
Varmt välkommen till Nationella 

patientsäkerhetsdagen 2023!



Inledning 

Charlotta George, Sakkunnig i patientsäkerhet, Chief nurse officer

Thomas Lindén, Avdelningschef, Chief medical officer

Socialstyrelsen
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Patienters och närståendes 

kunskaper och erfarenheter 

är viktiga för att vården ska 

bli så säker som möjligt.
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”Om vården vi erbjuder 

våra patienter inte är 

säker kan vi inte kalla 

det för vård”

Dr. Tedros Adhanom
Ghebreyesus, generaldirektör 
WHO



Nationell handlingsplan för ökad patientsäkerhet –

Agera för säker vård 2020 - 2024



Den nationella handlingsplanen för ökad 

patientsäkerhet har fått ett stort genomslag

100%
av regionerna arbetar 

med handlingsplaner 

eller motsvarande

>50%
av kommunerna arbetar 

med handlingsplaner 

Flera regioner och kommuner 

uppger att den nationella 

handlingsplanen bidrar positivt till

deras systematiska 

patientsäkerhetsarbete

att huvudmännen säkerställer att 

vårdgivarna arbetar 

inom handlingsplanens fem 

fokusområden



Gå in på www.menti.com
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Ta fram din telefon och knappa in koden: 4419 9097

Första frågan!

Med ett ord - Vad ser du mest fram emot idag?



Dagens program
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09.00 - 09.15 Inledning 

09.15 - 10.00 Dagens utmaningar och vägen framåt

10.00 - 10.30 Vart står vi i patientsäkerhetsarbetet idag och vad 

behöver vi göra för att stärka patienternas perspektiv? 

10.30 - 11.00 Fika

11.00 - 11.45 Patienten som medskapare – patienters och närståendes 

medverkan i patientsäkerhetsarbetet, idag och imorgon

11.45 - 12.00 Tillsammans

12.00 - 12.15 Posterpresentation från de regionala samverkansgrupperna i patientsäkerhet

12.15 - 13.15 Lunch

13.15 - 14.45 Parallella seminarium

14.45 - 15.15 Fika

15.15 - 15.45 Patienten som medskapare – vad har hört idag? 

15.45 - 16.00 Avrundning av dagen

16.00 - 17.00 Mingel med lättare förtäring



Praktisk information





Dagens utmaningar, möjligheter och vägen 

framåt 

Acko Ankarberg Johansson, Sjukvårdsminister, Socialdepartementet

Sofia Wallström, Generaldirektör, Inspektionen för vård och omsorg

Ann-Marie Wennberg Larkö, Ordförande Nationella Vårdkompetensrådet

Hans Rutberg, Professor emeritus patientsäkerhet 





Vart står vi i patientsäkerhetsarbetet idag och 

vad behöver vi göra för att stärka patienternas 

perspektiv?

Pelle Gustafson, Chefläkare, Löf

Annika Hässler, patientrepresentant NAG



Löf

PATIENTSÄKERHETSARBETET

– VAR STÅR VI IDAG OCH VAD BEHÖVER VI GÖRA?

PELLE GUSTAFSON

CHEFLÄKARE, LÖF



Löf

EN FÖRSTA FRÅGA:

Hur många här inne anser att svensk sjuk- och tandvård är 

osäkrare eller säkrare idag än för 5 år sedan?
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Pelle Gustafson



Löf

NÅGRA BILDER AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson



Löf

EN ANDRA FRÅGA: VAD ÄR DET VÄRSTA SOM SKULLE 

KUNNA HÄNDA SVENSK SJUK- OCH TANDVÅRD?

Pelle Gustafson

• Att den blir så dålig som det sägs att den är…



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson

• Bill och Melinda Gates Foundation ihop med the Lancet

• HAQ Index (Healthcare Access and Quality Index)

• Mäter ett lands förmåga att skapa hälsa för sina medborgare

• Island 93.1, Schweiz 92.6, Nederländerna 91.1, Kanada 90.7

• Sverige och Norge 90.4, Finland 87.7, Danmark 85.5



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: MJG SKR 2022



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: MJG SKR 2022



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: Graviditetsregistret 2022



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: Pers komm Anna Stefánsdóttir 2022



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: Hälso- och sjukvårdsbarometern SKR 2022



Löf

EN ANNAN BILD AV SVENSK SJUKVÅRD…

Pelle Gustafson
Källa: OECD Health at a Glance 2022



Löf

SKA VI SLÅ OSS TILL RO NU DÅ?

Pelle Gustafson

Absolut inte – det finns att göra!



Löf

FORTFARANDE SKADAS ALLDELES FÖR MÅNGA

Pelle Gustafson
Källa: MJG SKR 2022



Löf

TÄNKVÄRDA ORD…

Pelle Gustafson

Medicine used to be simple, ineffective and relatively safe.

It is now complex, effective and potentially dangerous.

Sir Cyril Chantler



Löf

PATIENTSÄKERHETSARBETE = RISKHANTERING
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Varför slösa tid och pengar på säkerhet?

Utveckling över tid
Efter: D Parker, NPSA, 2006

Vi gör något när en skada inträffat

Vi har kontroll på alla kända risker

Vi arbetar aktivt med kända risker, men 

också med risker som kan uppstå

Arbete med risker är en självklar 

och integrerad del av allt vi gör

Patientsäkerhetsarbete

Skadebegränsning

Förnekelse

Pelle Gustafson



Löf

PATIENTSÄKERHET ÄR HÅLLBARHET

Förebygga skador

Konsekvensminimera skador

Resurseffektivisera behandling

Återanvända material

Återvinna material

Pelle Gustafson



Löf

MEDARBETARHÅLLBARHET – SECOND VICTIM
31

• Cirka 50 % av sjukvårdsanställda kommer att uppleva 

erfarenheter av att vara ”andra offret”

• Studier visar att inblandade medarbetare påverkas:

- nedstämdhet och depression vanligt

- tvekar om sin professionella kompetens

- 25 % slutar (förlossning)

- missbruk blir vanligt för att hantera känslor

- 2 av 3 upplevde inget stöd

Pelle Gustafson



Löf

DEN VIKTIGASTE PERSONEN I VÅRDEN…
32

Pelle Gustafson



Löf

STRUKTUR VS. KULTURTopp 3 på patientens önskelista om det har hänt:

1. Förklaring

2. Ursäkt / förlåt

3. Vetskap om arbete att det inte händer någon annan



Löf

OM EFFEKTEN AV ETT BRA SÄKERHETSARBETE…

”Ni får aldrig veta namnen på de patienter ni inte skadar. Ert bidrag är det som skulle ha 

drabbat dem, men som nu inte hände.

Men, även om ni inte vet vilka de är, så vet ni att föräldrar går på bröllop och 

skolavslutningar som de annars skulle ha missat, att barnbarn lär känna mor- och 

farföräldrar som de aldrig annars skulle ha mött. Ni vet att de kommer att resa, arbeta, läsa 

böcker, bli förälskade, sjunga i kör, vandra i fjällen och ta hand om sina trädgårdar…

Utan ert säkerhetsarbete hade det aldrig hänt.”

(Efter D. Berwick)



Vart står vi i patientsäkerhetsarbetet idag och 

vad behöver vi göra för att stärka patienternas 

perspektiv?

Annika Hässler, patientrepresentant NAG



Vasaloppet

•Första Vasaloppet 1922

•Inga kvinnor tillåts delta 1923

•Kvinnor får inte delta förrän 1981



Patientsäkerhet?



Vad är patientsäkerhet?

Patient- och närståenderepresentanter från 45 
patientföreningar intervjuades

Hur har du uppmärksammats på risker i vården och på hur du kan 
minska dem?

Har du fått informationsmaterial om patientsäkerhet? Exempel

Hur kan du rapportera risker du uppmärksammar?

Har du deltagit i utredning om patientsäkerhet, till exempel i samband 
med ett avvikelseärende?



Pandoras ask:

”vill vara medspelare / medskapare, inte 
motståndare”

”att bli sedd och lyssnad till”

”uppföljning, kontinuitet i hela vårdkedjan”

”kommunikation mellan vårdgivare på alla nivåer”

”vad innebär personcentrerad vård?” 

”jag vill förstå”



Förändring tar tid!

TACK
Annika Hässler

patient/närståenderepresentant NAG patientsäkerhet

Ordförande

Funktionsrätt Stockholms län

45 medlemsföreningar

www.funktionsrattstockhomslan.se



Nu är det fikapaus fram till 11.00!



Patienten som medskapare - patienters och 

närståendes medverkan i patientsäkerhetsarbete, 

idag och imorgon 

Katrin Modig Pallin, Regionutvecklare, Västra Götalands-regionen

Annika Hässler, Patientföreträdare, ordförande Funktionsrätt Stockholms län

Lillemor Sjöberg, chefsjuksköterska, Region Östergötland. 



SVERIGES REGIONER I 

SAMVERKAN

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

SVERIGES REGIONER I 

SAMVERKAN

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

"Vi vet att vi borde…”

- Att involvera patienter och närstående i patientsäkerhetsarbete

Nationell arbetsgrupp – patienters och närståendes medverkan i patientsäkerhetsarbete
Annika Hässler, Lillemor Sjöberg och Katrin Modig Pallin
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Nationellt system
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Vision och målbild för systemet för kunskapsstyrning

44

Vår framgång räknas 
i liv och jämlik hälsa 

Tillsammans gör 

vi varandra 

framgångsrika!

• Alla invånare ska få en god, 
jämlik och kunskapsbaserad vård 
oavsett var de bor 

• Patienter, brukare och hälso- och 
sjukvårdens medarbetare ska 
vara trygga i att bästa tillgängliga 
kunskap används i varje 
vårdmöte. 

Målbild

Tillsammans minskar vi skillnader 
i kvalitet och resultat!

Vision
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Nationell arbetsgrupp – patienters och närståendes 
medverkan i patientsäkerhetsarbete

Uppdrag från Nationell Samverkansgrupp (NSG) Patientsäkerhet (2021)
• Inventering av nationellt/internationellt förekommande arbetssätt, metoder 

och verktyg
• Föreslå nya metoder/verktyg, värdera nationellt införande
• Plan för implementering och uppföljning

Arbetsgrupp

Annika Hässler, patientföreträdare, ordförande Funktionsrätt Stockholms län

Katrin Modig Pallin, Regionutvecklare Västra Götalandsregionen

Anna Kullberg, Vårdutvecklare, Region Gotland

Carolina Israelsson, Områdessamordnare, Region Örebro

Lisa Lundberg, Patientsäkerhetsstrateg, Region Uppsala

Sofie Tängman, Verksamhetutvecklare, Region Västerbotten

Tomas Edman, Koordinator, Experio lab, Region Värmland

David Lidin, Medicinskt ansvarig sjuksköterska (MAS), Stockholms stad

Lillemor Sjöberg, chefsjuksköterska, Region Östergötland
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Lagar och föreskrifter

Hälso- och sjukvårdslagen (2017:30)

Tandvårdslagen (1985:125) 

Barnkonventionen

Patientsäkerhetslagen (2010: 659)
3 kap, 4 §
Vårdgivaren ska ge patienterna och deras 
närstående möjlighet att delta i 
patientsäkerhetsarbetet.

Patientlagen (2014:821)
11 kap, 4 §
Patienten och dennes närstående ska få 
möjlighet att delta i vårdgivarens 
patientsäkerhetsarbete.
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Patientsäkerhetsarbete har många dimensioner

Definition enligt patientsäkerhetslagen (2010:659) – skydd mot vårdskada

Olika kontext – kommunal och regional primärvård, prehospital-, och 
specialiserad vård

”Mind the gap” – kommunikation och samverkan mellan huvudmän 

Vad betyder patientsäkerhet för patienter och närstående?
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Patienters uppfattning av 
”patientsäkerhet”

Olika perspektiv och uppfattning av innehåll

Kunskap kring hela kedjan, över tid och gränser

inom och mellan organisationer

Socio-strukturellt perspektiv
Ökad komplexitet

Känsla av säkerhet

Organisationen

Vårdpersonal
Det egna ansvaret

Stöd från närstående

Van Dael, J., et al., Getting the whole story: Integrating patient complaints and staff reports of 
unsafe care. J Health Serv Res Policy, 2022. 27(1): p. 41-49.

Barrow, E., et al., How do hospital inpatients conceptualise patient safety? A qualitative interview 
study using constructivist grounded theory. BMJ Qual Saf, 2023. 32(7): p. 383-393.
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Hinder och utmaningar

Patientens perspektiv

Demografi 

Att betraktas som ”besvärlig”

Brist på feedback från vården

Rädsla för negativa konsekvenser

Brist på kunskap

Blind tro på vården

Vårdprofessionens perspektiv

Lagliga hinder 

Arbetsbörda

Ambivalens

Brister i infrastruktur

Bristande kommunikation 

Organisationsfaktorer

Avsaknad av personcentrerat

förhållningssätt

Facilitatorer

Uppmuntra/stärka patienten Tillitsfulla relationer Organisatoriska resurser 

Dela information med patienten Personcentrerat förhållningssätt

Chegini, Z., et al., Barriers and facilitators to patient engagement in patient safety from patients and healthcare professionals' perspectives: A systematic review and meta-
synthesis. Nurs Forum, 2021. 56(4): p. 938-949.
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Om forskningsläget - vilket stöd finns för 
patient- och närståendemedverkan? 

• Rikligt med studier på området

• Trots det, bristande evidens

• Många små, kvalitativa studier kring patienters och 
vårdpersonals uppfattningar och attityder

• Ytterst få väldesignade interventionsstudier som 
utvärderar metoder/verktyg

• Flera teoretiska modeller och ramverk som återstår 
att belägga med empiri

Sharma, A.E., et al., Patient Engagement In Health Care Safety: An Overview Of Mixed-Quality Evidence. Health Aff
(Millwood), 2018. 37(11): p. 1813-1820.

Lee, M., et al., Interventions to Engage Patients and Families in Patient Safety: A Systematic Review. West J Nurs Res, 
2021. 43(10): p. 972-983.

Park, M. and T.T. Giap, Patient and family engagement as a potential approach for improving patient safety: A 
systematic review. J Adv Nurs, 2020. 76(1): p. 62-80.
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Teoretisk modell som vägledning

Patient- och närståendemedverkan sker på olika 
nivåer

Kan gå från direkt konsultation/information till 
partnerskap och delat ledarskap

Metoder/verktyg som beskrivs i litteraturen rör sig 
oftast kring teman som:

• Patienten som barriär/kontrollant (dubbelkollar 
läkemedelsordinationer, bevakar vårdprocesser)

• Patienten som informatör/rapportör (risker och 
negativa händelser, förbättringsförslag och 
synpunkter)

• Patienten som medskapare (monitorerar
behandling aktivt, utför vårdåtgärder i 
partnerskap med sjukvård, deltar i 
beslutsfattande om egen vård och på högre 
nivåer)

‘

Carman, K.L., et al., Patient and family engagement: a framework for understanding the elements 
and developing interventions and policies. Health Aff (Millwood), 2013. 32(2): p. 223-31.
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Reflektionsfråga – www.Menti.com

Ta fram din telefon och knappa in koden: 4419 9097

Fråga: För att patienter och närstående ska kunna vara 
medskapare i patientsäkerhetsarbete – vad krävs i 
praktiken?

• Dela exempel på händelser eller arbetssätt som fungerar bra –
vad var det som var bra? Går det att göra mer av det?

• Erfarenheter av stöd – vad behövs?
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Arbetssätt och metoder på 
individnivå

• Din säkerhet på sjukhus

• Gröna Korset

• Patienter med i riskbedömningar

• Safety-netting strategier

• Personcentrerad överrapportering

• Patientsäkerhet i realtid (PiR)

Resultat från kartläggning 
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Arbetssätt och metoder på 
verksamhetsnivå

• Patientsäkerhet i realtid (PiR)

• Patientmedverkan i analysgrupp 
vid händelseanalyser

• Patientmedverkan vid riskanalyser

• Patienter och närstående med och 
tar fram, svarar på och analyserar 
enkäter

• Patienter och närstående är med 
och tar fram information som är 
riktad till dem

Resultat från kartläggning 
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Arbetssätt och metoder på 
organisationsnivå

• Tillgång till patient- och 
närståendeföreträdare för 
förbättringsarbeten (t ex genom 
Levande bibliotek eller liknande)

• Patienter och närståenderåd

Resultat från kartläggning 



Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

SVERIGES REGIONER I SAMVERKAN

Nationellt system
för kunskapsstyrning
Hälso- och sjukvård

SVERIGES REGIONER I SAMVERKAN

Vi har sett att metoder och verktyg finns men 
inte på vilket sätt de används – hur? 

• Finns struktur och systematik? 

• Används de fullt ut, så som de är 
möjliga att användas?

• Mäter vi och följer upp – så att 
patienter och närståendes 
medskapande ger resultat?

Resultat från kartläggning 
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Vad behövs för att öka medskapandet?

• Det hänger inte på (nya) arbetssätt, 
metoder och verktyg - skruva på det ni 
redan gör!

• Kulturförändring genom ett mer 
personcentrerat arbetssätt. Arbeta 
tillsammans med patienter och 
närstående – inte för!

• Då blir patienter och närstående 
medskapare i patientsäkerhetsarbetet, 
precis som i annat förbättringsarbete!

”Kulturarbete” kräver insatser:
• Ledningens stöd, intresse och uthållighet
• Mod att fråga ”vad är viktigt för dig?” och lyssna på 

patienternas berättelser
• En lärandemiljö där det är tillåtet att testa nya 

arbetssätt – och att göra om, om det inte blev bra från 
början

A Global Movement
to Improve Outcomes

https://wmty.world/
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Tack!
Tillsammans gör vi varandra framgångsrika

Kontakt med NAG patienters och närståendes medverkan i patientsäkerhetsarbete:

Ordförande 

Lillemor Sjöberg, chefsjuksköterska, Region Östergötland

lillemor.sjoberg@regionostergotland.se

mailto:lillemor.sjoberg@regionostergotland.se
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Tillsammans – om behovet av ökad brukar- och 

patientinvolvering och vikten av samverkan på 

nationell, regional och lokal nivå. 

Olivia Wigzell, Generaldirektör, Socialstyrelsen





Posterpresentation

De regionala samverkansgrupperna i 

patientsäkerhet 

Om arbetet med att stärka samverkan mellan kommuner och 

regioner



Nu är det lunch fram till 13.15!



Parallella seminarium

64

1. Tjänstedesign som metod för att involvera patienter i patientsäkerhetsarbetet        

Rum: Fogelström

2. Snabbare och närmare vård genom samverkan mellan kommun och region 

Rum: Riddarsalen

3. Utveckling av utredningar efter suicid – vad kan närstående bidra med

Rum: Milles

4. Patienten som medskapare i dialysvård i glesbygden

Rum: Tornet

5. Att skapa en säker vård tillsammans med patientrådet – exempel från Akademiskt specialistcentrum

Rum: Galleriet

6. Patientsäkerhet i Realtid – en metod för patientdelaktighet patientsäkerhet 

Rum: Mässhallen



Nu är det fikapaus fram till 15:15!



Patienten som medskapare – vad har vi hört idag?

Åsa Steinsaphir, Egenerfaren projektledare, Patient- och brukarperspektiv på IVO

Martina Takter, Projektledare #Anhörigperspektiv, Anhörigas Riksförbund

Sven Jonsson, Styrelseledamot och arbetsgruppsledare Njurförbundet 

Zarah Melander, Intressepolitiskt ombud, Nationell Samverkan för Psykisk Hälsa 

Evabritt Johansson, Styrelseledamot, Demensförbundet och 

Lise Lidbäck, Styrelseledamot Funktionsrätt samt förbundsordförande för Neuro.

Sveriges kunskapsmyndighet för vård och omsorg 





Avrundning av dagen

Charlotta George, Sakkunnig i patientsäkerhet, Chief nurse officer

Bruno Ziegler, Medicinskt sakunnig

Socialstyrelsen

Sveriges kunskapsmyndighet för vård och omsorg 
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Gå in på www.menti.com på din telefon

Knappa in koden: 4419 9097

Med ett ord – Vilken känsla bär du med dig efter idag?
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Gå in på www.menti.com på din telefon

Knappa in koden: 4419 9097

Vad är det första du kommer att göra när du kommer tillbaka till 

din verksamhet för att stärka patienters och närståendes 

inflytande och medverkan? 



Stort tack till er alla!
Nu är det mingel med lättare förtäring!


