Ya VASTRA

GOTALANDSREGIONEN

RISK- OCH KONSEKVENSBEDOMNING
Infor férandring - ur ett arbetsmiljdperspektiv

Verksamhet: Savedalen rehabmottagning

Deltagare vid genomférande av risk- och konsekvensbedémning:

Ansvarig chef: Sofia Fantini / Emma Wirstad (from 240301)

Namn Funktion
Maria Gunnarsson Kanslist
Inger Johansson Kanslist
Jessica Bilén Kanslist
Josefine Larsson Skyddsombud och fysioterapeut
Sofia Fantini Enhetschef

Emma Wirstad

Fysioterapeut/ Enhetschef (from 240301)

Risk- och konsekvensbeddmning framtagen tillsammans med skyddsombud JA | x| NEJ

Kommentar:

Behandlas pa Arbetsplatstraff:
APU: 2023-12-11

Behandlas i Samverkansgrupp:

Datum for underskrift:

Datum for underskrift:

Namn:

Namn:

Funktion for arbetsgivaren

Funktion/fackforbund for arbetstagarna:
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Varfor sker den planerade forandringen?

for mycket i forhallande till antalet medarbetare pa arbetsplatsen.

Molnlycke rehabmottagning har blivit nekad anstéllning, efter anstallningsprévning, av kanslist samtidigt som Savedalen rehabmottagning har 50% kanslisttjanst

Vad bestar forandringen av

kanslisterna vid Savedalen rehabmottagning.

50% kanslisttjanst flyttas fran Savedalen rehabmottagning till MoInlycke rehabmottagning vilket leder till ett forandrat arbetsschema och arbetssatt for

Var ska forandringen genomfgras?

‘Sévedalen rehabmottagning och Mdélnlycke rehabmottagning.

Vilka medarbetare eller grupper av medarbetare berdrs?

‘Framst kanslister, men 6vriga medarbetare pa Savedalen rehabmottagning berors ocksa.

Nar planeras foérandringen att genomforas?

[Frén och med 8 januari.

Ovrigt

Kommunikationsplan under féréandringsprocessen

Genomford/datum

Ansvarig

Genomgang kanslistgrupp, skyddsombud och enhetschef.

2024-01-12

Alla.
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Vagledning for beddmning av en risks storlek

Risk- Sannolikhet for intraffande

a2 H Mycket liten Liten Mattlig Stor 1. Bedomningen av en risks
Varderlng (4) storlek ar en sammanvagning

av allvarlighetsgraden och
intraffar.
Betydande (3 c . .
for sannolikhet med vardet for
Mattlig  (2) - allvarlighet réknas riskens
storlek fram, d.v.s. risktalet.

Riskens storlek

Katastrofal (4)

o

Allvarlighetsgrad

W

Riskvarderingen ska ske
utifran skalan bredvid.

4. Risktalet ger riskens storlek
och eventuellt behov av

4-6 Medel Atgérd inom 3 méanader atgard och tidsram.
8-9 Stor Atgard inom 1 manad Reviderad mall —tagen i Arbetsmiljédelegationen

7 september 2021

Atgirdas/sikras innebir till exempel:
Att arbetsgruppen enas om en majlig atgard i samband med férandringen som gor att identifierad risk graderas ner Att arbetsgruppen far
ny/kompletterade information om férandringen som gor att risken graderas ner
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Exempel pad mojliga arbetsmiljorisker i samband med férandringar:

Tekniska och fysiska risker:

Organisatoriska risker:

Socialarisker:

Ej anpassade/fungerande
IT-system

Trasiga maskiner

Brister i lyftanordningar
Bristfallig skyddsutrustning

Ej anpassad ventilation

Fukt och mdgel

Bristfallig belysning

Stérande och/eller skadliga
ljudnivaer

Tunga lyft

Arbete i obekvama stallningar
Farliga kemikalier

Smitta

Arbete pa extrema platser som
hdga hojder

Halt eller hart underlag

Langvarig och ohalsosam
arbetsbelastning

For lite tid for &terhamtning
Bristande kommunikation
Bristande ledning och styrning
Otydlighet i roller och ansvar
Bristande kunskaper

0 o B

O

Samarbetssvarigheter
Konflikter

Krankande sarbehandling
Bristande kommunikation
Krankningar och hot pa sociala
medier

Hotfulla situationer
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Vardering av risk ur ett arbetsmiljoperspektiv inklusive handlingsplan

NESEASKIN Viedel risk | Sior sk RANEHGHSKN

VAD/HUR VEM UPPFOLJNING NAR
forbattras? ansvarig? |datum/resultat klart?

Samma starttid pA morgonen Kontinuerlig uppfdljning.

sékrar bemanningen. Teamsgrupp startad for alla fyra kanslister.
Tydliga rutiner for samverkan med Vikarie har vid sjukdom arbetat.

Molnlycke vid t.ex. sjukdom. Rutin finns for sjukfranvaro i MéInlycke
231221 som Inger tagit del av + sms till chef.

id sjukdom, vikarie finns att tillga i Tidigarelagd starttid i Savedalen.

forsta hand. Torsdagarna ar den dagen som ar mest
Foljer tidigare rutin vid sjukdom: utsatt i dagslaget.

meddela mottagning samt sms till Schemat kommer ev. att férandras,

chef. fortfarande sarbart nar man ar ensam i
ikarie pa plats under introduktion. receptionen.

Gemensamma tider, t.ex. tva Kalendrarna fran VC prioriteras ofta ned.
ganger per vecka, for genomgang Detta samarbete behdver ses dver?

av inkomna remisser.
Samverkan kollegor pa Justering har skett av grundschema fran
mottagningen samt Mélnlycke och med vecka 8. Fran och med denna
rehabmottagning. \vecka ar Inger ytterligare tid i MoInlycke.
Ar fortsatt visst ensamarbete p& morgonen
(onsdag och torsdag), sjalvincheckning ar
planerat pa morgonen t.0.m. 9.45.

Vilka behov av dialog mellan
mottagningarna finns? Fortsatt
planering/samtal kravs.

Se dver motestider, APT/APU och Medverkan pa APT har skett via teams.
kanslistmote. Har ej funnits tydlig samverkan via teams
231221 mellan kanslister. Behdver tydliggtra
PULS-mote, behandlare ska halla i syftet.

detta aven om kanslist inte ar med. Kan fangas upp vid dialogmétet 1g/manad.
Meddela vad som ar sagt via Forslag: anvanda Teams for att uppdatera
teams. varandra pa arbete som &r gjort
exempelvis.

RISKER

Kanslister
Mer sarbart vid sjukdom.

Okad arbetsbelastning for kanslister.

Okat ensamarbete i grundschemat.

Samre/mindre samverkan mellan
kollegor, d& vi ej &r p4 samma
arbetsplats och aldrig traffas fysiskt.
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Farre kanslister och fler behandlare
kan ge arbetsuppgifter som ar lagre
prioriterade, se Gver ansvarsomraden
och uppdrag t.ex. diggiombud.

Skapa en priolista; schemaldgga
sjalvincheckning, arbetsuppgifter,
ansvarsomraden.

231221

Flytta ansvar som tvatt och
koksansvar till behandlarna.

Nar forandringen sker kan fler
uppgifter visa sig som kan
delegeras till behandlare.

240111
G4 igenom ansvarsomraden.

Sjalvincheckning ar schemalagd, forslag
Oppettider reception: 9.45-14 och 9.45-13
fredag. Detta forankras med 6vriga
kollegor pa mottagningen. Vid sena
avbokningar - ga och stétta patienter i
vantrummet.

IAnsvarsomrade, t.ex. tvatt, ar flyttat till
behandlarna.

Lista for nuvarande arbetsuppgifter &r
skapad.

Behov av fortsatt éversyn av
ansvarsomraden — redan paborjat.

Risk for stressrelaterad ohélsa

Mojlighet till kontakt med
Foretagshalsovarden finns.
Individuella samtal med chef.

Fortsatt dialog med ansvarig chef for
individuella bedémning.

Behov av tid for dialog, 1h/ménad avsatts
for detta.

Nytt schema for alla tre kanslister.
IArbete pa flera rehabmottagningar
kan leda till 6kad arbetsbelastning,
forandrat samarbete och arbetstider.

Finns majlighet till tvd samtal med
Halsan och arbetslivet individuellt.
231221

Beslutar om gemensamma PULS-
moten for kanslister pa bada
mottagningarna via teams
dagligen.

Chef har lagt bestallning till HOA.

Gemensamma PULS-mo6ten mellan
kanslister pa bada mottagningarna sker via
teams.

Har ej funnits tydlig samverkan via teams
mellan kanslister. Behdver tydliggora
syftet.

Forandring pagar; ex. arbetstider, jobba
effektivt.

Ovisshet i tidsplanen.

tt inte veta hur lange detta
arbetssatt ska pagar, just nu ar
detta ett permanent arbetssatt.

Inte hinna med arbetsuppgifter, t.ex.
koksschema och tvatt.

Tydliggora kanslisternas
arbetsuppgifter.

Lista for nuvarande arbetsuppgifter &r
skapad.

Ett dvergripande arbete for kartlaggning av
kanslisternas arbetsuppgifter ar pa gang
inom hela R10.

Tagits bort att ta ut tvattsdckar samt att ha
koksvecka. Kvarstar att plocka upp tvatten.
Ketchup-dagen 1g/man underlattar arbetet,

for att komma ikapp med arbetsuppgifter.

Alternativt - lagg in i ”Allt i ett - handlingsplanen”
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Vardering av risk ur ett arbetsmiljoperspektiv inklusive handlingsplan

DEASKI Mede! risk

| Stor risk

RISKER
Verksamheten

Langre tid pa eftermiddagen med
obemannad reception:
e dela ut nybesotksblankett,
obokade besok.
e patientsakerhet i
vantrummet.
e aterlamning av hjalpmedel.

VAD/HUR
forbattras?
Skapa rutiner, tydlig information till
hela mottagningen.
Se Over stdngningsansvar for rutin.
Besluta samma tid fér stangning av
reception.
231221
Schemaforslag lagt for
e Log.patienter i behov av hjalp kanslisternas arbete.
med kontakt med t.ex. Planera for hur behandlare
fardtjanst/sjukresor. meddelar mottagningen nér sena
e Risk att pat lagger papper hembesdk ar klara.
med personnr pa disken, det 24_'_0115 . )
hander ibland idag. Séitta upp breviada for _
Storre risk for otydlighet nér reception hjalpmedelsaterlamning och post in
ar bemannad och inte.
Bokning av patienter kommer framst Telefonsvararen: information till
ske pa eftermiddagen samt dagen patient att man kan boka nybestk
efter. pa webben — lagga mer fokus pa
Risk att patient vander sig till annan detta.
mottagning med storre tillganglighet. Mojlighet att kanslist sitter i digitalt
rum istallet for back-office for 6kad
arbetsro.

VEM
ansvarig?

UPPFOLJNING
datum/resultat

NAR
klart?

Information via veckobrev, apt och teams.
Stangningsansvarsrutin &r uppdaterad.
Rutin for hjalpmedel ar skapad.
Bestallning for montering av breviada ar
lagd — ej &nnu utford.

Forslag for samma tider for stangning av
reception &r pa plats.

Platsschema for plats i receptionen ar inte
pa plats annu.

Forslag finns for telefonlista i
hembesdoksryggséckarna. Ar behandlaren
pa sent hembesok ar det var och ens
ansvar att veta vem man kontaktar.
IArbetsgrupp pa APU arbetar med
detaljeras planering.

240418: Personal upplever det jobbigt att
ga ut i vantrummet, patienter fragar
mycket.

Patientsdkerheten.

Hur kan vi lamna ut hjalpmedel om
receptionen ar obemannad? Skapa rutin
for detta! Aven aterlamning hjalpmedel.
Rutin!

Fortsatt prat gallande nybeséksblanketten.
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IAv- och ombokningar av patienter
kommer att slapa till dagen efter.
Svarare for patient att boka om
fysiska till digitala besdk med kort
varsel.

Nyttja digitala funktioner, t.ex. sms
id ombokningar.

Besluta om telefontider, dar
patienten far kontakt med oss.

Om patienter ar senatill t.ex. en
parallelltid, behandlare maste lamna
patienter inne p& mottagningen for att
hamta i vantrummet.

Forslag; informera patienter hur de kan
boka om sjalva.

Behandlarna behover rutin for att
hjalpa varandra.

Mojlighet att sétta ringklockan i
gymmet alt. ga till vantrummet.

Risk att patient gléms bort i vantrum
samt risk for felregistreringar.

Upprop i samband med gruppstart.

Ringklockan sitter i gym, pga behandlarna
inte ar sjalva i gym.

FT hjalps at med att kolla av vantrummet
med jaAmna mellanrum.

Behandlare ar uppmarksamma pa
andras patienter i vantrum,
meddela kollega vid behov, t.ex.
ia teams.

Lasa vantrum 2 nar reception ar
sténgd.

Lagre patientndjdhet.

Beslutar att vantrum alltid ar upplasta,
viktigt att behandlarna &ven tittar dar.
Blivit battre pa att kolla av vantrummen.
Kvarstar fortfarande viss felregistrering.

Hitta en "good-enough”-niva.

| samband med hembesdk kan ej
behandlare ringa kanslist, om
obemannat, och efterfraga t.ex.
portkod.

Sammanstalla en lista med fraser for
behandlarna att anvanda gentemot
patienterna i vantrummet, vid obemannad
reception.

Invanta enkatsvar.

Sjalvincheckning fungerar inte.

Forslag finns for telefonlista i
hembesdoksryggséckarna. Ar behandlaren
pa sent hembesok ar det var och ens
ansvar att veta vem man kontaktar.
IArbetsgrupp pa APU arbetar med
detaljeras planering.

|
|

Alternativt - lagg in i ”Allt i ett - handlingsplanen”

Behandlarna lyssnar in patienten, om hen
sager att sjalvincheckning inte fungerar,
och teamar detta till kanslisterna som da
lattare kan felanmala.
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Mojlighet ur ett arbetsmiljoperspektiv inklusive handlingsplan

MOJLIGHETER VAD/HUR VEM UPPFOLJNING NAR
utveckla? ansvarig? |datum/resultat Klart?

Okat samarbete mellan Savedalen rehabmottagning
och Mdlnlycke rehabmottagning.

Utokad sjalvincheckning. Sjalvincheckning for Emma W
grupp/parallellbokning. Lagga om
dessa bokningar i systemet. Ar beslutat
att detta ska goras.

Information till patienter om att Alla
sjalvincheckningskod finns pa den
digitala kallelsen.

Fokus pa att vi kan behdva tanka nytt, vara kreativa,
hitta nya arbetssatt framat.
Lyfts upp delar som behdver forbattras.

Alternativt - lagg in i ”Allt i ett - handlingsplanen”
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Mojlighet ur ett arbetsmiljoperspektiv inklusive handlingsplan

MOJLIGHETER VAD/HUR VEM UPPFOLJNING NAR
utveckla? ansvarig? |datum/resultat Klart?

Alternativt - lagg in i ”Allt i ett - handlingsplanen”

191007 RSMBL
22-02-17 Utgava 2, Anpassningsbar utifran behov



