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Overenskommelse om hilsoundersikning, tandhiilsoundersokning och
kikarundersokning for barn och unga som placeras utanfor hemmet samt
tillhorande rutiner

Kommunerna i Vdstmanland och Region Vistmanland har sedan maj 2015 en
lansgemensam &verenskommelse och samverkansrutin. Frén den 15 april 2017 &r
det lagstadgat att socialtjénsten och hilso- och sjukvérden ska ingd en
dverenskommelse om samarbete for barn och unga som vérdas utanfor det egna
hemmet. Syfiet med 6verenskommelsen r att tydliggéra respektive parts ansvar
for barn och ungas hilsa i samband med att socialndmnden beslutar att barn och
unga ska placeras for vard utanfor hemmet, och den géller f6r barn och unga fran
0 ar till 20 ar.

Strategisk regional beredning beslutade pa sammantrdde 2018-06-08 att
rekommendera regionstyrelsen och linets respektive kommuner att godkénna och
teckna dverenskommelse om hélsoundersokning, tandhélsoundersékning och
lakarundersdkning for barn och unga som placeras utanfér hemmet samt
tillhérande rutiner.

Beslut
Social- och arbetsmarknadsnimnden beslutar

att foresla Kommunstyrelsen att anta Overenskommelse om héilsoundersokning,
tandhdlsoundersokning och ldkarundersokning for barn och unga som placeras
utanfor hemmet mellan Region Vistmanland och Kopings kommun.
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§216 Overenskommelse om hilsoundersékning, tandhilsoundersékning och lIdkarunders6kning fér
barn och unga som placeras utanfor hemmet samt tillhérande rutiner
RV181062

Sammanfattning

Strategisk regional beredning beslutade 2018-06-08 § 39 att rekommendera region-
styrelsen och lanets respektive kommuner att godkidnna och teckna 6verenskommel-
se om hdlsoundersokning, tandhalsoundersékning och ldkarundersékning for barn
och unga som placeras utanfér hemmet samt tillhérande rutiner.

Beskrivning av drendet

Region Vastmanland och kommunerna i Vastmaniand har sedan maj 2015 en léns-
gemensam overenskommelse och samverkansrutin: Likarundersékning, bedémning
av tandhdlsa samt former for samarbete med barn- och ungdomspsykiatrin i sam-
band med att barn placeras i familjehem eller hem for vard eller boende (HVB). Fran
den 15 april 2017 &r det lagstadgat att socialtjansten (SoL 5 kap. 1 d §)} och hilso- och
sjukvarden (HSL 16 kap. 3 §) ska inga en 6verenskommelse om samarbete fér barn
och unga som vardas utanfor det egna hemmet. Malgruppen har vidgats till att dven
omfatta unga vuxna till och med 20 ar.

Syftet med 6verenskommelsen &r att tydliggora respektive parts ansvar for barn och
ungas hdlsa i samband med att socialndmnden beslutar att barn och unga ska
placeras for vard utanfér hemmet. Overenskommelsen omfattar féljande omraden:

e  Halsoundersokning enligt 11 kap. 3 a § socialtjanstlagen (SoL) och Lag om
hédlsoundersékning av barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet
enligt1§

e  Undersodkning av tandhalsan eftersom en hélsoundersékning dven ska omfatta
tandhalsan (Prop. 2016/17:59)

e  Lakarundersdkning enligt 32 § LVU
e  Former fér samarbete med barn- och ungdomspsykiatrin

Overenskommelsen giller for barn och unga fran och med 0 &r till och med 20 &r som
placeras utanfér hemmet.

Parter &r Region Vastmanland och varje enskild kommun i Vastmanlands ldn. Fér
Region Vdstmanland innebar forslaget ingen tillkommande kostnad.
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Bakgrund

Forskningsstudier visar att barn och unga som vaxer upp i samhallsvard har samre
fysisk hilsa, inklusive tandhdlsa, och psykisk hélsa @n barn i allmanhet. Detta giller
bade under placeringstiden och senare i livet. Forskningen visar ocksa att barn och
unga i samhallsvard manga ganger har brister i vaccinationsskydd, samre tandhilsa
och att de inte har tagit del av kontrollerna inom barn- och elevhélsovard i samma
utstréckning som andra barn. Utifran det aktuella kunskapslaget kan barn och unga
som placeras utanfér hemmet betraktas som en hogriskgrupp for framtida hélso-
problem. Tidiga och samordnade insatser ar darfor av mycket stor vikt.

Syftet med att lata barn och unga genomga en halsoundersdkning ar att upptacka
aktuella och tidigare forsummade hélso- och sjukvardsbehov som barnet kan ha.
Halsoundersékningen ska ge underlag for atgarder och fortsatt uppféljning. Vad som
framkommer vid undersékningen ska ge barnets nya omsorgspersoner (familjehems-
féraldrar, personal pa HVB eller Statens institutionsstyrelse och sa vidare) en 6kad
mdjlighet att hjdlpa barnet till en battre halsa. Syftet ar ocksa att barnet/den unga
ska fa vard och insatser som ar av god kvalitet och samordnade mellan social-
namndens och hilso- och sjukvérdens verksamheter. Overenskommelsen r ett
komplement till lagstiftning, foreskrifter och allmanna rad.

Regionstyrelsens beslut

1. Region Vastmanland godkdanner éverenskommelse om halsoundersékning,
tandhdlsoundersokning och lakarundersékning fér barn och unga som
placeras utanfér hemmet samt tillhérande rutiner.

Vid protokollet

Christina Ersson, motessekreterare

Justerat 2018-09-10

Denise Norstrém Helena Hagberg

Ordférande Justerare

Att justeringen tillkdnnagivits pa regionens anslagstavla
2018-09-10 intygas:

Christina Ersson
Rdtt utdraget intygas 2018-09-13

Christina Ersson



Overenskommelse om hilsoundersdkning,
tandhalsoundersokning och ldakarundersokning for barn
och unga som placeras utanfér hemmet. Tillhdrande
rutiner i bilaga.

Overenskommelsen giller fran 2018-05-21
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Overenskommelse

1. Inledning och bakgrund

Inledning

Landstinget Vistmanland och kommunerna i Vastmanlands lin beslutade den 15 maj 2015 att
anta en ldnsgemensam Overenskommelse och samverkansrutin: Ldkarundersokning,
bedomning av tandhdlsa samt former for samarbete med barn- och ungdomspsykiatrin i
samband med att barn placeras i familjehem eller hem for vard eller boende (HVB). Med
anledning av &ndringar i socialtjénstlagen och hélso- och sjukvardslagen foreslas den tidigare
Overenskommelsen ersiittas med freliggande dverenskommelse.

Chefsforum framfrde, vid méte i december 2017, 6nskemal om att Sverenskommelsen och
rutinerna skulle skiljas 4t da beslut om dverenskommelser #r en friga for den politiska nivan,
medan rutiner 1ampligen beslutas av ansvariga chefer.

Syftet med Sverenskommelsen och rutinerna #r att tydliggdra parternas ansvarsomraden for
barn och ungas hilsa i samband med att socialnimnden beslutar att barn och unga ska
placeras for vard utanfor hemmet. Overenskommelsen och rutinerna omfattar barn och unga i
aldern

0-20 éar.

Cecilia Ohrn, regional utvecklingsledare for den sociala barn- och ungdomsvarden (2016-
2017) har, i dialog med en arbetsgrupp, reviderat den ursprungliga verenskommelsen utifrén
den &ndrade lagstiftningen och de revideringar av utredningsmodellen BBIC (Barns behov i
centrum) som gjorts av Socialstyrelsen.

Arbetsgruppen har bestétt av:

* Peter Jotorp, verksamhetschef, Barn- och ungdomskliniken, Vastmanlands sjukhus
Visterds, Region Vistmanland

* Eva Sandberg, bedémningstandlikare, Tandvardsenheten och Vardvalsenheten, Region
Vistmanland

® Margit Farkas, verksamhetschef Barn- och ungdomspsykiatrin, Region Vistmanland

* Gunilla Westberg, myndighetschef, Sociala ndimndernas forvaltning, Visterds stad

e Sara Alveras, enhetschef, Surahammars kommun

e Cecilia Ohrn, regional utvecklingsledare Region Vistmanland

e Susanne Holmsten, utvecklingsstrateg, Region Vistmanland

Utvecklingsstrateg Susanne Holmsten har delat texten i tva delar utifran chefsforums
onskemdl om att Gverenskommelsen och den praktiska tillimpningen skulle skiljas at. I
samband med det har viss bearbetning av texten gjorts.



Bakgrund

Ritten till bésta mojliga fysiska och psykiska hilsa dr en av barnets grundldggande réttigheter,
enligt FN:s konvention om barns rittigheter. Sedan den 1 januari 2013 &r socialtjédnstens
ansvar for de placerade barnens/ungas hélsa fortydligat i SoL. Enligt 6 kap. 7 § SoL ska
socialtjdnsten verka for att barn/unga som #r placerade utanfér hemmet far den hilso- och

sjukvard de behover. Hélso- och sjukvarden har en skyldighet att samverka med socialtjéinsten
kring barn/unga som far illa eller riskerar att fara illa (2 £ § HSL och 6 kap.5 § PSL).

Flera forskningsstudier visar att barn och unga som dr foremal f6r samhéllsvard har sdmre
fysisk hilsa, tandhilsa, och psykisk hélsa 4n barn i allminhet. Det giller bade under
placeringstiden och senare i livet. Studier visar ocksa att barn och unga i samhéllsvard méanga
génger inte har tagit del av barnhdlsovird och elevhilsovard. Barn i samhillsvard har
(generellt sett) brister i vaccinationsskydd och sé@mre tandhélsa 4n barn i allménhet. Utifran
det aktuella kunskapsldget bor barn och unga som placeras utanfér hemmet betraktas som en
hogriskgrupp vad géller framtida hilsoproblem. Tidiga och samordnade insatser 4r dirfor av
mycket stor vikt (Prop. 2016/17:59).

Fran och med den 15 april 2017 &r det lagstadgat att socialtjdnsten (SoL kap.5, 1 d §) och
hélso- och sjukvarden (HSL kap. 16 kap 3 §) ska ingé en Sverenskommelse om samarbete for
barn och unga som vardas utanfér det egna hemmet.

2. Overenskommelse mellan region Vastmanland och lanets
kommuner

Syftet med 6verenskommelsen
Syftet med denna 6verenskommelse &r att se till att barn och unga far méjlighet att genomga
en hilso- eller ldkarunders6kning infor placering utanfor hemmet.

Hilsoundersokningen ska goras for att upptécka aktuella och tidigare férsummade hilso- och
sjukvérdsbehov hos barnet. Hilso- och ldkarunders6kningarna ska ge underlag for &tgirder
och fortsatt uppf6ljning. Det som framkommer genom undersékningarna ska ge barnets nya
omsorgspersoner (familjehemsfordldrar, personal pd HVB eller SiS o.s.v.) en 6kad méjlighet
att hjélpa barnet till en battre hilsa (Prop. 2016/17:59). Syftet dr vidare att det enskilda barnet
eller ungdomen ska f& véard och insatser som &r av god kvalitet och samordnade mellan
socialndmndens och hilso- och sjukvérdens verksamheter.

Overenskommelsen &r ett komplement till lagstiftningen och Socialstyrelsens foreskrifter och
allménna rad.

Nagra viktiga begrepp

Hélsoundersokning dr det begrepp som anvinds i socialtjinstlagen, i hilso- och
sjukvérdslagen, tandvardslagen och i lagen om hélsoundersokningar av vard och unga utanfor
det egna hemmet. Lakarundersokning #r det begrepp som anvinds i Lag med sirskilda
bestimmelser om vard och unga (LVU)'. En likarundersokning enligt LVU #r inte lika
omfattande som en hilsounderstkning. En ldkarundersékning enligt LVU bér dirfor
kompletteras med en

YLVU dr en tvangslagstiftning



hélsoundersokning. Halsoundersdkningen ska omfatta bade den fysiska och psykiska hilsan
liksom tandhélsan, i enlighet med lagstiftningen och denna 6verenskommelse.

Overenskommelsens omfattning
Overenskommelsen omfattar f5ljande omréden:

e Hilsoundersskning enligt 11 kap. 3 a § Socialtjanstlagen (SoL) % och Lag om
hélsoundersdkning av barn och unga som vérdas utanfor det egna hemmet enligt 1 §.>

e Understkning av tandhilsan eftersom en hélsoundersokning dven ska omfatta
tandhélsan (Prop. 2016/17:59).

e LikarundersSkning enligt 32 § LVU*.

e Former for samarbete med barn- och ungdomspsykiatrin.

Overenskommelsen giller for barn och unga 0-20 é&r, det vill sdga fran och med 0 &r till och
med 20 ar, som vardas eller ska vardas utanfér hemmet.

(Overenskommelsen och samverkansrutinerna omfattar inte de fall da lakarundersdkning
genomfors p.g.a. att socialtjdnsten gjort en polisanmiilan om misstanke om brott mot barn.)

Parter
Parter dr Region Véstmanland och varje enskild kommun i Vistmanlands l4n.

Overenskommelsen ska goras kind av huvudminnen

Varje huvudman har ansvar for att denna §verenskommelse blir kéind av all berérd personal
hos huvudmannen.

Overenskommelsen giller fran att den ar beslutad
Denna 6verenskommelse med tilthdrande rutiner giller fran att den 4r beslutad.

For dndringar av 6verenskommelsen kriivs beslut av ansvariga politiker pa bade regional och
kommunal niva.

For dndringar av rutinerna krdvs beslut av ansvariga chefer frdn bade regionen och
kommunerna i samarbetsorganet Chefsforum.

Uppf6ljning av 6verenskommelsen ska ske ett &r efter att den tritt i kraft. Ansvarig &r en av
utvecklingsstrategerna inom verksamheten Social vilfird och skola.

11 kap 3 a § Socialndmnden ska, om det inte &r obehdvligt, underritta landstinget om at ett barn eller en ung
person i aldern 18-20 4r, i anslutning till att vard utanfor det egna hemmet inleds, ska erbjudas en sidan
hélsoundersokning som avses i lagen (2017:209) om hélsoundersokning av barn och unga som vardas utanfor det
egna hemmet. Lag (2017:210).

1§ Landstinget ska, utover vad som fbljer av hilso- och sjukvérdslagen (2017:30) och tandvardslagen
(1985:125), pa initiativ av socialndgmnden erbjuda en hélsoundersdkning i anslutning till att vard utanfor det egna
hemmet av ett barn eller en ung person i ldern 18-20 &r inleds.

4 Lakarundersokning ska, om den inte av sérskilda skl dr obehovlig, ske innan namnden gor en ansdkan om
vérd enligt lagen med sérskilda bestdimmelser om vérd av unga (LVU). Enligt LVU fir socialnimnden besluta
om att likarundersokning av den unge ska ske samt utse ldkare for undersdkningen.
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Huvudmannens ansvar

Socialtjansten ska inhdmta information

Samtliga kommuner i Vistmanland har ordinarie licens for utredningsmodellen: Barns behov
i centrum (BBIC)®, vilket innebér att BBIC anvinds nir socialtjdnsten utreder barn och ungas
behov av st6d och skydd och vid de tillfillen d& barn och unga placeras utanfor hemmet.

Socialstyrelsen har tagit fram stoddokument for tvirprofessionellt samarbete mellan
socialtjénsten, hilso- och sjukvarden och tandvarden.

Dokumentationsstddet i BBIC tillhandahéller en struktur for hur konsultationen kring barnets
hélsa kan genomforas. Det dr socialtjdnstens ansvar att se till att hilso- och sjukvarden far
information om BBIC samt att se till att den skriftliga aterkopplingen fran hilso- och
tandvérdsundersokningen fSljer BBIC:s fragestillningar.

Nir socialtjdnsten inleder utredning om ett barn eller en ung individs situation och det finns
oro for barnets/den unga individens hélsa ska socialsekreteraren inhéimta journalkopior och
uppgifter om barnets/den ungas hélsa frén den vardcentral didr barnet/den unga #r listad,
barnhidlsovirden (BVC) eller elevhilsans medicinska del. Socialsekreteraren ska kontakta
BVC-skoterska eller skolskoterska och begéra in uppgifter om barnet/den unga utifran BBIC:s
konsultationsdokument.

For att fa information om barnets/den ungas tandhilsa ska socialsekreteraren kontakta
tandvdrden och begidra in uppgifter om barnet/den unga utiftin BBIC:s
konsultationsdokument.

Halsoundersékning

Som némnts tidigare &r hilsoundersdkning av barn och unga som placeras utanfor hemmet
reglerad i lag sedan 15 april 2017. Av socialtjinstlagen 11 kap 3 a § framgar: Socialnimnden
ska, om det inte dr obeh6vligt, underritta landstinget om att ett barn (upp till 18 4r) eller ung
person i dldern 18-20 &r, i anslutning till att vard utanfor det egna hemmet inleds, ska
erbjudas en sddan hélsoundersskning som avses i lagen (2017:209) om hélsoundersékning av
barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet. Av Lag om hélsoundersskning av barn
och unga som vérdas utanfor det egna hemmet 1 § framgér att landstinget, pa initiativ av
socialndmnden, ska erbjuda en hilsoundersokning i anslutning till att vard utanfor det egna
hemmet av ett barn eller en ung person i &ldern 18 - 20 4r inleds.

En hélsoundersokning kan vara obehdvlig om barnet eller den unga det senaste aret har
genomgatt en siddan. Om socialtjinsten bedomer att hélsoundersékning dr obehévlig bor
socialsekreteraren dokumentera anledningen till detta. Hilsoundersokningen bor avse
barnets/den ungas fysiska och psykiska hélsa samt tandhélsa. Den bér omfatta en kartliggning
av tidigare hélsoundersokningar och vaccinationer samt de unders6kningar och samtal som i

* Barns behov i centrum (BBIC) 4r resultatet av ett langsiktigt utvecklingsarbete av Socialstyrelsen i samverkan
med praktiker och forskare och syftar till att frimja ett kunskapsbaserat socialt arbete. Socialstyrelsens
mélsdttning med BBIC &r att erbjuda Sveriges socialndmnder en enhetlig struktur for handliggning,
genomfdrande och uppfoljning — med barnet i centrum. BBIC #r ocksa tdnkt att kunna fungera som system for
systematisk uppfoljning.



Ovrigt behovs for en medicinsk bedémning av barnets eller den unges behov av hilso- och

sjukvard. Det &r viktigt att barnet/den unge far komma till tals om sin héilsa. (Prop
2016/17:59)

Tandhalsoundersdkning
Enligt lagstiftningen bor hilsoundersdkningen omfatta undersokning av tandhilsan.
Overenskommelsen omfattar dérfor ocksa undersdkning av tandhilsan.

Socialsekretaren ska s& tidigt som mojligt under utredningen hidmta in uppgifter om
barnets/den ungas tandhilsa fran folktandvérden eller den privata vardgivare dir barnet/den
unga fér sin tandvérd.

Lakarundersékning enligt LVU

Om en placering utanfér hemmet sker enligt LVU far socialndmnden enligt 32 § LVU besluta
om ldkarunders6kning av barnet/den unge samt utse ldkare for undersdkningen.
Lékarundersokning ska, om den inte av sdrskilda skil 4r obeh6vlig, ske innan ndmnden gor
ans6kan enligt 4 § LVU.

Lakarundersokning enligt LVU syftar till att identifiera sjukdom, skada eller
funktionsnedsittning som kan ha betydelse for beddmningen av behovet av vard och for
planering av vardens innehéll. Tiden for utredning och ansékan om vérd enligt LVU é&r ofta
kort och ofta saknas da fSrutsittningar f6r en mer djupgaende hilsoundersékning enligt SoL.
En lékarundersékning enligt LVU ersitter dock inte en hilsounderstkning i samband med
placering och en sadan bor genomfbras enligt géllande lagstiftning och denna
Overenskommelse i ett senare skede.

Var undersdkningarna ska goras

Barn ska undersékas pa barnkliniken

Barn (frdn och med 0 ar till och med 17 &r) ska, bade nér det géller hdlsounderskning enligt
SoL och ldkarundersokning enligt LVU, undersékas av ldkare vid Barn- och ungdomskliniken
vid Viastmanlands sjukhus i Visteras.

Unga vuxna ska undersikas pa familjeliikarmottagning
18-20-4ringar ska, bade nir det giller hilsoundersdkning enligt SoL och ldkarundersékning
enligt LVU, understkas av likare pa den familjeldkarmottagning dér individen ér listad.

Tandhiilsounderokning ska goras pa den tandvardsklinik diir barnet/den unga ir listad.

Socialtjanstens ansvar nar barn och unga ska genomga halso-
eller lakarundersdkning

Utredande socialsekreterare har det yttersta ansvaret for att barnet fir den praktiska och
ekonomiska hjdlp som behovs for att barnet/den unga ska kunna komma till Barn- och
ungdomskliniken eller till familjeldkarmottagningen och till tandhilsoundersékningen.

Ingen kostnad for bestéllande socialndmnd

Hélsoundersokning, inklusive tandhélsounders6kning, enligt 11 kap. 3 § SoL &r utan kostnad
for bestéllande socialnimnd. Detsamma giller 1dkarunderstkning enligt 32 § LVU.
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Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) rekommenderar att landsting/regioner ocksa
kostnadsfritt &terkopplar till socialtjinsten de medicinska bedomningar, som gors vid
hélsoundersgkning av barn och unga, nir samhillsvérd inleds (Meddelandeblad fran SKL,
drendenr. 17/00003). 1 Region Vistmanland &r journalkopior avgiftsfria upp till 9 sidor, vid
10 sidor dr kostnaden 50 kr och dérefter dr kostnaden 2 kr/kopia. Avgifterna giller, enligt
denna Overenskommelse, #ven for journalkopior fr&n héilso-, tandhilso- och
ldkarundersokning. Arbetsgruppens (for denna Overenskommelse med tillhrande rutiner)
bedomning &r att antalet journalkopior for aterkoppling av hilso-, tandhilso- och/eller
lakarundersokning (LVU) inte kommer &verstiga 9 sidor.

Skriftlig aterkoppling av resultatet av hilsoundersdkning, inklusive tandhilsoundersékning,
samt ldkarunders6kning till bestillande socialndmnd ska ske i form av utskrift frén/kopia av
patientjournalen. Journalanteckningen ska innehdlla information om barnet/den unga som
motsvarar svaren pd fragorna i de mallar som Socialstyrelsen tagit fram for utldtande for
hélso- och sjukvarden. Detsamma giller tandvérden.

Samverkan genom SIP

Om barnet/den unga far insatser frén bade socialtjinsten och hélso- och sjukvérden bor en
samordnad individuell plan (SIP) upprittas. SIP ska tydliggéra huvudméinnens ansvar och
sdkerstélla deras samverkan sé att barnets/den ungas samlade behov av insatser tillgodoses.
Under forutsittning att barnets vardnadshavare/den unga samtycker ska socialtjinsten sa snart
som mdjligt och senast inom 2 veckor efter verkstilld placering, kalla till méte for att uppritta
en samordnad individuell plan (SIP).

Konsultation fér barnpsykiatrisk beddmning av barn och unga upp till 18 ar

Det finns mdjlighet for socialsekreterare att konsultera behandlare eller ldkare vid barn- och
ungdomspsykiatrin under pagdende barnavardsutredning (anonymt om samtycke inte ges av
véardnadshavare). Det finns ocksd mojlighet for barnlidkare vid barn- och ungdomskliniken att
konsultera BUP i samband med hélso- eller likarundersdkning.

3. Avvikelser ska rapporteras
Avvikelser ska rapporteras, se rutiner.

Referenser

Socialstyrelsen: BBIC

Hélso- och sjukvérdsforordningen (2017:80)

Hilso- och sjukvéardslagen (2017:30)

Lag om hélsoundersékning av barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet (2017:209)
Lag med sérskilda bestimmelser om vard av unga (1990:52)

Meddelandeblad fran Sveriges kommuner och landsting (SKL) drendenummer: 17/00003
Patientlagen (2014:821)

Regeringens proposition 2016/17:59: Trygg och siker vard for barn och unga som vardas
utanfor det egna hemmet

Socialtjanstlagen (2000:453)

Bilagor
Bilaga 1: Rutiner
Bilaga 2: Begdran om hiélso- eller 1dkarundersokning enligt anvisningar i BBIC
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Bilaga 3: Begéran om tandhélsoundersokning och/eller skriftlig terkoppling

Bilaga 1. Rutiner

For att fa en fOrstielse for rutinerna #r det bra att ldsa dem tillsammans med
Overenskommelsen.

1. Inledning och bakgrund

Se 6verenskommelsen s 3.

2. Overenskommelse mellan region Vastmanland och linets

kommuner
Se dverenskommelsen s 4.

3. Huvudmannens ansvar

Socialtjansten har ansvar for att ge information

Det &r socialtjénstens ansvar att se till att hilso- och sjukvarden far information om BBIC och
att se till att den skriftliga aterkopplingen fran hilso- och tandhélsoundersdkningen foljer
BBIC:s fragestillningar. Observera att hidlso- och sjukvarden inte har tillgdng till BBIC-
dokument digitalt. Ansvarig socialsekreterare ska darfor skicka aktuellt dokument till den
undersdkande ldkaren/tandlikaren per brev, eller hdnvisa till rdtt dokument pa
Socialstyrelsens hemsida. Fér mer information om BBIC hidnvisas till Socialstyrelsens
hemsida: http://www.socialstyrelsen.se/barnochfamilj/bbic

Socialtjansten har ansvar fér informationsinhamtning

Niér socialtjénsten inleder utredning om ett barn eller en ung person (till och med 20 &r) och
det finns en oro for individens hilsa ska socialsekreteraren inhdmta journalkopior och
uppgifter om barnets/den ungas hilsa fran den vardcentral ddr barnet/den unga #r listad,
barnhélsovirden (BVC) eller elevhilsans medicinska del. Socialsekreteraren ska kontakta
BVC-skoterska eller skolskdterska och begéra in uppgifter om barnet/den unge utifran BBIC:s
konsultationsdokument, ldnk: http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-
Samverkan-BVC-och-elevhalsa-konsultation.pdf

Om barnet/den unga har en lédngvarig somatisk eller psykisk sjukdom eller en
funktionsnedsittning ska socialsekreteraren anvéinda BBIC-konsultationsdokument som riktar
sig till barnets/den ungas pagéende vardkontakter, se lank:
http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-Samverkan-barnets-
vardkontakter-konsultation.pdf

For att fi information om barnets/den ungas tandhilsa ska socialsekreteraren kontakta
tandvdrden och begéra in uppgifter om barnet/den unga utifrdn BBIC:s
konsultationsdokument, se ldnk:
http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-Samverkan-tandvard-
konsultation.pdf

Personal inom hilso- och sjukvérden, inklusive tandvarden, &r enligt 14 kap. 1 § SoL skyldiga
att 1imna uppgifter till socialtjénsten i samband med en pagéende barnavérdsutredning, Detta
kan gdras utan samtycke fran vardnadshavarna. Att hdmta in och ldmna ut journaler efter det
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att en barnavardsutredning #r avslutad, krdver ddremot att barnets vardnadshavare och barnet
sjélvt fran och med 15 &rs alder ldmnar sitt samtycke.

Halsoundersokning - Tillvagagangssatt

Socialtjansten ska kontakta Barn- och ungdomskliniken eller familjeldkarmottagningen sa
tidigt som mojligt. Malséttningen &r att barnet/den unga ska erbjudas en tid for
hélsoundersékning inom fyra veckor.

Vad hilsoundersokningen ska innehalla framgéar av BBIC-dokumentet; "Hélsoundersékning
av barnet i samband med placering...”, se l4nk:
http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-Samverkan-halso-och-
sjukvard-halsoundersokning.pdf

Ansvarig socialsekreterare skickar en skriftlig begidran, se bilaga 2, till Barn- och
Ungdomskliniken (0 - 17 &r) eller till aktuell familjelikarmottagning (18 - 20 ar).

Faxnummer till Barn- och Ungdomskliniken: 021-17 45 91.

Faxnummer till aktuell familjeldkarmottagning fas via Region Vistmanlands viixel:
021-17 30 00.

Nér faxet kommit till Barn- och Ungdomskliniken eller till familjeldkarmottagningen
motringer en sjukskéterska till socialsekreteraren och ombesérjer att tid for
hédlsounders6kning bokas och meddelar dérefter socialtjansten tid och plats for
hélsoundersékningen samt namn pa undersokande ldkare.

Socialtjinsten ska ldamna uppgift till Barmn- och ungdomskliniken eller
familjeldkarmottagningen om vem som kommer att f6lja barnet/den unga till lakarbesdket och
hur den personen kan nas i hindelse av att tiden behéver ombokas (uppgifterna ska framgé av
begdran, se bilaga 2).

Forberedelser infor hdalsoundersdkning

Barnet/den unga ska informeras av sin socialsekreterare om hélsoundersdkningen och dess
syfte. Socialsekreteraren ansvarar for att barnet/den unga har sillskap av ndgon denna kénner
vid undersokningen.

Hélso- och sjukvérden svarar for sammanstéllning av den tidigare dokumentation som finns i
hélso- och sjukvardens gemensamma dokumentationssystem; Cosmic och som bedéms
nodvéndig for att uppticka aktuella och tidigare forsummade hélso- och sjukvardsbehov som
barnet/den unga kan ha. Socialtjinsten svarar for att vid behov komplettera med
journaler/dokumentation som finns i annat dokumentationssystem eller i annat landsting.

Infor hilsoundersdkningen ska undersékande ldkare ha tillgang till den skriftliga begéran om
héilsoundersokning som socialtjdnsten gjort (d.v.s. ifylld bilaga 2) samt de tva BBIC-
stoddokumenten: ”Hdlsoundersékning av barnet i samband med placering eller
socialtjdnstens utredning av ett barn” och “Ultldtande till socialtjdnsten fran hdlso- och
sjukvard”.

Héalsoundersdkning - bedomning, atgarder och uppféljning
I den skriftliga aterkopplingen till socialtjdnsten (i form av kopia av journalanteckning) fran
hidlso- och sjukvarden ska information enligt BBIC:s stéddokument: ” Utldtande till
socialtjdnsten fran hdlso- och sjukvard’, bedomning, planerade atgdrder samt uppfolining
ges.
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Uppgifter om hur lang tid undersokningen har tagit och vilken vuxen som varit nérvarande
och intervjuats eller limnat information, ska ingd. En beskrivning av hur barnet/den unga har
medverkat och kommunicerat i undersékningssituationen ska ocksé inga.

Av bedomningen ska framgéd eventuella akuta och langsiktiga hilso- och sjukvardsbehov,
ovriga hilsoférhédllanden som bor beaktas vid placeringen samt vilka eventuella atgirder
hilso- och sjukvérden planerar (t.ex. remisser till andra vérdgivare eller aterbesok till barn-
och ungdomskliniken eller familjelikarmottagningen).

Tandhalsoundersokning - Tillvadgagangssatt

Vad tandhélsounders6kningen ska innehélla framgér av BBIC-dokumentet ”Utldtande frin
tandvirden”, se ldank:  http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-
Samverkan-tandvard-utlatande.pdf

Samtliga barn och ungdomar 3 — 22 &r® (2018) och 3 - 23 &r’ (2019) som &r folkbokforda i
Vistmanlands lén é&r listade p& en tandvardsklinik och har en ansvarig tandldkare. Det gir att
vilja folktandvard eller privata vérdgivare savil inom som utom linet. Barn undersoks
regelbundet och ldngsta tillatna intervall mellan erbjudande om fullstéindiga undersokningar 4r
tvd 4r. Om det finns osdkerhet om vilken vérdgivare som barnet dr listat hos kan
Tandvardsenheten Region Vistmanland kontaktas, telefon 021-17 47 38.

Socialsekretaren ska sa tidigt som mojligt i utredningen hiimta in uppgifter om barnets/den
ungas tandhilsa frén den folktandvérd eller privata vérdgivare dir barnet/den unga fér sin
tandvard. Ansvarig socialsekreterare skickar en skriftlig begiran, se bilaga 2, till berérd
tandvédrdsenhet. Barnet/den unga kallas omgéende (inom fyra veckor) for en ny understkning
om:

e det har gatt mer &n ett ar sedan foregaende undersdkning
e datum for nésta planerade understkning har passerats
eller:
e om patienten tidigare inte har varit p& undersokning hos den ansvarige vardgivaren.

I Ovriga fall skickas wuppgifter frdn den senaste undersdkningen och eventuella
daganteckningar till ansvarig socialsekreterare.

Med undersokning avses fullstindig understkning av tandlikare eller tandhygienist.

Infor barnets/den ungas bes6k inom tandvarden bor socialtjinsten ldmna information till den
tandldkare/tandhygienist som ska genomfdra undersdkningen om vem som kommer att f5lja
med barnet/den unga till underskningen (namn och vilken relation) och om barnets/den
ungas individuella behov.

Férberedelser infér tandhédlsoundersékning

Barnet/den unga ska informeras av ”’sin” socialsekreterare om undersdkningen och dess syfte.
For att f4 kunskap om barnets/den ungas aktuella tandhilsa #r det viktigt att en vuxen som
kinner barnet/den unga vil och som barnet/den unga har fortroende for #r nirvarande vid
undersdkningen och det #r socialtjinstens ansvar att se till detta. Det dr angeldget att

® Egentligen t o m det &r det unga vuxna fyller 22.
’ Egentligen t o m det &r den unga fyller 23,
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undersdkningen utformas sa att barnet/den unga ocksé sjdlv ges tillfille att ge sin beskrivning
och f4 mojlighet att med egna ord ta upp fragor och funderingar om sin tandhélsa.

Infoér undersokningen ska undersokande tandlikare/tandhygienist ha tillgdng till BBIC:s
stoddokument " Utlatande fran tandvarden”.

Tandhdlsoundersokning - bedémning, atgarder och uppfoljning

I den skriftliga aterkopplingen till socialtjdnsten (i form av kopia av journalanteckning) fran
tandvarden ska information enligt BBIC:s stoddokument: “Utldtande fran tandvdrden”,
framga. Det giller beddmning, planerade atgirder och uppf6ljning. Vidare ska noteras hur
lang tid underskningen har tagit och vilken vuxen som varit nidrvarande och intervjuats eller
limnat information. En beskrivning av barnets/den ungas formiga att medverka och
kommunicera i undersdkningssituationen ska ocksa ing3.

Av bedomningen ska framgé eventuella akuta och/eller langsiktiga tandvardsbehov samt vilka
eventuella dtgérder tandvarden planerar (t.ex. remisser till andra vardgivare eller aterbessk).

Den skriftliga aterkopplingen ska vara socialtjénsten tillhanda s& snart som mojligt, eller
senast tio arbetsdagar efter det att undersékningen har dgt rum, om inget annat avtalas.

Barnets/den ungas socialsekreterare ansvarar for att sikerstélla att barnet/den unga far savil
akuta som langsiktiga behov av tandvérd tillgodosedda.

Lakarundersokning enligt LVU - Tillvagagangssatt

Socialtjédnsten ska kontakta Barn- och ungdomskliniken eller familjeldkarmottagningen sa
tidigt som mgjligt. Barnet/den unga ska erbjudas en tid for likarundersskning inom fyra
veckor.

Ansvarig socialsekreterare skickar en skriftlig begdran, se bilaga 2, till Barn- och
Ungdomskliniken (for barn 0—17 &r) eller till aktuell familjeldkarmottagning (unga 18-20 &r).

Faxnummer till Barn- och Ungdomskliniken: 021-17 45 91.

Faxnummer till aktuell familjeldkarmottagning fas via Region Vistmanlands vixel: 021-17 30
00.

Nir faxet inkommit till Barn- och Ungdomskliniken eller till familjeldkarmottagningen
“motringer” en sjukskoterska till socialsekreteraren och ombesorjer att tid for
ldkarunderstkning bokas och meddelar dérefter socialtjinsten tid och plats for
lakarunderstkningen samt namn pa undersékande lakare.

Socialtjinsten ~ ska ldimna uppgift till Barn- och ungdomskliniken eller
familjeldkarmottagningen om vem som kommer att folja barnet/den unga till likarbesoket och
hur den personen kan nés i hiéndelse av att tiden behdver ombokas (uppgifterna ldmnas i
begiran, se bilaga 2).

Forberedelser infor lakarundersdkning (LVU)

Barnet/den unga ska informeras av sin socialsekreterare om likarundersskningen och dess
syfte. Socialsekreteraren ansvarar for att barnet/den unga far sillskap av ndgon denna kénner
vid undersdkningen.
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Infor lakarunderskningen ska undersékande lidkare ha tillgdng till den skriftliga begiran om
lakarundersokning som socialtjinsten gjort (d.v.s. ifylld bilaga 2) samt BBIC:s -
stoddokument ”Utlatande till socialtjcinsten fran hdlso- och sjukvird”.

Beddmning, atgarder och uppfodljning — lakarundersokning (LVU)

I den skriftliga aterkopplingen till socialtjénsten (i form av kopia av journalanteckning) fran
hilso- och sjukvarden ska information enligt BBIC:s stoddokument “Utldtande till
socialtjansten fran halso- och sjukvard”, framgé. Det giller beddmning, planerade atgirder
och uppfoljning. Vidare noteras hur lang tid undersSkningen har tagit och vilken vuxen som
varit ndrvarande och intervjuats eller ldmnat information. En beskrivning av hur barnet/den
unga har medverkat och kommunicerat i undersskningssituationen ska ocksa inga.

Av bedomningen ska framgé eventuella akuta och langsiktiga hélso- och sjukvardsbehov,
ovriga hélsoférhallanden som bor beaktas vid placering samt vilka eventuella atgérder hilso-
och sjukvérden planerar (t.ex. eventuella remisser till andra vardgivare eller &terbesok till
Bam- och ungdomskliniken eller familjeldkarmottagningen).

Den skriftliga aterkopplingen ska vara socialtjidnsten tillhanda si snart som mojligt, eller
senast tio arbetsdagar efter det att undersékningen har 4gt rum, om inget annat avtalats.

Barnets/den ungas socialsekreterare ansvarar for att sikerstilla att barnet/den unga far savil
akuta som langsiktiga behov av hilso- och sjukvard tillgodosedda.

Skriftlig aterkoppling — halsoundersékning, tandhalsoundersékning och

|lakarundersoékning
Den skriftliga aterkopplingen ska vara socialtjdnsten tillhanda s& snart som mojligt, eller
senast tio arbetsdagar efter det att undersdkningen har #gt rum, om inget annat avtalas.

Skriftlig aterkoppling av resultatet av hélsoundersokningen, inklusive
tandhélsoundersdkningen och ldkarundersdkning till bestidllande socialndmnd ska ske i form
av utskrift frdn/kopia av patientjournalen. Journalanteckningen ska innehéalla information om
barnet/den unga som motsvarar svaren pa fragorna i de mallar som Socialstyrelsen tagit fram
for utlatande, for hilso- och sjukvard:

http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-Samverkan-halso-och-
sjukvard-utlatande.pdf

For tandvarden:

http://www.socialstyrelsen.se/SiteCollectionDocuments/BBIC-Samverkan-tandvard-
utlatande.pdf

Barnets/den ungas socialsekreterare ansvarar for att sékerstilla att barnet/den unga far savil
akuta som léngsiktiga behov av hilso- och sjukvard tillgodosedda.

Nar kravs vardnadshavares samtycke

I de fall som hélsoundersékningen, inklusive tandhélsoundersékning, gérs i samband med en
placering enligt Socialtjinstlagen (SoL 11 kap. 3 §), krdvs vardnadshavares samtycke. Om
placeringen sker med stoéd LVU fir socialnimnden besluta om likarundersokning,
hilsoundersékning och tandhélsoundersékning dven om det inte finns ett samtycke. Det dr
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dock efterstravansvirt att i mojligaste man samréda och planera med barnets vardnadshavare
och med barnet/den unga, med hénsyn till barnets alder och mognad, infor undersékningarna.

Samverkan - SIP

Om barnet/den unga behdver insatser fran bade socialtjansten och hidlso- och sjukvérden bor
en samordnad individuell plan (SIP) upprittas. SIP ska tydliggéra huvudménnens ansvar och
sdkerstilla deras samverkan sa att barnets/den ungas samlade behov av insatser tillgodoses.
Lagstiftningen som reglerar SIP aterfinns i 2 kap. 7 § SoL och 16 kap. 4 § HSL. For
Viéstmanland finns ett samverkansdokument upprittat som tydliggdr skyldigheten och
tillvigagéngssittet for Vastmanlands kommuner och Region Vistmanland.

(https://www.regionvastmanland.se/globalassets/vardgivare-och-
sammarbetspartners/vardsamverkan/sip/samverkansdokument-sip.pdf)

Det ska 6vervigas om SIP-métet kan hallas genom Skype, telefon eller liknande. Syftet med
SIP-motet 4r att fordela ansvaret, samordna nddvéndiga atgérder och att &tgérderna planeras
tillsammans med barnet, vardnadshavare, familjehem eller HVB, socialtjdnsten, BUP och
skola. Tid for uppfoljande SIP-mdéte ska bokas i anslutning till det forsta SIP-métet. Pa det
uppfoljande métet foljs de planerade dtgirderna och behandlingsinsatserna upp.

Samverkan med barn- och ungdomspsykiatrin (BUP)

Konsultation fér barnpsykiatrisk beddmning av barn och unga upp till 18 ar

Det finns mdjlighet for socialsekreterare att konsultera behandlare/ldkare vid barn- och
ungdomspsykiatrin under pagdende barnavardsutredning (anonymt om samtycke inte ges av
vardnadshavare). Det finns ocksd mdjlighet for barnldkare vid barn- och ungdomskliniken att
konsultera BUP i samband med hélso- eller likarunders6kning.

For barn utan pagaende behandling

Barnet ska aktualiseras genom att remiss skickas till den BUP-mottagning som barnet
’tillhér”. T remissen ska information ges om barnets nuvarande situation, planerad placering
enligt SoL. eller LVU och en beskrivning av den barnpsykiatriska problematiken. Om behov
foreligger ska barnpsykiatrisk bedomning ske s& snart som mdjligt, dock senast inom 2
veckor.

Om det finns behov av akut barnpsykiatrisk bedémning eller stéd ska kontakt tas med BUP:s
akutmottagning via telefon 021-17 57 46 och remiss ska faxas inom 1 dygn péd faxnummer
021-17 37 70.

Om behov av barnpsykiatrisk vard foreligger aterges den barnpsykiatriska bedomningen i ett
remissvar till socialtjdnsten. En fast vardkontakt inom BUP ska utses till barnet. (Enligt hélso-
och sjukvardsforordningen (2017:80) och patientlagen (2014:821) ska en fast vardkontakt
tillgodose patientens behov av trygghet, kontinuitet, samordning och sikerhet.)
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Under f6rutsittning att barnets vardnadshavare/den unga samtycker ska socialtjéinsten sd snart
som mojligt och senast 2veckor efter verkstilld placering, kalla till méte for att upprétta en
samordnad individuell plan (SIP).

For barn med pagaende behandling

Om barnet har en pagéende behandling pd BUP ska socialsekreterare kontakta enhetschefen
p& BUP-mottagningen eller den fasta vardkontakten for information, fortsatt planering och
Overvdgande om huruvida SIP-méte ska hallas.

Uppfoljning under placeringstiden samt planering vid omplacering eller avslut

av placering

Under fSrutsittning att barnet bor i Vistmanland och att det foreligger ett vardbehov inom
barnpsykiatrin, ska den samordnade individuella planen foljas upp regelbundet under
placeringstiden (minst var 6:¢ ménad).

Om barnet har en pagéende barnpsykiatrisk behandlingsinsats ska socialtjdnsten i samband
med omplacering eller avslut av placeringen (hemflytt) sammankalla till ett SIP-méte dér
BUP deltar. Syftet med SIP-moétet &r att forbereda och planera samtliga atgérder och att
sdkerstilla kontinuitet i varden. Detta giller oavsett om barnet vid tillféllet &r bosatt i Region
Vistmanland eller inte.

4. Avvikelser ska rapporteras

Den som uppfattar att det skett en avvikelse fran 6verenskommelsen ska goéra en rapportering
enligt den egna huvudmannens rutin. Nér avvikelsen ror annan verksamhet ska hantering av
avvikelsen géras gemensamt. Problem med samverkan mellan verksamheterna i ett
individdrende ska i férsta hand 16sas av ansvariga chefer.
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Bilaga 2

Plats for kommunens logga

Likarundersékningen avser

Till Barn- och ungdomskliniken (0-17 ar)/Till FLM (18-20 ar)
BEGARAN OM HALSO- ELLER LAKARUNDERSOKNING

ENLIGT ANVISNINGARNA 1 BBIC

i samband med placering utanfor hemmet

Barnets namn:

Personnummer:

Kontaktuppgifter till virdnadshavare eller annan vardgivare med ansvar f6r barnet/den unga:

Namn:

Telefonnummer:

Adress:

Postnr och ort:

Relation till barnet om annat @n vardnadshavare (t.ex.
familjehem, HVB-personal):

Alternativt telefonnummer/till boendet:

Bestillare:
Socialnamnd (kommun):

Telefon:

Socialsekreterare/Utredare:

Begaran géller Halsoundersokning enligt 11 kap. 3§ SoL I eller Lakarundersdkning enligt 32§ LVvU O

Senaste datum ndr hélso- eller lakarundersokningen bor vara gjord: ........coereeccrunens

Har BVC eller skolhdlsovarden konsulterats enligt BBIC? Ja (1 Nej (I

Om ja, beskriv kortfattat om det framkommit brister inom hilsan (t.ex. inte fatt vaccinationer, inte foljt
basprogrammet inom BVC/skolhilsovarden, omsorgssvikt 0.s.v.):

Begdran faxas till Barn- och ungdomskliniken vid Vastmanlands sjukhus Vasteras till faxnummer 021-17 xx xx.

| dverenskommelsen ”Lakarundersdkning, hédlso- och tandhélsoundersékning i samband med att barn placeras
utanfér hemmet” finns ytterligare information kring rutiner och samarbete mellan socialtjansten och hilso- och

sjukvarden.

Underskrift, utredare

16



Bilaga 3 Till berérd tandvardsenhet
Plats fér kommunens logga BEGARAN OM TANDHALSOUNDERSOKNING OCH/ELLER
SKRIFTLIG ATERKOPPLING

Enligt anvisningar i dverenskommeise gillande halsoundersékning mm av barn
och unga i samband med placering utanfér hemmet

Den det giller:

Barnets/den unges namn: Personnummer:

Kontaktuppgifter till virdnadshavare eller annan vardgivare med ansvar for barnet/den unge:

Namn: Telefonnummer:

Adress: Postnr och ort:

Relation till barnet om annat dn vardnadshavare (t ex Alternativt telefonnummer/till boendet:
familjehem, HVB-personal):

Bestillare
Socialndmnd (kommun):
Socialsekreterare/Utredare:

Telefon:

Begdran géller som en del av Halsoundersokning enligt 11 kap. 3§ SolL.
Senaste datum ndr skriftlig terkoppling till socialtjansten bor ske: ..........ccccceeveueann.

Beskriv kortfattat om det framkommit brister inom tandhalsan eller andra uppgifter om barnet/den unge som
tandvarden bor kdnna till infér ev undersékning:

Begdran faxas/skickas till berérd tandvardsenhet.
| dverenskommelsen “Halso- och tandhdlsoundersokning och ldkarundersdkning i samband med att barn och unga

placeras utanfér hemmet” finns ytterligare information kring rutiner och samarbete mellan socialtjinsten och hélso-
och sjukvarden.

Underskrift, utredare
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