att minska dessa kostnader och de mansk-
liga olagenheterna &r en sjalvklar strategisk malsattning for alla valfardsomraden.
Kostnaderna for att satsa pa klient- och patientsakerhetsverksamheten uppgar endast
till en brékdel av de kostnader som olagenheterna orsakar.

Framgéngen av social- och halsovardens hdgsta ledning ska bedomas med hjalp av
nationella indikatorer som maéter klient- och patientsédkerheten och personalens vélbe-
finnande i arbetet. Ratten att agera som ledare uppstar nar mal uppnas. Ledarskap ar
tidsbundet och huruvida det fortsatter beror p& hur ledaren vid sidan om andra mal
kan framja genomférandet av klient- och patientsdkerheten och arbetsgemenskapens
valbefinnande i sitt arbete.
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Verksamhetsenheterna féljer regelbundet upp personalens tillfredsstéllelse med led-
ningen sa att verksamhetens utveckling genom ledning mojliggors. Yrkespersonernas
engagemang for arbetssatt som framjar sékerheten och utvecklingen av dem ska ges
konkret erkdnnande. Klient- och patientsékerhetens lagesbild ar en del av rapporte-
ringen som utfors av varje chef och ledning. Valfardsomradenas fortroendeorgan och
-valda uppmuntras att regelbundet félja upp och bedéma genomférandet av sékerhet
och valbefinnande i arbetet.

Atgarder som &r centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva

Atgard

Nationell niva

Under SHM:s ledning verkstaller man omedelbart internationella forfatt-
ningar, avtal och andra motsvarande styrdokument som framjar klient-
och patientsakerheten i Finland.

Valfardsomraden

Direktorer och chefer inom valfardsomradet erbjuds regelbunden led-
ningsutbildning om sakerhet och vélbefinnande i arbetet.

Verksamhetsen-
heter

Socialtjanstenheter infér klienternas rapportering om farliga situationer
och erfarenhets- och sékerhetsindikatorer som klienten eller narsta-
ende rapporterat.

Verksamhetsenheter f6ljer upp personalens illfredsstéllelse med che-
fernas agerande via enkéater som genomférs regelbundet och strukture-
rat.

Intressentgrupper

Arbetsgivarna infor forfaranden for hur man ger yrkespersoner och ar-
betsgemenskap erkansla for ett exemplariskt arbete for att framja kli-
ent- och patientsakerheten.
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3  SAKERHETEN FORST VID ALLA
ORGANISATIONER

Social- och halsovardssystemet producerar dagligen en enorm mangd data. Det &ar
inte enkelt att identifiera och salla vasentlig information. Insamlad data ska vara jam-
forbart p& en nationell nivd och analyserna av denna information ska styra verksam-
heten i stéllet for att beskriva nulaget.

Projektet Patient- och klientsédkerhetens lagesbild och uppfdljningsférfaranden (VN
TEAS) har producerat ett forslag pa nationella minimistandarder for méatning. Dessa
kan utnyttjas i den nationella och regionala styrningen och tillsynen, i uppféljningen av
social- och hélsovardsorganisationernas verksamhet och som stod for egenkontroll.

De nationella och regionala indikatorerna kopplas till KUVA-indikatorerna som upp-
ratthalls av THL. Att uppratthalla lagesbilden hjalper att inrikta ledningens atgarder pa
ratt satt. Mangden insamlad data &ar inte avgtrande. Organisationen ska forst fast-
stalla malen och sedan vélja vilka indikatorer som behovs for uppféljningen av att
dessa mal uppnas.

Vid uppréatthallandet av och rapporteringen om lagesbilden av den nationella klient-
och patientsakerheten I6nar det sig att soka efter verksamhetsmodeller fran andra
sektorer, till exempel flygtrafiken. P& en webbplats som uppdateras nastan i realtid
kan vem som helst kontrollera flygtrafikens nationella sékerhetsléage. Den strategiska
spetsen betonar kraftigt teman kring insamling och analys av information samt att lara
sig av den.

Oppen publikation av den insamlade informationen och de valda korrigerande atgér-
derna forbattrar kulturen av 6ppenhet och tkar sakerhetsledningens kravniva. Malet
ar inte att konkurrera om vem som har den basta statistiken, utan om vem som kan
utnyttja informationen for att 6ka inlarning och systematiskt utveckla verksamheten.
Oppet mottagande av dalig respons och att lara sig av det forutséatter starkt engage-
mang i framjandet av sakerhetskulturen.

Valfardsomradena och hogskolorna ansvarar for att undersokning av sakerhet fram-
jas. Nationella indikatorer och jamférelseuppgifterna frdn dem ar viktiga forskningsam-
nen, men aven effekten av atgarder som forbattrar sakerheten och atgarder som for-
battrar sakerhetskulturen maste undersokas.
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Att forbattra verksamheten forutsatter forandringsbenagenhet fran saval yrkesperso-
ner och chefer som aktorer som leder verksamheten. Sakerhet kan realiseras pa
basta mojliga satt endast nar den leds aktivt pa alla organisationsnivaer.

Distanstjanster och digitala tjanster kommer att &ndra yrkespersonernas sétt att ar-
beta samt klienternas och patienternas satt att anvanda tjansterna. Verksamhetens
sakerhet ska vid behov sakerstallas med hjalp av reglering, och kravnivan ska vara i
linje med de fysiska tjansterna. Man identifierar en eventuell utvecklingstrend dar digi-
tal arendehantering i den néara framtiden ofta kan utgéra den huvudsakliga tjanstefor-
men och fysiska nartjanster spelar endast en kompletterande roll.

Att forbinda sig till ett arbetssatt och en kultur som framjar klienternas och patienter-
nas basta visas bade i principer som styr verksamheten och i praktiken. Verksamhet-
ens kvalitet och sékerhetskulturen kan inte anses vara synonyma. Bra kvalitet betyder
att saker gors ratt. Bra kultur a sin sida betyder att saker gors ratt aven da nar ingen
ser pa.

3.1 Oppen och tillginglig information styr var
verksamhet och okar sakerhet

Institutet for halsa och valfard uppratthaller systemets KUVA-indikatorer som samlar
in uppgifter om kostnadseffektivitet. Klient- och patientsakerhetens méatare och indika-
torer ska inkluderas i indikatorerna for produktion av nationellt jamforbar data. Inform-
ationen ska vara 6ppen och lattillganglig for befolkningen, och den ska beskriva reali-
serandet av sékerhet p& ett realistiskt satt.

Aven situationen i delomraden som inte genomfors lika lyckat ska beskrivas 6ppet.
Man ska vaga utsatta information om offentligt finansierade tjanster och vard for of-
fentlig bedomning och diskussion s& att positivt tryck att forbattra situationen skapas.
Insamling och bedémning av data leder endast till minimal nytta om informationen inte
leder till konkreta andringar i verksamheten for att forbattra situationen.

Verksamhetsenheternas och valfardsomradenas rapportering ska strava efter att ske i
realtid, sarskilt vad galler uppfoljning av de allvarligaste farliga situationerna och ne-
gativa handelserna och kritisk information om kvalitet. Detta forutsatter &ndringar i
verksamheten inom det dagliga ledarskapet och i hanteringen av sdkerhetsavvikelser.

Finlandska organisationer har i bruk framgangsrika verksamhetsmodeller fér hante-
ring av allvarliga sékerhetsavvikelser, och utspridningen av dessa ska framjas pa en
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nationell niva. Under strategiperioden publicerar utvecklingscentret for patient- och kli-
entsékerhet arligen en sammanstalining av klient- och patientsékerhetens lage i Fin-
land. Utdver jamférande analys av nationella indikatorer (benchmark) kan publikat-
ionen lyfta fram de nyaste verksamhetssatten relaterade till sdkerhetsarbete.

| behandlingen av anmalningar om negativa handelser, farliga situationer och missfor-
hallanden forflyttas tyngdpunkten fran enbart bedomning av handelsen till att ocksa
innefatta inlarning och férhindrande av kommande avvikelser. Utdver beskrivande be-
domning som reder ut orsaken bakom det som hant ska man &ven uppratta en plan
for hur sddana situationer i framtiden kan forhindras och hurdana atgarder som maste
vidtas i arendet. Det viktigaste ar att behandlingen av anmalan leder till att man lar sig
frén situationen pa person- och arbetsgemenskapsniva, och vid behov till andringar i
verksamheten.

Att framja klient- och patientsékerheten och verksamhetens kvalitet kraver tillsyn. Med
tillracklig forhands- och egenkontroll har valfardsomradena en mojlighet att sérja for
sakerhetsutvecklingen av saval den egna verksamheten som serviceproducenternas
verksamhet i omradet. Det I6nar sig att informera befolkningen om tillsynsresultaten.
Med 6ppen kommunikation forstarks klienternas och patienternas engagemang i del-
tagandet i tjansternas utveckling, sarskilt nar man samtidigt paAminner om majligheten
att meddela om sina egna erfarenheter och anmaéla sakerhetsavvikelser.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgird

Nationell niva Som en del av valfardsomradenas utvarderingsmetoder rapporterar
THL resultaten av klient- och patientsakerhetens nationella indikatorer
vid sidan om ekonomins och verksamhetens nyckeltal.

SHM ser till att dppen rapportering av uppgifter som beskriver genomfo-
randet av klient- och patientsakerhet krévs av alla offentligt finansierade
tiansteproducenter.

Valfardsomraden  Vélfardsomradet foljer upp klient- och patientsakerhetens status och
kvalitet i den social- och halsovard som det ordnar samt jamfér den in-
formation som det producerat och samlat med information fran andra
valfardsomraden och rapporterar dppet om sina egna resultat.
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Valfardsomradena anslar tillrackliga resurser till forhandstillsyn och
egenkontroll samt for avtalsstyrning och dvervakning av privata tjanste-
producenter for att sakerstalla klient- och patientsakerheten och tjans-
tens kvalitet.

Verksamhetsen-  Verksamhetsenheternas ledning f6ljer regelbundet upp information om
heter sakerhet och kvalitet samt infor uppféljning i realtid av negativa héndel-
ser som alltid kan undvikas.

Intressentgrupper  Information om resultat gallande klient- och patientsékerhet i valfards-
omradena och verksamhetsenheterna delas ut till befolkningen i en be-
griplig och tillgénglig form.

3.2 Vi sakerstaller distanstjanster och digitala
tjanster som ar trygga for alla

Under strategiperioden ser man en snabb évergang till olika slags digitala tjanster och
tjanster som erbjuds pa distans. Regleringen av social- och halsovarden ska uppdate-
ras sa att den motsvarar andringarna i verksamhetsmiljon. Bedomningen av den
sakra anvandningen av distanstjanster och digitala tjanster kraver nya kriterier och
nya verksamhetssatt. Flera nya tekniker 6kar tjansternas tillganglighet och forbattrar
klienternas och patienternas upplevelser. Det finns ingen anledning att fordréja deras
ibruktagande.

Sakra tjanster som produceras pa distans och digitalt kraver ny slags kompetens av
yrkespersoner. Arbetsgivare ordnar fortbildning i anvandningen av de nya verktygen.
Ledarskap som ar sakert och foljer tjansternas malsattningar kraver nya arbetssatt. |
ledarskap betonas uppratthallandet av funktionssakerhet, personalens kompetens och
riskhdndelsernas lagesbild i realtid.

Nar nya tekniker tas i bruk och tekniker som redan &r i anvandning bedéms maste
man beakta det betonade behovet av att folja och dvervaka enhetliga riktlinjer i ar-
betsgemenskapen. Personalen ska ha tillracklig yrkesmassig kompetens sa att de kan
erbjuda sékra distanstjanster. Verksamheten grundar sig pa forskningsbaserad kun-
skap, och yrkespersonernas autonomi & mer begrénsad. Verktygen som anvands
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ska vara palitliga och méjliggéra smidigt och datasakert arbete. Behandlingen av och
reagerandet pa anmélningar om avvikelser ska vara raskt. Bedémningar och rappor-
ter som galler verksamhetens sékerhet ska vara offentliga och dppet tillgangliga.

Utvecklingen av distanstjanster och digitala tjanster ska styras utifran klienternas och
patienternas erfarenheter. Tjanster som utnyttjar informationstekniker [ampar sig sér-
skilt bra for den del av befolkningen som redan nu utnyttjar motsvarande tjanster i sin
vardag. En del av befolkningen kan inte anvanda distanstjanster eller digitala tjanster
och de ska tryggas en magjlighet till saval fysiska nartjanster som véagledning och rad-
givning i hur de nya teknikerna tas i bruk.

Den gemensamma uppgiften ar att skapa en ram fér hur den digitaliserade social- och
halsovarden beaktar alla i en sarbar stallning. Fragan ar flerdimensionell eftersom den
maste beakta saval enhetens sociala, halsomassiga och ekonomiska mojligheter som
den samhalleliga utvecklingens synvinkel. Gemensamma etiska spelregler kravs for
att sdkerstélla sakerheten.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgard

SHM utreder behovet av att géra &ndringar i regleringen av social- och
halsovarden och lakemedelsforsdrjningen vad galler digitala tjanster och
tidnster, vard och omsorg som ges pa distans.

Nationell niva

SHM/SR inleder en utredning om koncentrering av utveckling av digitala
tidnster och distanstjanster, utarbetande av kvalitets- och sakerhetskrite-
rier och informationsstyrning inom social- och halsovarden till en myn-
dighet.

Valfardsomraden  Vid sidan om digitala tjanster och distanstjanster tryggar valfardsomra-
dena tillgangen till fysiska nartjanster.

Valfardsomradena tar i bruk forfaranden for beddémning av risker gal-
lande digitala tjanster och distanstjanster samt for rapportering och ép-
pen publikation av sakerhetsavvikelser.

Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna ordnar fortbildning for personalen om erbju-
heter dande av trygga digitala tjanster och distanstjanster samt sakerstéller
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kompetens i anvandningen av digitala verktyg hos den personal som
deltar i dem.

Intressentgrupper  Valfardsomradena ordnar regelbundna utbildningar, vagledning och
infoevenemang for klienter, patienter och narstdende om anvandningen
av digitala tjanster.

3.3 Sakerhetskultur ligger till grund for var
verksamhet

Det finns en kultur pa varje arbetsplats — bra, dalig eller ndgot dar emellan. Kulturens
utveckling i en 6nskad riktning kan ledas, eller sa bildas den utan aktiv ledning, som
ofta &r fallet i enheter inom social- och halsovarden. Att skapa en bra kultur forutsatter
alltid aktiv och langsiktig kulturledning.

Att framja en bra sakerhetskultur kraver bade stora och sma géarningar. Att synligt fira
den internationella patientsékerhetsdagen ar ett satt att paAminna saval yrkespersoner
som klienter och patienter om vikten av sakerhet.

Att definiera valfardsomradenas varderingar &r en viktig del av att engagera yrkesper-
soner och stélla ett gemensamt mal. Framjande av patient- och klientsakerheten
borde vara ett viktigt varde for varje aktor inom social- och halsovardsbranschen. Det
I6nar sig att testa vardets styrka alltid nar tjanster andras eller utvecklas. Nar vardet
testas kan man utnyttja svar pa pastaendet "Jag skulle kdnna mig séker om jag eller
mina arenden vardades och behandlades pa detta satt”. Yrkespersonernas uppfatt-
ning om sakerhet grundar sig alltfor ofta pa sakerstallandet av den egna verksamhet-
ens sakerhet och beaktar inte fragor som paverkar klientens eller patientens sakerhet
som en helhet. Inom behandlingen av farliga situationer framjar metoder som syftar till
inlarning yrkespersonernas forstaelse av sakerhetsfaktorer forknippade med syste-
mets drift. Den forpliktande aspekten och strukturen av systemen fér anméalningar om
farliga situationer ska reformeras i och med servicesystemets strukturdndring.

Klient- och patientsékerhetskulturen kan visa sig som nagot utan figur och svart att
leda, och darfér kanske agnas den mindre uppmarksamhet. Det finns verktyg fér byg-
gande och métning av kultur, och det I6nar sig for valfardsomradena att ta dessa i
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bruk genast i borjan av verksamheten. Samtidigt ar det bra att utbilda chefer och le-
darskapet i ledning av kulturen.

Det I6nar sig att redan fran borjan utarbeta organisations- och ledningsstrukturerna for
de nya aktorer som uppstar i social- och halsovardsreformen till ndgot som forstarker
sékerhetsarbetet. Samtidigt ar det skél att granska éven andra strukturer: lokallés-
ningar, arbetsforhallanden, informationssystem och introduktionsprogram. Alla dessa
ska stodja ett sakert arbetssatt. | varje arbetsenhet ska det vara tydligt pa vilket satt
allvarliga farliga situationer behandlas och rapporteras, hur inlarningsprocessen gal-
lande dem fungerar och vem som ansvarar fér den.

Att inte skuldbeldgga och att stodja yrkespersonerna som deltagit i situationen &r vik-
tiga delar av sékerhetskulturen. Detta betyder inte att man inte ingriper i verksamhet
eller beteende som aventyrar sakerheten. Samma tanke om att inte skuldbelagga at-
lyds &ven i utredningen av avvikelser som sker mellan organisationer eller till exempel
i kOpta tjanster.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgard

Kunnande om sakerhet 6kas genom att fira den internationella patient-

Nationell niva , ,
sakerhetsdagen den 17 september under SHM:s ledning.

SHM inleder reformeringen av anmalnings- och inlarningsforfarandet for
farliga situationer, som omfattar och alégger alla tjanster inom social-
och hélsovarden.

Valfardsomraden  Valfardsomradena har faststéllt klient- och patientsékerheten som en
strategisk tyngdpunkt och dess ledning som en central aspekt for led-
ning.

Valfardsomradena foljer regelbundet upp sakerhetskulturens lage med
personalenkater och publicerar resultaten fér personalen.

Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna introducerar arbetstagarna genast i borjan av

heter anstallningsforhallandet i en konfidentiell verksamhetsmiljo, ett multi-
professionellt arbetssétt, forfaranden och skydd som sakerstaller séker-
heten och anmélningsférfaranden fér farliga situationer och negativa
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handelser samt larande av dem i en 6ppen atmosfar som inte skuldbe-
lagger.

Intressentgrupper  Arbetsenheterna haller framme sékerhetens gyllene regler for klienter
och patienter, till exempel pa Info-TV eller som en tavla.
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4 VIFORBATTRAR DET SOM
REDAN FINNS

Till skillnad fran strategins tre forsta spetsar, stéller den fjarde spetsen nya mal for
den praktiska verksamhetens enskilda delomraden. | Finland har man traditionellt ut-
fort starkt klient- och patientsakerhetsarbete inom medicineringssékerhet, sékerheten
hos anordningar och infektionsbekdmpning. Vi forbattrar det som redan finns genom
att identifiera bra arbete som redan utforts men samtidigt lyfta fram nya atgarder.

Klient- och patientsékerhetsarbetets viktigaste uppgift ar att undvika uppkomsten av
sadana olagenheter som kan undvikas. Vardrelaterade infektioner och avvikelser i
medicineringssakerheten orsakar nationellt betydande kostnader och ménskligt li-
dande. Dessa olagenheter kan till stor del undvikas. Det finns ingen palitlig informat-
ion om kostnaderna for avvikelser relaterade till sékerheten hos anordningar och in-
formationssystem, men nar anvandningen av teknik blir vanligare kan férhindrandet
av dessa avvikelser antas spela en betydande roll.

Vélfardsomradena har en betydande roll i att férbinda omradets verksamhetsenheter
och yrkespersoner till sakrare arbetssatt. Oppen och offentlig rapportering om avvikel-
ser och atgarder som syftar till att korrigera dem ar nédvandigt for verksamhetens
prestandajamforelse och uppratthallandet av den nationella lagesbilden.

Klienter och patienter ska ha en mdjlighet att bedéma hur férbundna verksamhetsen-
heterna &r till sdkra verksamhetssitt. De och deras narstdende kan ocksa agera som
viktiga informationsproducenter genom att rapportera avvikelser férknippade med la-
kemedelsbehandling och sakerheten hos anordningar. Rapporteringskanalerna ska
vara latta att anvanda och saval valfardsomraden som verksamhetsenheter ska
framja deras anvandning.

Kultur forknippad med sakerheten hos anordningar har delvis inte utvecklats. Det ar
inte ovanligt att yrkespersoner maste anvanda anordningar till vars exakta verksam-
hetsmekanism de inte har fatt en tillborlig introduktion. Det racker inte att man har an-
vant en anordning som ar lite liknande eller utformad for samma uppgift. Att séker-
stélla anordningsspecifik kompetens kraver systematisk planering inom verksamhets-
enheterna.

Mal som &r en del av denna strategiska spets kan krava mycket forfattningsstyrning
for att genomforas. Detta beror p& malens centrala karaktar vad galler sakerhet och
att verksamheten ar sa allman. De mest kritiska atgarderna kan inte styras endast
med rekommendationer.

48



Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

4.1 Vi okar lakemedelsbehandlingens sakerhet
genom gemensamma rutiner

Lakemedelsbehandling ar det vanligaste sattet att varda patientens tillstand eller sjuk-
dom. Lakemedel anvands saval inom halsovardens och socialvardens enheter som i
hemmen. Pa grund av sin allmanhet ar ocksa storsta delen av vardens rapporterade
farliga situationer och fel férknippade med lakemedelsbehandling.

Det finns ingen tackande nationell information om lakemedelsbehandlingens saker-
hetsavvikelser. For att genomfora strategins mal utreder social- och halsovardsmi-
nisteriet hur nationell uppféljning och matning av negativa handelser forknippade med
lakemedelsbehandlingen ska genomforas. Detta integreras i malet att pa ett bredare
plan stélla nationella indikatorer for klient- och patientsékerheten men kraver séarskild
uppmarksamhet pa grund av sin betydelse.

Lakemedelsbehandlingens sakerhet forbattras genom att 6ka yrkespersonernas kom-
petens, utnyttja informationsteknik och gemensamma databaser pa ett mer utvecklat
satt och foreskriva om skyldigheter att ta i bruk strukturer som okar sadkerheten. Att
sakerstalla andamalsenlig och saker lakemedelsbehandling forutsatter stark reglering,
och enbart rekommendationer ar otillrackliga.

En nationell lakemedelslista som inkluderas i Kanta-tjansterna forbattrar medicine-
ringssékerheten nar listan tas i bruk. Den ar férknippad med legislativa och tekniska
fordrojningar, och I6sning av dessa ska ligga hogt i prioritetsordningen. Samtidigt ska
man granska for vilka yrkesgrupper det ar andamalsenligt att ha tillgang till och ratt att
redigera Kanta-kompatibel information om medicinering. Att utdka rattigheterna till ex-
empel till farmaceuter pa 6ppenvardsapotek eller yrkespersoner inom hemvard som
fatt lakemedelsutbildning kan vara motiverat for att sékerstélla att informationen om
medicinering ar aktuell.

En nationell lakemedelslista ger patienten en battre uppfattning om sin egen vard och
kan oka foljsamheten till ordinerad behandling. Syftet ar ocksa att minska den arbets-
mangd som yrkespersoner anvander fér administration av information om medicine-
ring och sékerstalla ratt medicinering oberoende av vem som genomfor lakemedels-
behandlingen.

I och med att befolkningen aldras fasts uppmarksamheten pa saker lakemedelsbe-
handling for de &aldre inom bade tjanster som ges i hemmet och boendeservice. Den
kompetens som yrkespersoner som arbetar med vard av och omsorg om aldre perso-
ner har inom lakemedelsbehandling ska 6kas, och aven kompetens i klinisk farmaci
behovs for att stodja deras arbete. Multimedicinering ar typiskt bland de &ldre och
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Okar riskerna forknippade med distribution av lakemedel och lakemedlens samverk-
ningar.

Valfardsomradena spelar en central roll i utvecklingen av omradets medicineringssa-
kerhet och uppféljining av sakerheten. Omradena Gvervakar att lakemedelsbehand-
lingsplanerna genomfors i deras egna verksamhetsenheter och kopta tjanster. De sor-
jer ocksa for att enheterna far tillrackligt stod i planeringen av saker lakemedelsbe-
handling, det séakra genomférandet av lakemedelsbehandling och multiprofessionell
beddmning av lakemedelsbehandlingen.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgard

Nationell niva SHM faststaller aktdren under vars ledning och metoderna med vilka
sakerheten vid medicinering forstarks. En nationell indikator fér nega-
tiva handelser vid lakemedelsbehandling genomfors.

Valfardsomraden  Utvecklingen, uppféljningen och riskhanteringen av medicineringssa-
kerheten i valfardsomradet integreras i egenkontrollprogrammet och
det multiprofessionella klient- och patientsakerhetsarbetet, och farmaci-
omradets sakkunskap involveras.

Valfardsomradet sékerstéller att alla verksamhetsenheter och tjanste-
former har tillgang till stod av klinisk farmaci for att multiprofessionellt
planera, genomféra och bedéma lakemedelsbehandling.

Verksamhetsen- | verksamhetsenheterna infors proaktiva riskhanteringsforfaranden for

heter medicineringssékerheten samt uppfdljning och dppen rapportering av
nationella indikatorer som beskriver lakemedelsbehandling och medici-
neringssakerhet.

Verksamhetsenheterna framjar anvandning av kompetensen av yrkes-
utbildade personer inom farmaci i klientens och patientens lakemedels-
behandling for att stodja andra yrkespersoner inom halsovarden.
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Intressentgrupper  Natverk och aktorer i den tredje sektorn deltar i producerandet och ut-
delningen av information som ges till klienter, patienter och nérstaende
for att genomfora trygg lakemedelsbehandling och identifiera risker i 13-
kemedelsbehandlingen.

4.2 Vi sorjer for sakerheten vid anvandning av
utrustning och informationssystem

Fungerande och sékra informationssystem och anordningar ar en betydande saker-
hetsfaktor i den allt mer tekniska varlden. Uppféliningen av sakerheten ar bristfallig pa
bade organisationsniva och nationell niva. Det fattas en nationell Iagesbild, och in-
formationssystemens storningsfria funktion har inte betraktats som en fast del av Kli-
ent- och patientsékerhetsarbetet forran under de senaste aren.

Det rekommenderas att valfardsomradena rapporterar informationssystemens stor-
ningssituationer i realtid som en del av sin dppna sakerhetsrapport till befolkningen
och beslutsfattarna. | undantagssituationer ar det ocksa viktigt att f& en bedémning av
hur stérningen har paverkat sakerheten och hurdana korrigerande atgarder har vidta-
gits. Information om farliga situationer som samlas in fran klienter, patienter och deras
narstdende kompletterar den data som sammanstallts av valfardsomradena och pro-
ducenterna av kopta tjanster.

Kompetens i anvandningen av medicinteknisk utrustning ska sékerstéllas for alla yr-
kespersoner som anvander sadan utrustning. Under strategiperioden utreder social-
och halsovardsministeriet huruvida ny reglering kravs for att sakerstalla anvandarnas
kompetens. Arbetssakerhetskort som anvands inom andra branscher kunde vara en
praktisk I6sning dven inom social- och halsovarden. Under strategiperioden publicerar
social- och halsovardsministeriet en handbok for saker anvandning av medicinteknisk
utrustning samt nationella kompetenskriterier.

Vikten av att sékerstalla kompetens i korrekt anvandning av anordningar ska betonas
i yrkespersonernas utbildning. Sarskilt farliga 4r eventuellt de situationer da enheten
har ersatt en gammal anordning med en ny men omfattande introduktion har inte ord-
nats. Det ska vara tydligt for yrkespersoner att de inte kan anvanda anordningen fére
andamalsenlig introduktion. Verksamhetsenheterna ska ha en fardig plan for admi-
nistrationen av medicinteknisk utrustning och sakerstallandet av dess sakra anvand-
ning.
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Medicinteknisk utrustning &ar allt oftare dven programvaror eller halsotekniska produk-
ter. Séker anvandning av dessa ar forknippad med samma krav som anvandningen
av fysiska anordningar. Vad géller ny teknik behdver yrkespersoner ytterligare intro-
duktion aven i tolkning av den information som tekniken erbjuder och i hurdana slut-
satser palitligt kan dras utifran denna information.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva

Atgird

Nationell niva

SHM publicerar en handbok fér saker anvandning av medicinska an-
ordningar, inklusive kompetenskriterier.

SHM utreder behovet av att reformera regleringen inom social- och hél-
sovarden vad galler framjande av en trygg anvandning av nya hélso-
vards- och informationstekniker.

Fimea infér medborgarens anmaliningsférfarande for risksituationer gal-
lande medicinska anordningar.

Valfardsomraden  Vélfardsomradena beskriver och inkluderar anordningshanteringspro-
cessen i egenkontrollprogrammet.
Valfardsomradena utnyttjar anméalningar om risksituationer gallande an-
ordningar for att mata och forbéattra klient- och patientsakerheten.
Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna utbildar arbetstagarna i identifiering av risksitu-
heter ationer géllande anordningar och i forfaranden gallande anmélningar

om risksituationer.

Verksamhetsenheterna tillampar kompetenskriterier for sakerheten hos
anordningar pa sin egen personal och sékerstaller fardighet i trygg an-
vandning av anordningar.
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Intressentgrupper  Valfardsomradena ger klienter och patienter information och véagledning
om saker anvandning av medicinska anordningar och informationssy-
stem samt om férfaranden for anméalande av risksituationer genom att
anvanda olika kommunikationsmetoder.

4.3 Vi forenhetligar god
infektionshekampningspraxis

| Finland uppgar den arliga mangden vardrelaterade infektioner till cirka 100 000, och
dessa infektioner orsakar kostnader pa upp till 500 miljoner euro. Beroende av be-
domning kunde atminstone en femtedel av dessa infektioner undvikas. Betydande for-
battringar uppnas inom infektionsbekampningen med atgarder som kraver systematik
och noggrannhet. Genomférandet av dessa atgarder ar varken dyrt eller komplicerat.

Forebyggandet och bekampningen av vardrelaterade infektioner ar en viktig del av
patient- och klientsakerheten. Infektionsbekampning fokuserar inte endast pa att fore-
bygga spridningen av infektioner mellan klienter och patienter, utan aven fran klienter
och patienter till personalen, fran personalen till patienter och mellan medlemmar i
personalen. Att sorja for fornuftig och evidensbaserad anvandning av antimikrobiella
lakemedel ar ocksa en vasentlig del av bekampningen.

Uppféljning av konsumtionen av handsprit och anvandningen av handsprit som en in-
dikator for genomférandet av verksamhetsenhetens hygien ar ett praktiskt satt att
framja infektionsbekdmpning. Utdver infektions- och hygienskétarnas kompetens kan
valfardsomradena utnyttja lank- eller kontaktskétare. Styrning och uppmuntran fran
jAmlikar ar ofta ett fungerande satt att framja hygienpraxis.

Det finns verksamhetsenhetsspecifika skillnader i infektionsbekdmpningen. Dessa kan
minskas genom nationellt enhetligare verksamhetssatt, rekommendationer och rap-
porteringsskyldigheter. Under strategiperioden bedémer social- och halsovardsmi-
nisteriet huruvida det behévs rapportering och infektionsuppfdéljning som ar mer fér-
pliktande an for narvarande.

Kompetens i infektionsbekdmpning behdvs i stor utstrackning i olika enheter inom
social- och hélsovarden. Pandemin som orsakats av coronaviruset har visat att det ar
viktigt att upprétthalla infektionsbekampningens kompetensniva inom tjansterna for
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dygnetruntomsorg. Valfardsomradena ordnar regelbunden fortbildning for att gora
kompetensen enhetlig och etablera kompetensnivan.

Vélfardsomradena ska inkludera genomforandet av hygienanvisningar och infektions-
bekampningen som en del av sin egenkontroll. Strategin rekommenderar att avvikel-
ser rapporteras till THL:s infektionsbekampningsenhet. Avvikelserna korrigeras hu-
vudsakligen med hjélp av utbildning. Uppféljningen och rapporteringen ska tacka alla
tjansteformer inom social- och halsovarden, dven socialtjanster i tillampliga delar. Lik-
som andra observationer om klient- och patientsdkerheten ska dessa rapporteras of-
fentligt och 6ppet.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgird

Nationell niva SHM granskar forpliktande verkan, omfattning och 6ppenhet av uppfélj-
ning och rapportering av vardrelaterade infektioner som en del av for-
fattningsstyrning av reformen av servicesystemet och inleder nddvan-
diga forfattningsforandringar.

Under THL:s ledning samlar man nationella anvisningar och rekom-
mendationer om bekdmpning av infektioner, lagrar dem centraliserat
och beddmer regelbundet om de &r aktuella.

Valfardsomraden  Vélfardsomradena borjar anvénda enhetliga uppfdljnings- och rapporte-
ringsforfaranden for vardrelaterade infektioner som omfattar alla verk-
samhetsformer i servicesystemet, inklusive socialtjanster.

Verksamhetsen-  Verksamhetsenheterna f6ljer upp gemensamt Gverenskomna hygienin-
heter dikatorer, till exempel uppfyllande av mal géllande konsumtion av hand-
sprit, och resultaten publiceras for patienter och klienter.

Intressentgrupper  Klient- och patientsékerhetscentret framjar tillsammans med organisat-
ioner och THL patienternas deltagande i bekampningen av vardrelate-
rade infektioner och genomférandet av handhygien med hjalp av med-
borgarkommunikation och guidematerial.
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5  VISTARKER OCH SKAPAR
FORUTSATTNINGAR FOR
SAKERHETSARBETE

Strategins utgangspunkt ar att ansvaret for klient- och patientsékerhetsarbetet bars av
varje yrkesperson och varje organisation. Liksom all utveckling kraver aven saker-
hetsarbete stod fran fordomsfria ledstjarnor. Att uppna den nationella visionen kraver
samarbete, gemensamma strukturer och snabbt tillagnande av den basta praxis.

Grundandet av valfardsomradena ar forknippat med hotbilder med tanke p& uppratt-
hallandet av den allmanna sakerhetskompetensen och -kulturen samt smidigheten av
tjanstekedjorna och arendehanteringen. Aven strukturerna for framjandet av utveckl-
ing, egenkontroll och kompetens kommer att bli mer centraliserade. Valfardsomrade-
nas bredare axlar kan framja klient- och patientsékerheten. Experternas nara kontakt
och informationsutbytet mellan omraden 6kar bildningen av nationellt enhetliga saker-
hetsstrukturer.

Klient- och patientsédkerhetsarbetet utfors tillsammans med féreningar och allmannyt-
tiga samfund i valfardsomradet. Sakerhet ar ett gemensamt mal och arbetet éverskri-
der granserna mellan offentlig och privat tjansteproduktion. Arbetet ar sektorsévergri-
pande och multiprofessionelit.

Enligt rapporten fran statens revisionsverk uppnaddes manga av sakerhetsmalen inte
under den foregaende strategiperioden. Patient- och klientsakerhetsarbetet som ut-
fors av organisationer som ordnar och producerar tjanster verkade fokusera narmast
pa att uppfylla de lagstadgade skyldigheterna. Samma rapport bedémde att forfatt-
ningarna som styr sékerheten inte bildar en tydlig helhet och att lagstiftningen borde
gbras mer enhetlig vad galler patient- och klientsakerheten och egenkontrollen.

P& en nationell niva koncentreras lednings- och styrningsansvaret for klient- och pati-
entsakerheten till en myndighet. | nuldget har otydligt ledningsansvar saktat ner det
malmedvetna sakerhetsarbetet i Finland. | och med valfardsomradesstrukturen kom-
mer aven samlandet av séakerhetsdévervakningen hos en myndighet att utredas.

Utveckling av den nationella natverksverksamheten hor till Utvecklingscentret for pati-
ent- och klientsakerhet. | enlighet med malen som betonar strategins delaktighet s6-
ker man klient- och patientrepresentanter bland till exempel erfarenhetsexperter for
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arbete inom expertnatverk. Klient- och patientsékerhetsarbetets yrkespersoner ut-
vecklar gemensamma sektordvergripande uppféljnings- och verksamhetssatt for sa-
kerheten.

Genomfdérandet av strategin och klient- och patientsakerhetens lage ska foljas upp ar-
ligen. Klient- och patientsékerhetscentret koordinerar en nationell sammanstéllining
som publiceras arligen i enlighet med WHO:s Action Plan. Social- och halsovardsmi-
nisteriet sammankallar en grupp for aren 2023-2024 som utfor en mellanutvardering
av genomfdrandet av strategin.

Atgarder som ar centrala for att malet ska uppnas

Ansvarsniva Atgard

Nationell niva Koordinering av planeringen och utvecklingsverksamheten gallande kli-
ent- och patientsakerheten och uppratthallandet av expertnatverk eta-
bleras till Klient- och patientsakerhetscentret i Osterbottens valfardsom-
rade.

Uppgifterna for riksomfattande natverk som framjar sakerheten, till ex-
empel Ldkemedelsinformationsnétverket, natverken for bekdmpning av
infektioner, natverket for sakerheten hos anordningar, Patient- och kli-
entsakerhetsforeningens sektioner, socialsektorn eller andra motsva-
rande natverk, stdds genom att erbjuda gemensamma plattformar och
informationsformedling.

Valfardsomraden  Vélfardsomradena skapar samarbetsformer som éverskrider yrkes- och
verksamhetsenhetsgranserna och frémjar klient- och patientsaker-
heten, och stdder kontakter och informationsutbyte.

Klient- och patientsakerhetsarbetet utfors tillsammans med féreningar
och allménnyttiga samfund i valfardsomradet och dverskrider gran-
serna mellan offentlig och privat tjansteproduktion.

Verksamhetsen-  Yrkesmangfalden och representation av klienter eller patienter beaktas
heter i verksamhetsenheternas arbetsgrupper for klient- och patientsékerhet.
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Intressentgrupper  De natverk och féreningar som framjar klient- och patientsakerheten
forbinder sig till dppenhet.

Hoérande av klientens, patientens och nérstaendes erfarenheter genera-
liseras aven i sékerhetsexperters natverks- och féreningsverksamhet.
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BILAGOR

Atgarder och indikatorer i Klient- och patientsakerhets-
strategins genomforandeplan, bilaga 1

Klient- och patientsakerhetscentrets enkat om genom-
forandet av strategin under 2017-2021, bilaga 2
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Bilaga 1 Atgarder och indikatorer i klient- och patientsikerhetsstrategins
genomforandeplan
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1.1 Vi okar delaktigheten for att forbattra sakerheten

Ansvarsniva

Nationell niva

Valfardsomraden

Atgirder

Klient- och patientrepresentanter inbjuds att delta i grupper som SHM tillsatter och som be-
handlar klient- och patientsakerhet.

Under THL:s ledning definierar en expertgrupp begreppet delaktighet inom social- och halsovar-
den och produceras kommunikationsmaterial for befolkningen och yrkespersoner och medbor-
gare.

Under THL:s ledning utarbetas minimikriterier for klienternas, patienternas och narstaendes del-
aktighet och uppfyllandet av dessa kriterier foljs upp och utvarderas som en del av valfardsom-
radenas uppfoljningsforfaranden

Representanter for klienter, patienter och deras narstaende inbjuds att delta i utarbetandet av
nationella tjanstebeskrivningar, vardrekommendationer eller tjanstekedjor och tjanstehelheter.

Valfardsomradena utarbetar en plan om anvandningen av klient- och patientrad och -paneler
och en arsklocka for verksamheten som publiceras pa webbsidor.

Vilfardsomradena inkluderar representanter for klienter, patienter och narstaende i utveckl-
ingen och utvarderingen av tjanster. | synnerhet stéds utsatta gruppers maojligheter att pa-
verka sétt att genomfora tjanster och vard.

Uppfyllandet av delaktighetskriterierna f6ljs upp som en del av vélfardsomradenas lednings rap-
portering.

Vilfardsomradena alagger en skyldighet och foljer upp i egenkontroller att man i stor omfatt-
ning i alla tjanster infor en majlighet for klienter, patienter och narstdende att anmala negativa
hadndelser och farliga situationer.
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Indikatorer och malniva

Genomfors fran och med 2022.

Gruppen grundad under 2022. Definit-
ionen publicerad, kommunikations-
materialet i bruk under 2023.
Kriterierna har utarbetats fore 2024 och
foljs upp mellan SHM och valfardsomra-
det fran och med 2025.

Genomfors vid utarbetandet av beskriv-
ningar och finansieras offentligt fran och
med 2023.

Planen utarbetad fore 2024. Planeni
bruk fran och med 2025.
Genomfdérandet utvarderas 2024.

Andel for valfardsomradena som foljer
upp kriterierna fran och med 2025.
Skyldigheten alagd (inkl. avtalsstyrning)
fore 2024.



Verksamhetsen-
heter

Intressentgrupper —
yrkespersoner, kli-
enter, patienter,
narstaende
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Verksamhetsenheterna uppratthaller tillgangliga anvisningar och information om faktorer gal-
lande social sikerhet samt om sjukdomar och behandlingar och deras risker och sakerstaller att
klienter och patienter har tillgang till tillracklig information om sin egen tjanst eller vard for att
kunna delta i beslutsfattandet som galler dem sjalva.

Verksamhetsenheterna erbjuder klienter och patienter i utsatt stallning inriktat och individuellt
stod for att 6ka delaktigheten.

Under ledning av klient- och patientsdkerhetscentret uppratthalls medborgarkommunikation
om klienternas, patienternas och deras narstaendes delaktighet, ansvar och rattigheter for att
sakerstalla en trygg vard och service.

Arbetsgivarna skoter om fortbildningen for arbetstagarna om att 6ka klienternas, patienternas
och narstaendes delaktighet genom att anvanda nationellt producerat material.

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer
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Utvarderas 2024

Utvarderas 2024

Genomfors fran och med 2025.

Hor till fortbildningen som erbjuds alla
arbetstagare fran och med 2025.
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1.2 Vi framjar klient- och patientsékerhetsarbetet i samma takt

Ansvarsniva

Nationell niva

Valfardsomraden

Atgirder

SHM foreskriver om allmanna innehall i och utarbetande och uppféljning av egenkontrollprogram-
met.

SHM foreskriver som en del av egenkontrollprogrammets innehall att anmalnings- och inldrnings-
forfaranden for farliga situationer ar forpliktande och enhetliga fér producenter av social- och hal-
sovardstjanster. Samtidigt foreskrivs en skyldighet for tjansteproducenter att offentligt rapportera
om anmilningar om negativa hdndelser och farliga situationer samt missférhallanden.

Under SHM:s styrning utarbetas en nationell verksamhetsmodell om férfaranden for anmalning av
negativa handelser och farliga situationer i socialvardstjanster i enlighet med egenkontrollprogram-
met och utarbetas en guide om deras behandling inom socialvarden.

Under THL:s ledning utarbetas och publiceras begrepp om klientsdakerhet inom socialvarden.
Valvira uppdaterar bestammelser om egenkontroll i enlighet med lagstiftningen om social- och hal-
sovarden som genomgar en reform.

Valfardsomradena rapporterar regelbundet om genomférandet av klientsdkerhet och patientsaker-
het med enhetliga indikatorer som en del av ledningens lagesbild.

Valfardsomradena skapar verksamhetsmodeller for att stdrka samarbetet mellan yrkespersoner
inom social- och halsovarden pa gemensamma klienters service- och vardstigar samt i tjanster som
ges hem.

Vilfardsomradena skapar strukturer och beskriver forfaranden for en multiprofessionell behand-
ling av social- och hilsovardens gemensamma klienters negativa hindelser och missférhallanden.
Gemensamma utbildnings- och utvecklingsevenemang ordnas for yrkespersoner inom social- och
halsovarden i omradet for att starka kunnandet och samarbetet.
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Indikatorer

Lagberedningen fore 2023.
Forfattningarna i kraft fore 2024. Rappor-
teringen fran alla valfardsomradena fore
2025.

Anmalningsférfarandena utarbetade fore
2024, i bruk i 80 % av valfardsomradena
fore 2026

Begreppen publicerade 2024.
Genomfors under 2024.

Rapportering fran och med 2024.

Fore 2024.

Fore 2024.

Fore 2026.
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Verksamhetsenheter * Socialtjanstenheterna infor erfarenhets- och sikerhetsindikatorer som klienten eller narstaende rap-

porterat och klienternas rapportering av farliga situationer.

* | socialvardens enheter diar man genomfér kréavande lakemedelsbehandling finns tillganglig en yrkes-

person inom héalsovarden med utbildning for detta.

Intressentgrupper — * Klient- och patientsakerhetscentret faciliterar natverkande, utbyte av information och kommunikat-
yrkespersoner, klien- ion bland klient- och patientsakerhetsexperter inom socialtjanster och halsovard.

ter, patienter, nar-
staende

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer
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50 % av valfardsomradenas enheter fore
2024, 80 % fore 2026
Utvardering 2024.

Natverken omfattar alla valfardsom-
radena fore 2025.
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1.3 Klienters, patienters och narstdendes erfarenheter styr utvecklingen av véara tjanster

Ansvarsniva Atgirder Indikatorer

Nationell niva e SHM reformerar lagstiftningen om patient- och socialombudsmansverksamheten sa att ombuds- ¢ Lagberedningen fortskrider fore 2023.
mannens oberoende tryggas och rapporteringsskyldighet genomfors pa ett formbundet satt och
till tillampliga delar 6ppet.
e THL definierar ett nationellt enhetligt satt att samla in erfarenheter om tjanster och deras siaker- ¢ THL har producerat en definition och en

het fran klienter och patienter och deras narstaende i enlighet med definitioner som tidigare utar- beskrivning fore 2024.
betats av dem.
Valfardsomraden e Grupper som planerar och féljer upp valfardsomradets verksamhets kvalitet och sdkerhet inklude- '«  Utvardering arligen.

rar erfarenhetsexperter och representanter for klient- och patientrad.

e Vid utarbetandet av planer som géller klienter och patienter, sdsom beskrivningar av tjdnsteked- * Utvardering 2024.
jor eller anvisningar om brytpunkter i vard och drendehantering, inkluderar valfardsomradena ho-
rande av klienter, patienter och narstaende.

e Vid styrning av verksamhetsenheter och producenter av kdpta tjanster i sitt omrade alagger val- »  Skyldigheten alagd (inkl. avtalsstyrning) om
fardsomradena en skyldighet att samla in systematiskt klienters och patienters anmalningar om att samla in information fére 2024, val-
negativa handelser i olika tjanster och att publicera resultat 6ppet fér bade yrkespersoner och be- fardsomradena féljer upp vid egenkontroll.
folkningen.

e Valfardsomradena utarbetar en anvisning om hur information som fas fran klienters, patienters * Utvdrdering 2024.
och narstdendes anmalningar om negativa handelser och farliga situationer samt paminnelser och
klagomal anvands for att forbattra verksamhetsenheters och kopta tjansters sidkerhet och kvali-

tet.
Verksamhetsen- * Verksamhetsenheterna utarbetar en beskrivning av hur patienters och klienters anméalningar om ¢  Beskrivningarna fore 2024.
heter negativa handelser och farliga situationer utnyttjas, hur patienter, klienter och narstaende beak-
tas vid planering av atgarder och resultat publiceras oppet.
* Verksamhetsenheterna samlar systematiskt in respons och utvecklingsforslag. e Responssystemen ar i bruk fore 2023.
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yrkespersoner, kli-
enter, patienter,
narstaende
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Verksamhetsenheterna erbjuder patienter och klienter samt narstaende latt tillgangliga satt att ge
respons och utvecklingsforslag via bade elektroniska medier och pappersblanketter. Férfarandena
har beskrivits offentligt.

Verksamhetsenheterna erbjuder regelbundet klienter och patienter samt narstaende information
om mojligheten att ge respons till exempel i lokaltidningar eller meddelanden.

Arbetsgivarna erbjuder yrkespersoner en standig mojlighet till fortbildning om kommunikations-
formaga och mottagande av respons.

Yrkeshogskolorna, valfardsomradena och organisationerna i samarbete utbildar regelbundet erfa-
renhetsexperter och medlemmar i klientrad.
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Responssystemen ar i bruk fére 2023.

Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.

Antal utbildningar och de som genomgatt
en utbildning / ar.
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2.1 Vi sékerstaller sakerhetskompetens och dess 6kning under hela karriaren

Ansvarsniva Atgirder Indikatorer
Nationell niva *  UKM isamarbete med SHM rekommenderar enhetliga kompetensmal gallande klient- och patientsa- * Beredningen inleds 2022.
kerhet for grundutbildningen for alla yrkespersoner inom social- och halsovarden med beaktande av
WHO:s Patient Safety Curriculum. * De undervisningsplaner som inleds
o Laroanstalterna rekommenderas daven harmonisera utbildningen i lakemedelsbehandling och senast 2024 innehaller de undervis-
andra innehall som ar relevanta for klient- och patientsdkerhet i bade halsovards- och social- ningsinnehall som WHO definierat.
vardsexamina med beaktande av arbetslivets behov. * Genomfdrandet av Curriculum utvar-
* Kompetenscentrerna for utbildning i klient- och patientsdkerhet natverkar for att planera och utveckla deras 2025.
ett multiprofessionellt utbildningsutbud i samarbete med universitet, hgskolor och laroanstalter och
utarbetar en rekommendation om yrkesgruppsspecifika kompetenskriterier. *  Minst fem kompetenscentrer fére
» Natverket av kompetenscentrer utarbetar tillsammans med yrkeshégskolor och universitet fortbild- 2024.
ningshelheter eller specialkompetenser i klient- och patientsdakerhet och erbjuder undervisningsperso- *  Kriterierna blir fardiga 2024.
nalen utbildning om klient- och patientsdkerhetsinnehall och deras undervisning. * Till buds fran och med 2024.
Vélfdrdsomrdden *  Samarbets- och vélfardsomradena erbjuder utbildning i ledning, matning och kontinuerlig férbattring * Utvardering av utbildningsutbudet
av klient- och patientsdkerhet som en del av coachning for ledningen och chefer. 2024
» Viélfardsomradena ger verksamhetsenheter och producenter av kdpta tjanster vagledning om forfaran- ¢ Rekommendationerna har beskrivits
dena for sakerstallning av sakerhetskompetensen i enlighet med yrkesgruppernas uppgifter och féljer fore 2023 och inforts fore 2024

upp genomforandet av forfarandena som en del av egenkontroll.

» Vilfardsomradena uppmuntrar och mojliggor att sina arbetstagare i olika yrkesgrupper avlagger speci-
alkompetenser eller fortbildning i klient- och patientsakerhet.

* Viélfardsomradena utarbetar kriterier for hur sdkerhetskompetensen identifieras och beaktas vid be- * Fore 2024
domning av arbetets kravniva och som ett incitament for att ga framat i karridgren och hur sdkerhets-
kompetensen inkluderas i de samtal mellan arbetstagaren och narledningen som framjar kompetens.

« Viélfardsomradena utarbetar enhetliga kriterier for sdkerstéllning av trygg anvandning av anordningar ¢ Fore 2024
och lakemedelsbehandlingskompetens och verksamhetsmodeller for kompetensprov och foljer upp
deras genomfdrande.
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Verksamhetsenheterna alagger studerande att genomga en Internet-kurs om klient- och patientsaker-
het fore kliniskt arbete eller praktik.

Verksamhetsenheterna inkluderar egenkontroll- eller patientsdkerhetsplanen eller klient- och patient-
sakerhetspraxis i introduktionsprogrammet for en ny arbetstagare. Introduktionsprogrammets innehall
beskrivs pa intranetsidor.

Verksamhetsenheterna och aktorer som ger fortbildning erbjuder individuell simulationsundervisning
for att trana sakerhetskunskaper.

Verksamhetsenheterna inkluderar en plan om fortbildning i sakerhetskompetens i de samtal mellan
yrkespersoner och narledningen som stoder kompetens.

Under praktikperioder i verksamhetsenheter engageras studerande i iakttagande av klientsdakerhet och
patientsdkerhet.

Klient- och patientsakerhetscentret producerar tillsammans med organisationer information om forfa-
randen for tryggande av sdkerhet for patienter, klienter och narstaende.

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer
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| kraft senast borjan av 2023 for stu-
derande som kommer till en praktik-
period

Kartlaggning 2024 under klient- och
patientsdkerhetscentrets ledning,
malniva 80 % av organisationerna
Natverket av kompetenscentrer utfor
en utredning om omfattningen av si-
mulationsundervisning 2024

Under klient- och patientsakerhets-
centrets ledning en utredning om
verksamhetsenheter dar sakerhets-
kompetensen foljs upp i de samtal
mellan arbetstagaren och narled-
ningen som stoder kompetens 2024

Antal publikationer och kommunikat-
ionsprodukter / ar
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2.2 Vi skapar sakerhet genom att framja arbetshéalsan

Ansvarsniva

Nationell niva

Vilfdrdsomrdden

Verksamhetsenheter

Atgirder

| SHM:s och valfardsomradenas forfaranden for styrning inkluderas uppféljning av arbetshalsans
och arbetssdkerhetens tillstand samt dvervakning av riskbedomning och riskhantering i valfards-
omradets verksamhetsenheter.

SHM inleder ett arbete som syftar till minskning av psykosociala riskfaktorer och 6kning av
arbetssakerhet.

Valfardsomradena utarbetar anvisningar for att framja och folja upp arbetssakerheten och ar-
betshalsan (inkl. introduktion, arbetsférhallanden och handledning) pa alla organisationsnivaer
och for alla arbetargrupper.

Vilfardsomradena erbjuder chefer utbildning om 6vervakning av riskbedémning och riskhante-
ring, arbetshélsa och arbetssakerhet och hur de paverkar klient- och patientsakerheten.
Vilfardsomradena inkluderar regelbunden uppféljning och rapportering av arbetssakerhet, ar-
betshalsa och arbetsforhallanden i verksamhetsenheternas krav och avtal om képta tjanster
fran tjansteproducenter.

Verksamhetsenheterna utarbetar en skriftlig plan om tillrackligt personalantal och en anvisning
pa arbetsenhetsnivan for undantagssituationer for att trygga klient- och patientsakerheten.
Verksamhetsenheterna inkluderar de indikatorer som beskriver arbetsforhallanden i den dag-
liga ledningen.

Verksamhetsenheterna inkluderar uppfdljning av arbetets belastning och arbetshalsa i ledning-
ens indikatorer, inklusive dimensionering och personalens erfarenhet, och rapporterar 6ppet
om resultat.

Verksamhetsenheterna framjar arbetshalsan och klient- och patientsékerheten genom att in-
fora flexibla arbetstidsformer och karriarplanering for att 6ka den erfarna personalens bestan-
dighet.
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Indikatorer

Uppfdljning i bruk fran och med 2024.

Arbetshalsoinstitutet foljer upp persona-
lens valfard varje ar.
Utvardering 2024.

Utbildningsutbud fran och med 2023, ut-
redning 2024.
Angivande i 80 % av avtalen fore 2024.

Utarbetad av 80 % av verksamhetsenhet-
erna fore 2024

Utvardering 2024.
Utvardering 2024.

Utredning 2024 situation 80 %.
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* | verksamhetsenheterna har man beskrivit debriefing- och defusing-verksamhetsmodeller for
krissituationer och allvarliga skador och erbjuder handledning for alla verksamhetsenheter. * Utredning 2024.
* Verksamhetsenheterna inkluderar grunderna for battre ork i arbetet och arbetssakerhet i intro-

duktionen for arbetstagare. * Utredning 2024.

Intressentgrupper — *  Arbetsgivarna mojliggor utbildning for yrkespersoner for att 6ka mindfulnesskunskaper och ut-
yrkespersoner, klien- veckla styrningen av eget arbete.

ter, patienter, ndr-

stdende

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer

69



STATSRADETS KANSLI FYLLER |, NAMNET PA OCH PUBLIKATIONSARET FOR MINISTERIETS PUBLIKATIONSSERIE: SERIENUMMER.

2.3. Vi forbattrar sikerheten genom aktivt ledarskap

Ansvarsniva

Nationell nivd

Vilfdrdsomrdden

Verksamhetsen-
heter

Atgirder

* Under SHM:s ledning i Finland verkstaller man omgaende internationella forfattningar, avtal och
andra motsvarande styrdokument som framijar klient- och patientsakerheten.

» Vaélfardsomraden och inrattningar pa SHM:s férvaltningsomrade producerar information om grun-
derna for klient- och patientsdakerheten, genomférandet av sdakerheten och de ekonomiska och
manskliga foljderna av avvikelser och dalig kvalitet for att stoda politiskt beslutsfattande.

» Viélfardsomradenas styrelser och revisionsnamnder bedémer regelbundet patient- och klientsaker-
hetens tillstdnd i organisationer.

* Viélfardsomradena ser till att direktorer och chefer erbjuds regelbunden ledningsutbildning om sa-
kerhet och arbetshilsa, inklusive frimjande av sdakerhetskulturen.

» Viélfardsomradena forutsatter att verksamhetsenheterna 6ppet rapporterar inom organisationerna
om farliga situationer och negativa handelser och aktivt ger personalen information om kdnda risker
och handledning om satt att skydda sig mot dem.

* Verksamhetsenheterna inkluderar uppfoljning och utveckling av patient- och klientsdkerheten i re-
gelbundna ledningsférfaranden samt patient- och klientsékerhetsindikatorerna i ledningskunskaper.

* Verksamhetsenheterna foljer upp personalens tillfredsstallelse med chefernas agerande via enkater
som genomfors regelbundet och strukturerat.

* Verksamhetsenheterna forsoker hitta satt och okar chefernas kompetens for att skapa en atmosfar
som ger personalen 6kad egenmakt och engagerar i utvecklingen av eget arbete samt en 6ppen dis-
kussionskultur.

* | verksamhetsenheternas dagliga ledning inkluderas patient- och klientrespons samt information om
sakerhetsavvikelser.
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Indikatorer

Finland bland de 20 férsta landerna.

Utvardering 2024.

Utvardering 2024.
Utvardering 2024.

Utvardering 2024.

Utvardering av genomforandet 2024.
Uppfdljning av genomforandet varje
ar.

Utvardering av genomfdrandet 2024.

Utvardering av genomfdrandet 2024.
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Intressentgrupper — * Arbetsgivarna infor forfaranden for hur man ger yrkespersoner och arbetsgemenskap erkansla for *  Man samlar exempel pa bra belo-
yrkespersoner, kli- ett exemplariskt arbete for att fraimja klient- och patientsakerheten. ningsforfaranden 2024.

enter, patienter, * Man skapar séatt att belona personalen och arbetstagarna pa grundval av positiv klientrespons.

ndrstdende

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer (0 st.)
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3.1 Oppen och tillganglig information styr var verksamhet och dkar sakerheten

Ansvarsniva Atgirder Indikatorer

Nationell niva * | KUVA-indikatorerna och de uppféljningsindikatorer som THL féljer upp och publicerar inkluderas indi- ¢ Inleds senast 2023.
katorer for klientsakerheten och patientsakerheten och indikatorer for att identifiera lagesbilden och *  Genomfors fore 2025.
utvecklingstrender.
* SHM ser till att man forutsatter att alla tjdnsteproducenter som finansieras offentligt ppet rapporterar ¢ Genomfors under 2023.
uppgifter som beskriver genomfoérandet av klient- och patientsakerheten.
* THL rapporterar som en del av vélfairdsomradenas utvarderingsforfarande klient- och patientsaker- ¢ Genomfors fore 2025.
hetens nationella indikatorers resultat vid sidan om ekonomins och verksamhetens nyckeltal.
= Andra an de nationella och dverenskomna definitionerna av uppféljningsindikatorer som THL eller * Omfattningen av anvandningen foljs
andra registreringsmyndigheter uppratthaller (t.ex. indikatorer for sdkerheten vid lakemedelsbehand- upp arligen.
ling) infors och produceras enhetligt under samordning av den expertorganisation som uppratthaller
indikatorerna.
Valfardsomraden * Vilfardsomradet féljer upp klient- och patientsdkerhetens tillstand och kvalitet som helhet i den *  Uppfdljning av genomforandet fran
social- och hidlsovard som det ordnar genom att mangsidigt anvinda olika uppfoljningsmetoder och och med 2024.
informationskallor samt jamfor den information som det producerat och samlat med andra valfards-
omradens information och rapporterar 6ppet om sina egna resultat.
e Valfardsomradena anslar tillrdckliga resurser till proaktiv 6vervakning och egenkontroll samt avtalsstyr- ¢  Uppféljning av genomférandet fran

ning och dvervakning av privata tjansteproducenter for att sakerstalla klient- och patientsdakerheten och med 2024.
och tjanstens kvalitet. Mangden 6vervakningsresurser foljs upp som en del av klientsdkerhetens och
patientsdkerhetens lagesbild. e Utredning av forfarandena 2024.

e Utvecklingsarbetet utfors pa ett systematiskt och 6vergripande satt genom att anvanda kvalitetsled-
ningens eller interna och externa revisionsforfaranden och pa grundval av den information som fas fran
dem.
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Verksamhetsen- * Verksamhetsenheternas ledningsgrupper foljer regelbundet upp sakerhets- och kvalitetsinformation
heter samt tar i bruk en realtidsuppfoljning av negativa handelser som alltid kunde undvikas (indikatorer

for en het linje).

* Verksamhetsenheterna tar i bruk utvarderingsforfaranden for allvarliga farliga situationer.
* Verksamhetsenheterna foljer upp och publicerar 6ppet information om indikatorer for sin egen verk-
samhet samt annan information om klient- och patientsidkerhet for bade personalen och befolk-

ningen.
Intressentgrupper * Information om resultat gallande klient- och patientsdkerhet i valfardsomradena och verksamhetsen-
— yrkespersoner, heterna delas ut till befolkningen i en forstaelig och tillganglig form.
klienter, patien- *  Forskningsgrupper grundas och finansiering soks for att 6ka forskningen om klient- och patientsaker-
ter, narstaende het.

FETSTILT — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer
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Uppfoljning av genomférandet fran
och med 2024.

Uppfoljning av genomférandet fran
och med 2024.
Uppfoljning av genomférandet fran
och med 2024.
Uppfoljning av genomférandet fran
och med 2024.
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3.2 Vi sékerstéller distanstjanster och digitala tjanster som ar trygga for alla

Ansvarsniva Atgirder Indikatorer
Nationell niva = SHM utreder behovet av att géra andringar i regleringen av social- och halsovarden och lakemedelsforsorj- * Utredningsarbetet i det
ningen vad galler digitala tjanster och tjanster, vard och omsorg som ges pa distans. kommande regeringspro-
*  SHM/SR inleder en utredning om centralisering av utveckling av digitala tjanster och distanstjanster, utarbe- grammet.
tande av kvalitets- och sakerhetskriterier och informationsstyrning inom social- och hélsovarden tillen myn- ¢ Utredningen blir fardig 2024.
dighet.
* Under tillsynsmyndigheternas ledning utarbetas kriterier for en trygg distansvard och tjanster samt deras till- *  Kriterierna blir fardiga fore
syn och sakerstalls att de inkluderas i egenkontrollprogram. 2024.
* Etene utarbetar ett stallningstagande eller ett utlatande om utsatta gruppers stéllning vid givande av digitala * Blir fardig fore slutet av
tjanster eller distanstjanster inom social- och halsovarden. 2023.
Valfardsomraden * Samarbetsomradena/vilfardsomradena utarbetar och tar i bruk forfaranden for bedémning av risker med * Forfarandena i bruk fore
digitala tjanster och distanstjanster, uppfoljning av deras funktionsduglighet och tillganglighet samt rapporte- 2024.

ring av sakerhetsavvikelser samt publicerar 6ppet alla handelser som dventyr sakerheten.

» Viélfardsomradena inkluderar kvalitets- och sdkerhetskrav pa digitala och distanstjanster i avtalen om képta * Utvardering 2024.
tjanster och foljer upp deras uppfyllande.

» Viélfardsomradena tryggar vid sidan om digitala och distanstjanster tillgangen till fysiska nartjanster sarskilt *  Uppfdljning av tjdnsternas
for utsatta klient- och patientgrupper samt foljer upp nartjansternas tillracklighet med hjalp av respons samt tillrdcklighet varje ar.
klientrad och klientpaneler.

Verksamhetsenheter * Verksamhetsenheterna ordnar fortbildning for personalen om att ge trygga digitala tjanster och distanstjans- ¢ Utvardering av utbildnings-
ter samt sdkerstaller kompetensen om anvandning av digitala verktyg hos den personal som deltar i dem. utbudet och genomforandet
* Verksamhetsenheterna bedomer personalens erfarenheter av och klientrespons om digitala och distanstjans- 2024.
ter samt deras anvandning och utvecklar tjanster med beaktande av responsen. * Rapportering varje ar.
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Intressentgrupper — yr- » Viélfardsomradena ordnar regelbundet for klienter, patienter och narstdende utbildningar, vagledning och * Rapportering varje ar.
kespersoner, klienter, infoevenemang om anvandning av de digitala tjanster som de erbjuder dven med beaktande av utsatta och
patienter, narstdende dldre personer samt andra specialgrupper.
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3.3 Sakerhetsframjande kultur ligger till grund for var verksamhet

Ansvarsniva

Nationell niva

Valfardsomraden

Verksamhetsen-
heter

Atgarder

Sakerhetsmedvetandet 6kas genom att fira den internationella patientsdkerhetsdagen den 17
september under SHM:s ledning.

SHM inleder en fornyelse av anmalnings- och inlarningsforfarandet fér farliga situationer som
omfattar och forpliktar alla tjanster inom social- och hélsovarden. Strukturen och innehallen
samt behandlingsprocessen fornyas sa att de uppfyller det fordnderliga servicesystemets krav.
Under SHM:s styrning fornyas definitionerna av behandling av allvarliga farliga situationer.
Vilfardsomradena (som framjar sikerhetskulturen) har definierat klient- och patientsikerheten
som en strategisk prioritet och dess ledning som en central aspekt for ledningen samt tar hin-
syn till den kontinuerliga forbattringens principer nar de utvecklar sin verksamhet.
Valfardsomradena planerar organisationsmodeller och ledningsstrukturer sa att de starker led-
ningen, uppféljningen och utvecklingen av klient- och patientsdkerheten.

| sina personalresurser beaktar valfardsomradena ett tillrackligt expertstod for verksamhetsen-
heter for att kontinuerligt forbattra sakerheten.

Vilfardsomradena foljer regelbundet upp sdkerhetskulturens tillstand genom personalenkater
och publicerar resultaten fér personalen.

Valfardsomradena allokerar resurser till forfaranden som starker sdkerheten vid 6évergangar pa
servicestigar, till exempel anvandning av farmaciexperter i omsorgstjanster eller anvandning av
Case manager-modellen i samordning av multitjanstklienters och patienters drendehantering.
Vilfardsomradena féljer upp genomférandet av samarbetsmodeller fér ledningen i verksam-
hetsenheter och leverantérer av kdpta tjanster och klient- eller patientrepresentanter.
Verksamhetsenheterna satter in arbetstagarna genast i borjan av anstallningsforhallandet i en
konfidentiell verksamhetsmiljo, férfaranden och skydd som tryggar sdakerheten, anmalningsforfa-
randen for farliga situationer och negativa handelser och larande av dem i en 6ppen atmosfar
som inte skuldbeldgger samt ett multiprofessionellt arbetssatt.
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Indikatorer

Klient- och patientsakerhetscentret rap-
porterar till WHO.

Fornyelsen har inletts senast 2023 och blir
fardig fore 2025 for ibruktagande i val-
fardsomradena.

Fardig fore slutet av 2022.

60 % av valfardsomradena fore 2024, 80 %
fore 2026.

Utvardering av genomforandet 2024.

Uppfoljning av genomfdrandet fran och
med 2024.
Uppfoljning av genomfdérandet fran och
med 2024.
Uppfoljning av genomfdérandet fran och
med 2024.

Utvardering 2024.

Introduktionsprogrammen fornyade fére
2023
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* Verksamhetsenheterna erbjuder chefer och arbetstagare fortbildning om méanskliga faktorers pa- ¢ Utredning 2024
verkan, kommunikation, teamarbete och andra arbetslivsfardigheter som starker sakerheten
samt om sdkerhetskulturen.

* Verksamhetsenheterna mojliggor tryggande av klient- och patientsdkerheten och givande av en e Utredning 2024
trygg service, vard och omsorg samt iakttagande av god praxis genom ratt dimensionerade perso-
nalresurser och informationssystem, lokalldsningar, arbetsférhallanden och arbetsarrangemang
som tar hansyn till manskliga faktorer och ergonomin.

Intressentgrupper *  Arbetsenheterna haller framme sakerhetens gyllene regler for klienter och patienter, till exempel ¢ Utredning 2024
— yrkespersoner, pa Info-TV eller som en tavla.

klienter, patienter,

narstaende

Fetstilt — Modelland-strategins internationella spetsindikatorer
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4.1. Vi forbattrar sdkerheten vid lakemedelsbehandling genom att harmonisera forfaranden

Nationell niva

Valfardsomraden

SHM bestammer aktéren under vars ledning och satten pa vilka medicineringssakerheten starkas och
matas for att genomfora rationell lakemedelsbehandling samt inleder utvecklingsarbetet for och ge-
nomfdrandet av en nationell indikator fér negativa handelser vid lakemedelsbehandling.

SHM utreder och foreskriver vid behov de yrkespersongrupper for vilka det ar andamalsenligt att ge
tillgang till Kanta-kompatibel medicineringsinformation och rattigheter att dokumentera medicinerings-
information pa olika stadier av vard- eller serviceprocessen.

SHM séakerstaller utvecklingen av nationella Iakemedelsdatabaser genom forfattningar och atgarder.
Dessa databaser som styr en trygg anvandning av lakemedelspreparat och lakemedel integreras i sy-
stem for stod for beslutsfattande och klient- och patientdatasystem.

Laroanstalter rekommenderas erbjuda nationellt enhetlig undervisning om lakemedelsbehandling for
narvardare, socionomer och geronomer och andra yrkespersoner som deltar i medicinering inom soci-
altjanster.

Utvecklingen, uppféljningen och riskhanteringen av medicineringssakerheten i valfardsomradet inte-
greras i egenkontrollprogrammet och det multiprofessionella klient- och patientsakerhetsarbetet, och
farmaciomradets sakkunskap involveras.

Valfardsomradena forutsatter att leverantorerna av informationssystem genomfor Kanta-kompatibilite-
ten i alla system och de definierade arbetsfaserna i den obrutna ldkemedelsbehandlingsprocessen, da-
taoverforingen och informationens anvdandbarhet 6ver informationssystemens granser.
Vélfardsomradet sakerstaller att alla verksamhetsenheter och tjansteformer har tillgang till stéd av kli-
nisk farmaci for att multiprofessionellt planera, genomféra och bedéma lakemedelsbehandling, sarskilt
for att trygga sakerheten i lakemedelsbehandlingen for aldre personer och dem som anvander mycket
lakemedel.
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Utredningen fardig fore 2023. In-
dikatorn i bruk fran och med
2026.

Den eventuella forfattningen far-
dig enligt tidtabellen for den riks-
omfattande medicineringslistan.
Beddmning av framskridande
2024,

Minikrav pa undervisningen i 13-
kemedelsbehandling har definie-
rats och en nationellt enhetlig
stomme for undervisningen i |3-
kemedelsbehandling har utarbe-
tats fore 2026.

Utvardering 2024 och 2026.

De krav som valfardsomradet
staller for medicineringssakerhet-
ens funktioner uppfylls inom mal-
satt tid.

Utvardering 2024 och 2026.
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» Vilfardsomradet 6vervakar ldkemedelsbehandlingsplanernas och deras efterlevnads andamalsenlighet <+  Utvardering 2024 och 2026.
i sina verksamhetsenheter och i kdpta tjanster som anskaffats fran privata tjansteproducenter.

Verksamhetsen- * | verksamhetsenheterna infors proaktiva riskhanteringsforfaranden for medicineringssakerheten samt  «  Utvardering 2024 och 2026
heter uppfoljning och 6ppen rapportering av nationella indikatorer som beskriver lakemedelsbehandling och
medicineringssakerhet.
* Verksamhetsenheterna utfor regelbundet multiprofessionella bedomningar av lakemedelsbehandling, ¢ Utvardering 2024 och 2026
sarskilt med beaktande av multimedicinering hos aldre personer och dem som anvander tjanster
mycket.
* Verksamhetsenheterna framjar anvandningen av kompetensen hos yrkesutbildade personer inom far- ¢  Utvardering 2024 och 2026
maci vid klientens och patientens lakemedelsbehandling som stéd for andra yrkespersoner inom halso-

varden.
Intressentgrupper — * Klienten, patienten och narstaenden ar aktiva och centrala aktérer vid en trygg genomforande av lake- ¢ Uppféljning av klienters anmal-
yrkespersoner, klien- medelsbehandling. ningar om farliga situationer
ter, patienter, narsta- *  Yrkesutbildade personer kanner till den trygga lakemedelsbehandlingsprocessen och férbinder sig att e Revisioner av medicineringssa-
ende folja gemensamma och standardiserade verksamhetsmodeller. kerhet
* Natverk och aktorer i den tredje sektorn deltar i produceringen och delningen av informationen som * Utvardering 2024 och 2026

ges till klienter, patienter och narstaende for att genomfora trygg lakemedelsbehandling och identifiera
risker i lakemedelsbehandling.
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4.2 Sakerhet vid anvdndning av anordnings- och informationssystem

Ansvarsniva

Nationell niva

Valfardsomraden

Verksamhetsen-
heter

Atgirder

SHM publicerar en guide for en trygg anvandning av medicinska anordningar, inklusive kompetenskriterier.
SHM utreder behovet av att fornya regleringen av social- och héalsovarden i fraga om framjande av en trygg
anvandning av nya halsovards- och informationsteknologier.

Valvira 6kar myndighetstillsynen 6ver patient- och klientsdkerhetsrisker gillande patient- och klientdatasy-
stem.

Grunderna for anordningssakerheten och lagstiftningen inkluderas i undervisningsplanerna for grundutbild-
ningen for yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden.

Fimea infor medborgarens anmalningsforfarande for farliga situationer gallande medicinska anordningar.
Vilfardsomradena beskriver och inkluderar anordningshanteringsprocessen i egenkontrollprogrammet.
Vilfardsomradena utarbetar en plan for sdkerheten hos anordningar och definierar ansvar och befogenheter
gallande sdkerheten hos anordningar och foljer upp deras iakttagande i sina verksamhetsenheter och i tjans-
ter som kopts fran privata producenter.

Valfardsomradena uppratthaller ett uppfdljningssystem for anordningarnas sparbarhet.

Valfardsomradena utarbetar en plan for uppratthallande av kompetens om anordningar som omfattar alla
tjansteformer, och uppdaterar den regelbundet.

Vilfardsomradena anvander anmalningar om farliga situationer gallande anordningar fér att méata och for-
béattra klient- och patientsdkerheten.

Verksamhetsenheterna utser anordningsansvariga som skéter om introduktion till anvandning, service och
funktionsstorningssituationer.

Verksamhetsenheterna utbildar arbetstagarna for att identifiera farliga situationer géllande anordningar och
for forfaranden gallande anmalningar om farliga situationer samt for att férsta manskliga faktorers betydelse i
en trygg anvandning av anordningar.
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Indikatorer

Guiden publicerad 2023.
Utvarderas 2024.

Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.

| bruk fore 2024.

Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.

Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.
Utvarderas 2024.

Utvarderas 2024.



Intressentgrupper —
yrkespersoner, kli-
enter, patienter
och néarstaende
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Verksamhetsenheterna tillampar kompetenskriterier for sdkerheten hos anordningar pa sin egen personal .
och sakerstaller kompetensen om trygg anvandning av anordningar genom att utbilda och folja upp kompe-
tensen.

Verksamhetsenheterna och producenterna av kopta tjanster foljer planerna om sakerheten hos anordningar
som vélfardsomradena beskrivit och rapporterar om avvikelser. .
Vilfardsomradena ger klienter och patienter information och vagledning om en trygg anvandning av de medi-
cinska anordningar och de informationssystem som de anvander och anmalningsférfaranden for farliga situat-
ioner genom att anvanda olika kommunikationsmetoder.

Verksamhetsenheterna erbjuder klienter, patienter och deras medhjalpare som anvander medicinska anord- *
ningar information for att stdda en trygg anvandning av anordningar och hjalp i problemsituationer vid an-
vandningen.

Tillverkarna av anordningar producerar guidematerial som sakerstéller en trygg anvandning av anordningar i

en latt tillganglig form for personalen samt klienter och patienter.

81

Kompetenskriterierna i bruk i
50 % av verksamhetsenhet-
erna 2024, 80 % av verksam-
hetsenheterna fore 2026.
Utvarderas 2024.

Utvarderas 2024.
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4.3 Vi sprider god praxis for bekampning av infektioner enhetligt éver hela landet

Ansvarsniva

Nationell niva

Valfardsomraden

Atgarder

SHM granskar den bindande verkan, omfattningen och 6ppenheten av uppfdljningen och rapporte-
ringen av vardrelaterade infektioner som en del av férfattningsstyrningen av reformen av servicesyste-
met och inleder nédvandiga forfattningsandringar.

Under THL:s ledning samlar man nationella anvisningar och rekommendationer om bekdmpning av in-
fektioner och man lagrar dem centraliserat och bedémer regelbundet om de ar aktuella.
Rekommendationerna i den nationella verksamhetsplanen for mikroblakemedelsresistens som uppdat-
eras av den nationella expertgruppen for bekdmpning av mikroblakemedelsresistens (MTKA) tas i bruk
under THL:s ledning och deras uppfyllande féljs upp regelbundet.

Som en del av fornyelsen av undervisningsinnehallen om klient- och patientsakerheten erbjuds en aktu-
ell undervisning om infektioner och sjukhushygien i grundstudier i hogskolor och laroanstalter som ger
utbildning for yrkespersoner inom vard- och omsorgsarbetet samt instrumentvardare.

THL och valfardsomradena tillsammans erbjuder regelbunden fortbildning, till exempel som en Inter-
net-kurs, for att harmonisera och etablera kompetensen hos kontaktskotare (”lankskétare”) inom in-
fektionsbekampningsarbetet.

Vélfardsomradena tar i bruk enhetliga uppféljnings- och rapporteringsférfaranden for vardrelaterade
infektioner som omfattar servicesystemets alla verksamhetsformer, inklusive socialtjanster. Uppgif-
terna jamfors och publiceras 6ppet.

THL och valfardsomradenas sjukhushygienenheter producerar och férmedlar tillsammans aktuellt ut-
bildningsmaterial for yrkesutbildade personer inom social- och halsovarden.

Vilfardsomradena utreder som en del av egenkontroll genomférandet av hygienanvisningar i praktiken
och eventuella svarigheter i deras genomférande samt rapporterar om observationer till THL:s enhet
for bekdmpning av infektioner.
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Indikatorer

Nodvéandig lagberedning fran
och med 2023.

| bruk fran och med 2024

Uppfoljning av malen i verksam-
hetsplanen med ett ars mellan-
rum

Kartlaggning av undervisnings-
planer 2023, rekommendat-
ioner for enhetliga innehall
2025

50 % har genomgatt kursen fére
2024, 80 % fore 2026

| bruk fore 2024, resultat publi-
ceras fran och med 2026

Tillgangligt for alla yrkesutbil-
dade personer fran och med
2024

Arlig uppfdljning fran och med
2023
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Verksamhetsen- * Verksamhetsenheterna foljer upp gemensamt éverenskomna hygienindikatorer, till exempel uppfyl- *  Uppfoljningen inleds fére 2024,
heter lande av mal géllande konsumtion av handsprit, och resultaten publiceras for patienter och klienter. resultaten offentliga fore 2026
Intressentgrupper — * Klient- och patientsakerhetscentret framjar tillsammans med organisationer och THL patienternasdel- <+  Samarbetet inleds 2022, kom-
yrkespersoner, klien- tagande i bekdmpningen av vardrelaterade infektioner och genomférandet av handhygien med hjalp av munikationsmaterial fore 2024,
ter, patienter och nar- medborgarkommunikation och guidematerial. utredning om kommunikation-
staende ens effektivitet 2026
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Som overgripande tema: Forutsdttningar for ett nationellt och regionalt sdkerhetsarbete stérks och skapas

Nationell niva

Tillsynen over klient- och patientsdkerheten inom social- och hélsovarden centraliseras
till en myndighet.

Lednings- och styrningsansvaret for klient- och patientsakerheten alaggs en behorig myn-
dighet.

Koordineringen av planeringen och utvecklingsverksamheten gallande klient- och patient-
sakerheten och uppratthallandet av expertnatverk etableras till Klient- och patientsaker-
hetscentret i Osterbottens vilfirdsomrade.

Uppgifterna for riksomfattande natverk som framjar sakerheten, till exempel Ldkeme-
delsinformationsnatverket, natverken for bekdmpning av infektioner, natverket for séker-
heten hos anordningar och Patient- och klientsdkerhetsféreningens sektioner, socialbran-
schen eller andra motsvarande natverk stods genom att erbjuda gemensamma plattfor-
mar och informationsférmedling.

Klient- och patientsakerhetcentret erbjuder medlemmar i riksomfattande natverk utbild-
ning och evenemang som starker sakkunnighet och malinriktat natverksarbete

Klient- och patientsdkerhetscentret koordinerar en nationell rapport om klient- och pa-
tientsdkerhetens tillstand som publiceras arligen i enlighet med WHO:s Action Plan.

Forsta rapporten 2024

Vialfardsomraden

Samarbetsomradena stéder gemensam god verksamhetspraxis och bildar natverk for
kontakter och informationsutbyte mellan experter i sina omraden.

Valfardsomradena skapar samarbetsformer som 6éverskrider yrkes- och verksamhetsen-
hetsgranserna och framjar klient- och patientsakerheten, och stoder kontakter och in-
formationsutbyte.

Ledningen och cheferna majliggor experternas natverk mellan verksamhetssektorer.
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Verksamhetsen-
heter

Intressentgrupper
—yrkespersoner,
klienter, patien-
ter, narstaende
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Klient- och patientsakerhetsarbetet gors tillsammans med foreningar och allmannyttiga
samfund i valfardsomradet och 6verskrider granserna mellan offentlig och privat tjanste-
produktion.

Verksamhetsenheterna uppmuntrar sina experter att delta i utbildningar och natverks-
verksamheten.

| verksamhetsenheternas arbetsgrupper for klient- och patientsdkerhet beaktas yrkes-
mangfalden och klienters eller patienters representation.

Befolkningen informeras Oppet om klient- och patientsdkerhetsarbetet.

De natverk och de féreningar som framjar klient- och patientsakerheten forbinder sig till
Oppenhet.

Horande av klientens, patientens och narstaendes erfarenheter generaliseras dven i sa-
kerhetsexperters natverks- och foreningsverksamhet.

Mangsidiga kommunikationskanaler tas i bruk for att na olika befolkningsgrupper.
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STRATEGIC
OBJECTIVE

1

Indicator

Number of countries that have developed a national action plan (or equivalent) for
implementing patient safety policy and strategies

Global targets

Percentage of countries that have developed a national patient safety action plan or

equivalent

2021

Establish a baseline

2023  30% of countries
[2025  50% of countries |

2027  80% of countries

2030  90% of countries

Source of data
Member State survey by WHO
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INDIKATOR 1

Indikator (3.3):

Valfardsomradena har atagit sig att
genomfora malen i den nationella klient- och
patientsakerhetsstrategin i sina egna
strategier och verksamhetsplaner.

Malniva:

Ar 2024 ska minst 60 procent av
valfardsomradena (eller invanarnai de
valfardsomraden som férbundit sig omfattar
80 procent av befolkningen) ha infort klient-

och patientsakerheten som ett strategiskt
mal.

Informationskalla:

Klient- och patientsakerhetscentrets
utredning

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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STRATEGIC
OBJECTIVE

2

Indicator
Number of countries that have implemented a system for reporting of never events (or
sentinel events)

Global targets
Percentage of countries that have implemented a system for reporting of never events
(or sentinel events)

2021  Establish a baseline
2023  30% of countries
|2025 50% of countries
2027  80% of countries
2030  90% of countries

Source of data
Member State survey by WHO or partner institution

INDIKATOR 2

Indikator (3.1):

Valfardsomradena har i ledningen av
sina verksamhetsenheter tagit i bruk
indikatorer for en het linje for negativa
handelser som man alltid kunde ha
undvikit (never events).

Malniva:
Ar 2024 t6ljer minst 60 procent av

valfardsomradena i realtid
never events-anmalningar.

Ar 2026 foljer minst 80 procent av
valfardsomradena i realtid
never events-anmalningar.

Informationskalla:

Klient- och patientsakerhetscentrets
utredning

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR 3

Indikator (4.3):
Incidensen for vardrelaterade
STRATEGIC . . . T o o
OBJECTIVE infektioner ar bevisligen nedatgaende.
Malniva:
Indicator Ar 2024 anvands ett tillforlitligt och

Significant reduction in health care-associated infections e
omfattande uppfoljnings- och

Global targets rapporteringsforfarande for incidensen
Percentage of countries that have achieved their national targets on reducing the for vardrelaterade infektioner

health care-associated infection rate

2022  Establish a baseline and national targets Ar 2026 har man pavisat en betydande

2023 20% of countries nedgang i incidensen for vardrelaterade

2025  40% of countries infektioner.
2027 60% of countries
2030  80% of countries

Informationskalla:
Source of data

National health or patient safety information systems RegiSterUppgiﬂer som samlats in av

Institutet for halsa och valfard.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR 4

Indikator (4.1):
STRATEGIC A:ntalet negativa har_‘ldelfzer vu_:l _
OBJECTIVE lakemedelsbehandling ar bevisligen
3 nedatgaende.

Indicator e .
Significant reduction in medication-related harm (adverse drug events) Malniva:
Global targets Fore 2026 har man faststallt en
Percentage of countries that have achieved their national targets on reducing nationell indikator och inlett
medication-related harm uppfoljnlngsforfarandet for
2022  Establish a baseline and national targets lakemedelssakerhet.

2023  20% of countries
2025  50% of counttries |
2027  70% of countries
2030  80% of countries

Ar 2029 visar uppféljningen att antalet
negativa handelser minskar.

Source of data Informationskalla:

National health or patient safety information systems Fimea och/eller annan uppfdljning

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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STRATEGIC
OBJECTIVE

4

Indicator
Number of countries that have a patient representative on the governing board (or an
equivalent mechanism) in 60% or more hospitals

Global targets
Percentage of countries with more than 60% of hospitals having a patient
representative on the governing board (or an equivalent mechanism)

2022  Baseline established
2023  20% of countries
2025  30% of countries
2027  50% of countries
2030  70% of countries

Source of data

Survey by partner patient organization designated by WHO

INDIKATOR 5

Indikator (1.1 och 3.3):

Det har skapats samarbetsmodeller mellan
klient- och patientrepresentanter och
valfardsomradenas och
verksamhetsenheternas chefer.

Malniva:
Ar 2024 har 30 procent av

valfardsomradena beskrivit och borjat
anvanda en samarbetsmodell.

Ar 2025 har 60 procent av
valfardsomradena beskrivit och borjat
anvanda en samarbetsmodell.

Informationskalla:

Klient- och patientsakerhetscentrets
utredning.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR 6

STRATEGIC
OBJECTIVE

5

Indicator
Number of countries that have incorporated a patient safety curriculum in education
programmes or courses for health care professionals

Global targets
Percentage of countries that have incorporated a patient safety curriculum in
education programmes or courses for health care professionals

2021  Baseline established
2023  30% of countries
[2025  50% of countries |
2027  70% of countries
2030  80% of countries

Source of data
Member State survey by WHO or partner institution

Indikator (2.1):

Laroplanen for patientsakerhet (Patient Safety
Curriculum) som Varldshalsoorganisationen
rekommenderar har inkorporerats |
grundutbildningen inom alla yrkesutbildningar
inom social- och halsovarden.

Malniva:
Ar 2024 motsvarar alla medicinska och 80

procent av ovriga laroplaner innehallsmassigt
Varldshalsoorganisationens Curriculum.

Ar 2026 motsvarar alla laroplaner
genomgaende Varldshalsoorganisationens
Curriculum.

Informationskalla:

Kompetenscentrens utredning for medicinska
fakultet, yrkeshogskolor och laroanstalter.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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STRATEGIC
OBJECTIVE

5

Indicator
Number of countries that have signed up for implementation of the WHO Health
Worker Safety Charter’

Global targets
Percentage of countries that have signed up for implementation of the WHO Health
Worker Safety Charter

2021 Baseline established
2023  30% of countries
|2025 50% of countries|
2027  80% of countries
2030  90% of countries

Source of data
Member State survey by WHO or partner institution

INDIKATOR 7

Indikator (2.2):

Det nationella utvecklingsarbetet for att
oka arbetssakerheten och valbefinnandet |
arbetet for personalen inom social- och
halsovarden har inletts.

Malniva:
Fore slutet av 2024 har alla

valfardsomraden forbundit sig till att framja
de uppstallda malen.

Resultaten utvarderas 2026.

Informationskalla:

Arbetshalsoinstitutet utredning.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR 8

Indikator (1.2 och 3.3):

Anmalnings- och inlarningsforfarandet for

STRATEGIC farliga handelser har reviderats att
OBJECTIVE innehallsmassigt tillgodose behoven i ett
6 foranderligt servicesystem och det har
inforlivats i valfardsomradenas
Indicator informationssystem.

Number of countries that have 60% or more health care facilities participating in a

patient safety incident reporting and learning system Malniva:

Global targets

Percentage of countries with 60% or more health care facilities participating in a £5 | reri t th

patient safety incident reporting and learning system ornye ?e:t af\{' ra%%%Serg]gtsfS'ys errc]e ar
enomrtorts Tore . betrtornyade

2022  Baseline established g y

2023 20% of countries systlc_amet anyands i 60 procent av
[2025  40% of countries | valfardsomraden under 2026.

2027  60% of countries
2030  80% of countries

Den innehallsmassiga och tekniska

Informationskalla:
Source of data ) ) .
Survey by WHO or partner institution Klient- och patientsakerhetscentrets
Reports from national patient safety incident reporting and learning system utred ning.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR9

@ » Indikator (3.1):

Man publicerar en uppfoljningsrapport om
STRATEGIC klient- och patientsakerheten arligen pa

OBJECTIVE : g . e
6 nationell och valfardsomradesniva.
. Malniva:
Indicator
Number of countries that publish an annual report on patient safety Fran och med 2024 publicerar Klient- och

patientsakerhetscentralen en nationell
rapport och 60 procent av

valfardsomraden publicerar en egen
2021  Baseline established rapport.

2023  20% of countries
2025  40% of countries

Global targets
Percentage of countries that publish an annual report on patient safety

Fore 2026 publicerar 80 procent av

2027 60% of countries valfardsomraden en rapport.

2030  70% of countries

Source of data Informationskalla:

Member State survey by WHO Klient- och patientsékerhetscentrets
utredning.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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INDIKATOR 10

Indikator (samarbete och natverk):

STRATEGIC
OBJECTIVE

Natverk som framjar klient- och

7 patientsakerheten omfattar alla
intressentgrupper och tacker geografiskt
sett hela landet.

Indicator
Number of countries that have established a national patient safety network

Global targets

Percentage of countries that have established a national patient safety network Malniva:
2021  Baseline established Fore slutet av 2024 har man uppnatt
2023  30% of countries téckningsmé|et_

2025 50% of countries
2027  60% of countries

2030  80% of countries Informationskalla:
Source of data Klient- och patientsakerhetscentrets
Member State survey by WHO or partner institution utredning.

Suomi asiakas- ja potilasturvallisuuden mallimaa 2026
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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.

Bilaga 2 Enkat fran Utvecklingscentret for
patient- och klientsakerhet om
genomforandet av strategin under 2017-
2021

Genomforandet av klient- och patientsakerhetsstrategin 2017—2021 utvarderades un-
der strategiperiodens sista ar med en enkatundersokning. Undersokningen genomfor-
des av Utvecklingscentret for patient- och klientsdkerhet som en e-postenkat 14.4—
9.5.2021. En lank till enkaten skickades till sammanlagt 614 experter inom klient- och
patientsakerhet, ledare inom social- och halsovarden och representanter for inrattning-
arna inom social- och halsovardsministeriets forvaltningsomrade. Enkaten besvarades
av 151 personer.

Av respondenterna var 52 procent experter inom klient- och patientsadkerhet, 32 pro-
cent ledare inom social- och halsovarden och 16 procent representanter for inrattning-
arna inom SHM:s forvaltningsomrade.

| enkéten bads respondenterna att bedéma genomférandet av den innevarande strate-
giperiodens tyngdpunkter med likert-skalan i 23 frdgor och fri text i fem fragor. Dessu-
tom bads respondenterna att bedoma betydelsen av 13 péa forhand valda teman for
den kommande strategin.

Enkatundersokningens centrala observationer:

Av respondenterna var 35 procent av samma eller helt samma asikt vad galler pasta-
endet att deras organisation har deltagit i beredningen av patient- och klientsakerhet-
ens lagesbild och dess kontinuerliga uppféljning (n=145).

Vad galler pastaendet "Under strategiperioden 2017-2021 har tillréckliga resurser
samt tillracklig kompetens och behorighet sékerstallts for patient- och klientsékerhet-
ens nationella styrning och st6d” var 20 procent av respondenterna av samma eller
helt samma asikt (n=146).

Av respondenterna ansag 29 procent att sakerhetens regionala utveckling hade stotts
med hjalp av lagstiftning (n=145).

Av respondenterna var 20 procent av samma eller helt samma &sikt om att begreppen
som anvands inom socialvardens klientsékerhet har definierats p& en nationell niva
och att innehall har byggts upp fér genomforandet av klientsakerheten som en del av
egenkontrollen (n=148). Till och med 43 procent lamnade fragan obesvarad.

Tva tredjedelar av respondenterna (67 procent) bedémde att medicineringssakerheten
har framjats som en del av rationell lakemedelsbehandling och lakemedelsérendenas
fardplan (n=147).

Enligt 39 procent var patient- och klientsdkerhetskompetens en del av bedémningen,
introduktionen och utvecklingssamtalen (n=146).
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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.
Av de som besvarade enkéaten var 17 procent av samma eller helt samma asikt om att
respondentens organisation har resurserats tillrackligt for uppfoljning av processer och
effekten av sakra verksamhetssétt (n=147).

Enkéatundersokningens samtliga svar finns pa adressen https://www.vaasankes-

kussairaala.fi/sv/centret-for-patient--och-klientsakerhet/for-professionella/finland-vill-bli-
ett-modelland-for-klient--och-patientsakerhet/
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Naytettavan tekstin tulee mahtua yhdelle riville.
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