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Ledningens genomgang - miljo

Revideringar i denna version

Andringar gallande ansvaret for ledningens genomgang i sjukhusledning
och for Gemensam administration.

Syfte

Syftet med ledningens genomgang ar att utvardera resultatet av
miljoarbetet och miljéledningssystemets funktion. Genomgangen ska
resultera i beslut om atgarder och resurserdar malsattningen ar att
forbattra sjukhusets miljéarbete.

Arbetsbeskrivning

Ledningens genomgang ska genomforas minst en gang per ar inom
verksamhets- omrades- och sjukhusledning. Tidpunkt fér nar ledningens
genomgang ska genomforas for respektive niva anges i dokumentet
”arshjul for miljoarbetet” som finns tillgdngligt pa miljoportalen.

Pa gemensam administration ska ledningens genomgang genomforas i de
verksamheter som finns, samt vid Gemensam administrations
informationsmate i mars.

Foéljande funktioner i miljéorganisationen utgor ett stod for ledningen
genom att pa uppdrag sékerstalla att underlag till ledningens genomgang
sammanstalls och presenteras for respektive ledningsfunktion i god tid
fore genomgangen:

Verksamhetens miljoombud till verksamhetsledning
Miljokoordinator till omradesledningen

Miljostrateg till sjukhusledningen
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Rubrik: Ledningens genomgang - miljo

For ledningens genomgang ska det finnas en fastlagd agenda som
omfattar punkterna nedan. -Resultaten under respektive punkt ska
analyseras, utvarderas och protokollféras. Detaljerade mallar for
underlag/protokoll finns pa miljéportalen, en mall &r for ledningens
genomgang pa verksamhetsomrade, och en ar for ledningens genomgang
pa omrade och sjukhusledning. Mallarna innehaller aven hjalptext och
tips for genomforande av ledningens genomgang.

Punkter for verksamhetsomrade

1. Miljopaverkan —mal och handlingsplaner
Lagefterlevnad

Miljoavvikelser

Internrevision

Resurser for miljoarbetet

Mojligheter till forbattring

Ovriga fragor

8. Beslut och atgarder
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Punkter for omrade och sjukhusledning

=

Miljopaverkan — mal och handlingsplaner
Lagefterlevnad

Miljoavvikelser

Internrevision

Resurser for miljoarbetet

Mojligheter till forbattring
Milj6ledningssystemet

Ovriga fragor

Beslut och atgarder

© Nk LD

Protokoll fran ledningens genomgang pa verksamhetsniva utgor underlag
till ledningens genomgang pa omradesniva. Verksamhetschefer ansvarar
for att verksamheten skickar protokollet fran ledningens genomgang till
omradeschefen och miljokoordinatorn. Verksamhetschefer inom
gemensam administration skickar i stéllet protokollet till Stabsdirektor
och miljokoordinatorn. Omradeschefer och Stabsdirektor ansvarar for att
protokollen fran ledningens genomgang pa omradesniva skickas till
miljostrategen. Dessa protokoll utgér sedan underlag till ledningens
genomgang pa sjukhusledningsniva.

Ledningens genomgang pa sjukhusniva forbereds och genomfors av
stabsdirektor med stod av miljostrategen. Motet ska innefatta beslut och
atgarder av eventuella forandringar i miljoarbetet och
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miljoledningssystemet. Besluten ska grunda sig pa en utvardering av
nuvarande miljéarbete och miljéledningssystem som fas genom
ledningens genomgang pa omrades- och verksamhetsniva.
Revisionsrapport av SU ledning utgor ocksa ett underlag.

Ansvar

Sjukhusdirektoren har det dvergripande ansvaret for att rutinen efterfoljs
pa SuU.

Stabsdirektor ansvarar for att ledningens genomgang genomfors i
sjukhusledningen.

Omradeschefer och verksamhetschefer ansvarar for att ledningens
genomgang genomfors i omrades- respektive verksamhetsledningen.

Inom Gemensam administration ansvarar Stabsdirektor for att ledningens
genomgang genomfors pa informationsmétet i mars.

Uppfoljning, utvardering och revision
Uppféljning av rutinen sker i samband med internrevision.

Avvikelse fran rutinen hanteras i MedControl Pro som en miljoavvikelse.

Relaterad information
Underlag/Protokoll Ledningens genomgang - mall

ISO-standard 14001:2015, 9.3

Arshjul for miljdarbetet

Dokumentation

Protokoll fran ledningens genomgang ska diarieforas och bevaras pa
respektive niva enligt informationshanteringsplanen.

Granskare/arbetsgrupp

Maria Karlsson, miljésamordnare
Maria Pettersson, miljdsamordnare
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