KALLELSE/UNDERRATTELSE

Datum Sida
2025-05-19

Kommunstyrelsen kallas till sammantride

Tid: tisdagen 2025-05-27, kl. 08:30
Plats: KS-salen

e  Upprop
. Val av protokolljusterare
J Tidpunkt for justering
. Faststdllande av drendelistan
Arenden Diarienr. Notering Sida
1  Information frdn RF-SISU KS 2025/173 805 3
Ostergotland
2 Medborgarloftet 2024/2025 och  KS 2023/457 114 4

samverkansdverenskommelse
for trygghetsskapande och
brottsforebyggande arbete i
Boxholms kommun 2023-2026

3 Information fran Méltid och KS 2025/177 622 5
service

4  Inriktningsbeslut kostsamverkan KS 2025/186 622 6-16

5 Information fran KS 2024/298 029 17
Personalenheten

6  Information fran Barn- och KS 2025/29 600 18
utbildningsverksamheten

7  Medicinskt ledningssystem KS 2025/183 624 19-72

8  Information fran KS 2025/60 040 73
ekonomienheten

9 Investering [IVPA-fordon KS 2025/91 179 74 -76
raddningstjénsten
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KALLELSE/UNDERRATTELSE

Datum Sida
2025-05-19

10 Val av ledamot i KS 2025/148 009 77
kommunstyrelsens arbetsutskott

11 Arsuppfoljning angdende lagen ~ KS 2025/166 171 78 - 120
om skydd mot olyckor samt
lagen om brandfarliga och
explosiva varor 2024

12 Revidering av Sydarkiveras KS 2025/116 009 121 - 138
forbundsordning

13 Taxa for hyra av lokaler, KS 2025/155 289 139 - 141
Bjursdalens trivselhus

14 Samverkansavtal med Trands KS 2025/156 210 142 - 150
kommun angiende planarkitekt

15 Fordjupad samverkan inom KS 2025/162 106 151 -160
Itsam

16 Arsredovisning for Boxholms KS 2025/150 805 161-179
Fritidsstiftelse 2024 samt
beviljande av ansvarsfrihet

17 Samordningsforbundet Vistra KS 2025/157 042 180 - 210
Ostergdtlands arsredovisning
2024

18 Policy for informationssikerhet — KS 2025/185 167 211-219

19 Delegationsbeslut KS 2025/11 002 220
kommunstyrelsen 2025

20 Delgivningar kommunstyrelsen  KS 2025/12 009 221
2025

21 Rapporter kommunstyrelsen KS 2025/13 009 222
2025

22 Ovrigt kommunstyrelsen 2025 KS 2025/14 009 223

Claes Sjokvist Emmeli Gilstring
Ordférande Sekreterare
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Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-02 KS 2025/173 805
Mottagare

KS

Information frin RF-SISU Ostergotland

Maggan Hagman och Ellenor Hjalmarsson Ekman informerar om verksamheten.
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Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE 1(1)
Datum Diarienummer

2025-05-02 KS 2023/457 114
Mottagare

KS

Medborgarloftet 2024/2025 och samverkansoverenskommelse for

trygghetsskapande och brottsforebyggande arbete i Boxholms

kommun 2023-2026

Kommunpolis Beatrice Lindblad Johansson informerar om verksamheten.




E{] BOXHOLMS KOMMUN

Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-07 KS 2025/177 622
Mottagare

KS

Information fran Maltid och service

Kostchef Markus Gustafsson informerar om verksamheten.
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@ BOXHOLMS KOMMUN TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-16 KS 2025/186 622
Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare Mottagare
Henrik Remmerfelt KS
Kommundirektor
0142-89633

henrik.remmerfelt@boxholm.se

Inriktningsbeslut kostsamverkan

Bakgrund och drendebeskrivning

Boxholm, Vadstena och Odeshdgs kommuner ingick i slutet av 2024 en
avsiktsforklaring om en gemensam maltidsorganisation (KS 2024/303). En utredning
har dérefter pagéatt kring 1amplig associationsform for en sddan samverkan.
Utredningen som nu laggs fram till samtliga tre kommunstyrelser behandlar de olika
samverkansformer (associationsformer) som finns for mellankommunal samverkan
och landar 1 en rekommendation.

Forvaltningens stindpunkt

Utredningsgruppen har utgatt ifrdn att syftet med en gemensam kostorganisation for
Boxholm, Vadstena och Odeshdgs kommuner #r att bygga kapacitet och kompetens
och mojliggora ldngsiktiga strategiska satsningar som hade varit svara for
kommunerna att uppna var for sig. Dértill ska laggas mojligheter till tydlig politisk
styrning samt inriktningsmaissig flexibilitet. Mot denna bakgrund foreslar
utredningsgruppen respektive kommunstyrelse att besluta att ett kommunalférbund
ar den mest lampade associationsformen for syftet.

Under utredningens tid har samverkan inom maltidsomradet fordjupats mellan de tre
kommunerna, dd samtliga nu, genom avtalssamverkan, har en gemensam kostchef.
Boxholm, Vadstena och Odeshdgs kommuner har dirmed tagit ytterligare ett steg
mot fordjupad samverkan. Associationsformen som har foreslds for en gemensam
maltidsorganisation ger i sin tur ytterligare mojligheter for de ingdende kommunerna
att savél fordjupa som bredda sin samverkan. Ett kommunalforbund ger mdjlighet till
samverkan inom flera olika verksamhetsomraden dér de ingaende kommunerna inte
ar tvingade att delta i samtliga erbjudanden, utan dir varje kommun é&r fri att vélja
inom ramen for forbundets verksamheter.

Mot bakgrund av en fordndrad omvérld och ett forsdmrat sdkerhetspolitiskt ldge har
aven beredskapsfragorna kommit att spela roll for utredningen av en gemensam
maltidsorganisation. Under 2024 har ett lagforslag pd ny Lag om
livsmedelsberedskap varit ute pa remiss och beslut véntas under 2025.
Utredningsgruppen foreslar att livsmedelsberedskap ska vara en del av Boxholm,
Vadstena och Odeshdgs kommuners maltidssamverkan men foreslar att vi invéntar
ny lagstiftning innan formerna for detta kan foreslas 1 detalj.

Finansiering
Arendet dr 1 dagsldget kostnadsneutralt
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Forvaltningens forslag till beslut

att Boxholm, Vadstena och Odeshdgs kommuner avser att ingd en gemensam
maltidsorganisation inom ramen for ett kommunalférbund. Samverkan inom
ramen for ett kommunalforbund ska ske utifran principen “en kommun, en rost”,

att utredningsgruppen bestdende av tjidnstepersoner fran respektive kommun ges i
uppdrag att forbereda underlag for erforderliga beslut s att samverkan kan
inledas 2027-01-01,

att en gemensam maltidsorganisation ska dven innefatta livsmedelsberedskap for
samtliga ingdende kommuner. Utredningsgruppen ges i uppdrag att utreda fragan
vidare samt dterkomma med underlag for beslut i god tid innan 2027-01-01.

Beslutsunderlag
Utredning av gemensam kostorganisation

Beslutet expedieras till
Kostchef

Vadstena kommun
Odeshdgs kommun

Henrik Remmerfelt
Kommundirektor
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Gemensam maltidsorganisation

Hur skulle en gemensam kostorganisation for
Boxholm, Vadstena och Odeshogs kommuner
kunna organiseras?

Galler fran och med 2025-05-06
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Versionshistorik
Datum Beskrivning Uppfoljning
Ange datum Antagen Skriv text har. Tryck Tab for att skapa fler rader.
Ange datum Antagen Skriv text har. Tryck Tab for att skapa fler rader.
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Varfor samverka inom maltidsomradet?

Boxholm, Vadstena och Odeshég samverkar redan idag inom maltidsomradet, bland
annat genom gemensam livsmedelsupphandling med tydligt fokus pa narproducerade
livsmedel samt genom maltidsinriktningen Food for Life.

Ett férindrat omvirldsldge har dirutdver satt férnyat fokus pa kommunernas behov,
och inom kort lagstadgade ansvar, av livsmedelslager i beredskapssyfte. I kombination
med det faktum att kompetensférsorjningen redan édr, och under ling tid framéver
kommer att fortsitta vara, svarlést for Boxholm, Vadstena och Odeshég var for sig

ger detta anledningar att utreda méjligheterna till en gemensam kostorganisation.

En omvirldsanalys av samverkan mellan kommuner inom maltidsomradet visar att de
tre vanligaste samverkansformerna ir avtal, gemensam nimnd och kommunalférbund.
Vilken associationsform som ir att féredra f6r Boxholm, Vadstena och Odeshdg ir
beroende av vilket syfte som en tinkt samverkan ska ha. Om syftet 4r lingsiktig
strategisk samverkan fOr att bygga gemensam kapacitet eller om syftet snarare ar att
16sa mer kortsiktiga situationer paverkar naturligtvis valet av associationsform. I detta
fall har utredningsgruppen uppfattat uppdraget som att foresld en lingsiktig 16sning
med mdijlighet till tydlig politisk styrning och inriktningsmissig flexibilitet. I
nistkommande avsnitt beskrivs férst vad en samverkan inom maltidsomradet kan
innebidra, med fokus pa vilka effekter som ir 6nskvirda. Direfter beskrivs de olika
mellankommunala samverkansformer som star till buds 6versiktligt. Avslutningsvis
foljer ett avsnitt om vilken eller vilka associationsformer som limpar sig bast for
samverkan inom maltidsomradet.

Samverkan om vad?

En mellankommunal samverkan inom maltidsomradet syftar till att skapa
forutsittningar fOr att gemensamt hantera utmaningar som vatje ingiende kommun av
olika skl kan ha svart att 16sa var for sig. De kommunala uppdragen 4r minga och
komplexa och sma kommuner stills ddrfor oftare dn stérre kommuner infor
utmaningar dir olika samverkanslésningar dr det enda rimliga sittet att hantera den
aktuella situationen.

Kompetensforsorjning
En av de storsta, om inte den stOrsta, utmaningarna som Sverige star infor dr

kompetensférsorjningsutmaningen. For offentlig sektor innebir detta att firre
behéver utféra mer £6r att vilfarden ska kunna bibehillas pd nuvarande nivd. Sma
kommuner har generellt sett svarare att bade attrahera och behalla kompetens. Inom
maltidsomridet 4r kock redan ett bristyrke och situationen ser inte ut att hitta en
16sning 1 nértid. Men genom att dela kompetens med varandra kan Boxholm,
Vadstena och Odeshégs kommuner bide héja robustheten i organisationen och skapa
bittre forutsittningar f6r kompetensférsorjning. Exempel pd hur en storre
organisation kan bidra till detta 4r genom karridrvigar f6r personalen samt att dela pa
spetskompetens.

4(9)



5 |
11
VADSTENA
KOMMUN

Livsmedelsupphandling

Boxholm, Vadstena och Odeshdgs kommuner samverkar redan idag kring
livsmedelsupphandling. Detta har méjliggjort en tydligare styrning av
livsmedelsinnehallet och livsmedelsursprunget 4n vad som tidigare varit fallet, da
kommunerna varit del av storre kommuners upphandlingar. Livsmedelsupphandling
har en tydlig koppling till livsmedelsberedskap och Sveriges f6rméga till
sjalviorsorining. Genom en gemensam organisation inom maltidsomréidet och ett
uttalat mal att héja ingdende kommuners livsmedelsberedskap kan Boxholm, Vadstena
och Odeshogs kommuner férstirka och férdjupa en redan existerande samverkan.

Livsmedelsberedskap
Med en férindrad omvirld och ett férsimrat sikerhetspolitiskt lige har ett stort fokus

kommit att laggas vid att h6ja Sverige beredskap. Detta inkluderar det civila férsvaret,
vilket kommuner 4r en viktig del utav. I hindelse av en kris, samhillsstorning eller i
virsta fall krig behéver Sverige som helhet men ocksa varje kommun £6r sig kunna
férs6rja manniskor med mat, eller dtminstone niring. Av detta skl dr en ny
Livsmedelsberedskapslag under framtagande i Sverige, vilken férvintas antas under
eller strax efter sommaren 2025. I det lagtérslag som varit ute pa remiss framgar att
kommunernas ansvar vidgas frin att forsérja de kommunala verksamheterna med mat
(ndring) till att ansvaret omfattar befolkningen i hela det geografiska omradet. I
lagforslaget framgir att tiden som en kommun ska kunna f6rsétja sin befolkning med
néring dr minst tre (3) manader. Detta stiller tydliga och stora krav pa kapacitet,
férméga och lagerhallning. Som smd kommuner innebdr detta en betydande
ambitionshéjning, som ocksa ér tydligt kostnadsdrivande, f6r Boxholm, Vadstena och
Odeshog. Utredningsgruppen ser dirfor stora fordelar med att en gemensam
miltidsorganisation ocksa kan ansvara for och driva fragorna om livsmedelsberedskap,
vilket omfattar lagerhallning (beredskapslager), egen produktion av frystorkad mat
samt avtal med bland annat livsmedelsproducenter.

Stordriftsfordelar
Ett fjirde tydligt samverkansomrade f6r en gemensam maltidsorganisation ar inkép

och produktion. Hir kan en storre organisation med fler kunder fd stordriftsférdelar
exempelvis i form av ligre inkOpspriser tack vare stérre volymer samt méjlighet att
dela pa maskiner och utrustning.
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Kommunala samarbetsformer

Samverkan mellan kommuner kan ske inom ett stort antal verksamhetsomriden och
kan organiseras pd 1 huvudsak fem olika sitt — via gemensamt bolag, avtal, gemensam
nimnd eller kommunalférbund.

Gemensamt bolag

Ett gemensamt dgande av bolag dr pa kommunal niva en vanlig associationsform
frimst inom verksamhetsomridena VA, virme- och elproduktion samt I'T-
infrastruktur. Bolagets verksamhet avgdrs av bolagsordningen och i dgardirektiv.

Exempel pi gemensamma bolag i niromradet i&r VOKBY och Smanet.

Inom maltidsomraddet ir ett gemensamt bolag inte en vanlig associationsform f6r
mellankommunal samverkan. Exempel pa kommunala bolag inom omradet finns
dock, exempelvis LeanLink i Link6pings kommun. Kommunala bolag lyder under
savil kommunallagen som aktiebolagslagen och har dirfér ett tvingande
avkastningskrav. Ett gemensamt bolag ger méjligheter till politisk styrning via bolagets
styrelse samt via dgardirektiv och bolagsordning.

Avtalssamverkan

Att samverka inom ramen f6r avtal dr en mycket vanlig form av mellankommunal
samverkan. Exempel pd en siddan dr gemensam kostchef mellan Vadstena och
Boxholms kommuner.

Avtalssamverkan innebir bundenhet f6r parterna under avtalsperioden och ir till sin
natur en tidsbegrinsad samverkansform. Andringar i avtalet kriver samstimmighet
mellan parterna. Avtal ger endast méjlighet till politisk styrning vid tecknandet av
detsamma samt vid omférhandling och/eller forlingning. Avtalssamverkan innebir

samverkan enbart inom ramen fOr det som 4r avtalat och ger dirmed lag flexibilitet.

Gemensam namnd

Samtliga tre kommuner som nu utreder samverkansformer inom ramen for
maltidsorganisation har idag gemensamma nimnder med andra kommuner. Vadstena
kommun har en gemensam vatten- och avfallsnimnd med Motala kommun och
Odeshdg samt Boxholm har en gemensam miljénimnd med Mj6lby kommun. Alla tre
kommunerna, samt ytterligare nigra 6stgétakommuner, har en gemensam
overférmyndarnimnd med site i Motala. En gemensam nimnds ansvarsomraden
avgors i ett reglemente, vilket beslutas av samtliga ingdende parters
kommunfullmaktige.

En gemensam nimnd innebir en direkt politisk styrning f6r ingdende kommuner
genom representation i nimnden. Namndens verksamhet definieras av dess
reglemente, vilket beslutas av de ingdende kommunernas fullmiktigeférsamlingar. En
gemensam nimnd idr ddrmed flexibel inriktnings- och verksamhetsmissigt i s mitto
att Boxholm, Vadstena och Odeshégs fullmaktigefoérsamlingar nir som helst kan
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besluta om forindringar i reglementet. En gemensam nimnd levererar samma tjinster

till och/eller ansvarar for samma uppgifter for samtliga ingiende kommuner.

Kommunalférbund

Ett kommunalférbund ér i grunden méjlig att jamstilla med en egen kommun, men
saknar det geografiska omradesansvaret. Ett kommunalférbunds ansvarsomraden och
uppgifter avgors av en férbundsordning vars lydelse beslutas i samtliga ingaende

kommuners fullmiktigeférsamlingar. Exempel pda kommunalférbund i niromradet dr
Riddningstjinsten 6stra Gotaland (RTOG), ITSAM och Sydarkivera.

Ett kommunalférbund kan, precis som en “vanlig” kommun, omfatta en stor mangd
olika verksamheter. S linge en kommun 4r medlem i kommunalférbundet kan
kommunen sjilv vilja vilka tjdnster som erbjuds av férbundet som respektive
kommun vill ta del av. P2 s sitt kan ett kommunalfétbund, 4ven om det bildas mot
bakgrund av ett behov av en gemensam kostorganisation, komma att inrymma fler
samverkansomradet och/eller verksamheter. Denna méjlighet sirskiljer

associationsformen fran dvriga.
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Lampliga associationsformer for samverkan
inom maltidsomradet

Syftet med en gemensam kostorganisation fér Boxholm, Vadstena och Odeshdgs
kommuner 4r att bygga kapacitet och kompetens och méjliggdra langsiktiga strategiska
satsningar som hade varit svira f6r kommunerna att uppné var £6r sig. Dirtill ska
liggas méjligheter till tydlig politisk styrning samt inriktningsmassig flexibilitet.

Alla associationsformer passar inte ett sadant syfte, vilket innebdr att antalet
valmojligheter minskar. Avtalssamverkan dr sannolikt ett f6r kortsiktigt alternativ for
att skapa férutsittningar for en gemensam organisation och langsiktiga strategiska
satsningar. Samverkansformen innebir dessutom sma méjligheter till politisk paverkan
och styrning under avtalets 16ptid. Innehéllsmissigt omfattar ett samarbetsavtal per
definition endast det som avtalas, vilket ger sméa méjligheter till innehallsmassig
flexibilitet. Utredningsgruppen avrader didrmed frin denna associationsform for en

gemensam kostorganisation.

Ett gemensamt kommunigt bolag lyder under dubbla lagstiftningar, kommunallagen
och aktiebolagslagen. Detta dr i sig inte en motsittning som omojliggdr
associationsformen fér en samverkan kring en gemensam kostorganisation. Diremot
kan kraven pa affirsmissighet (vinst) i ett foretag, som framgar av aktiebolagslagen,
komma i konflikt med langsiktiga strategiska satsningar som kommuner kan vilja géra
av andra skil 4n ekonomiska. Den politiska styrningen dr tydlig och direkt i ett bolag
och sker via en utsedd styrelse. Kommunfullmiktige anger ramarna fér bolagets
verksamhet genom att anta bolagsordning och 4gardirektiv. Associationsformen
medger dirmed goda maéjligheter till innehallsmassig flexibilitet. Utredningsgruppen
bedémer att ett gemensamt kommunigt bolag dr ett mojligt alternativ ur tvd av tre
kriterier. Vi kan samtidigt konstatera att associationsformen inte ir vanlig inom
maltidsomréidet och sirskilt inte som ett gemensamigt bolag. Kommunigda exempel
finns, men utredningsgruppen har inte funnit exempel med flera dgarkommuner. D4
samverkan dr syftet bor associationsformen som viljs ddrfér pa ett tydligt och enkelt
sitt mojliggéra for detta. Om sd vore fallet med denna associationsform bedémer
utredningsgruppen att exempel pd gemensamigda kommunala bolag inom
mailtidsomradet hade statt att finna.

En gemensam nimnd uppfyller syftet med en gemensam organisation samt méjliggdr
for strategiska och langsiktiga satsningar. Associationsformen ger tydligt och direkt
politiskt inflytande och méjligheter till innehallsmissig flexibilitet avseende férindring
av verksamhet. En gemensam nimnd bedéms ddrmed vara ett bra alternativ som

associationsform for en gemensam kostorganisation.

Ett kommunalférbund uppfyller pa samma sitt som gemensam nimnd samtliga
kriterier som stillts upp f6r utredningens syfte. Det som sirskiljer kommunalférbund
som associationsform frin samtliga 6vriga dr mojligheten for ingdende kommuner att
vilja vilket verksamhetsutbud eller vilken samverkan man vill inga i. Boxholm,
Vadstena och Odeshégs kommuner har i dagsliget identifierat ett behov av att
samverka kring en gemensam kostorganisation, men genom ett klokt val av
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associationsform skulle kommunerna ocksd kunna méjligedra for ytterligare framtida
samverkan. Denna méjlighet gor att utredningsgruppen férordar kommunalférbund
over gemensam niamnd som associationsform foér samverkan inom maltidsomradet.
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Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-14 KS 2024/298 029
Mottagare

KS

Information fran Personalenheten

HR-konsult Therese Andersson informerar om statistik kring sjuktal, tillbud och

olyckor.
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Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-14 KS 2025/29 600
Mottagare

KS

Information frin Barn- och utbildningsverksamheten

Barn- och utbildningschef Amra Avdispahic informerar om verksamheten.
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@ BOXHOLMS KOMMUN TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-05-16 KS 2025/183 624
Barn- och utbildningsforvaltningen
Handldggare Mottagare
Amra Avdispahic KS
Barn- o utbildningschef
0142-89641

amra.avdispahic@boxholm.se

Medicinskt ledningssystem

Bakgrund och drendebeskrivning

Elevhélsan har tagit fram ett forslag till ledningssystem for

elevhilsans medicinska insatser (EMI). Ledningssystem ska anvindas for

att sdkra kvalitet i, samt planera, leda och forbéttra verksamheter. Alla
verksamheter i hélso- och sjukvéarden och tandvérden méste ha ett ledningssystem
Vilket regleras i hélso- och sjukvardslagstiftningen HSL 20217:30.

Har framgar lagstiftning for organisation och verksamhetsansvar.

Det beskriver processer och rutiner som arligen granskas och revideras

for att nd uppsatta mal och spegla lagstiftarens intentioner.

Forvaltningens stindpunkt
Forvaltningen stéller sig bakom framlagt forslag.

Finansiering
Inom befintlig budget.

Forvaltningens forslag till beslut
att kommunstyrelsen som skolans huvudman beslutar att anta framlagt forslag till
Ledningssystem for elevhilsans medicinska insatser.

Beslutsunderlag
Ledningssystem for elevhilsans medicinska insats
Lokal metodbok for elevhilsans medicinska insats

Beslutet expedieras till
Barn- och utbildningsférvaltningen

Henrik Remmerfelt
Kommundirektor
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Med hilso- och sjukvard avses enligt 1§ Hilso- och sjukvérdslagen 2017:30 (HSL) atgérder
for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjukdomar och skador. All verksamhet som
skolskdterskor och skolldkare bedriver dr hilso- och sjukvard. Socialstyrelsen har géllande
psykologens arbete 1 elevhilsan 1 SOU 2011:58 konstaterat att utredning av sjukdom och
funktionsnedsdttning, samtalskontakter samt remisser till annan hélso- och sjukvard ér
arbetsuppgifter som ska betraktas som hilso- och sjukvérd. Detta arbeta regleras enligt
“Regelverk for elevhélsan” som aterfinns i Socialstyrelsens och Skolverkets ”Viégledning for
elevhélsan”. Skollagen kraver att det ska finnas en elevhilsa och definierar dess dvergripande
innehall och mal. Hur skollagens och socialstyrelsens riktlinjer praktiskt skall tillimpas och
tolkas inom elevhélsan 1 Boxholms kommun éterfinns 1 lokal metodbok. Att den medicinska
delen av elevhilsan ska ha ett ledningssystem ér ett bindande krav, men sjdlva utformningen
av ledningssystemet kan vardgivaren anpassa till verksamhetens forutséttningar. Den
flexibiliteten i ledningssystemet gor att det ska kunna fungera som ett praktiskt stod for att
planera, leda och f6lja upp verksamheten.

I HSL (2017:30) kap 11. Framgar hur organisation och ledning ska bedrivas sa att den
tillgodoser hog patientsékerhet och god kvalitet av varden som frimjar kostnadseffektivitet.
Detta kompletteras av ”Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete” (SOSFS 2011:9) dér
det framgar att vardgivaren ska ansvara for att det finns ett ledningssystem for verksamheten.

Ledningssystemet giller de insatser inom elevhdlsan som omfattas av hilso- och
sjukvérdslagen. Inspektionen f6r vard och omsorg (IVO) ér tillsynsmyndighet for all hélso-
och sjukvard. Det dr alltid vardgivaren, det vill siga kommunstyrelsen som har ansvaret for
att det finns ett ledningssystem. Ansvaret kan inte dverlatas men internt inom organisationen
kan vardgivaren uppdra &t exempelvis verksamhetschefen att leda arbetet med att systematiskt
och fortlopande utveckla och sidkra verksamheten.

Enligt SOSFS 2011:9 behovs ett ledningssystem for att systematiskt och fortlopande kunna
utveckla och sdkra kvaliteten 1 verksamheten inom hélso- och sjukvard. Kvalitet definieras
som att en verksamhet uppfyller de krav och mal som giller for verksamheten enligt lagar och
foreskrifter om hélso- och sjukvédrd som verksamheten lyder under. Fokus 1 arbetet med
ledningssystemet ska laggas pa att skapa en struktur for verksamhetens ledning och styrning
samt pa att bedriva ett kontinuerligt forbattringsarbete av dessa strukturer.

Ledningssystemet skall fungera som stod i arbetet med att:

Planera

Leda

Kontrollera

Folja upp

Utvéardera

Forbattra verksamheten

For ledningssystemet krivs att det ska finnas:

e Tydlig ansvarsfordelning



e Dokumenterade processer och rutiner som behdvs for att utveckla och sdkra kvaliteten
1 verksamhetens samtliga delar
e Rutiner for uppfoljning

Alla som ingar i EMI ska kénna till och f6lja ledningssystemet. For att sédkerstdlla hog
patientsdkerhet krdvs att medarbetare har ritt kompetens och kan arbeta utifrdn
ledningssystemets processer och rutiner.

Vid nyanstéllning ansvarar den chef som anstéller for att utdrag ur brottsregistret [dimnas in
samt att en noggrann kontroll gors av intyg om legitimation, utbildning och kurser.
Anstéllande chef gor ocksa en kontroll av personlig ID-handling. Yrkeslegitimation ska
kontrolleras med Socialstyrelsen da det fysiska intyget inte forloras vid eventuell indragning
av legitimationen.

Skolskdterskan och skolldkaren arbetar under eget yrkesansvar, enligt patientsdkerhetslagen.
Det innebir att de ska vara vil fortrogna med innehéllet i Boxholms kommuns lokala
metodbok som ar utarbetad efter verksamhetens forutsittningar. De ska dven vara vil
fortrogna med de lagar, riktlinjer, rutiner, policys och dvriga dokument som ror
verksamheten.

Sjukskoterska som arbetar inom skolan ska utdver legitimerad sjukskoterska ha genomgétt
specialistutbildning till distriktsskoterska, specialistutbildning inom hilso- och sjukvérd for
barn och ungdomar eller skolskoterskeutbildning. Nér en sjukskdterska genomgatt en
utbildning som é&r likvirde med nagon av specialistutbildningarna &r det verksamhetschefen
som ansvarar for att gora en beddmning om utbildningarna motsvara specialistutbildningarna.

I Boxholms kommun har en skolskoterska specialistkompetens till distriktsskoterska och en
.......... beskriva den nya..... Som distriktsskoterska finns behorighet att ordinera
vaccinationer inom vaccinationsprogrammet. Efter ordination av distriktsskoterska kan leg.
Sjukskoterska med grundutbildning administrera densamma.

Skolldkaren ska ha specialistkompetens 1 barn- och ungdomsmedicin, allmdnmedicin med
barn- och ungdomskompetens eller barn- och ungdomspsykiatri.

Psykolog inom skolan ska vara legitimerad enligt Socialstyrelsens foreskrifter.
Legitimationen utgor en grund for att patientsdkerheten tillgodoses. Psykologen ska ha
utbildning, erfarenhet och kompetens for att utfora tilldelade arbetsuppgifter och vara
kvalificerad for att utfora en utredning och utvecklingsbedémning av en elev.



Kommunstyrelsen dr vardgivare for den hilso- och sjukvérdsverksamhet som bedrivs inom
elevhilsan. Det aligger vardgivaren att se till att ledningsfunktionen &r organiserad sa den
tillgodoser hog patientsékerhet och god kvalitet i varden. Den medicinska och psykologiska
delen av elevhilsan utgor ur juridisk bemérkelse och 1 ansvarsfrdgor hilso- och sjukvard. Med
hilso- och sjukvérdspersonal avses den som har legitimation for ett yrke inom hélso- och
sjukvérden (1 kap.4§ patientsdkerhetslagen 2010 2010:659)

e Vardgivaren ansvarar for att det finns ett ledningssystem for verksamheten.

e Att bedriva systematiskt kvalitetsarbete for verksamheten

o Attplanera. leda och kontrollera verksamheten for att nd god och sdker vird

e Att vidta atgérder for att forebygga risker och vardskador

e Vardgivaren ansvarar, enligt Hélso- och sjukvérdslagen, for att verksamhetschef
och ansvarig for anmaélan enligt Lex Maria for de medicinska insatserna 1
elevhilsan utses.

e Vardgivaren har anmélningsplikt till [IVO om det finns skélig anledning att befara
att skolskdterska eller skolldkare kan utgora en fara for patientsékerheten enligt
Patientsdkerhetslagen 2010:659

e Vardgivaren ansvarar for att det finns &ndamalsenliga lokaler for de medicinska
insatserna 1 skolan, enligt HSL.

o Att arligen uppritta en patiensékerhetsberittelse

Vérdgivaren bestimmer vilka befogenheter, riattigheter och skyldigheter samt vilket ansvar
verksamhetschefen har utdver det forfattningsreglerande ansvaret.

Verksamhetschefens ansvar och uppgifter regleras i HSL 2017:30 4 kap 2§, 4 kap. 4-5 §
hilso- och sjukvérds forordningen (2017:80), HSF, samt Patientsidkerhetslagen 2010:659.
HSL kréver att det inom all hilso- och sjukvard ska finnas en verksamhetschef som svarar for
verksamheten och har det samlade ledningsansvaret. Verksamhetschefen representerar
vérdgivaren.

o Verksamhetschefen dr den person som tillsynsmyndigheten IVO, skolans personal
samt elever och deras vardnadshavare véander sig till nar det géller frdgor som ror
verksamheten.

e Verksamhetschefen har det samlade ledningsansvaret och kan inte dverlata detta till
annan befattningshavare. I de fall diar verksamhetschefen saknar hilso- och
sjukvéardskompetens och ddrmed inte kan ansvara for diagnostik, vard och behandling,
maste det medicinska ledningsansvaret delegeras till skolldkare eller skolskoterska.

o Dir skolskoterska eller skolldkare kan anses ha dsidosatt patientsékerheten ansvarar
verksamhetschef pa uppdrag av vardgivaren for att det finns rutiner for utredning och
eventuell anmélan till Inspektionen for vard och omsorg.

e Vardgivaren bestimmer vilka befogenheter, réttigheter och skyldigheter samt vilket
ansvar verksamhetschefen har utdver det forfattningsreglerade ansvaret.

e Verksamhetschefen ansvarar for att fortlopande styra, f6lja upp, utveckla och

dokumentera kvaliteten 1 verksamheten genom att:

Erbjuda nyanstéllda allmén och yrkesspecifik introduktion efter behov.



Ansvara for den lopande verksamheten inom sitt omrdde och se till att den fungerar pa
ett tillfredsstillande sitt.

Se till att den medicinska insatsen tillgodoser kraven pa hog patientsdkerhet och god
vérd.

Ansvara for att det finns de direktiv och instruktioner som verksamheten kriver.
Sdkerstilla att skolskoterskor och skolldkare har den kompetens som kravs for att
fullgdra sina arbetsuppgifter pd ett tillfredsstdllande sétt samt erbjuda adekvata
fortbildningsinsatser.

Se till att den psykologiska insatsen tillgodoser kraven pd hog patientsdkerhet och god
vérd

Sékerstilla att psykologen har den kompetens som kravs for att fullgora sina
arbetsuppgifter pa ett tillfredsstéllande sitt samt erbjuda adekvata
fortbildningsinsatser.

Verksamhetschef som inte har den psykologiska kompetensen ska skriftligen dverléta
detta ansvar till psykologen

Verksamhetschefen har regelbundna traffar med Elevhélsans chef.

I Boxholms kommun &r verksamhetsuppdraget delegerat till skolskoterska Gunilla Ivarsson.

Arbetar pd uppdrag av huvudmannen i tillimpning av det systematiska kvalitetsarbetet.

Medicinskt ledningsansvarig skolskdterska ska:

arbeta med processer, aktiviteter, rutiner, uppfoljningar, utvirderingar och samverkan
for att utveckla verksamhetens kvalitet.

Vara informationssidkerhetsansvarig enligt patientsékerhetslagen

Ansvara for medicinska ledningsuppgifter och tillgodose kraven pa hog
patientsékerhet

Ansvara for rutiner och instruktioner som verksamheten kriver finns och att dessa
halls aktuella

Ansvara for att rutiner for journalforing och hantering av patientjournaler uppréttas
inom verksamhetsomradet

Medverka till att vardkedjesamverkan och samarbete med externa aktdrer uppratthélls
Fortlopande ha kontakt med elevhélsochef och skolldkare i frdgor som ror elevhélsans
medicinska insats sékerhet och kvalitét

Ansvara for att rutiner géllande lokal hidndelserapportering samt Lex Maria anmélan
upprattas

Vara sakkunnig vid nyanstillningar samt tillse att nyanstéllda i EMI blir introducerade
sa att sékerhet och kvalitet upprétthélls

Arligen uppritta Patientsikerhetsberittelse

Arlig revidering av ledningssystem

Ansvara for att rutiner for ldkemedelshantering, genomforande av nationellt
vaccinationsprogram och kompletteringar av detsamma ar patientsidkra och
dndamélsenliga

Ansvara for uppréttande av rutiner for hantering av medicinska produkter



Skolpsykologen ingér 1 skolans elevhilsoteam och ska f6lja kvalitetsprogram for elevhilsa
vilket innefattar ledningssystemet. Héilso- och sjukvardspersonal har ett personligt
yrkesansvar, vilket innebér att personalen alltid fullgoér sina arbetsuppgifter utifrén de krav
yrkeslegitimationen stéller. Psykologen ska ha kinnedom om och f6lja den lagstiftning som
géller inom hélso- och sjukvarden; hilso- och sjukvardslagen, patientsékerhetslagen,
patientdatalagen, offentlighets- och sekretesslagen, skollagen m.fl. samt de bestimmelser och
foreskrifter som 1 6vrigt géller for verksamheten 1 Boxholm.

Rektor dr ytterst ansvarig for skolans systematiska kvalitetsarbete. Alla medarbetare ska aktivt
medverka i det systematiska arbetet och har dirmed eget ansvar for att delta 1 arbetet med
uppfoljning av mél och resultat.

For att kravet pa patientsékerhet och god vérd ska uppfyllas i elevhdlsoarbetet ska rektor
verka for att det finns &ndamalsenliga lokaler enligt HSL 2017:30. Rektor ansvarar for elever
med behov av sérskilt stdd.

Skolldkare och skolskdterskor tillhor en egen verksamhetsgren i skolan och har hilso- och
sjukvardssekretess géllande enskilda hilsotillstdnd eller andra personliga férhallanden om det
inte stér klart att uppgift kan r6jas utan att den enskilde eller ndgon néarstdende till denna lider
men, enligt 25 kap.1§ 1 OSL (2009:400). Detta dr en stark sekretess som giller gentemot dvrig
elevhilsopersonal, skolpersonal och allméinhet. Skolldkare och skolskoterskor maste déarfor
som huvudregel ha samtycke for att fora uppgifter enligt ovan vidare och ocksé for att ta emot
uppgifter fran annan elevhélsopersonal och skolpersonal. Undantag kan i sérskilda fall goras
enligt 25 kap. 13 a § OSL, om informationen kravs for att elev ska fa nddvindigt stod.

Skolpsykolog omfattas av skolsekretessen enligt 23 kap. 2 § forsta stycket OSL (2009:400)
vilket innebar att uppgifter om enskildas personliga forhallanden kan lamnas till annan
personal inom skolan som tillhér samma verksamhetsgren. I 6vrigt innebér en stark
presumtion for att inte ldmna ut uppgifterna och i praktiken ricker det med att patienten, eller
1 forekommande fall vardnadshavarna, motsétter sig utlimnandet for att men ska anses
foreligga. Utlimnande av uppgifter utanfor elevhélsan bor alltsa bara ske med samtycke.

En process ér en serie aktiviteter som framjar ett bestimt dndamal eller ett avsett resultat.

Enligt 4 kap. 2-4 § SOSFS 2011:9 ska vérdgivaren identifiera, beskriva och faststélla de
processer i verksamheten som behovs for att sdkra verksamhetens kvalitet. Vardgivaren ska i
varje process:



o Identifiera de aktiviteter som ingér

o Bestdmma aktiviteternas inbordes ordning

o For varje aktivitet utarbeta och faststilla de rutiner som behdvs for att sdkerstélla
verksamhetens kvalitet

Rutiner ska dels beskriva ett bestimt tillvigagangssétt for hur en aktivitet ska utforas, dels
ange hur ansvaret for utférandet dr fordelat 1 verksamheten. Se bilaga 1

Processer och rutiner ska arligen granskas och revideras for att nd uppsatta mal och spegla
lagstiftarens intentioner. Resultat av granskningar ska aterforas till ansvarig 1 organisationen,
medarbetare och dvriga berdrda. Processerna i sin helhet finns i1 Z katalogen, Boxholm,
Elevhéilsans medicinska insats, lokal metodbok.

EMI’s personal och skolpsykologen ska genom samverkan med elevhilsan och 6vrig personal
pa skolan arbeta hélsofrdmjande och forebyggande for att gemensamt verka for tidig upptiackt
av hinder for ldrande, hdlsa och utveckling for att elevens mojlighet att na utbildningens mal.
Rutinbeskrivning for detta finns beskrivet 1 Elevhélsoteamets arbete 1 Boxholms kommun som
delges Ovrig personal under konferenstid.

Utgangspunkten for allt arbete inom elevhilsan &r att samverka med eleven. Hér ska utrymme
for inflytande och delaktighet sékerstéllas 1 hdlso- och sjukvardsinsatser enligt gidllande
lagstiftning.

Samverkan med vardnadshavare efterstrévas alltid sa 1dngt som mgjligt. Elevens mognad och
vardens innehéll avgor om sekretess gentemot vardnadshavare ska beaktas. Vid behov av
mognadsbeddmning ska denna goras och dé journalforas. Denna huvudregel giller dven
utldimnande av uppgifter ur journal under forutséttning att det inte foreligger risk for
betydande men for barnet.

Halso- och sjukvardspersonal ska genom samverkan med elevhilsans personal och dvrig
skolpersonal arbeta for att gemensamt verka for tidig upptéckt av hinder for larande, hilsa och
utveckling, i enlighet med skollagen. Detta for att ge eleven mojlighet att né utbildningens
mal. Utlimnande av uppgifter bor bara ske med samtycke. Enligt skollagen ska elevhélsans
arbete priglas av en hog grad av samverkan mellan elevhilsans personal och dvriga
personalgrupper. For att kombinera detta med lagens krav pa sekretess kravs rutiner for att
16pande inhdmta samtycke samt att bedoma om samtycke ska inhdmtas frén elev eller
véardnadshavare.

Skolpsykolog, Skolskoterska och skolldkare ska efter samtycke frén vardnadshavare och/eller
elev, samarbeta med hélso- och sjukvédrden och underlétta informationsdverforing mellan
annan vardgivare och skolan nir det bedoms frdmja larande, hélsa och utveckling. Vid behov



ska remiss utférdas till annan vardgivare for bedomning, utredning och behandling. Remisser
utfardas med samtycke fran vardnadshavare och/eller elev.

Samverkan ovriga aktorer

Samverkan kravs ibland med en eller flera externa aktorer. Utgdngspunkten for elevhilsans
medicinska och psykologiska del &r att frimja ldrande, hélsa och utveckling med syfte att
undanrdja hinder for att eleven ska né utbildningens mal. Kontakt med s&dana aktdrer tas efter
medgivande frén vardnadshavare och/eller elev.

Systematiskt forbéttringsarbete

Forbattringsarbete pagér standigt och sker av verksamma och ledningen for den medicinska
och psykologiska delen av elevhélsan.

Uppfoljning och utvérdering

Malen for hélso- och sjukvardsverksamheten, finns beskrivna i patientsékerhetsberéttelsen
och formuleras arsvis utifran foregdende ars systematiska kvalitetsarbete. Forbattringsatgarder
ska dokumenteras, analyseras och utgér grunden for reviderade eller nya mal och rutiner.
Ledningssystemet ska ses som en cyklisk process.

Avvikelsehantering och hantering av klagomal och synpunkter

Processen for att hantera hiandelser/risk 1 relation till vardskada finns beskriven i sin helhet i
Z katalogen under Elevhilsan — Lokal metodbok.

Se och beritta

I patientsdkerhetslagen och patientsdkerhetsforordningen regleras hur patientsédkerhetsarbetet
ska bedrivas i varden och det &r riktlinjer som EMI samt dess legitimerade personal dr
skyldiga att folja. IVO har tillsynsansvar 6ver EMI, dvs den hélso- och sjukvard som bedrivs
inom elevhilsan. Verksamhetschefen ansvarar for att det finns fungerande rutiner for
avvikelsehantering och Lex Mariaanmélan. I de fall dir verksamhetschefen inte har
nddvindig medicinsk kompetens kan denne uppdra avvikelsehanteringen samt lex Maria
ansvaret till legitimerad sjukvardspersonal. I Boxholms kommun dr det Gunilla Ivarsson.

Blankett aterfinns i sin helhet i Z katalogen under Elevhélsan — Lokal metodbok.
Avvikelsehantering

Vid extern avvikelse skickas efter genomgang med verksamhetschef och elevhilsochef
blanketten till berorda.

Analysera och forbéttra

Med utgdngspunkt frdn analys och bedomning genomfors ldmpliga fordndringar 1 befintlig
rutin eller genom uppforande av ny rutin for att eliminera patientsékerhetsrisker.

10



Egenkontroll

Egenkontroll dr systematisk uppfoljning och utvirdering av den egna verksamheten samt
kontroll av att den bedrivs enligt de processer och rutiner som ingar i ledningssystemet. En
egenkontrollsplan synliggors i professionsgruppernas darshjul som upprdttas infor varje ldsar.
Arshjulet finns i sin helhet Z katalogen under Elevhilsan — Lokal metodbok — &rshjul.

Medicinsk ledningsansvarig ansvarar for att informera, sammanstélla och folja upp resultat av
egenkontroll och for att redovisa resultaten for elevhalsochefen och vid behov
kommunstyrelsen genom patientsikerhetsberittelsen.

Personalens medverkan i1 kvalitetsarbetet

Verksamhetschef delger nyanstillda ledningssystemet. Medarbetare inom den medicinska
delen av elevhélsan &r skyldiga att f6lja befintligt ledningssystem. Varje medarbetare har en
skyldighet att rapportera identifierade héndelser och risker i verksamheten.

Samtliga medarbetar med anstéllning inom den medicinska delen av elevhilsan gors delaktiga
1 det systematiska kvalitetsarbetet.

Dokumentationsskyldighet
Skolskdterskor, skolldkare och skolpsykologs dokumentation

Skolskoterskor, skolldkare och psykolog ér skyldiga att f6lja och hélla sig informerade om de
lagar och rutiner som giller for dokumentation i journal. Sarskild anvindarmanual finns i
dokumentationssystemet Prorenata.

Medicinsk ledningsansvarig skolskoterska ger behdrigheter till IT- stodet Prorenata samt
informerar om géllande bestimmelser. Alla vardkontakter ska dokumenteras i journalen. Alla
anvéndare 1 Proranta loggas. Loggkontroller utfors av administrator for Prorenata.

Dokumentation av patientsidkerhet och kvalitetsuppfoljning

Medicinskt ledningsansvarig skolskdterska foljer kontinuerligt upp verksamheten,
sammanstéller och redovisar resultatet till elevhélsans chef och vardgivare genom
patientsdkerhetsberittelsen. Verksamhetschefen for EMI ansvarar for att skriva
patientsdkerhetsberittelse. Patientsékerhetsberittelsen dr klar 1 mars varje &r och visas for
elevhélsans chef. Sen redovisas patientsidkerhetsberittelsen i augusti, dd med resultat for det
géngna ldsaret, for vardgivaren.
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Bilagor:

Bilaga 1. Processer elevhélsans medicinska insats

Processer elevhilsans medicinska insats — skolskoterska

Halsobesok
Screening

Kontroller

Tillganglighet

Vaccinationer

Akut
omhandertagande

Dokumentation

Journalhantering

Halsodeklaration
Kallelse

Genomforande

Oppen mottagning

Planerade
moten/mottagning

Information till
vardnadshavare

Medgivande
Ordination

Genomforande

Generell lakemedelslista

Egenvard i skolan

Granskning av
journalféring

Rutiner for
journalhantering

Uppfoljning ansvarig
skolskoterska

Uppféljning
ansvarig
skolskoterska

Uppfoljning
ansvarig
skolskoterska

Uppféljning
ansvarig
skolskoterska

Uppfoljning

MLA




Remisshantering

Lakemedelshantering

Prevention och
upplysning

Underhall av
medicinska produkter

Rekrytering och
introduktion av ny
personal

Administration av
datajournalsystem

Omhandertagande av
riskavfall

Rutiner for
remisshantering

Lokala instruktioner for
lakemedelshantering

Generell l13kemedelslista/

skolldkare

Hélsoframjande och
forebyggande insatser

Egenkontroll

Genomgang i augusti

Verksamhetschef
medverkar vid
intervju

Skolskoterska som ar
administrator

Genomfor
loggkontroller och
egenkontroll av journal

Rutin for riskavfall

Uppféljning
ansvarig
skolskoterska

Uppféljning

MLA

Uppfdljning

Ansvarig
skolskoterska och
elevhalsochef

Uppféljning
verksamhetschef

Uppféljning ansvarig
skolskoterska och i
samband med
samverkan Ydre
kommuns
administrator

Uppféljning MLA och
elevhalsochef
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Processer elevhilsans medicinska insats — skolldkare

Uppféljning
ansvarig
skolskoterska

Planerad Rutin for kallelse till
mottagning skollakare

Uppfoljning
Ordination Rutiner for ansvarig
vaccination vaccination skolskoterska

Medicinsk
bedémning for
eventuellt
mottagande i
anpassad grundskola

Uppfoljning ansvarig
skolskoterska, deltar i
konsensusmote

Rutin for
utredningsprocess
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Processer elevhilsans psykologiska insats, hidlso- och sjukvérdande uppgifter

Uppféljning
ansvarig
skolpsykolog

Remisshantering Rutiner for remisshantering

Uppféljning
Psykologutredning ansvarig

skolpsykolog

Psykologiska stodsamtal Rutiner for kontaktvagar Uppfoljning
vid psykisk ohélsa elev och vardnadshavare ansvarig
och uppstart av drende skolspvkolog

Psykologisk utredning Rutin process for eventuellt Uppféljning

infor eventuellt mottagande i anpassad ansvarig
mottagande i anpassad grundskola skolpsykolog

grundskola

Hénvisar till lokal metodbok for rutiner/processer 1 sin helhet.
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Bilaga 2. Organisationsdversikt EMI Boxholms kommun

Vardgivare Kommunstyrelsen

1. Barn och utbildningschef
2. Elevhalsans chef

Verksamhetschef EMI

Medicinskt ledningsansvarig
skolskoterska

Rektorer

Skolldkare Skolskéterskor Skolpsykolog Skolkuratorer

Specialpedagog
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Introduktion till ”Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rad (SOFS 2011:9) om
ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete” (Kélla Socialstyrelsen)

Socialstyrelsens ledningssystem for kvalitet och patientsédkerhet (SOSFS 2005:12) 1
hilso- och sjukvérden.

e Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rdd (SOSFS 2006:1) om ledningssystem for
kvalitet 1 verksamhet enligt SoL., LVU, LVM och LSS.

e Gemensamma regler for hilso- och sjukvéard, tandvard och socialtjidnst samt LSS.
e En grund for Socialstyrelsens foreskrifter (kvalitetsbegreppet).
o Riktlinjer (vetenskap och beprovad erfarenhet i HSL).

1 och 2 kap. Tillimpningsomride och definitioner

Kvalitet: Att verksamheten uppfyller de krav och mdl som giller for verksamheten enligt lagar och
andra foreskrifter om hdlso- och sjukvdrd, socialtjinst och stéd och service till vissa
funktionshindrade.

3 kap. Ansvar for att inritta ett ledningssystem och hur det ska anvindas

e Virdgivare eller den som bedriver verksamhet enl. SoL. & LSS ska ansvara for att ett
ledningssystem tas fram.

o med stod av ledningssystemet planera, leda, kontrollera.

o fOlja upp, utvirdera och forbattra verksamheten.

Ansvar: Av ledningssystemet ska det framga hur ansvaret med att fullgéra uppgifterna med att
utveckla och sdkra kvaliteten i verksamheten dr fordelat. Krav pa att sdkerstdlla att personalen
arbetar i enlighet med ledningssystemets processer och rutiner.

4 kap. Ledningssystemets grundliggande uppbyggnad

o Rutiner, processer och aktiviteter.
e« Behovet av samverkan.
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Relevanta delar for de medicinska insatserna i elevhilsan

Hilso- och ”verksamhet som omfattas av hilso-och sjukvardslagen 2017:30”

sjukvard

Vardgivare ”statlig myndighet, landsting eller kommun i fraga om sadan
hilso- och sjukvird som myndigheten, landstinget eller kommunen
har ansvar for samt annan juridisk person eller enskild
niringsidkare som bedriver hélso- och sjukvird”

Ledningssystem | ”’system for att faststilla principer for ledning av verksamheten”

Process ”serie av aktiviteter som frimjar ett bestimt indamal eller
resultat”

Kvalitet ”att en verksamhet uppfyller de krav och mal som giller for
verksamheten enligt lagar och foreskrifter om hilso- och
sjukvard...”

Egenkontroll ”systematisk uppfoljning och utvirdering av den egna
verksamheten samt kontroll av att den bedrivs enligt de processer
och rutiner som ingér i verksamhetens ledningssystem”

Viardskada ”lidande, kroppslig eller psykisk skada eller sjukdom samt
dodsfall som hade kunnat undvikas om adekvata atgarder hade
vidtagits vid patientens kontakt med hiilso- och sjukvirden”

Allvarlig ”vardskada som ir bestiende och inte ringa, eller har lett till att

vardskada patienten fatt ett visentligt 6kat vardbehov eller avlidit”
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Lagar, foreskrifter och allméinna rad som styr de medicinska insatserna i elevhiilsan

Skollagen 2 kap 25-28 §§

Halso- och sjukvardslagen HSL 2017:30

Patientsdkerhetslagen (2010:659)

Socialstyrelsens och skolverket: Végledning for elevhélsa 2016

HSLF-FS 2016:51 Folkhdlsomyndighetens foreskrifter om vaccination av barn i
enlighet med det allménna vaccinationsprogrammet for barn.

4 kap. 2§ HSL Verksamhetschef inom hélso- och sjukvard.

SOSFS 2011:9 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete

God Vérd — om ledningssystem for kvalitet och patientsékerhet i1 hélso-

och sjukvarden. Artikel nummer 2011-6-38

HSLF-FS 2017:41 Anmélningsskyldighet enligt Lex Maria.

Vardgivares systematiska patientsidkerhetsarbete - Handbok vid tillimpningar av
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS 2017:40) om vérdgivares
systematiska patientsdkerhetsarbete, artikelnr 2019-6-5360.

HSLF-FS 2021:52 Socialstyrelsens foreskrift om anvindning av medicintekniska
produkter i hdlso- och sjukvarden.

Patientdatalagen (2008:355), PDL

Kolla detta Handbok vid tillimpningen av foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS
2016:40) om journalforing och behandling av personuppgifter samt Socialstyrelsens
webbplats Digital verksamhetsutveckling i varden div.socialstyrelsen.se.
Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2016:40) om journalforing
och behandling av personuppgifter i hilso- och sjukvarden som kompletterar
bestammelserna 1 PDL.

Offentlighets- och sekretesslagen (2009:400)

Arkivlagen (1990:782)

Arbetsmiljolagen (1977:1 160)

Socialtjanstlagen (2001:453), SoL.

Skolverket, Skolans arbete med barn och elever som har skyddad identitet
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BOXHOLMS KOMMUN

LOKAL METODBOK

ELEVHALSANS MEDICINSKA INSATS
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BOXHOLMS KOMMUN

Datum Beskrivning | Uppf6ljning

En metodbok beskriver de vanligaste rutinerna och atgdrderna i verksamheten. Syftet dr att
ldtt och snabbt hitta en beskrivning gdllande rutiner och ur vanliga tillbud och avvikelser
hanteras.

Metodboken dr ett levande dokument och uppdateras kontinuerligt.

Elevhdlsans Medicinska Insats bendmns som EMI i detta dokument.



Innehall

Omvardnadsprocesser:

1. HALSOBESOK

1.1 Hélsobesok enligt basprogram

1.2 Hélsobesok ny elev/nyanldnd elev

2 SCREENING OCH BEDOMNING
2.1 Blodtryck och pulsmitning
2.2 Tillvaxt

2.2.1 Léngd

2.2.2 Undervikt

2.2.3  Obesitas

2.2.4 Uppdrag vid obesitas
2.3 Rygg

2.4 Syn

2.5 Horsel

2.6 Pubertet

2.6.1 Pojkar

2.6.2 Flickor

2.6.3 Tannerscale

3 OPPEN MOTTAGNING

4 SKOLLAKARMOTTAGNING

5 VACCINATIONER

5.1 Samtycke

5.1.1 Om vérdnadshavare tackar nej till vaccination
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15.3 Drogpolicy
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2. Externa kontakter



1 HALSOBESOK

1.1 Hiilsobesok enligt basprogram

Syfte med hélsobesok dr att identifiera avvikelse, framja fysisk-, psykiskt och social hilsa
samt forebygga ohilsa. Enligt Skollagen SFS 2010:800 och Skolverkets och Socialstyrelsens
publikation 2016 Vigledning for elevhdlsan ska elevhilsans medicinska insatser erbjuda

alla elever i grundskolan och anpassad grundskola minst tre hilsobesok med innefattande
hilsokontroller. Halsobesok utgdrs av planerade hélsobesdk och hdlsosamtal,
hélsoundersokningar och vaccinationer. Vid hilsobesok identifieras skydds-, frisk- och
riskfaktorer och héilsoproblem. Hélsobesok utgors ocksa av Oppen mottagning och
skolldkarmottagning. Avvikelser som uppticks ska foljas genom nya kontroller.

Vid uteblivet besok:

Nar vardnadshavare inte avbokat besok erbjuds ytterligare tva tider. Dérefter skickas ett brev
hem med information om att det &r vdrdnadshavares ansvar att boka tid for hdlsobesoket som
erbjudits. Uteblivet besok dokumenteras 1 Prorenata. Vid uteblivet skolldkarbesdk tas beslut
om erbjudande om nytt besok i samrad med skolldkare.

Om det foreligger oro for barnet pa nagot sitt gors en orosanmélan.

Forskoleklass

BVC journaler inhdimtas innan eller i samband med skolstart. Alla elever &r inlista i
journalsystemet Prorenata. Halsodeklaration skickas ut innan skolstart till vardnadshavare
digitalt. Nar journaler finns hos skolskdterska skrivs den aktuella informationen in och
tillvixtdata frdn 5 &rsbesoket laggs till for att starta tillvaxtkurva. Samtliga dokument skannas
in 1 elevens journal. Avvikelser som rekommenderas att foljas frdn BVC observeras och
bedoms av skolskoterska. Dérefter bokas de in kontinuerligt till skolldkaren.

Hilsobesok/hilsosamtal erbjuds i arskurs 1,4 och 7.
Kontroller som ingér ar:

Forskoleklass Arskurs 1 Arskurs 4 Arskurs 7
Syn, Horsel, hostterminen | Syn Syn
varterminen
Tillvaxt Tillvaxt Tillvaxt
Hilsofragor Rygg Rygg
Vaccinationsprogram | Webbformulér Webbformulir
hilsofragor hilsofragor
Hailsodeklaration

Skickas ut digitalt till virdnadshavare i samband med terminsstart i forskoleklass, arskurs 1, 4 och 7.
Kallelse

Skickas ut digitalt till vdrdnadshavare via mail. Vid behov via SMS eller i brevform om det
inte gér att ta emot kallelse digitalt.

SMS paminnelse

Alla vardnadshavare far information om att EMI anvinder sig av SMS paminnelse i samband
med skolstart i form av informationsblad och da vardnadshavare de ombedes fylla i
hilsodeklaration infor skolstart. Om SMS inte 6nskas ska vardnadshavare kontakta
skolskoterska och avsédga sig det.



1.2 Ny elev/nyanliind elev
Ny elev frdn annan kommun erbjuds hélsobesok efter att skolgangen pagétt en tid (inom 3
mdnader) for att folja upp tidigare hélsouppgifter enligt tidigare dokumentation eller for att
kontrollera elevens méende efter flytt.
Forarbete:
e Samtyckesblankett samt hidlsouppgift skickas till vardnadshavare nédr inflytt dr klar och
eleven borjat i skolan.
e Dokumentera att samtyckesblankett aterkommit och skicka vidare till aktuell skola for
journalrekvisition. Utfors digitalt eller i brevform.
e Bedom och prioritera kommande insatser utifran tidigare skolas planerade
uppfoljningar.
e Vaccinationer som avviker bokas pa kommande skolldkarmottagning for konsultation.
Kontakta vardnadshavare vid behov.
¢ En skolskdterska kan ta 6ver annan kommunal skolskoterskas ordination av vaccin.
Infor administrering kontrollerar den som tagit dver ordinationen att samtycke finns,
att barnet kan fa vaccination utifran hélsofragorna samt andra eventuella
kontraindikationer, allt utifrdn det egna yrkesansvaret vid likemedelsadministration.
Vid tveksamheter konsulteras skolldkare.
e Erbjud hilsobesok (tillsammans med vardnadshavare vid behov). Mall "ny elev”
anviands i Prorenata.
Arbetsgdngen med en nyanldnd elev dr mer omfattande &n om eleven dr f6dd i Sverige.
De allra flesta nyanlénda elever har ett kartliggningssamtal infor skolstart dér skolskoterska
bor delta tillsammans med vardnadshavare, rektor och berdrda pedagoger.
Forbered innan motet:
- Samtyckesblankett for journalrekvisition fran FMC
- Samtyckesblankett for kompletterande vaccinationer som ifylls 1 samrdd med
vardnadshavare utifran underlag for tidigare givna vaccinationer.
- Halsokartldggning nyanlénd elev fran annat land
- Inhidmta samtycke for att informera om elev pd EHT vid behov.
Efter mote:
- Eventuellt kompletterande vaccinationer bedoms och ordineras av skolldkare.
- Journalkopior inhdmtas efter samtycke frdén FMC.
- Utifrdn inhdmtat underlag beddms och prioriteras vidare é&tgdrder. Hélsobesok
(tillsammans med vardnadshavare om behov) erbjuds inom 3 ménader efter skolstart.
Mall "nyanlénd elev” anvénds i ProRenata.
- Tid for kompletterande vaccinationer erbjuds.
- Telefontolk bokas via Sprakservice, utifrdn Boxholms kommuns avtal, vid behov.
- Delge mentor/klasslirare/rektor hilsouppgifter i samrad med elev utifran alder och
mognad och /eller efter samtycke frén vardnadshavare.
Vid uteblivet besok géller samma rutin (se ovan) som vid ordinarie hédlsobesok.

2. SCREENING OCH BEDOMNING

Enligt Socialstyrelsen definieras begreppet screening som, Systematisk undersokning av en
population for att identifiera individer som &r omedvetna om att de har ohélsa eller dr 1 riskzonen
for att utveckla ohélsa. Syftet med screening dr att identifiera avvikelse och vidta atgérd enligt
rutin. EMI utfor screening av ldngd, vikt, rygg, syn och horsel. Bedomning av pubertet utfors
vid hélsobesok i arskurs 7.



2.1 Blodtryck och pulsmiitning

Vardgivare frin Region Ostergdtland, Capio eller annan vardgivare kan i samrad med
vérdnadshavare be om uppdrag att utfora atgard hos EMI.

Undersokningstillfille

Eleven sitter, ej korsade ben. Blodtryck méts i hoger arm med stdd som ger ldge ovanfor
hjéarthojd.

2.2 Tillvaxt

Syfte

Regelbunden vikt- och langdmitning gors for att folja elevens utveckling och for att uppticka
eventuella avvikelser.

Undersokningstillfille

Forskoleklass som uppfoljning samt arskurs 1, 4, 7. Dessutom bor kompletterande mitning ske
nér det finns sédrskilda skél.

Metod och utforande

Viktmétning bor ske med tunna kldder och med hénsyn till elevens integritet. Viktresultat anges
med en decimal. Inget viktavdrag gors for kldder. Vigen ska vara digital och av god kvalité
samt kalibrerad enligt arlig rutin.

Langdmaétning utfors stdende med véggfast matsticka. Hélarna ihop, strackt kroppshéllning
med rak rygg och framatriktad blick.

Utforandet sker efter kontroll av identitet och information till elev kring vad som ska hidnda.
Beddmning av utfall och atgérd

Vikt och lingd bedéms samtidigt. Vid forsta viktmétningen i forskoleklass ska vérdet jamforas
med sista tillvaxtvardet fran BVC.

Vid avvikelse tillvixt:

Det saknas en generell, vedertagen definition av begreppet avvikande tillvaxt. Ofta anvinds
en statistisk utgdngspunkt dér barn som avviker fran vad som &r vanligast definieras ha en
avvikande tillvixtposition. Tillvéxtposition visar bara hur barnet ir vid en viss tidpunkt
samtidigt som tillvaxt ar ett dynamiskt forlopp dar man behover relatera tillvaxtpositionen till
hur det har sett ut tidigare. Det dr dven viktigt att ha kunskap om fordldrars langder for att
kunna bedéma och definiera om barnet har en avvikande tillvéxt.

Ett enkelt sitt att skatta forekomst &r att anvénda tillviaxtkurvan. Omkring 95 procent av alla
barn har ldngd, vikt, BMI eller huvudomfang inom + 2 standardavvikelser (standard
deviation, SD).

Barn med olika syndrom har ofta annorlunda tillvixtmdnster. Déarfor ska syndromspecifika
tillviaxtkurvor anvindas nir de finns, exempelvis vid Mb Down eller Turners syndrom.

2.2.1 Lingd

Vid bedomning av langdtillvixt ska barnets lingd jamforas med forédldrars lingder, med hjilp
av s kallad medelforildralingd (mid-parental height). Aven hir 4r forekomst av avvikelser
okdnd, men rekommendationen att barn férvintas vixa inom + 1.5 SD frén
medelfordldralingd innebar att bara cirka 1 procent av alla barn ar kortare eller langre dn
detta. Medelfordldraldngden innebér dven att barn till fordldrar med annan bakgrund 4n
svensk eller europeisk kan bedomas utan att det krdvs specifika etniska tillvixtkurvor.

Vid oklara fall konsulteras skolldkare.



2.2.2 Undervikt:
Uppfodningssvérigheter och dtsvarigheter dr ett vanligt problem framf6rallt hos barn 1 yngre
skolaldern. Problemen kan ofta forebyggas och hanteras med god radgivning.

Uttalade och ldngdragna svarigheter ska betraktas som allvarliga tillstind och forélderns oro
ska tas pé allvar. Om ett barn svélter ar det sdrskilt viktigt att ta reda pa varfor och sikerstélla
att barnet far 1 sig tillrackligt med energi och néring.

Aven om de flesta situationer med uppfodningssvarigheter #r kortvariga och dvergéende kan
det finnas en risk att problemen blir manifesta. Darfor &r tidiga och adekvata insatser viktiga.
Det ér inte ovanligt att fordldrar kinner sig stressade och mar déligt nér de upplever svarigheter
att {4 barnet att dta. Hilso- och sjukvarden kan bidra till att skapa oro genom att viiga och mita
for ofta.

Definition: Strikt definition av undervikt saknas for barn yngre én tva ar. Underviktiga barn
med BMI <-2 SD kan ha svarigheter att hélla en normal ldngdtillvéxt. Just kombinationen av
undervikt som leder till [dngsam langdtillvaxt ska betraktas som svilt.

For édldre barn finns definitioner enligt international obesity task force, IOTF (1). Iso-BMI 17
(WHO "thinness", grad 2) innebér ett 1dgt BMI och motsvarar ungefdr BMI -2,5 SD i svenska
tillvixtreferensen. Vid detta BMI dr langdtillvixten ld&ngsam hos de flesta barn.

Bedom alltid barnets tillvixt med hjdlp av BMI-kurvan.

Ta upp anamnes vad giller kost- och motionsvanor samt tecken pa sjukdomsforekomst.
Utvecklingsniva samt pubertet. Var uppméarksam pa anorexia nervosa eller annan medveten
bantning. I oklara fall krévs en skolldkarbeddmning.

2.2.3 Obesitas

Grundldggande strategi for savil prevention som behandling av obesitas dr att 4stadkomma en
balans mellan matvanor och fysisk aktivitet. Prevention riktar sig till alla och syftar till att 6ka
medvetenheten om sunda levnadsvanor 1 hela samhillet.

Malet med behandlingen &r att bromsa en accelererande vikt- och BMI utveckling fér barn med
overvikt eller obesitas. For yngre barn innebér det i praktiken att barnet ska 6ka langsammare i
vikt alternativt sta stilla 1 vikt. For tondringar med obesitas dr mélet en ldngsam viktnedgéng,
déar normalvikt dr svar att uppna. En fysiskt inaktiv tonaring med obesitas som uppnar ett mer
aktivt liv och kommer ned till ”bara” dvervikt, gor betydande 1angsiktiga hilsovinster.

I dag visar forskning att ett stort antal gener 4r sammankopplade med obesitas. Dessa gener
paverkar sdvil fysiologi som psykologi och gor att kdnsligheten for att utveckla obesitas
varierar hos olika individer. P4 grund av detta har vissa svarare att paverka sin situation. En
forklaring som kan ges ér att olika manniskor har olika kanslighet for kalorier. Ett 6verintag av
kalorier kan hos en ménniska ge storre viktuppgéng én hos en annan, vilket kan upplevas som
ordttvist.

Barn och ungdomar med obesitas har ofta ldgre sjilvkénsla &n normalviktiga kamrater. Att
starka sjalvkdnslan och verka for hidlsosamma val och fysisk aktivitet &r en viktig del av
behandlingen. Aven om mélen inte uppnas avseende vikten, minskar risken for komplikationer
av obesitas vid ett mer fysiskt aktivt liv. Det dr vardnadshavares skyldighet att ansvara for att
hjdlpa barn/ungdomar att gora hédlsosamma val och ombesdrja/stodja tillfillen till fysisk
aktivitet.



2.2.4 EMI’s uppdrag vid obesitas

Generell primérprevention

Uppmaérksamma barn och ungdomar med 6vervikt (iso-BMI 25-30), for att bromsa eventuell
BMI-acceleration som kan leda till obesitas. Om behov av fordndringar 1 levnadsvanor
identifieras ska stod for det erbjudas. Om elev vid hélsobesdken som ingar i basprogrammet
har ett i1so-BMI >25 eller okar fort 1 vikt (kanalglidning) bor uppfoljning erbjudas.
Skolskoterskan ska inte rutinmissigt viga en elev. Om fortsatt uppfoljning pa skolan dnskas
ska det ske pa elevens eller vardnadshavarens initiativ.

Forutom vid hdlsobesok ska skolskdterskan ocksé erbjuda stod och uppfdljning till elever som
pa eget initiativ uppsoker elevhilsan for dvervikt/ obesitas.

Vid iso-BMI 30-35 kan remiss till BHV 6verviktsenhet skickas:
https://vardgivare.regionostergotland.se/vew/kunskapsstod/barns-och-ungdomars-halsa/barnhalsovard
Enheten har i uppdrag att arbeta for att forebygga dvervikt och fetma for barn upp till 12 ar.
Utover det forebyggande uppdraget erbjuder 6vervikt- och obesitasteamet behandlande insatser
for barn, 4-12 ar, med obesitas (iso-BMI 30-35). Enhetens uppdrag ligger pa primarvardsniva,
vilket innebér att barn dir utredning eller behandling pa specialistnivd pagar t ex BUP, BUH
eller Barnkliniken inte tas emot. Obesitasbehandling kréver en langvarig kontakt och behover
paborjas innan barnet fyllt 12 &r. Enheten foljer barnet som lingst till dess att barnet slutar
arskurs 6.

Remiss till Obeitasenheten, Barnhilsovardsenheten i Ostergétland, skickas externt med brev
(Nygatan 35, 582 19 Linkoping). En medicinsk bedomning av skolldkare ska vara gjord innan
remiss skickas och bada virdnadshavarna ska ha gett sitt samtycke.

Remissen bor innehélla en kort beskrivning av familjesituationen och kontaktuppgifter till bada
vérdnadshavarna, aktuell kroppsldngd, kroppsvikt, ISO BMI, tidigare behandlingsinsatser och
resultat samt vilken typ av stod barnet och fordldrarna har behov av. Med aktuell kroppslédngd
och kroppsvikt avses métt tagna inom de senaste 30 dagarna.

2.3 Rygg
Utfors 1 arskurs 4 och 7 eller vid uppmérksammad hereditet arligen fran &k 4 till och med
avslutad tillvaxtspurt. Skolldkare avgor nir screeningen upphor.

Utforande
e Kontrollera identitet och informera elev om vad som kommer att ske.

Adams forward bending test (frambdjningstest).

Fotterna parallellt med 5-10 cm mellanrum.

Benlédngdsskillnad korrigeras.

Inspektion av ryggradens rotation och krokning staende.

Inspektion av skulderblad och bal. Skulderblad olika h6jd olika framtradande? Bél,

skiljer sig avstdndet mellan bal och armbégar?

Framatbdjning: Ryggraden mellan skulderbladen dr hogsta punkt.

e Inspektion av brostkorg och biacken, brostkorg olika stor pa varje sida om ryggraden?
Bécken- huvudet centrerat direkt 6ver backenet?

e Om misstanke vid visuell kontroll anvénds scoliometer.

e Om avvikelse i1 stdende, gér om testet med eleven sittande pd en pall. Om avvikelse 1/t
benldngdsskillnad bor den ej mirkas vid sittande.
Avvikelse 1-5 grader , gors omkontroll efter 6 minader. Om avvikelse 5 grader och
uppat bokas tid for skolldkarbeddmning.


https://vardgivare.regionostergotland.se/vgw/kunskapsstod/barns-och-ungdomars-halsa/barnhalsovard
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2.4 Syn
Utfors i1 ak forskoleklass, ak 4, ak 7 samt vid misstanke om synnedsittning. Bokstavstavla med
pektavla for forskoleklass eller barn som ej kan bokstidverna ordentligt. For barn som lart sig
lasa kan en syntavla med bokstavsrader anvindas. Anvéand provbéage for barn vid test alternativt
egengjord lapp med kompress och tejp. Det dr inte ok att bara halla f6r med handen dé det finns
risk for felmétning. Remiss till ortoptist pa regionen skrivs for barn som testats om efter en
manad och inte fyllt 8 ar och som vid métningen ger ett sdmre resultat 4n 0,8 pa nadgot 6ga vid
testningen. Ar barnet éldre &n 8 &r hinvisas till optiker.
Utforande
e Kontrollera identitet och informera eleven om vad som kommer att ske. Lugn mil;jo.
Forsdkra dig om att eleven forstar bokstavstavla eller anvand pektavla. Nér elev har
glasdgon sa utfors undersokningen med dessa pa.
e Tick ett 6ga i taget. Om inte eleven ser bokstav pa raden g& upp en storlek. Godként
resultat ndr bada 6gonen klarat samtliga tecken pa bada 6gonen.
e Dokumentera.
e Remiss till 6gonldkare ska innehalla:
1. Orsak till remissen.
2. Anamnes: Arftlighet, skelning eller glasdgon hos forildrar/syskon. Prematurfodd,
vilken vecka. Ovriga sjukdomar, om barnet haft en normal utveckling. Skelning —
beskriv hur det ser ut, Huvudvirk — ta reda pa om det &r relaterat till synanstrangning.
3. Status: synskérpa, ange hoger och vénster 6ga var for sig.

Referens:https://vardpersonal.1177.se/Ostergotland/kunskapsstod/kliniska-
kunskapsstod/remiss-efter-synprovning-i-forskoleklass-inom-elevhalsans-medicinska-
insats/?selectionCode=profession_specialiserad_vard

2.5 Horsel

Horselundersokning erbjuds till elever i1 arskurs 1 och till nyanldnda och nyinflyttade elever
som inte tidigare har testats. Undersdkning ska utforas pa morgon/formiddagstid. Syftet med
horselundersokning i skolan ar att upptédcka horselnedséttningar som kan paverka barnets
sprakutveckling och kommunikativa formaga och som kan kompenseras med
horselhjdlpmedel och horselanpassning av miljon. Nyupptickta horselnedsittningar i
skolédldern orsakas huvudsakligen av kroniska eller d&terkommande inflammationer i
mellanorat, varav majoriteten ar av lindrig art och ldker ut utan behandling.
Horselnedsdttningar och tinnitus orsakade av buller forefaller dock vara ett vixande problem
framforallt hos tonaringar.


https://vardpersonal.1177.se/Ostergotland/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/remiss-efter-synprovning-i-forskoleklass-inom-elevhalsans-medicinska-insats/?selectionCode=profession_specialiserad_vard
https://vardpersonal.1177.se/Ostergotland/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/remiss-efter-synprovning-i-forskoleklass-inom-elevhalsans-medicinska-insats/?selectionCode=profession_specialiserad_vard
https://vardpersonal.1177.se/Ostergotland/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/remiss-efter-synprovning-i-forskoleklass-inom-elevhalsans-medicinska-insats/?selectionCode=profession_specialiserad_vard

Utrustning: Transportabel audiometer med dubbla ljudisolerade horlurar. Audiometern ska
minst en gidng per ar genomga kalibrering och underhéllsservice.

Miitmiljon - efterstridva att ha det sd lugnt och tyst det gar.

Genomforande:

e Anamnes — forkylning, tdppt 1 ndsan, snarkar, 6roninflammationer.

e Otoskopi —vid behov, for att forsdkra sig om att horselgédngen ar fri fran vax, synliga
skador, rodnad pa trumhinna etc.

e Placering av eleven- Placera eleven snett framfor dig, sa att du kan observera eleven
men sa att eleven inte ser nir signal ges. Tips, se handen och tummen, syns om eleven
ar tveksam.

e Instruktioner — Instruera eleven hur undersékningen gar till. Ljuden kan vara hoga,
laga och oftast mycket svaga. Eleven ska trycka pa svarsknappen sé snart en ton hors,
aven om den dr mycket svag.

e Sitt pa hortelefonerna. Avldgsna haret frdn 6ronen och eventuella glasdgon och
orhéngen av stdrre modell. Om eleven har stor tragus (6rats kldpp), for kinden framét
sd att tragus inte tapper till horselgdngen. Ge toner, ca 1 — 2 sekunder, med 3 — 5
sekunders paus. Undvik rytmiskt signalerande. Risken &r att eleven faller in i samma
rytm och signalerar i takt oavsett om hen hor tonen eller inte. Borja alltid med hoger
Ora, om eleven har svért att koncentrera sig, kan det vara vardefullt att vixla mellan
hdger och vénster.

Horselundersokning — Skolbarn fran forskoleklass: Tonscreening pa 20 dB vid 250, 500,
1000, 2000, 4000, 6000 och 8000 Hz. Remiss till horselvarden efter kontroll: om sédnkning pa
30 dB eller mer pa minst tva av frekvenserna 500, 1000, 2000 och 4000 Hz eller sdnkning pa
40 dB eller mer vid en av frekvenserna 500, 1000, 2000 eller 4000 Hz. Sankning vid en eller
flera av frekvenserna 250, 6000 eller 8000 Hz foranleder inte ndgon atgérd.

Ovriga som ska remitteras till horselvarden: Foréldrar och /eller elev som misstéinker
horselnedséttning. Var alltid lyhord infor forédlders / elevs oro och erbjud remiss d&ven om
screeningen var normal. Misstanke om komplikation till otit eller sekretorisk otit (f.d.
otosalpingit). Vid tveksamheter och/eller osikra svar efter gér om testning.

Remiss skrivs av skolskdterska vid ej godként resultat efter ny testning eller enligt ovan.
Remisskriterier frdn Oron/Nisa/Hals kliniken Linkdping:

https://ledsys.lio.se/Document/Document.aspx?DocumentNumber=33566&proxydirect=true



https://ledsys.lio.se/Document/Document.aspx?DocumentNumber=33566&proxydirect=true

2.6 Bedomning pubertet
2.6.1 Pojkar:
Bedomning pubertet utfors 1 arskurs 7 eller bedomning initierad av vardnadshavare (oro for
tillvéxt, befarad tidig eller sen pubertet)
Utforande
e Kontrollera identitet.
e Bedom pubertet utifran tillvixtkurva, anamnes och information via blankett
Hdlsouppgift vh.
e Dokumentera utifran tillvixtkurvan och anamnes.
e Bedom behov av uppfoljning.
e Konsultera skolldkare vid behov.

Bedomning och atgird
Beakta béde tillvaxt och hormonell utveckling vid bedomning.
Tidig pubertet

e Definition: Testikelvolym 4 ml {fore 9 ér

e Den vanligaste orsaken dr hereditet

e Vid tidig pubertet kan pojkar ha vuxit klart vid 15 rs alder
Bedomning: Pubertetstecken fore 9 ars alder
Atgird: Ta kontakt med virdnadshavare och konsultera skollikare
Sen pubertet

e Definition: Testikelvolym <4 ml vid 14 érs alder

e Den vanligaste orsaken dr hereditet

e Sen pubertet kan vara symtom pa étstdrning

e Vid sen pubertet kan pojkar fortsitta vixa efter 20 ars dlder.
Beddmning: Uteblivna pubertetstecken vid 14 ars dlder
Atgird: Ta kontakt med vardnadshavare och konsultera skollikare

Referenser
Vardguiden pubertet Gelander L Viardguiden 1177 Pojkars pubertet

2.6.2 Flickor
Bedomning pubertet for flickor utfors i arskurs 7 eller initierad av virdnadshavare (oro for
tillvéxt, befarad tidig eller sen pubertet)
Utforande
e Kontrollera identitet.
e Beddom pubertet utifran tillvixtkurva, anamnes och information via blankett
Hdlsouppgift vh.
e Dokumentera utifran tillvixtkurvan och anamnes.
e Konsultera skolldkare vid behov.
e Beddm behov av uppfoljning.

Bedomning och atgird
Bade tillvixt och hormonell utveckling ska beaktas vid bedomning.
Tidig pubertet
e Definition: Brostutveckling och pubisbeharing fore 8 drs alder
e Den vanligaste orsaken &r hereditet
Bedomning: Pubertetstecken fore 8 ars alder
Atgérd: Ta kontakt med vérdnadshavare och konsultera skollikare



Sen pubertet
e Definition: Utebliven brostutveckling och pubisbehéring vid 13 ars alder
e Den vanligaste orsaken dr hereditet
e Sen pubertet eller utebliven menstruation kan vara symtom pa &tstorning.
Bedomning: Uteblivna pubertetstecken vid 13 ars alder
Atgéird: Ta kontakt med vérdnadshavare och konsultera skollikare

Referenser
Vardguiden pubertet Gelander L Vardguiden 1177 Flickor pubertet

2.6.3 Tannerscale
Anvinds for klassificering av pubertetsutveckling vid behov.

3. OPPEN MOTTAGNING
Enligt Skollagen SFS 2010:800 och Socialstyrelsens publikation 2016 Vigledning for
elevhiilsan ska medicinsk elevhilsa bedriva mottagningsverksamhet. Oppen mottagning 4r en
viktig del i elevhélsans generella hilsofrdmjande och sjukdomsforebyggande arbete. Syftet med
Oppen mottagning dr att erbjuda beddmning, radgivning och enklare sjukvardsinsatser.
Skolskoterskan kan vara en viktig stodperson och identifiera elever i behov av sérskilt stod eller
elever som far illa, i enlighet med socialtjanstlagen.
Utforande
e Erbjud elev enskild tid vid behov.
Forsdkra dig om att det dr elevens vilja om en kompis vill nirvara.
Kontrollera identitet.
Logga in 1 journalen.
Var lyhord och efterfraga vad eleven onskar hjilp med.
Erbjud insatser utifran behov. T.ex. Bedomning, omliggning.
Vid enklare sjukvardsinsatser, undervisa i egenvard.
Erbjud uppfoljning vid behov.
e Overvig och informera elev om kontakt med vérdnadshavare utifrén drendets art och
elevens élder.
e Hénvisa vid behov t.ex. primirvard, akutmottagning, Barnhilsan, Ungdomshélsan,
BUP.
e Erbjud tid till skolldkaren vid behov.
e Dokumenteras i skolhdlsovérdsjournalen.
Efterarbete
Kontakta vardnadshavare vid behov.
Efterfrdga samtycke fran vardnadshavare till information till EHT (Elevhilsoteamet) /
skolldkarmottagning vid behov.
Boka elev pé vintelista via Prorenata for uppfoljning.
Boka samt meddela berorda tid for skolldkarmottagning, vid behov.
Delge information till mentor/klasslirare/rektor efter samtycke fran elev och vardnadshavare.

4. SKOLLAKARENS MOTTAGNING

Skolldkaren bidrar med medicinsk kompetens som ett stdd i skolans pedagogiska verksamhet.
Skolldkaren arbetar pd individnivd med ldkarmottagning en gidng i manaden. Skolldkaren
erbjuder medicinsk beddmning vid utvecklingsavvikelser sdsom avvikande tillvaxt,
pubertetsutveckling och intellektuell funktionsnedsittning. Skolskoterskan bokar in de
avvikelser som ses vid hdlsokontroller till skollikaren for bedomning kontinuerligt.



Forberedelser skolskoterska
Vérdnadshavare kontaktas alltid via telefon for att f4 information om avvikelse som féranleder
beddmning hos skolldkare och for att ge sitt samtycke till besoket och erbjuds delta vid besoket
dar behov ses. Besok bokas efter prioritet fran skolldkares vantelista i Prorenata.
Telefontolk bokas vid behov, Sprikservice anvédnds enligt avtal.
Forberedelse skollikare
G4 igenom dagens bokningslista tillsammans med skolskoterska och ldsa pd innan besdken
paborjas. Tid finns avsatt for detta.
Utforande skollidkare
e Kontrollera identitet.
Logga in i journalen.
Informera elev om besokets syfte.
Erbjud insatser utifrdn behov.
Erbjud uppfoljning vid behov.
Efterfraga samtycke vid behov till kommande EHT eller kontakt med &vrig berdrd
personal.
e Dokumentera.
Efterarbete
e Eventuell remiss skrivs.
e Delge mentor eller berord personal informationen efter samrad med elev och samtycke
frén vardnadshavare.
e Boka elev pa véntelistan vid behov.

5. VACCINATIONER

Det svenska barnvaccinationsprogrammet utgdrs av nationella rekommendationer/foreskrifter
frén Folkhdlsomyndigheten. Barnhdlsovirden ansvarar for vaccinationer fram till skolstart
och dé overgér ansvaret till EMI att sdkerstélla foljsamhet och erbjuda de som har avvikelser i
vaccinationsprogrammet erbjuds pafyllnad. Malsittningen &r att barn ska ha ett fullgott
vaccinationsskydd innan de ldmnar skolan.

Vaccinerna inom det allménna vaccinationsprogrammet dr vdldokumenterade avseende
sakerhet och effekt. Alla vaccinationer ar frivilliga och vardnadshavare har ritt att ta stdllning
for sitt barn. Om vardnadshavare eller elev tackar nej till vaccination som ingér i det allménna
barnvaccinationsprogrammet, dokumenteras det i journalen under "Vaccinationsstatus".

Bestallning gors via gillande Ramavtal
https://www.adda.se/upphandling-och-ramavtal/ramavtal-och-
avtalskategorier/lakemedel/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinprogrammet/vaccin-
enligt-det-nationella-barnvaccinationsprogrammet-2021/

5.1 Samtycke

Innan ett barn vaccineras maste vardnadshavarna informeras och ge sitt medgivande till
vaccinationen. Nar det finns tvé vardnadshavare krdvs badas samtycke. Samtycke giller 1 ett
ar. Samtycket skrivs under med bank-id/Freja- id via elevhélsans webbportal och hamnar da i
elevens journal i Prorenata.


https://www.adda.se/upphandling-och-ramavtal/ramavtal-och-avtalskategorier/lakemedel/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinprogrammet/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinationsprogrammet-2021/
https://www.adda.se/upphandling-och-ramavtal/ramavtal-och-avtalskategorier/lakemedel/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinprogrammet/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinationsprogrammet-2021/
https://www.adda.se/upphandling-och-ramavtal/ramavtal-och-avtalskategorier/lakemedel/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinprogrammet/vaccin-enligt-det-nationella-barnvaccinationsprogrammet-2021/

Bada vardnadshavarnas instéllning ska efterhoras i mdjligaste man. "Nar en vardnadshavare
har bestdmt sig 1 vaccinationsfragan och den andra vardnadshavaren inte gar att fa tag pa, t.ex.
for att den befinner sig utomlands och ingen vet var, eller dr sd pass sjuk att den inte formar
att ta stillning i frdgan, eller dr forhindrad pa nagot annat sitt, far den narvarande
vardnadshavaren bestimma ensamt — under forutsittning att vaccinationen ar uppenbart bast
for barnet. Den franvarande vardnadshavarens forhinder méste dock vara av inte dverblickbar
langd — annars ska vaccinationen skjutas upp tills vardnadshavaren ar “’tillbaka” och kan utdva
sin bestimmanderitt igen. Nér det finns en faktisk mojlighet att ta kontakt med en
vérdnadshavare for att friga om dennes instillning till vaccinationsfrdgan ar den inte
forhindrad i1 bestimmelsens bemérkelse. Skolskoterskan har en skyldighet att forsdkra sig om
att den franvarande vardnadshavarens instillning verkligen inte gér att efterhéra. Det duger
inte att endast luta sig mot den nirvarande vardnadshavarens forsikran om antingen att den
frinvarande vardnadshavaren inte gar att fa tag pé eller att den forvisso samtycker" (hdmtat
frdn JP Infonet 2023-02-14 via Uppsala kommuns metodbok 2023-06-26).

Om skriftligt samtycke inte inkommer, ta kontakt med vardnadshavarna. Det gar dven bra att

inhdmta muntligt samtycke samt svar pa hélsofragorna, vilket dokumenteras i journalen innan
besok.

For elever som ér placerade i ett familjehem, giller som for elever som bor hos sina
vardnadshavare att det 4r vardnadshavare som ska samtycka. Familjehem kan aldrig skriva pa
eller ge samtycke for en vaccination.

Kontakta handldggaren pa placerande socialtjénst i aktuell kommun for att fa information om
hur samtycket kan inhdmtas. Kontakten fir endast tas via telefon, inte e-post. Av sekretesskil
far du t.ex. inte ringa till vixeln och friga vem som &r handldggare i drendet.

5.1.1 Om vardnadshavare tackar nej till vaccination

Vart uppdrag ir att erbjuda alla elever vaccinationer enligt barnvaccinationsprogrammet. Hog
vaccinationstdckning efterstriavas, kontakta alltid de vrdnadshavare per telefon som tackat
nej till vaccination. Det ger vardnadshavarna mojlighet att stilla eventuella fragor om
vaccinationen och du kan vid behov ge kompletterande information och berétta om att de har
ratt till kompletterande vaccination upp till 18 ars alder. Skicka ocksa hem
Folkhédlsomyndighetens informationsblad: Bra att veta om ditt barn dr ovaccinerat (finns pé
olika sprak).

Om vérdnadshavare fortsatt tackar nej till vaccination meddelas och dokumenteras att de
alltid har mojlighet att dndra sitt beslut samt vid stadiebyte om ej alla vaccinationer enligt
nationellt program givits 1dimna nytt erbjudande.

Rikshandbokens sidor om Funderingar om och tveksamheter till vaccinationer

5.2 Ordination och vaccination

G4 igenom elevens journal och bedom elevens vaccinationsstatus och ordinera nya
vaccinationer. Vid oklarhet kontaktas vardnadshavare och/eller skolldkare. Har eleven kronisk
sjukdom eller nagon pagéende behandling och det dr oklart om en vaccination kan ges, be
virdnadshavare att kontakta behandlande ldakare som far ta stdllning till om vaccinationen kan
ges. Infor vaccination gors ett medicinskt stillningstagande till vaccinering. Den som
ordinerar ett ldkemedel ska sékerstélla att ordinationen ér 1dmplig med utgangspunkt i
patientens behov (6 kap. 2 § HSLF-FS 2017:37) Skolskdterskan kan ordinera vaccin om
preparat byts ut av leverantor. Vid osékerhet konsulteras skolldkare. Om elev med ordination



https://www.folkhalsomyndigheten.se/publikationer-och-material/publikationsarkiv/b/bra-att-veta-om-ditt-barn-ar-ovaccinerat/
https://www.rikshandboken-bhv.se/vaccination/funderingar-om-och-tveksamheter-till-vaccinationer/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/201737-om-ordination-och-hantering-av-lakemedel-i-halso--och-sjukvarden/

dér vaccination ej utforts flyttar till annan kommun stryks ordinationen i journalen och ny
genomgang kring vaccinationsplanering utfors.

Generellt foreligger inget hinder att vaccinera elever under fasta. Rekommendationen vid
Ramadan &r att vaccinera pd formiddagen innan eleven fastat f6r lange for att undvika
reaktion med yrsel.

Bedom att

e cleven inte dr vaccinerad pa annan enhet inom de nirmsta veckorna

e cleven inte har en kénd allergi mot ndgot 1 vaccinet ingdende &mne i samband med
tidigare injektioner inte har reagerat med sa svara symtom att adrenalin har givits

e vaccinet inte innehdller amnen som kan korsreagera mot de &mnen som barnet
uppgivits vara dverkénslig mot.

o Endast de elever som reagerat med anafylaxi efter intag av, eller kontakt med, dgg
eller gelatin behdver remitteras vidare for stillningstagande till vaccination. All vrig
MPR-vaccination kan ske inom EMI. Kontakta skolldikaren for bedomning och
remittering vidare vid behov.

Stréva efter att vaccinera med en vaccinsort per vaccinationsmottagning for att undvika
sammanblandning samt bered en vaccinationsspruta i taget med eleven pd rummet.

Enligt nationellt vaccinationsprogram erbjuds

Arskurs 1

Vaccination mot Maésslingen, Pissjuka och R6da Hund, dos nr 2. Medgivande for
vaccination inhdmtas digitalt innan hélsosamtal 1 4k 1 och kontroll av kontraindikationer gors
kontinuerligt d&@ medgivande inkommer. Ordination ldggs innan besoket, finns ordination ar
det sdkerstillt att det dr okej att ge.

Arskurs 5

Vaccination mot Humant Papillomvirus (HPV), dos 1 ges pd hdstterminen och efter 5- 6
manader ges dos 2. Medgivande inhdmtas digitalt innan atgird planeras och skickas ut i
borjan av hostterminen sa dtgérd kan planeras i slutet av september. Kontroll av
bevakningslista gors, om det finns elever som ska erhalla dos 2.

Arskurs 9

Vaccination mot Stelkramp, Difteri och kikhosta, dos nr 5. Medgivande inhdmtas digitalt
innan atgérd planeras och skickas ut i borjan av hostterminen sa dtgérd kan planeras i slutet av
september.

Medgivande

Om vérdnadshavare inte kan besvara digitala medgivande sé tar eleven med blankett i
pappersform hem. Fér medgivande HPV ska bdda vardnadshavare skriva under pa
pappersblankett. De 6vriga racker det med en signatur av vardnadshavare efter kontroll med
bada. Vid behov far telefonmedgivande inhdmtas. Bdda vardnadshavare behover bekréfta det
digitala medgivandet.

5.3 Utforande

e Kontroll av att akutlidkemedel finns tillgédngligt vid varje vaccinationstillfélle

o Kontrollera kontraindikation, feber, annan vaccination i nértid?

e Sikerstill att ordination och samtycke finns dokumenterat

e Administrera
I arskurs 1 ar det en skolskoterska som vaccinerar da vardnadshavare dr med i rummet. Alla
besok forlaggs till skolskdterskan mottagning pa Stenbockskolan.



I arskurs 5 & 9 ér det tva skolskoterskor nidrvarande da vaccin ges. En skolskoterska
ombesorjer kontroll av ordination och att det &r rétt elev som ar 1 rummet, identitetskontroll.
Vaccinerande skolskdterska ger nér allt dr kontrollerat.

5.3.1 Siiker utrustning

I Arbetsmiljoverkets foreskrifter (AFS 2018:4) om smittrisker finns krav pa att vassa foremaél,
som &r avsedda att anvdndas pa médnniskor och som kan komma i kontakt med kroppsvétskor,
ska vara forsedda med stickskydd (14 §). Sprutor med kanyler utan integrerat skydd far bara
anvindas om det inte finns produkter som &r sékra att tillgd pa marknaden. Nér sticksédkra
kanyler ater gér att bestéllas ska sddana anvédndas dven om det finns andra kanyler kvar pa
mottagningen. Vid inspektion ska det styrkas att stickskyddade kanyler inte har kunnat
levererats.

5.4 Efterarbete

Dokumentation av given vaccination gors innan elev ldmnar mottagningen for att sdkerstélla
att atgird dr utford och for att forebygga risk for fel. Ndr vaccinationen &r signerad i Prorenata
sa finns automatisk koppling till vaccinationsregistret.

Vid uppkommen eller misstdnkt biverkan efter vaccination gors anmélan till Likemedelsverket.
Formular samt instruktion for ifyllnad finns pa lakemedelsverket.se.

Enligt ldkemedelsverkets riktlinjer ar det for att oka kunskapen om riskerna med
ladkemedelsanvdndning hos barn och vuxna viktigt att dokumentera och rapportera alla
misstdankta ldkemedelsbiverkningar.

Biverkan som ska rapporteras kan tex vara vaccinationsgranulom (6kad harvaxt, pigmentering,
blaaktig missfargning) som kan uppkomma langt efter sjdlva vaccinationen. I dessa fall ska
dven tid erbjudas for ldkarbedomning.

Det inskannade medgivandet/nekandet kan anses vara original om det &r i fiarg och i PDF
format, kan tuggas efter kontrollerad status 1 journalen.

6. Likemedelshantering

Likemedelshantering inom EMI

EMI ir en verksamhet som omfattas av Hélso- och sjukvérdslagen (2017:30) och hanterar
lakemedel 1 skolan vars lokala rutin grundar sig frdn Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad (HSLF-FS 2017:37), som innehaller bestimmelser och rekommendationer om
hantering av ladkemedel i hilso- och sjukvarden. Hantering av lakemedel skots av
sjukskoterska som avses 1 11 kap. 4§ hilso- och sjukvardslagen (2017:30).

Extern granskning kommer arligen utforas i samverkan med 6vriga smakommuner i
Ostergotland, se gemensam rutinbeskrivning. Egenkontroller utfors enligt det som finns
beskrivet 1 Ledningssystem for EMI.

Medicinskt ledningsansvarig skolskdterska Gunilla Ivarsson ansvarar for
lakemedelshanteringen inom EMI och utfor dtgérder som:
- bestillning
- observerar och atgirdar eventuella indragningar av ldkemedel
- kontrollerar rum- och kylskdpstemperatur enligt rutin varannan vecka
- tommer vattenbehéllare i kylskdp vilket gors vid behov och ses dver vid varje
tempkontroll
- rengor kylskap vid varje terminsstart eller vid behov
- kontrollerar likemedels hallbarhet samt noteringar om brytdatum, gors vid varje
terminsstart



- samtliga avvikelser som ror likemedelshantering lyfts med skolldkare i1 anslutning till
héndelse.

- Att akutlikemedel ar lattdtkomliga och &r 1 anvéndbart status i samband med
vaccinationstillfallen.

Enligt patientsdkerhetsforordningen (2010:1369) forvaras, hanteras och 1 forekommande fall
utdelas likemedel pa ett betryggande sitt. De ldkemedel som finns tillgéngliga dr enligt
skolldkares lista pa Stenbockskolan 1 Boxholms kommun. Forvaring sker 1 last skép for de
lakemedel som kan forvaras i rumstemperatur, 13st kylskap for de 1dkemedel som ska forvaras
1 kylskapstemperatur.

Generella direktiv om likemedel

Verksamhetschefen har uppdragit at skolldkare Jennifer Leiva Martin att ansvara for de
lakemedel som ska ingé under generella ordinationer. Genomgéng av lokal rutin samt generell
ordination till skolskoterskor gors i samband med nytt 1dsar samt vid behov.

Ordination enligt generella direktiv avser ordination av likemedel som giller for elever vid
vissa angivna tillstdnd, utan att en sirskild individuell ordination behdver ges. Lakemedel som
ordineras enligt generella direktiv far ges endast efter att behovsbedomning gjorts av en
skolskoterska (HSLF-FS 2017:37). Kontroll av ldkemedlets indikation och kontraindikation
ingar i skolskoterskans ansvar. Bedomningen ska dokumenteras i elevens journal. Endast
skolskdterska far iordningstilla och administrera lakemedel.

Det skall alltid finnas akutlikemedel och smaértstillande p&d mottagningen, dvriga likemedel
utifrn skolldkares bedomning.

Behorig att ordinera ldkemedel har Gunilla Ivarsson, specialistsjukskoterska med
forskrivningsritt, Distriktsskoterska. Samtliga ordinationer géllande vaccination gors av
behorig skolskoterska, vid utdelningstillfdllet kan tva skolskoterskor vara delaktiga men
behorig skolskoterska star for ordinationen och dokumentationen. Vid ofullstandigt
vaccinerade elever kopplas skolldkare in f6r konsultation, om det ror sig om storre avvikelser
frén vaccinationsprogrammet.

I ovrigt foljs generell lakemedelslista som dr utfdardad av skolldkare och som revideras arligen.
I listan framgar lakemedelsnamn (generika), likemedelsform, styrka, dosering och maxdos.
Administreringssitt, indikationer och kontraindikationer och antalet tillfillen som likemedlet
far ges utan att en ldkare kontaktas.

Samlad dokumentation finns i1 datajournal Prorenata, 1ikemedel.

Vid bedomning av behov av andra likemedel dn vad skolan kan tillhandahalla, sa tillimpas
egenvard och vardnadshavare rekommenderas att kdpa receptfria preparat pa apoteket
alternativt soka sin vardcentral for bedomning.

Kontakt med virdnadshavare

Vardnadshavare ska kontaktas innan ldkemedel ges utifran elevens hilsotillstdnd och
alder/mognad. Om vardnadshavare inte kontaktas innan ldkemedel ges ska vardnadshavare
informeras muntligt eller skriftligt efter medicineringen. Vid behov av upprepad behandling
bor stdllningstagande tas till andra dtgéirder, till exempel kontakt med skollékare eller
vérdnadshavare.

Bestillning av Liikemedel

Liakemedel bestills fran Apotekets e-handelsportal. MLA ansvarar
for bestdllningen som sker via inloggning med bank — id. Leveransdag planeras da
skolskdterska dr pd plats.


https://vard.apoteket.se/

MLA och skolldkare utfor gemensam kontroll en gang per termin av bestdllda samt levererade
varor, sd det 6verensstimmer med den generella ldkemedelslistan. Alla bestillningar ar
sparbara.

Aktuella ladkemedel, se bilaga

Ny EU- forordning med syfte att minska risken for forfalskade 1dkemedel i vardkedjan frén 9
februari 2019. I allménna villkor, apoteket.se, framgar att de endast kommer ldmna ut
avkodade ldkemedel, det dr inte mdjligt att bestélla ndgot annat.

Forvaring av likemedel

Likemedel i skolskoterskans forrad ska forvaras odtkomligt for obehdriga i 1dst skap. Nycklar
har endast skolskoterskor och en reservnyckel finns inlast pa skolkontoret och far endast
hédmtas ut av skolskoterska. Sképet ska inte vara placerat 1 direkt solljus. Forvaring sker enligt
tillverkarens anvisningar 1 den forpackning de levererats 1, dvs originalférpackningen.
Angiven héllbarhet géller endast 1 originalforpackning. Likemedel ska forvaras i
rumstemperatur (+15-+25 grader). Kontrollera max/min temperatur v.b. samt varannan vecka
och dokumentera 1 signeringslista pa ldkemedelsskédpet. Vid avvikande temperatur kontakta
MLA for radgivning.

Egenkontroll liikemedel

MLA ansvarar for att 1akemedlen har giltig héllbarhetstid. Kontroll av samtliga liakemedel
genomfors vid skolstart 1 augusti da bestéllning av ldkemedel sker och vid terminsstart 1
januari och kassation gors vid behov. Dokumenteras 1 signeringslista 1 likemedelssképet.

Elevs egenvardsldkemedel skall ej forvaras hos skolskoterskan.

Likemedel utanfor skolskoterskans forrad

Da skolskoterska inte finns pa plats pa Stenbockskolan finns smaértstillande ldkemedel 1 last
utrymme i kafeterian, dir har skolvérdinna en skriftligt instruktion p& hur och nér och i vilken
dos Paracetamol kan ges ut till elev, max 1 ggr per dag. Delegering finns skriftligen till berdrd
skolvirdinna fran skolskoterska som sékerstillt formell kompetens hos skolvérdinna.

D4 skolskéterska inte finns pa plats pa Asbo skolan finns smirtstillande likemedel i
sjukvardsskapet som &r last i personalrum. En ldrare har skriftligt instruktion hur och nér och i
vilken dos Paracetamol kan ges ut till elev, max 1 ggr per dag, efter kontakt med
vardnadshavare. Delegering finns skriftligen till berord larare fran skolskoterska som
sakerstéllt formell kompetens hos lérare.

I samrad med skollikare bedoms denna ldkemedelshantering som sidker hantering och da kan
lakemedel forvaras utanfor 14st forrdd. Lakemedel &r listade pa en faststélld forteckning med
tydlig instruktion.

Avvikelser rapporteras och presenteras i patientsédkerhetsberittelsen. Géller avvikelser
lakemedel skrivs rapport enligt anvisning pa likemedelsverkets hemsida.

Destruktion av liikemedel

Likemedel aterlamnas till Apoteket i avsedd plastpase nér utgangsdatum ar passerat.
Stickande och skdrande dterlamnas till Apoteket i avsedd behéllare och ny behallare erhélls av
Apoteket darefter.

Avtal med Recar??

7. Egenvird i skolan

Forskolan och skolan har ett ansvar for att barnen far hjdlp med sin egenvérd, t.ex. med att ta
sin medicin nér barnet vistas i verksamheten. Enligt Lagen (2022:1250) om egenvard ér det
den behandlande legitimerade yrkesutdvaren inom hilso- och sjukvarden som avgor vad som
kan utforas som egenvird. Om t.ex. en rektor anser att personalen i skolan inte kan hjilpa en
elev med dennes egenvéard pa ett sidkert sitt maste ansvarig inom hélso- och sjukvéarden



tillsammans med skolan komma &verens om hur man ska 16sa situationen. Nigon fran
kliniken kan t.ex. dka till skolan och informera och instruera personalen sé att egenvarden kan
utforas pé ett sdkert och tryggt sitt.
Det ér viktigt att hédlso- och sjukvarden, forskola eller skola och vardnadshavare tillsammans
planerar for egenvérden i verksamheten och att man samarbetar utifrén barnets basta. Det dr
dock alltid hélso- och sjukvarden som beddmer vad som &r hélso- och sjukvérd och vad som
kan utforas som egenvérd och det ska utga fran vad som ar patientsékert i varje fall.
Bedomningen ska dokumenteras 1 patientjournalen.
Det ér arbetsgivaren som ansvarar for att den anstdllde har den kompetens som behdvs och att
denne fullgor sina arbetsuppgifter. Elevhélsans personal ansvarar inte {for att utfora egenvérd 1
skolan. Elevhilsan ska fridmst arbeta forebyggande och hilsofrimjande och ska dven stddja
elevernas utveckling mot utbildningens maél. I det individuellt inriktade arbetet har elevhilsan
enligt skollagspropositionen ett sirskilt ansvar att undanrdja hinder for varje enskild elevs
larande och utveckling. Pa det séttet kan elevhélsan bli involverad i arbetet med elevers
egenvard t.ex. vid planering och samverkan.
Vid regelbunden medicinering under skoltid bor det finnas signeringslista och godkénnande av
vardnadshavare kring vilken personal som ges ansvar. Viktigt att personal kdnner sig bekvim
med ansvaret och ddrmed fatt information kring vad ansvaret innebér.
Om ett barn eller elev skadas efter en egenvérdsinsats miste ansvarig ldkare informeras
skyndsamt. Det 4r den behandlande ldkarens uppgift att avgéra om egenvarden ska fortsatta
eller om insatsen istillet ska utforas av hilso- och sjukvardspersonal. Ansvar for skada vid
egenvard bedoms enligt allmédnna skadestinds- och straffrattsliga principer.
Om man fran skolpersonalens sida utfor egenvérdsatgérder och det uppstér skada pé grund av
slarv eller misstag kan ersittningsansvar komma ifrdga. I de séllsynta fall dar personal kan
beddmas ha varit oaktsamma 4r huvudregeln att skadan ska ersittas av arbetsgivaren.
Forvaring av likemedel
Likemedel ska forvaras:

e Oatkomliga for obehoriga, last skép.

e Enligt tillverkarens anvisningar

e P§ ett sddant sitt att deras kvalitet inte forsdmras

8. Hailsoprevention och upplysning

Elevhilsoarbete beror all personal pa skolan och har stérkts 1 sitt syfte 1 skollagen frdn och
med 2/7 2023, Aktuella regeldndringar-Skolverket.

Elevhilsans arbete ska bedrivas pa individ-, grupp- och skolenhetsnivé och i samverkan med
larare och 6vrig personal. Elevhélsan ska vara en del i skolans systematiska kvalitetsarbete.

I Boxholms kommun ingér skolskoterska i Elevhilsan som 1 dvrigt bestar av rektor, kurator,
skolpsykolog, specialpedagog och specialldrare. Hér finns samplanering for forebyggande och
frimjande arbete. Samverkan finns med socialtjansten och hilso- och sjukvarden.

9. Hygienrutiner

Enligt Socialstyrelsens foreskrift om basal hygien inom hélso- och sjukvarden m.m. (SOSFS
2015:10) ska personal inom hélso- och sjukvarden forebygga vérdrelaterade infektioner
genom bland annat:

e Ha arbetskldder med korta &rmar
o Inte ha armbandsur eller smycken vid behandlingar
e Hanoggrann handhygien


https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/201510-om-basal-hygien-i-vard-och-omsorg/
https://www.socialstyrelsen.se/kunskapsstod-och-regler/regler-och-riktlinjer/foreskrifter-och-allmanna-rad/konsoliderade-foreskrifter/201510-om-basal-hygien-i-vard-och-omsorg/

Handhygienen bestar av handtvitt och desinfektion, hudvérd av hdnderna och anvindning av
skyddshandskar.

Handdesinfektionsmedel anvénds regelbundet

e Anvinda plastskyddsforkldde vid behov
o Engangshandskar anvinds alltid vid risk for kontakt med kroppsvétskor
e Brits och annat flergdngsmaterial avtorkas efter varje anvindning med ytdesinfektion.

Genom att folja denna foreskrift minskas risken for smittspridning.

9.1 Olycksfall/blodsmitta

Betrakta allt blod som ténkbart smittsamt. Du kan aldrig vara séker pé att en person inte bir
pa blodsmitta. Med goda arbetsrutiner dr risken att smittas mycket liten.

Blodkontakt

Anvind skyddshandskar vid all kontakt med blod och ta av handskarna omedelbart efter
avslutat arbetsmoment. Desinfektera hinderna med handdesinfektionsmedel.

Avfall

Blodigt avfall och omlidggningsmaterial ldggs 1 plastpase som knyts ihop och kastas som
briannbart hushallsavfall.

Rengoring/desinfektion

Utspillt blod torkas omedelbart upp med pappershandduk fuktad med alkoholbaserat
rengoringsmedel med tensider (t.ex. DAX Ytdesinfektion Plus). Bearbeta ytan mekaniskt.
Inverkningstiden &r tills medlet har torkat in och den ska vara minst 1 minut for
alkoholbaserade medel.

OBS! Anvénd handskar.

Atgiirder om du fér blod pi skadad hud

o Tvitta snarast det skadade hudomradet med tval och rikligt med vatten
o Desinfektera med handdesinfektionsmedel.
o Klém inte, da riskerar du att sprida smittan i vdvnaden

Om du far blod i mun, niisa eller 6ga

o Skolj med rikligt med vatten.

o Tillbud rapporteras omedelbart till medicinsk ledningsansvarig
skolskdterska/elevhilsans chef.

e Skriv arbetsskadeanmélan tillsammans med elevhélsans chef och skyddsombud.

o Kontakta genast (inom 24 timmar) foretagshélsovard eller infektionsmottagning for
rddgivning och eventuella vidare atgérder.

9.1.1 Vid risk for blodsmitta hos elev

Det finns barn med blodburen smitta som inte dr kinda inom sjukvérden eller for skolan.
Dirfor ska alltid blod betraktas som smittsamt och hanteras enligt ovan. Atgirderna vid
kontakt med blod i skola dr gemensamma for hepatit B, hepatit C och hiv. Det dr dérfor inte
nodvindigt att ha kinnedom om vilken blodburen smitta som ar aktuell 1 det enskilda fallet.
Blod pé oskadad hud medfor ingen smittrisk.

Vid incident med blod (se forklaring nedan) ska vardnadshavare till berdrda elever omgaende
kontaktas och informeras. I de fall vardnadshavare vet om att det finns en blodsmitta bor de



vénda sig till vardcentralen som har rutiner for att hantera akuta incidenter med risk for
blodburen smitta.

Med incident menas att blod frdn en person dverfors till en annan persons blodbana genom att
blod kommit i kontakt med slemhinna/sarig hud, eller att blodigt foremal stuckit/skurit genom
hud. Exempel pa sadan skada ar bett eller att thopskallning orsakar blodvite pd bada
personerna.

Blédande sar Stoppa blodflodet
Tvitta séret med tval och vatten
Ligg pa ett tickande forband

Blod pa oskadad hud Skolj rikligt med vatten och tvitta med tval
Torka noga
Desinfektera med handdesinfektion

Blodsténk i 6ga eller mun Skolj rikligt med vatten

Stick- och sarskada Skolj rikligt med vatten och tvitta med tval
Torka noga

Desinfektera med handdesinfektion
Sétt pa forband /pléster

9.2 Riskavfall

Spetsar och kanyler kasseras omgéaende efter anvindandet i ett kérl avsett for stickande och
skdrande avfall. Kérlet [dimnas for destruktion pd apoteket i Boxholm dér dven nytt kérl
hémtas.

I de fall pincett eller sax behdver anvidndas bor engangspincett och eller engdngssax anvéndas.
Dessa kasseras som stickande och skdrande avfall.

Vid misstanke om blodburen eller annan smitta ldggs material i dubbla plastpasar och forsluts
vil innan det sldngs i brannbart avfall.

10. Medicinska produkter

Véagar kalibreras av vaktmadstare en gang varje 1dsar. Da anvinds en 10 kg vikt och vag pé
Stenbockskolan och Asbo skola kontrolleras samma vecka.

Blodtrycksmitare, ny digital métare inhandlas vartannat ar. Da jimfors dessa med varandra.
Kostnaden blir mindre 4n att skicka for kalibrering enstaka matare.

Audiometer, tid bokas under sportlovet varje lasér pd Horselvarden for kalibrering.
Skolskoterska ombesorjer transport och vintar medan atgérd utfors.

Egenkontroll

Kylskdpstemperatur, kontrolleras varannan vecka och noteras pa signeringslista som sitter
pa kylskapet.

Rumstemperatur, kontrollers i samband med kylskapskontroller.

Likemedelsskap, kontrolleras vid varje terminsavslut. Gamla ldkemedel 1dmnas till apoteket.
For ldkemedel som forvaras i sin originalforpackning anges utgdngsdatum pa forpackningen.



Tillverkarens anvisning om héllbarhet 1 bruten forpackning f6ljs. For vissa produkter behover
anvandningstiden efter 6ppnandet av forpackningen begrdnsas av fysikalisk-kemiska eller
mikrobiologiska skal. I dessa fall ska brytningsdatum noteras pa forpackningen.

Bevakningslista kontrolleras vid varje terminsavslut. MLA gar igenom samtliga anvidndares
listor och paminner anvdndare om att ga igenom sina egna listor. For 6ver bevakningar da
anvindare slutar av anledning till likvdrdig anvindare.

Smarta checklistor anvinds for att kontrollera att samtliga atgirder ar utférda som ar
planerade for ldsaret. Det géller hdlsosamtal ak1,4 och 7. Vaccination &k 1, 5 och 9.
Kontroller som ska vara utforda ar tillvéxt, syn, horsel, rygg, testiklar hos pojkar.

Temperaturkontroller
I samtliga utrymmen déir ldkemedel forvaras ska temperaturen kontrolleras och dokumenteras
regelbundet.

e Temperaturen i kylskdp (+2 - +8 °C) kan behdva kontrolleras regelbundet. Kansliga
lakemedel som vacciner och koagulationsfaktorer eller andra dyra likemedel bor
kontrolleras dagligen. Aven kylskip med larm kan behdva kontrolleras regelbundet.

e Rumstemperaturen (+15 - +25 °C) ska kontrolleras en gang/vecka. Vid stabil
temperatur kan kontroller en gang i manaden vara tillrdckligt. Under sommaren, och
framforallt vid virmebdlja, bor man bevaka och dokumentera temperaturen dagligen.

Vid risk for avvikande temperaturer behover atgiarder vidtas. For att sdkerstilla rétt
kylskapstemperatur 6ver sommaren forvaras vacciner i kylskap som kontrolleras av
hemsjukvardens sjukskdterskor. Kontroller utfors av vilka ldkemedel som klarar forhdjda
temperaturer respektive vilka som maste kasseras om temperaturen har varit avvikande under
en langre tid, om temperaturkontrollen pavisar avvikande grader enligt ovan.

Kontrollerna dokumenteras i en temperaturkontrollista. Denna sparas 1 ett ar eller enligt
vérdgivarens riktlinjer. Termometrarna bor kalibreras eller bytas en gdng/éar

Uppfoljning
MLA ansvarar for egenkontroller och uppf6ljningar av smarta checklistor terminsvis.

11. Journaldokumentation
Dokumentationsskyldighet
Rutiner for dokumentation for skolskdterskor och skollédkare:

o Skolskdterskor och skolldkare ér skyldiga att f6lja och halla sig informerade om de lagar
och rutiner som géller for dokumentation i skolhélsovérdsjournal. Dokumentationen
sker 1 journalsystemet Prorenata.

e Medicinskt ledningsansvarig skolskoterska ger behorigheter samt informerar om
gillande bestimmelser.

e Alla kontakter med elever ska dokumenteras av hélso- och sjukvérdspersonal. Eget
yrkesansvar.

e Alla anvédndare i Prorenata loggas. Loggkontroller utfors av behorig personal.

e For elever utan fullstindigt personnummer ldggs sirskild journal upp. Vid skyddad
identitet foljs rutin for att utféra atgdrd “skyddad identitet” i Prorenata. Utfors av
administrator.



Journalhantering

I aktuell Informationshanteringsplan finns EMI riktlinjer for hur dokument ska forvaras.
Gallringsprincip beskrivs dven dér. Alla journaler ska vara digitala, vid ankomna
papperskopior ska de skannas in omgéende, sparas tills det dr sdkerstdllt att inskannad kopia
ar lasbar.

Alla journaler sparas i Prorenata tills fem ar efter avslutad grundskola. Dérefter ska de skickas
till e- arkiv pa Sydarkivera, enligt Leveransoverenskommelse som gors arligen innan
overforing.

Rutiner for att sikra dokumentation av patientsikerhet och kvalitetsuppfoljning:

e Medicinskt ledningsansvarig skolskoterska foljer kontinuerligt upp verksamheten,
sammanstiller och redovisar resultatet till elevhédlsochef och vardgivare.

e Verksamhetschefen/medicinskt ledningsansvarig ansvarar for att skriva en
patientsdkerhetsberittelse. Resultatet redovisas for vardgivare Boxholms kommun
lasarsvis.

Remisshantering

Verksamhetschefen dr ansvarig for att det faststillda rutiner for de remisser som ska anvindas
inom verksamhetsomradet. Boxholms kommun f6ljer de foreskrifter och allménna rad som
Socialstyrelsen beskriver géller for remisser inom hélso- och sjukvarden. Remisser utgar fran
Prorenata och nér den dr signerad s& kopplas bevakning for remissbekriftelse och remissvar
pa.

Att skicka remiss kan ha olika syften. Det sker nér skolan ser ett behov av vard som EMI
sjdlva inte utfor eller for att fa svar pa en
fragestillning/bedomning/undersdokning/utredning/behandling. Svar som inkommer bendmns
som slutsvar.

De som kan initiera remiss ér elev/vardnadshavare, personal som finns nirmast eleven 1
skolan. Nir behov ar identifierat bedoms drendet i elevhilsoteamet, den som anses mest
lampad som ansvarig for att uppritta remiss. Da personal som lyder under Hélso- och
sjukvérdslagen skriver remiss kan det finnas undantag som gor att det inte dr mdjligt att lyfta
remissen pa EHT/rektor innan remiss skrivs. Vardnadshavare ska ge sitt samtycke till att
remiss skickas, muntligt eller skriftligt. Att samtycke givits ska tydligt framga i remissen.
Remiss ska alltid uppréttas i Prorenata befintliga remissmallar. Det finns olika remissmallar
framtagna och beroende pé vilken verksamhet som ska ha remiss ska skickas till. Det &r dven
olika beroende pd vem som uppréttar remiss i Prorenata:

- Skolskéterska och skolldkare upprattar i EMI journalen

- Skolpsykolog upprittar i psykologjournalen

- Kurator upprittar i kuratorsakten

- Ovrig personal i elevhilsoteamet upprittar remiss i elevakten

D4 remissen ér skriven och klar skrivs den ut och skickas via post till aktuell vardenhet.
Mottagande av remissbekriftelse/remissvar

Remissbekriftelse/remissvar inkommer vanligtvis via vanlig post och skannas in 1 elevens
journal i den kopplade anteckningen som finns for remissbekréftelse/remissvar.

Vid inskanning viljs den ansvariga for remissen som ansvarig for anteckningen och den som
utfor atgérd sparar anteckning. D4 hamnar anteckning i den ansvariges signeringskort, pa sd
sdtt far den kinnedom om att ndgon form av bekréftelse/svar inkommit.

Bevakning sitts upp till skolskoterska for att folja flodet av remisser som skolldkare uppréttar
1 systemet. Har ingen bekriftelse eller svar inkommit inom 3 manade skickas remiss om med
fragestéllning att remissvar saknas. Anteckning gors 1 eleven journal om &tgérd. Ny



bevakning upprittas till skolskoterska. Inkommer inte ndgon bekriftelse/svar pa ytterligare 3
manader far skolskodterska efterfraga orsak hos tinkt vardgivare.

Remiss till logopedmottagningen

Foljer instruktioner som finns som en rutinbeskrivning utskickade frdn Logopedmottaningen
Rehab vist. Specialldrare uppréttar remiss och vid behov skriver skolskoterska remiss i
Prorenata. Den som uppréttar remiss &r skyldig att bevaka inkomna svar om skolskoterska
inte skrivit remiss i1 Prorenata.

Remiss till 6gonkliniken

Skrivs av skolskéterska vid avvikelser enligt rutin innan 8 ars lder till 5gonkliniken. Ovriga
synfel hinvisas till valfti optiker.

Rutin: Normalt i forskoleklass eller arskurs 1 dr 0,8 eller 0,9. en synskérpa pa 0,7 eller simre
pa nagot 0ga bor foranleda remiss till gonmottagningen i Linkdping. Remiss skrivs i
Prorenata och skickas till 6gonkliniken US.

En elev med nyupptickt synnedséttning och som vid tidigare kontroll haft en synskérpa pa
minst 0,8 kan efter 8 ar fyllda remitteras till optiker.

Skillnad mellan 6gonen pd mer dn en rad bor remitteras eller undersdkas pé nytt.

Om synnedséttning pa elever uppticks efter 8 ars alder. Skriv remiss- hanvisning till optiker i
Prorenata, dra ut och ge till forédldrar. De ringer sjélva till optiker och bestiller tid. De tar med
remissen och sedan skickar svar till elevhdlsans medicinska insats.

Betalning av optikerbesdk ombesdrjs av vardnadshavare.

Remiss till ovriga vardaktorer
Konsultationsremiss anvinds som finns 1 Prorenata. Bevakning till skolskoterska som ar
ansvarig att folja flodet enligt tidigare beskrivning.

Uppfoljning
MLA att rutin foljs.

12. Sekretess och tystnadsplikt

En grundregel &r att ett drende endast far diskuteras med personal som &r direkt berorda av
arendet och dr 1 behov av informationen. I de flesta fall kan man samarbeta runt en elevs behov
utan vardnadshavares eller elevs samtycke till att 14mna ut uppgifter. Ett muntligt/skriftligt
samtycke har bidgge samma juridiska vérde, det dr lampligt att vélja form (muntlig eller
skriftlig) beroende pa situation. Samtliga former av samtycke ska dokumenteras av den som
inhdmtat samtycket.

Uppgifter hos skolldkaren eller skolskoterskan omfattas av hilso- och sjukvardssekretess.
Sadan sekretess géller inom hélso- och sjukvérden for uppgift om enskilds hélsotillstdnd och
eller andra personliga forhdllanden, om det inte star klart att uppgiften kan rdjas utan den
enskilde eller ndgon nérstdende till denne lider men. Skolldkaren och skolskdterskan har med
andra ord en string sekretess och fér alltsa inte ldmna ut uppgifter om den elev de behandlar
om det inte stér klart att eleven eller ndgon nérstaende inte lider men av de uppgifter som ldmnas
ut.

Barnperspektivet och barnets bista ska alltid komma 1 forsta rummet. Uppgifterna kan dock
bara ldmnas inom samma myndighet.

Stark sekretess géller ocksa for uppgift om enskilds personliga forhallande 1 sddan elevhilsa
som avser psykologisk, psykosocial och specialpedagogisk insats.

For ovrig elevstdodjande verksamhet, d.v.s. den sekretess ldrare/rektor omfattas av, dr svag
sekretess, det vill sdga sekretessen géller bara om man kan anta att eleven eller ndgon nirstdende
inte lider men av att uppgiften ldmnas ut.



For den enskilda elevhilsan (skolspykolog och skolkurator) giller ocksa stark sekretess med
undantag for samarbete inom skolan 1 elevvardsdrenden. Har har skolpsykolog och skolkurator
mojlighet men inte skyldighet att 1dmna ut information om elev och véardnadshavare till annan
personal inom skolan.

Sekretess i elevhdlsan

Offentlighets- och sekretesslagen
Sekretess féir uppgift om enskilds personliga férhillanden

Psykolog

Stark sekretess OS5L 23:2
Undantag O5L 10:27

/ \ Stark sekretess OSL 23:2 - ' =
" Inre | Undantag OSL 10:27 1: edial dB0E S
wrien [
\ / Stark sekretess OSL 25:1 Inre |

Undantag OSL 1027 * sekretess \ '

- —~
- / \:
Skolldkare Stark sekeetess |
0SL 251 N —
"/

Svag sekretess O5L 23:2
Undantag O5L 10:27

Svag sekretess OSL 23:2
Undantag O5L 10:27

Resten av viirlden

BUP, socialtjtinst, andra férdldrar, media...

13. Avvikelsehantering och Lex Maria

I patientsdkerhetslagen och patientsidkerhetsforordningen regleras hur patientsékerhetsarbetet
ska bedrivas i varden, och det ar riktlinjer som EMI samt dess legitimerade personal ar skyldiga
att folja. IVO har tillsynsansvar over EMI, det vill sdga den hélso- och sjukvéard som bedrivs
inom elevhilsan. Verksamhetschefen ansvarar for att det finns fungerande rutiner for
avvikelsehantering och lex Maria-anmilning. 1 de fall dir verksamhetschefen inte har
nddvindig medicinsk kompetens kan denne uppdra avvikelsehanteringen samt lex Maria-
ansvaret till legitimerad sjukvardspersonal. I Boxholms kommun ar det skolskoterska Gunilla
Ivarsson.

Blankett for ovan ndmnda finns i EMI gemensamma dokument — Rutin for avvikelsehantering.

Vid extern avvikelse skickas efter genomgéng med verksamhetschef blanketten till berdrda.
Avvikelsen sparas sedan i pirm hos medicinskt ledningsansvarig.




14. EMI Arshjul

o Liakarbesok forskoleklass ht och vt

e Hailsosamtal &k 1 ht (50 min/st)

e Hilsosamtal ak 4 ht och vt (45 min/st)

e Haélsosamtal ak 7 ht och vt (45 min/st)

e Vaccination &k 5 ht oktober och april (Stenbockskolan + Asbo skola= halvdag)

e Vaccination ak 9 ht november (halvdag)

e Boka ldkarbesok fortlopande gillande avvikelser

e Pubertetsprat ak 6 (60 min/klass)

e Mensprat ak 5 (30 min/klass)

e Hiélsa och Méende ak 2

e Medverka vid mitterminsavstdmning for forskoleklass, dk 1, ak 4 och ak 7.
Stadiedvergangar fran forskoleklass till &k 1, fran &k 3 till 4 och fran ak 6 till 7.

Augusti
Forskoleklass;

- Kontrollera att samtliga BVC journaler har inkommit enligt lista fran skolkontoret.

- Lis in alla journaler da de ar upprattade i IST.

- Uppritta datajournal for nya elever i forskoleklass. Notera uppfoljning av BHV —
kontakter, 14ggs 1 vintelista.

- Haélsodeklaration. Gor en sammanfattning fran hélsouppgift infor skolstart”,
kontrollera telefonnummer sa det stér rétt i Prorenata.

- Kontakta skolldkare for att bestimma dagar for lakarmottagning. (Gor detta infor
sommar uppehall. )Gor en grovplanering for kallelser lakarbesok som ska fortgé
l6pande under ldsaret. 20 min/ besok om allt ar ok, ldngre tid efter bedomning da det
finns avvikelser.

- Boka och kalla till skolldkarbesok forskoleklass och Gvriga pa véntelista.

- Planeringstid for skolskdterskor dar uppdelning av Hédlsosamtal och Hélsa & Méende,
gor en grovplanering géllande tid. Ta kontakt med klassldrare for samverkan géllande
Hélsa & Méende. Ev ga och presentera uppldgget pa arbetslagstriff.

- MLA uppgift; Bestill 1ikemedel, forband, engangssaxar och pincetter. Egenkontroll
av kylskép och likemedelslista 1dmnas till Anki/ Madde infor skolstart.

- VC uppgift; gé igenom Metodbok, forankra hos skolskoterska och skolldkare.

- Presentera Patientsidkerhetsberittelse och resultat fran tidigare l14sar.

- Skicka ut paminnelse till alla ldrare att se Over sina Egenvardsplaner sa de uppdateras
efter behov.

Ovrigt arbete;
- Presentation av elevhilsan 1 samtliga klasser.
- Rekvisition fran gymnasiet — exportera journal via Prorenata. Sitt inskannad kopia pd
overford journal 1 pdrm. Journal f6rvaras 5 ér 1 Prorenata, 6verfors sedan till
Sydarkiveras e-arkiv efter 6verenskommelse.



Iordningsstilla arkiv.

Fornya kostintyg for elever som byter stadier (1,4 och 7). Ta kontakt och triffa
ansvariga for skolmatsalar. Ga igenom aktuella intyg. Laktos = ldkarintyg. (planering
pagar: Kostintyg behover vi inte handha.)

Planera for vaccination ak 5, HPV. Dos 1 + dos 2 efter 6 manader. Ga ut till respektive
ak 5 och informera om HPV virus, livmoderhalscancer och Gardasil 9. Skicka ut
information och blankett for medgivande dér bagge vardnadshavare ska signera med
digitalt Bank-ID. Vid behov skicka i pappersform. Planera in dag da vi dr 2
skolskoterskor.

Kontrollera véntelista for augusti och boka in lakarbesok och kontroller till
skolskdterska.

Nyinflyttade elever, boka in ett inskrivningssamtal. Skicka digitala blanketter innan
om fododmnesdverkinslighet, hdlsodeklaration och rekvisition om
skolhdlsovardsjournal.

September

Forskoleklass; Boka och kalla till skolldkarbesok for forskoleklass efter noteringar fran BVC

géllande behov av uppfoljning eller dér det finns diagnos/6verkinslighet beskrivet. Se dven
viantelista for bokning av avvikelser/uppfoljningar till skolldkarbesok.

Ak 1;

Ak 9;

Boka in dag for syn- och horselkontroll. Skriv information till vardnadshavare om nér
det kommer att ske och att resultat meddelas vid ordinarie hdlsosamtal om ingen
avvikelse ses, da informeras vardnadshavare omgéende via telefonsamtal.

Bestill vaccin enligt rutin for MMR, HPV och dTb.

Planera for hilsosamtal, fortlopande arbete hdstterminen, utifran hélsodeklaration,
enkit. Bedomning av hélsotillstaind och utveckling. Tillvixt- syn- och horselkontroll.
Vaccination mot MPR barn fodda 2002 och senare. Fordldrar ska medverka. Skicka
digitala kallelser till fordldrar, blankett for godkénnande av vaccination MPR,
formuldr ”Halsofrdgor i &k 1”. Besoken sker pa Stenbockskolan och under besdket ges
vaccination.

HPV vaccinering planeras och bokas in s det ar tva skolskoterskor narvarande denna
dag. Gors i samband med vaccination ak 9. September alt oktober.

Informera om mens, pubertet och hygien. Sker i respektive klass.

Skicka digitala erbjudande om vaccination HPV till vardnadshavare. Bada
vardnadshavare ska signera med digitalt Bank-ID. Vid pappersblankett skannas svar in
och ordination dokumenteras efter inkomna svar.

Skicka digital information och medgivande om vaccination till ak 9 vardnadshavare.
Vid pappersblankett skannas svar in och ordination dokumenteras efter inkomna svar.

Ovrigt arbete;

Boka elever fran véntelistan i september.



Oktober
Forskoleklass: Boka och kalla till skollakarbesok forskoleklass. Se dven vantelista for
bokning av avvikelser/uppfoljningar till skolldkare.
Ak 1;
- Fortsitt med halsosamtal.

Ak 7;

- Boka hélsosamtal. Skicka digitala blankett Hilsodeklaration till fordldrar. Skicka mail
till larare och informera om kommande hilsobesok och be om tid sé elever kan
besvara webbenkiter gillande hélsofrdgor pa lektionstid. Alla elever uppmanas ga till
skolskoterska for att boka tid. Tillvixt- syn- och ryggkontroll. Medicinsk syo, ta reda
pa ev allergier eller sjukdomar infor val av yrke. Prata mens med flickor, pubertet med
samtliga. Dokumentera i anteckning Resultat efter hdlsobesok som vid signering gér
digitalt till vardnadshavare som dir d@ven kan aterkoppla, stélla fragor etc.

Vaccination;
- Vaccinerar HPV ak 5, boka in en dag da vi ar 2 skolskoterskor.
- Vaccinera dTb i a4k 9, samma dag som &k 5.

November
Forskoleklass; Boka och kalla till 1dkarbesok forskoleklass. Se dven véantelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till 1akarbesok.
Ak 7;

- Boka hélsosamtal. Skicka digitala blankett Hélsodeklaration till fordldrar. Skicka mail
till larare och informera om kommande hélsobesok och be om tid sa elever kan
besvara webbenkiter géllande hilsofragor pé lektionstid. Alla elever uppmanas ga till
skolskoterska for att boka tid. Tillvixt- syn- och ryggkontroll. Medicinsk syo, ta reda
pa ev allergier eller sjukdomar infor val av yrke. Prata mens med flickor, pubertet med
samtliga. Dokumentera i anteckning Resultat efter hdlsobesok som vid signering gér
digitalt till vardnadshavare som dér dven kan aterkoppla, stélla fragor etc.

December
Forskoleklass; Boka och kalla till 1dkarbesok forskoleklass. Se dven véantelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till lakarbesok.
AKk1 och AK7;
- Sammanstill resultat av hdlsosamtal och 14mna till rektor i respektive omrade.
- Fyll i statistik hosttermin.

Verksamhetschef /MLA;

- Péborja Patientsdkerhetsberittelse som ska vara fardig till 1 mars.
- Loggkontroller i Prorenata tillsammans med skolskoterska Ydre kommun.

Januari
Forskoleklass; Boka och kalla till 1dkarbesok forskoleklass. Se dven vintelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till lakarbesok.

Ak 4;



- Boka hélsosamtal. Skicka digitala blankett Hélsodeklaration till fordldrar. Skicka mail
till larare och informera om kommande hilsobesok och be om tid sé elever kan
besvara webbenkiter géllande hilsofragor pé lektionstid.

- Planera for hilsosamtal utifrdn hilsodeklaration och webbenkit Hélsosamtal.
Bedomning av hélsotillstdnd och utveckling. Tillvixt- syn- och ryggkontroll.
Likarbesok vid behov eller dnskemal fran vardnadshavare. G4 ut i klasserna och
informera om besoket, innehall etc.

- Dokumentera i anteckning Resultat efter hdlsobesok som vid signering gér digitalt till
vardnadshavare som dér dven kan dterkoppla, stélla fragor etc.

- Gor bevakningar pa avvikelser som senare ska foljas upp eller som ska bokas till
skolldkare.

Medicinska produkter

- Ta kontakt med horselvardens tekniker och boka tid pa sportlovet for kalibrering.
- Ta kontakt med vaktmaistare for kalibrering av vagar.
- Se over blodtrycksmaitare, bestilla ny vid behov.

Februari
Forskoleklass; Boka och kalla till 1dkarbesok forskoleklass. Se dven véantelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till lakarbesok.
Ak 4 och 7;
- Fortsétt med hilsosamtal 8k 4. Nir de &r klara ska en sammanstéllning goras och
skickas till respektive rektor.

- Planera for vaccination av ak 5, dos 2 Gardasil. Planera dag dd vi dr 2 skolskéterskor.

Verksamhetschef /MLA;

Férdigstélla Patientsékerhetsberittelse till 1 mars

Mars
Forskoleklass; Boka och kalla till lakarbesok forskoleklass. Se dven véntelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till lakarbesok.
Ak 7;

- Boka hélsosamtal. Skicka digitala blankett Hilsodeklaration till fordldrar. Skicka mail
till larare och informera om kommande hélsobesdk och be om tid sa elever kan
besvara webbenkiter géllande hélsofragor pa lektionstid. Alla elever uppmanas gé till
skolskoterska for att boka tid. Tillvaxt- syn- och ryggkontroll. Medicinsk syo, ta reda
pa ev allergier eller sjukdomar infor val av yrke. Prata mens med flickor, pubertet med
samtliga. Dokumentera i anteckning Resultat efter hdlsobesok som vid signering gar
digitalt till vardnadshavare som dir dven kan aterkoppla, stélla fragor etc.

April
Forskoleklass; Boka och kalla till 1akarbesok forskoleklass. Se dven véntelista for bokning av
avvikelser/uppfoljningar till lakarbesok.
Ovrigt arbete;
- Planera f6r vaccination nr 2 HPV ak 5. Planera dag da vi iir 2 skolskoterskor.
- Pubertetsinformation, ga ut till ak 6.




Maj

Forskoleklass; Boka och kalla till 1akarbesok forskoleklass. Se dven véntelista for bokning av

avvikelser/uppfoljningar till 1akarbesok.

.

Ovrigt arbete;

Slutfor véntelista. Planera sd att alla kommer pa likarbesok som finns i véntelistan.
Planera med skolldkare infor ndsta termins ldkarmottagning.

Sammanstall statistik.

Loggkontroller i Prorenata tillsammans med skolskoterska frén Ydre kommun.

Juni
Ta kontakt med BVC skoterska/or pé respektive Véardcentral for att inhdmta
information om barnen som ska borja forskoleklass. Meddela Prorenata support da
inldsning ska ske infor hosten, gér att gora efter 1 juli.
Se dver rutin for e- arkiv och originalhandlingar gillande medgivande/nekande
vaccination frian virdnadshavare.
Ta kontakt med sjukskdterska i hemsjukvarden for att kdra ner vaccinationer som
ligger 1 kylsképet, skriv en inventeringslista. Kor dit samtliga vaccinationer for att
sakerstdlla ratt forvaring under sommaren da ingen &r pé skolskoterskemottagningen
Stenbockskolan och tillser kylskapstemperatur.
Planeringstid med skolldkare for att bestimma dagar for 1dkarmottagning. Gor en
grovplanering for kallelser lakarbesok som ska fortgé 16pande under lasaret. 20 min/
besok om allt dr ok, langre tid efter bedomning dé det finns avvikelser.
Sammanstill resultat for laséret enligt det som finns beskrivet i
Patientsékerhetsberittelsen.
Stdda och rengdr material

15. Samverkan

15.1 PsyKkisk ohiilsa

Telefonnummer till rdd och stod, socialtjanst akut, sociala jouren, BUP avd. 40, Capio vard till
vardnummer, barnhilsan, ungdomshélsan, se bilaga externa kontakter.

15.2 Socialtjinsten — anméilan

Ring enligt rutin alltid akuttelefon for barndrenden och meddela att anmélan ar pa gang. Skriv
orosanmdlan i Prorenata och dela externt via adress till socialtjdnsten i Boxholms kommun.
Ring vid fundering kring barn som eventuellt far illa och radfrdga om orosanmélan ska goras.

15.3 Drogpolicy
Se kommunens riktlinje pa Boxen.



Bilagor
Liakemedel for Elevhilsan i Boxholms kommun

Nedanstaende &r att betrakta som bassortiment, som kan forvaras pd
skolhdlsovardsmottagningarna. Skolskoterskan delegeras att anvinda likemedlen utan
lakarordination i varje enskilt fall.

Ordination enligt generella direktiv:

Liakemedel skolskoterskemottagningen
e Likemedel forvaras i lasbart skap
e Kontrollera arligen hallbarhetsdatum for liikemedel, sprutor och spetsar.
o For samtliga liikemedel giller kontraindikationer och forsiktighet enligt FASS.
o Dokumentation gors enligt patientjournallagen i elevjournal.

Indikation Likemedel Styrka Dosering
Allergi, klada Tabl Desloratadine 5 mg Tabl Desloratadine:
0,5sta
Smg (6-

Eksem viitskande | Alsollosning 1% Utvirtes x 1/dygn

+

Hydrokortison kram 1% Utvirtes x 2/dygn
Eksem 6vriga Hydrokortison kram 1% Utvirtes x 2/dygn

+

Mjukgorande kraim ACO, Utvirtes x flera/dag

oparfymerad (vid torr hud)

Mjukgérande Hudkrim mjukgoérande Utvirtes x flera / dag
medel oparfymer
Halsbréinna Novalucol tuggtablett 1-2 tabl vid behov, max 4/dygn.
Insektsbett Xylocainsalva 5% Utvirtes, ett tunt lager strykes pa
Brinnskador hudomradet
Smirtsamma
ytliga
hudskador
Mensvirk Tabl Ipren 400 mg >12 ar: 1 tabl 1-3 ggr/ dygn

Tabl Panodil 500 mg 10-12 ar: % tabl 1-4 ggr/dygn

>12 ar: 1-2 tabl 1-4 ggr/ dygn

Smiirta, feber T. Panodil 500 mg 6 ar: ' tabl 1-4 ggr per dygn
) 7-12 ar: ¥>-1 tabl 1-4
B. Panodil ger per dygn

12 ér: 1-2 tabl 1-4 ggr
per dygn




Ordination enligt generella direktiv:

- Lékemedel for behandling 6verkanslighetsreaktion

néstéppa, illaméende,
svullnadskénsla i mun och
svalg, lindrig buksmarta,
enstaka krikning, trotthet eller

Indikationer Likemedel Adm.siitt Dos Effekt

Klada, flush (blodsvallningar),

urtikaria, munklada, Tabl . per os 0,5 st (6-11ar) Inom 30-60
Quinkeddem , rinit och Desloratadine

konjunktivit med klada och 5> mg 1 st(>124r) min Observera

1h

- Ldkemedel for behandling vid anafylaxi

e Adrenalin ir det viktigaste likemedlet och ska ges tidigt och intramuskulirt i laret

e Sank huvudindan

e Limna aldrig eleven ensam

Vid anafylaxi ska eleven alltid skickas akut med ambulans till sjukhus.

Indikationer Likemedel Adm.sitt Dos Effekt
Kraftig urtikaria Epipen Intramuskulart i >20 kg Inom 5 min
Andnod adrenalinpenna larets utsida adrenalinpenna Upprepa v b
Hypotension 300 mikrogram 300 mikrogram efter 10 min
Allménpéverkan for anafylaxi
Kraftiga buksmaértor och <20 kg 150
krakningar mikrogram
Astma Egen Inhalation 4-6 doser Inom 5 min
bronkvidgande pulver/spray Upprepa v b
medicin var 10:e min
Alla Tabl Aerius 5 mg | per os 6-12 ar 2,5 mg Inom 30-60 min
(eller annan > 12 &r 5 mg
antihistamintabl)
Alla Tabl Betapred per os (tuggas, > 6 ar 10 tabl Forst efter 2-3
0,5 mg sviljes hela, tim
16ses i vatten)

Vanliga orsaker: Fodoimnen, Bi- och getingstick, Likemedel

Atgirder vid hjirtstopp

Gor 5 inblasningar forst

Varva 30 hjartkompressioner — 2 inblasningar

Defibrillator finns ndrmast att himta fran Simhallen eller
Kommunhusets entré.




Externa kontakter

Vardcentralen vard till vard

010 1048602

Socialtjansten akut barn som far
illa

0766035562

Diabetesmottagningen Anette

0101031307

Samordnare Stjarnbacken

0725166880, 0140-30037

Avd SI 02 (bup akutavdelning)

0101031140

Capio akutnr suicidrisk

0708743489

Capio 6vriga drenden

0142-61050

Barnhilsan 1 Mjolby

010 1059795

Ungdomsmottagningen 1
M;jolby

010 1048622
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KS

Information fran ekonomienheten

Ekonomichef Jonas Erni informerar om:

e Redovisning av personalkostnader
e Ligesrapport ekonomisk genomlysning

e Budgetuppfoljning
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BOXHOLMS KOMMUN SAMMANTRADESPROTOKOLL

Sammantridesdatum

Arbetsutskottet 2025-04-01

Au § 33 Dnr KS 2025/91 179

Investering IVPA-fordon riddningstjansten

Bakgrund och irendebeskrivning

I samband med beslut om budget for drift och investeringar som kommunfullméktige
tog den 9 december togs samtliga investeringsforslag bort, vilket innebar att
rdddningstjdnstens forslag om att kdpa ett nytt fordon ocksa togs bort. Fordonet
kommer att anvindas [VPA-utryckningar (I Véntan P& Ambulans) och investeringen
beréiknas kosta 600 000 kronor.

Fullmiktiges beslut innebar att Kommunstyrelsen beviljades en ekonomisk ram pa
15 Mnkr for investeringar for ar 2025. Nu har en ny framstéllan frén rdddningstjans-
ten kommit in till Boxholms kommun,

dér det begérda beloppet for ett nytt fordon uppgér till 600 000 kronor.

Forvaltningens stindpunkt
Forvaltningens stdndpunkt dr att den begidrda summan ska beviljas.

Finansiering
600 000 kronor ur kommunstyrelsens investeringsbudget.

Forvaltningens forslag till beslut
att bevilja Raddningstjédnsten 600 000 kronor for inkdp av ett nytt fordon.

Beslutsunderlag
Behovsbeskrivning investering

Tf ekonomichef Sven-Inge Arnell foredrar drendet.

Ordforande Claes Sjokvist (S) yrkar att beslutet hianskjuts till kommunstyrelsen for
att invanta nytt beslut om investeringsbudget.

Ordforande finner att det finns tvé forslag till beslut:

1. Forvaltningens forslag till beslut

2. Yrkande enligt Claes Sjokvist

Ordforande finner efter horande med arbetsutskottet att drendet beslutas enligt
yrkande.

Justerare Utdragsbestyrkande



BOXHOLMS KOMMUN SAMMANTRADESPROTOKOLL

Sammantridesdatum

Arbetsutskottet 2025-04-01

Arbetsutskottet beslutar
att hinskjuta beslutet till kommunstyrelsen.

Beslut till:
Tf ekonomichef
Tf radddningschef

Justerare Utdragsbestyrkande
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Behovsbeskrivning INVESTERING

Datum Bendmning

2025-02-26 Investering IVPA-/transportfordon ar 2025
Initiativtagare

Namn och verksamhet E-postadress Telefon

Jan-Erik Forsén, TF raddningschef jan-erik.forsen@mjolby.se 0730602851
Raddningstjansten Mjolby/Boxholm

1. Varfor behover nagot goras?
5665 ar ett utryckningsfordon framst for IVPA-uppdrag (i vantan pa ambulans) men kan
aven anvandas vid andra uppdrag eller persontransport. Nuvarande fordon har drsmodell
2009. Avskrivningstiden ar 10 ar. Berdknad kostnad ar 600 tkr.

2. Vad dr den forvdantande nyttan?
Ersatter nuvarande fordon med samma funktion.

3. Vad blir konsekvenserna om inget gors?
Med aldern kan driftssdakerheten ifrdgasattas och risken for kostsamma reparationer okar.



Ei] BOXHOLMS KOMMUN

Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare

Emmeli Gilstring
Forvaltningsadministrator
0142-89522
emmeli.gilstring@boxholm.se

TJANSTESKRIVELSE

Datum Diarienummer
2025-04-24 KS 2025/148 009
Mottagare

KS

Val av ledamot i kommunstyrelsens arbetsutskott

Kommunstyrelsen har att vilja ledamot i kommunstyrelsens arbetsutskott.
Fyllnadsval géllande Michael Stark (SD).

Sverigedemokraterna foreslir kommunstyrelsen besluta
att vilja Liselotte Karmesten (SD), (Bensitter Lilla Bjorklund 1, 595 91 M;j6lby), till
ledamot i kommunstyrelsens arbetsutskott for aterstdende del av mandatperioden

2023-2026.

1(1)
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Datum Diarienummer
2025-05-02 KS 2025/166 171
Kommunstyrelsens forvaltning
Handldggare Mottagare
Johan Martensson KS

Brandinspektor
010-234 54 08
johan.martensson@mjolby.se

Arsuppfoljning angiende lagen om skydd mot olyckor samt lagen

om brandfarliga och explosiva varor 2024

Bakgrund och drendebeskrivning

Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap (MSB) genomfor arligen en
uppfoljning av kommunernas verksamhet enligt lagen (2003:778) om skydd mot
olyckor (LSO) samt lagen (2010:1011) om brandfarliga och explosiva varor (LBE).

Forvaltningens stindpunkt
Réaddningstjansten har svarat pa efterfrdgade uppgifter.

Finansiering

Forvaltningens forslag till beslut
att godkédnna redovisningen.

Beslutsunderlag

Arsuppfoljning 2024 - kommunernas uppgifter enligt lagen om skydd mot olyckor,
2025-04-30

Arsuppfoljning 2024 - kommunernas uppgifter enligt lagen om brandfarlig och
explosiva varor, 2025-04-30

Beslutet expedieras till
Réaddningstjansten

Henrik Remmerfelt
Kommunchef



Myndigheten for
samhdllsskydd
och beredskap

Arsuppfoljningen LBE 2024

MSB genomfor arligen en uppfoljning av kommunernas verksamhet enligt lagen (2010:1011) om
brandfarliga och explosiva varor (LBE). Syftet med arsuppféljningen ar att den ska bidra till att ge en
nationell bild 6ver kommunernas LBE-arbete. Den nationella bilden ska anvandas som underlag for
exempelvis tillsynsvagledande aktiviteter gentemot kommunerna, andra stédjande insatser mot
kommunerna, kompetensutveckling for kommuner samt framtagning av foreskrifter.

Enkaten skickas ut till kommuner/raddningstjanster och till raddningstjanstforbund. Enkaten skickas
inte ut till kommuner som ingar i de forbund som har fatt detta utskick. Om det i nagot/nagra fall ar en
annan forvaltning som ar battre lampad att svara pa fragorna ber vi er formedla enkaten vidare till ratt
person.

Fragorna har samratts med Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) enligt férordningen om statliga
myndigheters inhamtande av uppgifter fran kommuner och naringsidkare, SFS 1982:668.

Svaren pa arsuppfoéljningen LBE 2024 ska lamnas senast den 30 april 2025.

Gor sa har:
Vill du skriva ut hela enkéten (alla fragor) for forhandsgranskning klicka har sa far du den i pdf.

Utse en ansvarig uppgiftslamnare som fyller i sina kontaktuppgifter pa denna sida samt ansvarar for
att skicka in enkaten. Du kan dela lanken i mailet s& att flera personer kan fylla i olika delar av
enkaten.

Svara pa fragorna genom att klicka dig fram i enkaten. Observera att du beroende pé hur du svarar
pa vissa fragor, eventuellt inte behdver svara pa alla foljdfragor.

Du kan bérja svara pa fragorna och sedan ga ut ur systemet igen om du har behov av det genom att
klicka pa knappen "Spara - skicka senare"”.

Du kan vid behov skriva ut och spara ner dina svar genom att klicka pa ikonen "skriv ut” pa sista
sidan.

Nar du har fyllt i alla svar, klicka pa knappen "Skicka nu", d& skickas svaren som en slutrapport il
MSB och du kommer kunna ladda ner dina svar som pdf.









7. Har ni avslagit nagon tillstandsans6kan under 2024?
) Ja
® Nej

9. Hur manga tillstandsbeslut géllande brandfarliga eller explosiva varor har dverklagats
under 20247

Ange antal

10. Hur méanga tillstand for brandfarlig vara har aterkallats under 2024?
Ange antal
] S 0_‘

Av vilka orsaker har tillstdnden aterkallats?

11. Hur manga tillstand for explosiva varor har aterkallats under 2024?
Ange antal
- 7 0

Av vilké orsaker harr tillstanden aterkallats?

Tillsyn

12. Har er kommun en aktuell plan foér sin LBE-tillsyn?
@ Ja
) Nej

14. Hur manga tillsyner har genomforts gallande brandfarliga varor under 2024?

Ange antal
Brandfarliga varor | 4
Hur valdes verksamheterna som tillsynades ut?

Genom aktuell tillsynsplan




15. Om ni har utfort tillsyn géllande brandfarliga varor samordnad med annan myndighet?

Beskriv med vilken/vilka myndigheter

Miljokontoret }

16. Hur manga tillsyner har genomforts géllande explosiva varor under 20247

Ange antal
Explosiva varor, totalt | N 0

varav sprangmedel-
och tandmedel

Hur valdes verksamheterna som tillsynades ut?

17. Om ni har utfoért tillsyn gallande explosiva varor samordnad med annan myndighet?

Beskriv med vilken/vilkka myndigheter

18. Om ingen tillsyn av verksamheter som hanterar spring- och tandmedel genomforts under
2024, vilken ar orsaken till det?

Kommunen saknar verksamhet som hanterar sprang- och tandmedel.

+ Kommunen kanner inte till att nagra sprangarbeten har utforts i kommunen av verksamhet med
tillstand i annan kommun.

Kommunen har valt att endast gora platsbesok vid tillstandsprovning.
Kommunen prioriterar tillsyn av annan verksamhet.
Brist pa resurser.
Brist pa kompetens.
v Andra orsaker

Ange andra orsaker till att tillsyn inte genomforts.

Ingen tillsyn planerades under 2024

19. Finns det tillstandspliktiga verksamheter dar ni inte genomfor tillsyn?
I Ja
® Negj




21. Staller ni krav pa att verksamhetsutévaren ska vidta atgarder i tjinsteanteckningar eller
overklagningsbara beslut?

v Tjansteanteckningar

Overklagningsbara beslut

22. Anser ni att det finns behov av nagon vagledning fran MSB for tillsynen?
® Ja
' Nej

23. Beskriv behovet av vagledning for tillsyn

Finns alltid behov av vagledning, er registratortjanst ar jattebra.

24. Hur manga forelagganden eller forbud har utfirdats under 2024?

Ange antal
Brandfarliga varor ' 0
Explosiva varor f 7 0

25. Inom vilka omraden ser ni brister vid tillsyn géillande brandfarliga varor?
Flera svarsalternativ ar mojliga
v Forestandare
v Kompetens
v Utredning av risker
Karta/ritningar
- Tillstand
Instruktioner/Rutiner
Hantering
Installationer
Underhall
v Annat

Ange omrade som avses under Annat

' Det blir vanligare och vanligare att verksamheterna ser till att en brandkonsult gér allt jobb infor en ;

tillstandsansokan. Sen ska rutiner och kunskapen om de brandfarliga varorna férankras hos personalen vilket inte |
efterlevs. Problemet blir d& att verksamheten slépper p3 sitt ansvar, kan tycka att kunskapen hos dom som ar

- utsedda som forestandare ar bristféllig. Samtidigt ar det svart att kontrollera om kunskapen ar tillracklig vid en
tillsyn.
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	Arbetsgången med en nyanländ elev är mer omfattande än om eleven är född i Sverige.
	De allra flesta nyanlända elever har ett kartläggningssamtal inför skolstart där skolsköterska bör delta tillsammans med vårdnadshavare, rektor och berörda pedagoger.
	Förbered innan mötet:
	-	Samtyckesblankett för journalrekvisition från FMC
	-	Samtyckesblankett för kompletterande vaccinationer som ifylls i samråd med vårdnadshavare utifrån underlag för tidigare givna vaccinationer.
	-	Hälsokartläggning nyanländ elev från annat land
	-	Inhämta samtycke för att informera om elev på EHT vid behov.
	Efter möte:
	-	Eventuellt kompletterande vaccinationer bedöms och ordineras av skolläkare.
	-	Journalkopior inhämtas efter samtycke från FMC.
	-	Utifrån inhämtat underlag bedöms och prioriteras vidare åtgärder. Hälsobesök (tillsammans med vårdnadshavare om behov) erbjuds inom 3 månader efter skolstart. Mall ”nyanländ elev” används i ProRenata.
	-	Tid för kompletterande vaccinationer erbjuds.
	-	Telefontolk bokas via Språkservice, utifrån Boxholms kommuns avtal, vid behov.
	-	Delge mentor/klasslärare/rektor hälsouppgifter i samråd med elev utifrån ålder och mognad och /eller efter samtycke från vårdnadshavare.
	Vid uteblivet besök gäller samma rutin (se ovan) som vid ordinarie hälsobesök.
	2.	SCREENING OCH BEDÖMNING
	Enligt Socialstyrelsen definieras begreppet screening som, Systematisk undersökning av en population för att identifiera individer som är omedvetna om att de har ohälsa eller är i riskzonen för att utveckla ohälsa. Syftet med screening är att identifiera avvikelse och vidta åtgärd enligt rutin. EMI utför screening av längd, vikt, rygg, syn och hörsel. Bedömning av pubertet utförs vid hälsobesök i årskurs 7.
	Regelbunden vikt- och längdmätning görs för att följa elevens utveckling och för att upptäcka eventuella avvikelser.
	Förskoleklass som uppföljning samt årskurs 1, 4, 7. Dessutom bör kompletterande mätning ske när det finns särskilda skäl.
	Viktmätning bör ske med tunna kläder och med hänsyn till elevens integritet. Viktresultat anges med en decimal. Inget viktavdrag görs för kläder. Vågen ska vara digital och av god kvalité samt kalibrerad enligt årlig rutin.
	Längdmätning utförs stående med väggfast mätsticka. Hälarna ihop, sträckt kroppshållning med rak rygg och framåtriktad blick.
	Utförandet sker efter kontroll av identitet och information till elev kring vad som ska hända.
	Vikt och längd bedöms samtidigt. Vid första viktmätningen i förskoleklass ska värdet jämföras med sista tillväxtvärdet från BVC.
	Uttalade och långdragna svårigheter ska betraktas som allvarliga tillstånd och förälderns oro ska tas på allvar. Om ett barn svälter är det särskilt viktigt att ta reda på varför och säkerställa att barnet får i sig tillräckligt med energi och näring.
	Även om de flesta situationer med uppfödningssvårigheter är kortvariga och övergående kan det finnas en risk att problemen blir manifesta. Därför är tidiga och adekvata insatser viktiga. Det är inte ovanligt att föräldrar känner sig stressade och mår dåligt när de upplever svårigheter att få barnet att äta. Hälso- och sjukvården kan bidra till att skapa oro genom att väga och mäta för ofta.
	Bedöm alltid barnets tillväxt med hjälp av BMI-kurvan.
	Ta upp anamnes vad gäller kost- och motionsvanor samt tecken på sjukdomsförekomst. Utvecklingsnivå samt pubertet. Var uppmärksam på anorexia nervosa eller annan medveten bantning. I oklara fall krävs en skolläkarbedömning.
	2.2.3 Obesitas
	Grundläggande strategi för såväl prevention som behandling av obesitas är att åstadkomma en balans mellan matvanor och fysisk aktivitet. Prevention riktar sig till alla och syftar till att öka medvetenheten om sunda levnadsvanor i hela samhället.
	Målet med behandlingen är att bromsa en accelererande vikt- och BMI utveckling för barn med övervikt eller obesitas. För yngre barn innebär det i praktiken att barnet ska öka långsammare i vikt alternativt stå stilla i vikt.  För tonåringar med obesitas är målet en långsam viktnedgång, där normalvikt är svår att uppnå. En fysiskt inaktiv tonåring med obesitas som uppnår ett mer aktivt liv och kommer ned till ”bara” övervikt, gör betydande långsiktiga hälsovinster.
	I dag visar forskning att ett stort antal gener är sammankopplade med obesitas. Dessa gener påverkar såväl fysiologi som psykologi och gör att känsligheten för att utveckla obesitas varierar hos olika individer. På grund av detta har vissa svårare att påverka sin situation. En förklaring som kan ges är att olika människor har olika känslighet för kalorier. Ett överintag av kalorier kan hos en människa ge större viktuppgång än hos en annan, vilket kan upplevas som orättvist.
	Barn och ungdomar med obesitas har ofta lägre självkänsla än normalviktiga kamrater. Att stärka självkänslan och verka för hälsosamma val och fysisk aktivitet är en viktig del av behandlingen. Även om målen inte uppnås avseende vikten, minskar risken för komplikationer av obesitas vid ett mer fysiskt aktivt liv. Det är vårdnadshavares skyldighet att ansvara för att hjälpa barn/ungdomar att göra hälsosamma val och ombesörja/stödja tillfällen till fysisk aktivitet.
	2.2.4 EMI´s uppdrag vid obesitas
	Generell primärprevention
	Uppmärksamma barn och ungdomar med övervikt (iso-BMI 25-30), för att bromsa eventuell BMI-acceleration som kan leda till obesitas. Om behov av förändringar i levnadsvanor identifieras ska stöd för det erbjudas. Om elev vid hälsobesöken som ingår i basprogrammet har ett iso-BMI >25 eller ökar fort i vikt (kanalglidning) bör uppföljning erbjudas. Skolsköterskan ska inte rutinmässigt väga en elev. Om fortsatt uppföljning på skolan önskas ska det ske på elevens eller vårdnadshavarens initiativ.
	Förutom vid hälsobesök ska skolsköterskan också erbjuda stöd och uppföljning till elever som på eget initiativ uppsöker elevhälsan för övervikt/ obesitas.
	Vid iso-BMI 30-35 kan remiss till BHV överviktsenhet skickas:
	https://vardgivare.regionostergotland.se/vgw/kunskapsstod/barns-och-ungdomars-halsa/barnhalsovard
	Enheten har i uppdrag att arbeta för att förebygga övervikt och fetma för barn upp till 12 år.
	Utöver det förebyggande uppdraget erbjuder övervikt- och obesitasteamet behandlande insatser för barn, 4-12 år, med obesitas (iso-BMI 30-35). Enhetens uppdrag ligger på primärvårdsnivå, vilket innebär att barn där utredning eller behandling på specialistnivå pågår t ex BUP, BUH eller Barnkliniken inte tas emot. Obesitasbehandling kräver en långvarig kontakt och behöver påbörjas innan barnet fyllt 12 år. Enheten följer barnet som längst till dess att barnet slutar årskurs 6.
	Remiss till Obeitasenheten, Barnhälsovårdsenheten i Östergötland, skickas externt med brev (Nygatan 35, 582 19 Linköping). En medicinsk bedömning av skolläkare ska vara gjord innan remiss skickas och båda vårdnadshavarna ska ha gett sitt samtycke.
	Remissen bör innehålla en kort beskrivning av familjesituationen och kontaktuppgifter till båda vårdnadshavarna, aktuell kroppslängd, kroppsvikt, ISO BMI, tidigare behandlingsinsatser och resultat samt vilken typ av stöd barnet och föräldrarna har behov av. Med aktuell kroppslängd och kroppsvikt avses mått tagna inom de senaste 30 dagarna.
	Utförs i åk förskoleklass, åk 4, åk 7 samt vid misstanke om synnedsättning. Bokstavstavla med pektavla för förskoleklass eller barn som ej kan bokstäverna ordentligt. För barn som lärt sig läsa kan en syntavla med bokstavsrader användas. Använd provbåge för barn vid test alternativt egengjord lapp med kompress och tejp. Det är inte ok att bara hålla för med handen då det finns risk för felmätning. Remiss till ortoptist på regionen skrivs för barn som testats om efter en månad och inte fyllt 8 år och som vid mätningen ger ett sämre resultat än 0,8 på något öga vid testningen.  Är barnet äldre än 8 år hänvisas till optiker.
		Kontrollera identitet och informera eleven om vad som kommer att ske. Lugn miljö. Försäkra dig om att eleven förstår bokstavstavla eller använd pektavla. När elev har glasögon så utförs undersökningen med dessa på.
		Täck ett öga i taget. Om inte eleven ser bokstav på raden gå upp en storlek. Godkänt resultat när båda ögonen klarat samtliga tecken på båda ögonen.
		Dokumentera.
		Remiss till ögonläkare ska innehålla:
	1. Orsak till remissen.
	2. Anamnes: Ärftlighet, skelning eller glasögon hos föräldrar/syskon. Prematurfödd, vilken vecka. Övriga sjukdomar, om barnet haft en normal utveckling. Skelning – beskriv hur det ser ut, Huvudvärk – ta reda på om det är relaterat till synansträngning. 3. Status: synskärpa, ange höger och vänster öga var för sig.
	Referens:https://vardpersonal.1177.se/Ostergotland/kunskapsstod/kliniska-kunskapsstod/remiss-efter-synprovning-i-forskoleklass-inom-elevhalsans-medicinska-insats/?selectionCode=profession_specialiserad_vard
	Hörselundersökning – Skolbarn från förskoleklass: Tonscreening på 20 dB vid 250, 500, 1000, 2000, 4000, 6000 och 8000 Hz. Remiss till hörselvården efter kontroll: om sänkning på 30 dB eller mer på minst två av frekvenserna 500, 1000, 2000 och 4000 Hz eller sänkning på 40 dB eller mer vid en av frekvenserna 500, 1000, 2000 eller 4000 Hz. Sänkning vid en eller flera av frekvenserna 250, 6000 eller 8000 Hz föranleder inte någon åtgärd.
	Bedömning pubertet utförs i årskurs 7 eller bedömning initierad av vårdnadshavare (oro för tillväxt, befarad tidig eller sen pubertet)
		Kontrollera identitet.
		Bedöm pubertet utifrån tillväxtkurva, anamnes och information via blankett Hälsouppgift vh.
		Dokumentera utifrån tillväxtkurvan och anamnes.
		Bedöm behov av uppföljning.
		Konsultera skolläkare vid behov.
	Beakta både tillväxt och hormonell utveckling vid bedömning.
	Bedömning pubertet för flickor utförs i årskurs 7 eller initierad av vårdnadshavare (oro för tillväxt, befarad tidig eller sen pubertet)
		Kontrollera identitet.
		Bedöm pubertet utifrån tillväxtkurva, anamnes och information via blankett Hälsouppgift vh.
		Dokumentera utifrån tillväxtkurvan och anamnes.
		Konsultera skolläkare vid behov.
		Bedöm behov av uppföljning.
	Både tillväxt och hormonell utveckling ska beaktas vid bedömning.
	Tidig pubertet
		Definition: Bröstutveckling och pubisbehåring före 8 års ålder
		Den vanligaste orsaken är hereditet
	Bedömning: Pubertetstecken före 8 års ålder
	Åtgärd: Ta kontakt med vårdnadshavare och konsultera skolläkare
	Sen pubertet
	Åtgärd: Ta kontakt med vårdnadshavare och konsultera skolläkare
	Enligt Skollagen SFS 2010:800 och Socialstyrelsens publikation 2016 Vägledning för elevhälsan ska medicinsk elevhälsa bedriva mottagningsverksamhet. Öppen mottagning är en viktig del i elevhälsans generella hälsofrämjande och sjukdomsförebyggande arbete. Syftet med öppen mottagning är att erbjuda bedömning, rådgivning och enklare sjukvårdsinsatser. Skolsköterskan kan vara en viktig stödperson och identifiera elever i behov av särskilt stöd eller elever som far illa, i enlighet med socialtjänstlagen.
		Erbjud elev enskild tid vid behov.
		Försäkra dig om att det är elevens vilja om en kompis vill närvara.
		Kontrollera identitet.
		Logga in i journalen.
		Var lyhörd och efterfråga vad eleven önskar hjälp med.
		Erbjud insatser utifrån behov. T.ex. Bedömning, omläggning.
		Vid enklare sjukvårdsinsatser, undervisa i egenvård.
		Erbjud uppföljning vid behov.
		Överväg och informera elev om kontakt med vårdnadshavare utifrån ärendets art och elevens ålder.
		Hänvisa vid behov t.ex. primärvård, akutmottagning, Barnhälsan, Ungdomshälsan, BUP.
		Erbjud tid till skolläkaren vid behov.
		Dokumenteras i skolhälsovårdsjournalen.
	Kontakta vårdnadshavare vid behov.
	Efterfråga samtycke från vårdnadshavare till information till EHT (Elevhälsoteamet) / skolläkarmottagning vid behov.
	Boka elev på väntelista via Prorenata för uppföljning.
	Boka samt meddela berörda tid för skolläkarmottagning, vid behov.
	Delge information till mentor/klasslärare/rektor efter samtycke från elev och vårdnadshavare.
	4.	SKOLLÄKARENS MOTTAGNING
	Skolläkaren bidrar med medicinsk kompetens som ett stöd i skolans pedagogiska verksamhet. Skolläkaren arbetar på individnivå med läkarmottagning en gång i månaden. Skolläkaren erbjuder medicinsk bedömning vid utvecklingsavvikelser såsom avvikande tillväxt, pubertetsutveckling och intellektuell funktionsnedsättning. Skolsköterskan bokar in de avvikelser som ses vid hälsokontroller till skolläkaren för bedömning kontinuerligt.
	Vårdnadshavare kontaktas alltid via telefon för att få information om avvikelse som föranleder bedömning hos skolläkare och för att ge sitt samtycke till besöket och erbjuds delta vid besöket där behov ses. Besök bokas efter prioritet från skolläkares väntelista i Prorenata.
	Telefontolk bokas vid behov, Språkservice används enligt avtal.
	Förberedelse skolläkare
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		Erbjud insatser utifrån behov.
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		Dokumentera.
		Eventuell remiss skrivs.
		Delge mentor eller berörd personal informationen efter samråd med elev och samtycke från vårdnadshavare.
		Boka elev på väntelistan vid behov.
	Vid uppkommen eller misstänkt biverkan efter vaccination görs anmälan till Läkemedelsverket. Formulär samt instruktion för ifyllnad finns på lakemedelsverket.se.
	Enligt läkemedelsverkets riktlinjer är det för att öka kunskapen om riskerna med läkemedelsanvändning hos barn och vuxna viktigt att dokumentera och rapportera alla misstänkta läkemedelsbiverkningar.
	Biverkan som ska rapporteras kan tex vara vaccinationsgranulom (ökad hårväxt, pigmentering, blåaktig missfärgning) som kan uppkomma långt efter själva vaccinationen. I dessa fall ska även tid erbjudas för läkarbedömning.
	Det inskannade medgivandet/nekandet kan anses vara original om det är i färg och i PDF format, kan tuggas efter kontrollerad status i journalen.
	6.	Läkemedelshantering
	Läkemedelshantering inom EMI
	Vid regelbunden medicinering under skoltid bör det finnas signeringslista och godkännande av vårdnadshavare kring vilken personal som ges ansvar. Viktigt att personal känner sig bekväm med ansvaret och därmed fått information kring vad ansvaret innebär.
	Vid misstanke om blodburen eller annan smitta läggs material i dubbla plastpåsar och försluts väl innan det slängs i brännbart avfall.
	10. Medicinska produkter
	Rutiner för dokumentation för skolsköterskor och skolläkare:
	Rutiner för att säkra dokumentation av patientsäkerhet och kvalitetsuppföljning:

	En grundregel är att ett ärende endast får diskuteras med personal som är direkt berörda av ärendet och är i behov av informationen. I de flesta fall kan man samarbeta runt en elevs behov utan vårdnadshavares eller elevs samtycke till att lämna ut uppgifter. Ett muntligt/skriftligt samtycke har bägge samma juridiska värde, det är lämpligt att välja form (muntlig eller skriftlig) beroende på situation. Samtliga former av samtycke ska dokumenteras av den som inhämtat samtycket.
	Uppgifter hos skolläkaren eller skolsköterskan omfattas av hälso- och sjukvårdssekretess. Sådan sekretess gäller inom hälso- och sjukvården för uppgift om enskilds hälsotillstånd och eller andra personliga förhållanden, om det inte står klart att uppgiften kan röjas utan den enskilde eller någon närstående till denne lider men. Skolläkaren och skolsköterskan har med andra ord en sträng sekretess och får alltså inte lämna ut uppgifter om den elev de behandlar om det inte står klart att eleven eller någon närstående inte lider men av de uppgifter som lämnas ut.
	Barnperspektivet och barnets bästa ska alltid komma i första rummet. Uppgifterna kan dock bara lämnas inom samma myndighet.
	Stark sekretess gäller också för uppgift om enskilds personliga förhållande i sådan elevhälsa som avser psykologisk, psykosocial och specialpedagogisk insats.
	För övrig elevstödjande verksamhet, d.v.s. den sekretess lärare/rektor omfattas av, är svag sekretess, det vill säga sekretessen gäller bara om man kan anta att eleven eller någon närstående inte lider men av att uppgiften lämnas ut.
	För den enskilda elevhälsan (skolspykolog och skolkurator) gäller också stark sekretess med undantag för samarbete inom skolan i elevvårdsärenden. Här har skolpsykolog och skolkurator möjlighet men inte skyldighet att lämna ut information om elev och vårdnadshavare till annan personal inom skolan.
	I patientsäkerhetslagen och patientsäkerhetsförordningen regleras hur patientsäkerhetsarbetet ska bedrivas i vården, och det är riktlinjer som EMI samt dess legitimerade personal är skyldiga att följa. IVO har tillsynsansvar över EMI, det vill säga den hälso- och sjukvård som bedrivs inom elevhälsan. Verksamhetschefen ansvarar för att det finns fungerande rutiner för avvikelsehantering och lex Maria-anmälning. I de fall där verksamhetschefen inte har nödvändig medicinsk kompetens kan denne uppdra avvikelsehanteringen samt lex Maria-ansvaret till legitimerad sjukvårdspersonal. I Boxholms kommun är det skolsköterska Gunilla Ivarsson.
	Blankett för ovan nämnda finns i EMI gemensamma dokument – Rutin för avvikelsehantering.
	Vid extern avvikelse skickas efter genomgång med verksamhetschef blanketten till berörda. Avvikelsen sparas sedan i pärm hos medicinskt ledningsansvarig.
	Telefonnummer till råd och stöd, socialtjänst akut, sociala jouren, BUP avd. 40, Capio vård till vårdnummer, barnhälsan, ungdomshälsan, se bilaga externa kontakter.
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