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Inledning

En riskanalys ska goras vid en enhet i samband med att ett program ska
inforas. Ska en enhet anvanda flera program sa gors en riskanalys i vanliga
fall for varje program. Om du skapar ett program sa kan en riskanalys
paborjas under utvecklingsfasen.

| vissa fall kan enheter som har identiska vardprocesser anvanda samma mall. Hur
riskanalysen gar till och eventuella samarbeten inom en viss verksamhet, avgors av
verksamheten. Syftet med denna mall ar att géra det lattare att identifiera och atgarda
vanliga risker nar ett program ska borja anvandas. Mallen innehaller exempel pa vanliga
risker. Overvag om dessa r applicerbara vid det aktuella inférandet vid din/era enheter. Ta
bort risker som inte ar aktuella. Lagg till risker som ni sjalva kan identifiera. Enhetschef
eller motsvarande har ansvar for att riskanalysen gors och stammer av denna med
forvaltningens kontaktperson for Stod och behandling om sadan finns. Saknar
forvaltningen en sadan kontaktperson sa skickas en kopia av den fardiga riskanalysen for
kannedom till den regionala forvaltningen, sob@vgregion.se. Forvalta riskanalysen enligt
géllande verksamhetsrutiner.

Riskanalys steg for steg

Riskanalysen gors forslagsvis i foljande steg (har ni en egen modell for riskanalys i
verksamheten kan ni anvéanda den):

1. Utarbeta 6vergripande processbeskrivning for momentet
Identifiera risker

Bedom riskens storlek

Identifiera bakomliggande orsaker

Utarbeta atgardsforslag och metod for uppféljning

Besluta om atgarder, uppféljning och tidplan for genomforande av
atgarder

o gk wn

Omraden dar man behdver ta fram atgarder for att forebygga, minska eller ta bort risker
eller negativa upplevelser kan inkludera:

e Metod
e Teknik
e Rutin

e Kommunikation
L&s mer i Designguiden om rutiner och riskanalys samband med att en enhet ska boérja
anvénda Stod och behandling:

https://inera.atlassian.net/wiki/spaces/O1G/pages/3000921/N+r+en+enhet+ska+b+rjat+anv+
nda+tj+nsten

Information om de krav Inera har angaende riskanalys finns pa www.vgregion.se/sob

Innan momentet publiceras sa skickas den fardiga riskanalysen till sob@vgregion.se
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Miniriskmetoden

Riskvérdering handlar om att utvardera sannolikheten av att en riskhandelse och vilka
konsekvenser detta i sa fall kan fa. Miniriskmetoden ar ett enkelt verktyg for att gora detta.
Sannolikheter och konsekvenser varderas pa en skala fran 1 till 5. Riskvardet ar produkten
av sannolikheten och konsekvensen, alltsa: SAN x KON = R/V.

Tabellen nedan visar en nyckel dver hur sannolikheter och konsekvenser dversitts till
siffrorna 1-5. Vilka riskvérden som tolereras bestams ytterst av verksamheten sjalv
(verksamhetschefen).

Sannolikhet Konsekvens Riskvarde
| 1 | <20% (liten) Liten 1-9=Lag
2
3 <50% (medel) Medel 10-15 = Medel
q
5 >80% (stor) Stor 16-25 = Hog
Arbetsgang

e Utga fran processbeskrivningen som visar de olika aktiviteterna som gors
fran det att moment startas till att det avslutas.

e Identifiera risker. Fundera kring omradena metod, teknik, rutin och
kommunikation.

e Skatta sannolikhet, konsekvens och riskvérde enligt ovan.

e Risker med stort riskvarde som behover atgardas fors sedan over till
atgardsplanen.

e Beskriv atgard och berakna riskvardet pa nytt utifran att atgarden
genomforts.

e Ange status till OK nér risken &r hanterad.



Riskanalys

Enhetens namn: Narhélsan Majorna rehabmottagning
Enhetschefs (eller motsvarande) namn: Therese Mybeck

Momentets namn: Behandlingsstod for dig med svéljningssvarigheter
Datum: 2022-12-22

Identifiera risker

SAN Sannolikhet att handelsen intraffar. Skala 1-5.
KON Konsekvens om handelsen intraffar. Skala 1-5.
R/V Riskvarde (sannolikhet x konsekvens). 1-25.

Nedan finns nagra exempel pé vanliga risker. Overvag om dessa r applicerbara pa det
aktuella momentet. Identifiera aven andra risker. Utga fran momentets processbeskrivning
sa att de aktiviteter som gors nar momentet anvands i praktiken beaktas (aviseringar, starta
moduler etc).

# Identifierade risker for momentet SAN KON R/V
| R1 | Pat forstar inte instruktionerna till formuldren | 2 | 3 | 6
R2 Patienten orkar inte fylla i alla formular 1 2 2
R3 Pat orkar inte ldsa all text 1 2 2
R4 Pat kan inte svenska eller bara enkel svenska 2 3 6
R5 Flaggor och aviseringar fungerar inte som vantat 2 4 8
R6 Patienten 6ppnar inte momentet 2 2 4
R7 Patienten skickar akuta meddelanden i momentet 2 5 10
R8 Kritisk personal blir sjukskriven 4 5 20
R9 Projektmedarbetare slutar/hoppar av 4 4 16

Projektmedarbetare hinner inte avsatta tid for moten

R10 och arbetsuppgifter ! 2 2
R11 Personal pa mottagningarna engagerar sig inte 1 2 2
R12 Mycket administration for personal vid implementering 3 3 9

R13 £ ini . forckai i

R14 Pat har inloggningsproblem 3 2 6



# Identifierade risker for momentet SAN KON R/V

\ | | I
R15 Programmet visar sig inte vara lampligt for patienten 2 3 6

Oklara supportvagar. Vem kan svara pa fragor om hur

R16 momentet fungerar (det gor inte det regionala 1 4 4
inforandestodet)?

R17 Anvandarstod saknas eller ar bristfalligt utformat 1 4 4

R18 Pat hittar fel i programmet eller har forbattringsforslag 2 2 4

R19 Patienter slutar pl6tsligt anvdanda programmet 2 2 4

R20 PRat-harinloggningsproblem

Pat byter enhet och ska fortsatta med programmet pa
R21 den nya enheten, men personalen vet inte hur de 3 4 12
overlamnar moment mellan enheter.

R22 Patientens uppgifter i SoB gallras inte 4 2 8
R23 Dataadmin sparar personuppgifter lokalt pa datorn 1 4 4
R24 Berdkningar i formular visar ej korrekta resultat 2 4 8

Flaggor triggas inte pa resultat som vantat (detta kan
R25 handa nar man gor en ny version av ett formular, da 2 4 8
maste man se till att flaggan hamtar resultatet igen).



Atgardsplan
For over de risker som behdver atgardas hit och det aktuella riskvardet. Beskriv atgarden

och vem som ansvarar for den. Skatta sedan sannolikhet, konsekvens och riskvéarde utifran
att atgarden ar genomford. Nar risken ar hanterad, skriv OK i kolumnen for status.

. R/V 2. . . SAN KON R/V Status
# Risk (1- Atgard Ansvarig (15)  (L5) (1- (0K?)
25) 25) '

Patienten skickar
R7 akuta meddelanden 10
i momentet

Tydlig information vid

S Logoped 1 5 5

Vid sjukskrivning

. . ldngre dn tva manader
Kritisk personal blir g

R8 ) ) 20  overrapporteras Chef 4 2 8
sjukskriven . .
patient till annan
mottagning
. Planering for ersattare
R9 PRSI Sl N 16  isamband med Chef 4 2 8
slutar :
rekrytering
Pat byter enhet och
ska fortsatta med
ErzgéihmeTee; F:sednen Undersoka hur man
rR21 Y L kan 6verlamna mellan  Logoped 3 2 6
personalen vet inte
enheter

hur de 6verlamnar
moment mellan
enheter.
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