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Nar det galler patienternas sekretesskydd inom enskild vardverksamhet (t.ex.
privatpraktiserande lakare/sjukskoterskor) galler att:

inom enskild vardverksamhet galler strangare sekretesskydd for patienterna an inom
allmén vardverksamhet. Inga sekretesskyddade uppgifter far lamnas ut, inte ens till
myndigheter som exempelvis Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och
Skattemyndigheten som behover uppgifterna for att kunna fullfélja sin uppgift

inom enskild vardverksamhet galler samma sekretesskydd for patienterna som inom
allman vardverksamhet. Sekretesskyddade uppgifter far lamnas ut till myndigheter
som exempelvis Inspektionen for vard och omsorg (IVO) och Skattemyndigheten om
de behdver uppgifterna for att kunna fullfélja sin uppgift

inom enskild vardverksamhet ar sekretesskyddet svagare for patienterna an inom
allmén vardverksamhet

inom enskild vardverksamhet saknas sekretesskydd for patienterna

Vilket av foljande pastaende om ditt yrkesansvar som halso- och
sjukvardspersonal ar korrekt:

jag har bara ansvar for hur jag utfér mina arbetsuppgifter

jag har ansvar bade for hur jag utfor mina arbetsuppgifter och ansvar for
arbetsuppgifter som jag inte utfort, da detta borde gjorts

jag har ansvar for hur jag utfor mina arbetsuppgifter, ansvar for arbetsuppgifter som
jag inte utfort, da detta borde gjorts, samt ansvar for de rad jag ger till en kollega.

inget av ovanstaende ar korrekt

Med halso- och sjukvardspersonal avses enligt Patientsakerhetslagen (SFS
2010:659):

den som har legitimation for yrke inom héalso- och sjukvarden
personal som ar verksam vid sjukhus och som medverkar i varden av patienter

den som i annat fall av halso- och sjukvard av patienter bitrader en legitimerad
yrkesutovare

alla ovanstdende ar ratt



. Vad géller om en patient i samband med halso- och sjukvard drabbas av en
allvarlig vardskada?

vardgivaren ska informera patienten att det intraffat en vardskada och vilka atgarder
man vidtagit for att nagot liknande inte ska handa igen

. vardgivaren ska informera patienten om mojligheten att anmala klagomal till
Inspektionen for vard och omsorg (1VO)

vardgivaren ska informera patienten om mojligheten att begara erséttning enligt
Patientskadelagen eller fran lakemedelsforsékringen

alla ovanstaende &r ratt

. Vilken av féljande situationer bor av vardgivaren anmalas enligt ”Lex Maria”?

en patient har, p.g.a. felaktig hantering av patientlift, fallit i golvet och fatt en
ansiktsfraktur samt slagit ut tander i Overkéken

en patient har i samband med inlaggning pa sjukhus drabbats av klada p.g.a.
overkanslighet mot det tvattmedel som sjukhuskléderna ar tvattade med

en patient har efter en injektion fatt ett hematom pa insticksstallet

alla ovanstaende situationer bor foranleda anmalan enligt Lex Maria

Fraga: Enligt Halso- och sjukvardslagen (SFS 2017: 30) finns sarskilda
skyldigheter i fraga om barn. Ett barns behov av information, rad och stod ska
sarskilt beaktas om barnets foralder eller nagon annan vuxen som barnet
varaktigt bor tillsammans med:

har en psykisk storning eller en psykisk funktionsnedséttning

har en allvarlig fysisk sjukdom eller skada

ar missbrukare av alkohol eller nagot annat beroendeframkallande medel

alla ovanstaende ar exempel pa tillfallen da barnets behov sarskilt ska beaktas



Enligt Lag (2017: 612) om samverkan vid utskrivning av patienter fran sluten
hélso- och sjukvard vard galler féljande:

Ett inskrivningsmeddelande ska skickas senast 24 timmar efter det att patienten har
skrivits in i den slutna varden.

Ett inskrivningsmeddelande ar frivilligt att skicka, det &r upp till tjinstgdrande
sjukskoterska.

Ett inskrivningsmeddelande ska skickas senast 2 timmar efter det att patienten har
skrivits in i den slutna varden.

Ett inskrivningsmeddelande skickas aldrig.

Enligt Lag (2017: 612) om samverkan vid utskrivning av patienter fran sluten
hélso- och sjukvard vard galler féljande:

Vid den samordnade individuella planeringen behdvs inte en individuell plan
upprattas.

. Vid den samordnade individuella planeringen ska enheterna uppratta en individuell
plan

Om patienten som vardplaneringen sker runt ar glomsk uppréttas en individuell plan
De journalhandlingar som uppréttas inom halso- och sjukvarden ska vara
skrivna pa svenska spraket, vara tydligt utformade och sa latta som mojligt att
forsta for patienten. Vad géller for évrigt enligt Patientdatalagen 2008:355?

det &r verksamhetschefen som ansvarar for uppgifterna i journalen. Rétt att ta del av
journalen har endast de som deltar i varden av denna patient.

det &r verksamhetschefen som ansvarar for uppgifterna i journalen. Rétt att ta del av
journalen har alla som arbetar vid enheten

det &r den som for journal som ansvarar for sina uppgifter i journalen. Rétt att ta del av
journalen har endast de som deltar i varden av denna patient

det &r den som for journal som ansvarar for sina uppgifter i journalen. Rétt att ta del
av journalen har alla som arbetar vid enheten



10.

a.

11.

12.

Begreppet inre sekretess fran Patientdatalagen 2008:355 innebér foljande

Den som arbetar hos en vardgivare far ta del av alla dokumenterade uppgifter om alla
patienter hos vardgivaren.

Den som arbetar hos en vardgivare far ta del av dokumenterade uppgifter om de
patienter pa den avdelningen som han eller hon arbetar pa d&ven om han eller hon inte
deltar i varden av patienten.

Den som arbetar hos en vardgivare far ta del av dokumenterade uppgifter om en
patient endast om han eller hon deltar i varden av patienten eller av annat skal behover
uppgifterna for sitt arbete inom halso- och sjukvarden.

Enligt smittskyddslagen (2004:168) géaller foljande:

endast om jag med sékerhet vet att jag bar pa en smittsam sjukdom som faller under
smittskyddslagen ar jag skyldig att vidta atgarder for att skydda andra mot smittrisk

aven om jag bara misstanker (och inte med sakerhet vet) att jag bar pa en smittsam
sjukdom som faller under smittskyddslagen ar jag skyldig att vidta atgarder for att
skydda andra mot smittrisk

jag har inget ansvar for att skydda andra mot smittrisk fast jag misstanker att jag bar
pa en smittsam sjukdom som faller under smittskyddslagen

inget av ovanstaende pastaenden ar korrekt
Vid provtagning for infektion av HIV géller:

ingen patient har ratt att begdra att prov tas anonymt. Om resultatet visar att patienten
har antikroppar mot HIV géller dock rétt till anonymitet

endast vissa patienter har rétt att begéra att prov tas anonymt. Om resultatet visar att
patienten har antikroppar mot HIV géller dven da rétt till anonymitet

alla patienter har ratt att begdra att prov tas anonymt. Om resultatet visar att patienten
har antikroppar mot HIV géller dock att identitetsuppgifterna ska skrivas ut i
journalen.

ingen patient har ratt att begdra att prov tas anonymt. Om resultatet visar att patienten
har antikroppar mot HIV galler dven da att identitetsuppgifterna ska skrivas ut i
journalen.



13. Vilka personer har ratt till insatser for sarskilt stéd och sarskild service enligt
LSS (Lag (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade?

a. personer med begavningsmassigt funktionshinder (t.ex. efter hjarnskada p.g.a. trauma)
b. personer med lindriga fysiska funktionshinder

c. personer med funktionshinder till foljd av normalt aldrande

d. alla ovanstaende

14. Vad galler, enligt SOSFS 2014:10 om férebyggande av och behandling vid
undernaring, for vardgivare inom halso- och sjukvarden?

a. vardgivaren ska faststalla rutiner for nar en patients naringstillstand ska utredas

b. vardgivaren ska faststélla rutiner for hur en utredning av naringstillstandet ska goras

c. vardgivaren ska faststalla rutiner for hur undernaring ska behandlas

d. alla ovanstaende &r ratt

15. Vad enligt Socialstyrelsen foreskrifter (SOSFS 2009:6) raknas som egenvard

a. halso- och sjukvardsatgard som legitimerad halso- och sjukvardspersonal bedomt att
en patient sjalv kan utféra. Egenvard ar inte hélso- och sjukvard enligt halso- och

sjukvardslagen.

b. halso- och sjukvardsatgard som patienten sjalv bedomt att hen sjélv kan
utfora. Egenvard ar inte halso- och sjukvard enligt hdlso- och sjukvardslagen.

c. En okvalificerad atgard som legitimerad hélso- och sjukvardspersonal bedomt att en
patient sjalv kan utfora. Egenvard dr anda inte halso- och sjukvard enligt hélso- och
sjukvardslagen.



16. Vilka av féljande kan (enligt SOSFS 2008:1) anses vara en medicinteknisk
produkt?

a. inhalationsutrustning

b. perifer venkateter

c. blodtrycksmanschett

d. alla ovanstaende dr exempel pa medicintekniska produkter

17. Vilket ansvar har halso- och sjukvardspersonal som ska anvanda och hantera
medicintekniska produkter och, till dessa, anslutna informationssystem?

a. halso- och sjukvardspersonalen har inget ansvar, det &r verksamhetschefen som har
allt ansvar for dessa produkter

b. halso- och sjukvardspersonalen har ansvar for att produkterna ar korrekt installerade

c. hélso- och sjukvardspersonalen har ansvar for att kontrollera de medicintekniska
produkterna innan de anvands pa patienter

18. Enligt riksdagen ska det i varje landsting finnas en eller flera
lakemedelskommittéer vars uppgift bl.a. ar

a. att genom rekommendationer till patienter och anhoriga verka for en tillforlitlig och
rationell lakemedelsanvéndning inom landstinget. Rekommendationerna ska vara
grundade pa vetenskap och beprovad erfarenhet. Om kommittén finner att det
forekommer brister i ladkemedelsanvandningen ska kommittén gora de papekande som
behdvs och vid behov erbjuda halso- och sjukvardspersonalen utbildning for att
avhjalpa bristerna.

b. att genom rekommendationer till halso- och sjukvardspersonalen verka for en
tillforlitlig och rationell 1&kemedelsanvandning inom landstinget.
Rekommendationerna ska vara grundade pa vetenskap och beprévad erfarenhet. Om
kommittén finner att det férekommer brister i lakemedelsanvandningen ska kommittén
gora de papekande som behovs och vid behov erbjuda hélso- och sjukvardspersonalen
utbildning for att avhjélpa bristerna



19.

20.

21.

Recept for sarskilda lakemedel ska enligt HSLF-FS 2016:34 anvéandas vid
forordnande av lakemedel som klassats som sarskilda lakemedel. Dessa
lakemedel ar bland annat

narkotiska preparat

teknisk sprit

radioaktiva lakemedel

alla ovanstaende klassas som sarskilda lakemedel

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om ordination och
hantering av lakemedel i halso- och sjukvarden (HSLF-FS 2017: 37) ar det
endast lakare som far ordinera lakemedel enligt generella direktiv. Innan ett
lakemedel med stod av ett generellt direktiv om lakemedelsbehandling
iordningstalls och administreras ska en sjukskdterska gora:

en bedémning av patientens behov av lakemedlet

en kontroll av lakemedlets indikation och kontraindikationer

bade en bedémning av patientens behov av lakemedlet och en kontroll av ldkemedlets
indikation och kontraindikationer

inget sarskilt, det &r lakaren som ensam ar ansvarig for de generella ordinationerna

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS 2017:37) om
ordination och hantering av lakemedel i halso- och sjukvard galler att:

den som iordningstaller ett lakemedel ska gora en rimlighetsbedémning av saval den
ordinerade som den iordningstéllda dosen

den som iordningstéller ett Iakemedel ska endast gora en rimlighetsbedémning av den
iordningstallda dosen

den som iordningstaller ett lakemedel har inget ansvar for att gora en
rimlighetsbeddmning av det som ordinerats, det ar ordinatérens (ofta lakare) ansvar.



22.

23.

24.

Vilket pastaende ar helt korrekt - enligt Socialstyrelsens foreskrifter och
allméanna rad (HSLF-FS 2017:37) om iordningstéallande och administrering eller
éverlamnande av lakemedel i halso- och sjukvard

Vardgivaren behover inte sékerstalla att den hélso- och sjukvardspersonal som
iordningstaller och administrerar eller dverlamnar ett lakemedel till en patient har
tillgang till de uppgifter om lakemedelsordinationen som har dokumenteras, uppgifter
om vem som har ordinerat lakemedlet och uppgifter om tidpunkten for

ordinationen. Detta ansvarar halso- och sjukvardspersonal for sjalv

Vardgivaren ska sakerstélla att den halso- och sjukvardspersonal som iordningstaller
och administrerar eller 6verlamnar ett lakemedel till en patient har tillgang till de
uppgifter om laékemedelsordinationen som har dokumenteras, uppgifter om vem som
har ordinerat lakemedlet och uppgifter om tidpunkten foér ordinationen.

For muntlig ordination av lakemedel géller féljande:

lakemedel far aldrig ordineras muntligt

lakemedel far ordineras muntligt om patienten behéver omedelbar behandling. Den
som muntligen har ordinerat ett Idkemedel ska dokumentera ordinationen vid
ordinationstillfallet eller sa snart som mojligt darefter. Om detta inte & mojligt ska
dokumentationen goras av sjukskoterskan

lakemedel far ordineras muntligt 4&ven om patienten inte behdver omedelbar
behandling. Den som muntligen har ordinerat ett lakemedel ska dokumentera
ordinationen vid ordinationstillfallet eller sa snart som mojligt darefter. Om detta inte
ar mojligt ska dokumentationen goras av sjukskoterskan

Uppgiften att konstatera dodsfall far inte 6verlatas till nagon som inte ar lakare.
Tidpunkten for dodens intrade far faststallas med ledning av uppgifter fran

anhoriga med kannedom om férhallandena
sjukskoterska med kannedom om forhallandena
andra med kannedom om férhallandena

alla ovanstaende &r ratt

. En manniska ar doéd nar

hjarnans samtliga funktioner totalt och oaterkalleligt fallit bort
hjartats och andningens funktioner totalt och oaterkalleligt fallit bort
hjartats och andningens funktioner uppratthalls pa konstgjord vag

hjartats funktioner totalt och oaterkalleligt fallit bort



26.

217.

28.

29.

Klinisk obduktion

far utforas om det behovs for att faststalla dodsorsaken

maste alltid goras for att faststalla dodsorsaken

far bara utféras om den avlidne skriftligen givit sitt tillstand

far bara utforas om de efterlevande skriftligen givit sitt tillstand

Biologiskt material som inte aterbildas far, enligt Lag (1995:831) om
transplantation, tas fran en levande manniska och anvandas for transplantation

om givaren &r slakt med mottagaren eller star mottagaren sarskilt nara
om givaren vet vem den tilltdnkte mottagaren &r

om givaren mot ekonomisk kompensation vill bidra till organbanken
alla ovanstaende pastaenden &r korrekta

SOSFS 2005:26 reglerar hanteringen av smittforande avfall fran hélso- och
sjukvarden. Med smittférande avfall menas till exempel:

avfall med skarande/stickande egenskaper som varit i kontakt med kroppsvétskor och
som inte behandlats sa att de smittférande egenskaperna upphért

allt avfall som varit i kontakt med kroppsvétskor
foster eller abortmaterial som omhéandertagits efter abort
alla ovanstaende ar exempel pa smittférande avfall

Vilket av foljande pastaende ar korrekt avseende provtagning for bestamning av
blodgrupp:

i direkt samband med provtagningen kontrolleras att provtagningsrorets etikett
innehaller korrekta identitetsuppgifter. Den som tar blodprovet ska med sin underskrift
intyga att identitetskontroll av blodmottagaren &r utférd och att markningen av
provtagningsror &r fullstandig och stimmer 6verens med blodmottagarens
identitetsuppgifter. Remiss och rér marks i ndra samband med provtagningen.

i direkt samband med provtagningen kontrolleras att provtagningsrorets etikett och
remissen innehaller korrekta identitetsuppgifter. Den som tar blodprovet ska med sin
underskrift intyga att identitetskontroll av blodmottagaren &ar utford och att
maérkningen av remiss och provtagningsror ar fullstdndig och stammer 6verens med
blodmottagarens identitetsuppgifter. Remiss och rér ska mérkas innan provtagningen
paborijas.
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30. For genomforande av blodtransfusion géller, enligt SOSFS 2009:29:

a.

31.

32.

en lakare som ordinerar en transfusion ska dokumentera ordinationen. En lakare eller
en sjukskoterska ska ha ansvaret for transfusionen och blodmottagaren ska under
transfusionen fortlépande dvervakas av halso- och sjukvardspersonal med kompetens
for uppgiften. Om fullstandiga identitetsuppgifter saknas far transfusion ej
genomforas.

en lakare som ordinerar en transfusion ska dokumentera ordinationen. En lakare eller
en sjukskoterska ska ha ansvaret for transfusionen och blodmottagaren ska under
transfusionen fortlépande dvervakas av halso- och sjukvardspersonal med kompetens
for uppgiften. Om fullstandiga identitetsuppgifter saknas ska ett av vardgivaren
faststallt system for tillfallig identifiering anvandas.

En vardgivare kan aldrig foreskriva att vissa medicinska uppgifter ska delegeras.
Delegeringsbehovet och lampligheten av delegeringen maste alltid ske utifran en
professionell bedémning av det individuella fallet. F6r denna svarar
sjukskoterskan om det ar hennes/hans arbetsuppgift. Vad géaller fér 6vrigt for
delegering inom hélso- och sjukvard?

Den sjukskoterskan som delegerar ska vara formellt kompetent for den arbetsuppgift
som ska delegeras. Delegeringsbeslutet ska omedelbart dras tillbaka om det visar sig
att uppgiftsmottagaren saknar formaga att utfora uppgiften.

Den sjukskoterskan som delegerar ska vara saval reellt som formellt kompetent for
den arbetsuppgift som ska delegeras. Delegeringsbeslutet ska omedelbart dras tillbaka
om det visar sig att uppgiftsmottagaren saknar férmaga att utféra uppgiften.

Den sjukskoterskan som delegerar ska vara reellt kompetent for den arbetsuppgift som
ska delegeras. Delegeringsbeslutet ska omedelbart dras tillbaka om det visar sig att
uppgiftsmottagaren saknar formaga att utfora uppgiften.

Halso- och sjukvardspersonalen ska vid undersokning, vard och behandling eller
annan direktkontakt med patienter iaktta foéljande for att begransa risken for
vardrelaterade infektioner:

naglarna ska vara korta och fria fran konstgjorda material, handerna och underarmarna
ska vara fria fran armbandsur och smycken. Arbetskladerna ska ha korta eller langa
armar och bytas dagligen, eller vid behov oftare

naglarna ska vara korta och fria fran konstgjorda material, handerna och underarmarna

ska vara fria fran armbandsur och smycken. Arbetskladerna ska ha korta armar och
bytas dagligen, eller vid behov oftare
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33.

34.

d.

35.

Halso- och sjukvardspersonalen ska vid undersokning, vard och behandling eller
annan direktkontakt med patienter iaktta foljande basala hygienregler:

handerna ska, om de &r synligt smutsiga, tvattas med vatten och flytande tval innan de
desinfekteras. Hander som har tvéttats ska vara torra innan de desinfekteras. Handerna
ska desinfekteras med ett alkoholbaserat handdesinfektionsmedel omedelbart fore och
efter varje direktkontakt med en patient

handerna ska, om de ar synligt smutsiga, tvattas med vatten och flytande tval innan de
desinfekteras. Hander som har tvéttats ska vara torra innan de desinfekteras. Handerna
ska desinfekteras med ett alkoholbaserat handdesinfektionsmedel omedelbart efter
varje direktkontakt med en patient

Vem ar enligt Socialtjanstlagen skyldig att anméla till Socialnémnden om ett
barn far illa?

alla anstéllda inom hélso- och sjukvard, socialtjanst och polis ar skyldiga att anmaéla.
Rapporteringsskyldigheten géller &ven misstanke om att ett barn far illa, inte enbart
nar man med sakerhet vet det. Aven allmanheten uppmanas att anméla till
Socialndmnden vid k&nnedom om eller misstanke om att ett barn far illa

alla som arbetar vid en myndighet eller inom en verksamhet vars verksamhet ror barn
och ungdom dr skyldiga att anméla. Rapporteringsskyldigheten galler bara om man
med sakerhet vet att ett barn far illa

endast den som ar beslutsfattare vid en myndighet vars verksamhet som rér barn och
ungdom &r skyldig att anmala. Rapporteringsskyldigheten géller bara om man med
sékerhet vet att ett barn far illa

det finns ingen sadan rapporteringsskyldighet

Vad géller rérande den enskildes installning att personuppgifter behandlas i
kvalitetsregister enligt Patientdatalagen 2008:355?

Personuppgifter far inte behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister, om
den enskilde motsatter sig det.

Personuppgifter far behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister, &ven om
den enskilde motsatter sig det.

Personuppgifter far behandlas i ett nationellt eller regionalt kvalitetsregister, &ven om

den enskilde motsétter sig det men informationen maste dokumenteras i
patientjournalen.
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