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1 Utgangspunkter
1.1Bakgrund
Ratten till basta mojliga halsa ar en av de grundldggande rattigheterna for barn enligt FN:s
barnkonvention. Manga barn och unga med sammansatta och/eller komplexa behov far inte sina
behov av stdd, vard och behandling tillgodosedda fullt ut. De faller inte sallan mellan stolarna, da
manga verksamheter ar involverade och har olika ansvar. Detta galler sarskilt barn som ar placerade
i samhallets vard, sa som familjehem, HVB (hem for vard och boende) m.fl. Ofta har dessa barn inte
heller tagit del av samhéllets generella och forebyggande hélsovard och har, som grupp, samre
fysisk och psykisk hdlsa @n barn i allmdnhet.

2020 blev FN:s konvention om barnets rattigheter svensk lag. Det innebar ett fortydligande av att
domstolar och rattstillampare ska beakta de rattigheter som féljer av barnkonventionen. Barnets
rattigheter ska beaktas vid avvagningar och bedémningar som gors i beslutsprocesser i mal och
arenden som ror barn. En inkorporering av barnkonventionen bidrar till att synliggtra barnets
rattigheter. Det ar ett satt att skapa en grund for ett mer barnrattsbaserat synsatt i all offentlig
verksamhet.

Vastbus riktlinjer for barn och unga med sammansatt psykisk/psykiatrisk och social problematik
antogs i Vastra Gotaland 2005. Riktlinjerna reglerar samarbete mellan de 49 kommunerna och Vastra
Gotalandsregionen. Vastbus reviderades 2012. Sedan dess har nya regelverk tillkommit i form av
lagstiftning, Socialstyrelsens och Skolverkets anvisningar samt regionala avtal och
overenskommelser. Detta medfor att det inte langre finns behov av separat reglering genom Vastbus
riktlinjer.

| Socialtjénstlagen, Sol, och Halso- och sjukvardslagen, HSL, finns en generell skyldighet att samverka
kring barn och unga pa individniva nar behov finns av insatser fran bade kommun och region.

Alla barn har ratt att fa sina behov av halso- och sjukvard tillgodosedda. Bade Vistra
Gotalandsregionens (VGR) hélso- och sjukvard och kommunernas socialtjanst har har ett langtgaende
ansvar. Barn och unga som &ar placerade i samhallsvard har ofta sarskilt stora behov av halso- och
sjukvard. Darfér infoérdes nya bestammelser 2017, i bade Sol och HSL, om att kommuner och regioner
ska inga 6verenskommelser om samarbetet kring barn och unga som vardas utanfor det egna
hemmet.

En ny lag, Lag om hidlsoundersékning av barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet, anger
att regionen pa initiativ av socialndmnden ska erbjuda en hilsoundersokning i anslutning till en
placering av barn och unga. Detta ska goras utover bestammelserna i HSL och Tandvardslagen. | SoL
anges en motsvarande skyldighet fér socialndmnden att underratta landstinget om placeringen, om
det inte &r uppenbart onodigt. Vidare ska 6verenskommelse ingds mellan landsting och kommuner
om samarbetet gillande halsoundersokningarna.

1.2Syfte och mal
Overenskommelsen ska framja och tydliggéra struktur och ansvar fér samverkan, samarbete och
samordning mellan berdrda verksamheter.


https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag-201730_sfs-2017-30
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2017209-om-halsoundersokning-av-barn-och_sfs-2017-209

oo Y‘ ' VASTRA
2020-09-07  / VastKom y COTALANDSREGIONEN
Behov av stdd, vard och behandling for barn och unga ska fangas upp och tillgodoses. Tidiga,
samordnade, och vid behov, integrerade insatser ska motverka svara och komplexa problem senare i
livet. Inga barn eller ungdomar ska falla mellan stolarna.

Barnet, den unge, och i férekommande fall; vardnadshavare, ska i mojligaste man ges tillfalle
att paverka stdd- och vardinsatserna.

Barn och unga som ar placerade i samhallsvard har samma rétt till tandvard och hélso- och sjukvard
samt kontinuerlig skolgang som alla andra barn. Detsamma galler for stéd i den dagliga livsféringen
och skolarbetet samt miljéanpassningar i hem och skola.

1.3Parter
Vastra Gotalandsregionen (VGR) och samtliga 49 kommuner i Vastra Gotalands lan.

1.4Malgrupp
Alla barn och unga t.0.m. 20 ar som behéver samordnade insatser och tvarprofessionell
kompetens fran olika verksamheter inom VGR och kommunerna.

Avsnitt 3 behandlar sarskilt barn och unga som placerats i samhaéllsvard; i familjehem, pa HVB (hem
for vard och boende), SiS (Statens institutionsstyrelse) sarskilda ungdomshem, jourboenden och
stddboenden, med stod av Sol, LVU (Lag med sarskilda bestammelser om vard av barn och unga)
eller LVM (Lag om vard av missbrukare i vissa fall).

Asylsokande och papperslésa omfattas av 6verenskommelsen i den man de har rétt till insatserna
enligt lag och anvisningar fér malgruppen.

1.50mfattning och avgransning

Overenskommelsen fortydligar verksamheternas ansvar for samverkan samt anger struktur och
form for samarbete kring barn och unga med behov av insatser fran bade kommun och region, i
den man det inte regleras i andra avtal och 6verenskommelser. Placeringar utanfér hemmet
behandlas sarskilt. Overenskommelsen omfattar da reglering av samverkan, av lagstadgade
lakarundersokningar, halsoundersékningar och undersoékningar av tandhalsa i samband med
placering i samhallsvard.

Overenskommelsen reglerar i férsta hand respektive huvudmans dtaganden (kommun-
region) och inte intern organisering och ansvarsférdelning.

De privata utférare som har av tal med regionen eller en kommun omfattas av denna
overenskommelse.

Denna 6verenskommelse reglerar, tillsammans med lansgemensamma riktlinjer for samordnad
individuella plan (SIP), Vastbus tidigare riktlinjer. Den tydliggor forskola/skolans roll i samverkan
samt fullgor, i Vastra Gotaland, lagstiftningens krav pa 6verenskommelser om samverkan kring

placerade barn respektive hadlsoundersékningar (se avsnitt 1.1 Bakgrund).

| Vastra Gotaland utgor Halso- och sjukvardsavtalet grunden for samverkan och ansvarsfordelning
mellan VGR:s hélso- och sjukvard och kommunernas halso- och sjukvard och socialtjanst. Till Halso-
och sjukvardsavtalet dr underavtal och éverenskommelser kopplade, varav nedanstaende ar sarskilt
relevanta for denna 6éverenskommelse.

Overenskommelse om samarbete kring personer med psykisk funktionsnedsattning och personer



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2001453_sfs-2001-453
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-2017209-om-halsoundersokning-av-barn-och_sfs-2017-209
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1988870-om-vard-av-missbrukare-i-vissa-fall_sfs-1988-870
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/723ec4c3-00e2-44c3-bb44-3166af24902a/H%C3%A4lso-%20och%20sjukv%C3%A5rdsavtalet%20i%20V%C3%A4stra%20G%C3%B6taland%202017-2020%20Utskriftsv%C3%A4nlig.pdf?a=false&guest=true
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/ba5be35b-87fe-43c3-a942-52d53e9e2f62/%C3%96verenskommelse%20om%20samarbete%20kring%20personer%20med%20psykisk%20funktionsneds%C3%A4ttning%20och%20personer%20med%20missbruk_2017-2020.pdf?a=false&guest=true

oo Y‘ ' VASTRA
2020-09-07 ‘ Va St Kom v GOTALANDSREGIONEN
med missbruk av alkohol och droger och spel om pengar ar ett underavtal till Halso- och
sjukvardsavtalet och reglerar ansvar och samverkan for omnamnda malgrupper. |
overenskommelsens avsnitt 3.4 och 3.5 finns sarskilt angivet vad som galler for barn och unga samt
placeringar utanfor det egna hemmet. Det finns ocksa en éverenskommelse for Samverkan vid in-
och utskrivning fran sluten halso- och sjukvard som omfattar regler och rutiner fér in- och utskrivning
vid somatisk och psykiatrisk sjukhusvard. Riktlinje for Samordnad individuell plan, SIP omfattar
vagledning, stodmaterial och regler for hur samordnad individuell planering ska genomforas.

1.6 Giltighetstid

2021-01-01-2023-12-31.

En uppfodljning ska genomforas efter ett ar. Om ingen part skriftligen sagt upp 6verenskommelsen
senast 9 manader innan giltighetstiden gar ut, forlangs 6verenskommelsen med ytterligare tva ar.

Om forutsattningarna vasentligen fordndras under avtalstiden i form av nya lagar eller andra
regelverk, far parterna i samférstand vidta erforderliga justeringar av 6verenskommelsen.

2 Ansvar for samverkan

2.1Huvudmannens ansvar

Respektive huvudmans ansvar bestams av gallande lagstiftning. Preciseringar och fértydliganden har
gjorts i avtal och 6verenskommelser pa lansniva, vilka reglerar ansvarsfordelning mellan VGR:s
hélso- och sjukvard och de 49 kommunernas hélso- och sjukvard och socialtjanst. Detaljer i dessa
avtal och 6verenskommelser upprepas inte i denna éverenskommelse.

Denna 6verenskommelse anger skolan/férskolan som en likstilld samverkanspart i alla
sammanhang. Orsaken &r att ett barns eller ungdoms férskoletid/skolgang och hélsa paverkar
varandra 6dmsesidigt. En fungerande och fullfoljd skolgang ger férutsattningar for god halsa hos
barn och unga samt forebygger problem senare i livet. Forskolan och skolan ar viktiga
framgangsfaktorer nar det galler psykisk, fysisk och social halsa hos barn och ungdomar.

Barn och unga i samhaéllets vard tillhér de mest utsatta. Darfor har Socialstyrelsen och Skolverket
tillsammans utarbetat en vagledning om placerade barns skolgdng och hilsa i syfte att ge ett
praktiskt kunskapsstod till socialtjanst, skola och halso- och sjukvard. Samma myndigheter har
tillsammans med Specialpedagogiska skolmyndigheten tagit fram en modell, SAMS. fér hur skola
och socialtjanst kan samverka med syfte att kunna ge placerade barn och unga kontinuitet i
skolgangen och en battre skolférankring.

En kommun eller region far enligt lag inte 6verskrida sina befogenheter och utféra uppgifter som
ligger utanfor sitt kompetensomrade. Det ar darfor viktigt att personalen har god kunskap om sitt
eget och sina samverkansparters ansvarsomraden.

2.2 Struktur for samverkan

Barnets/den unges ansvariga kontakter inom forskola/skola, socialtjanst och regionen ska
samarbeta kring insatser inom sina respektive uppdrag i syfte att sdkerstalla att barn och unga i
behov av samordnade insatser far tillgang till tvarprofessionell hjalp. Samverkan ska ske pa alla
nivaer, fran férebyggande och halsoframjande arbete till specialistvard. Skyldigheten att samarbeta
omfattar alla berérda verksamheter som méter barn och unga.


https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/ba5be35b-87fe-43c3-a942-52d53e9e2f62/%C3%96verenskommelse%20om%20samarbete%20kring%20personer%20med%20psykisk%20funktionsneds%C3%A4ttning%20och%20personer%20med%20missbruk_2017-2020.pdf?a=false&guest=true
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/05adeb2d-ea9e-4b0f-8795-7f603f46e8ef/%C3%96verenskommelse%20Samverkan%20vid%20in-%20och%20utskrivning%20VG.pdf?a=false&guest=true
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/05adeb2d-ea9e-4b0f-8795-7f603f46e8ef/%C3%96verenskommelse%20Samverkan%20vid%20in-%20och%20utskrivning%20VG.pdf?a=false&guest=true
https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/fb8b2f0e-8918-41c6-b725-bc650da71804/Riktlinje%20fÃ¶r%20samordnad%20individuell%20plan%20(SIP)%20i%20VG.pdf?a=false&guest=true
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2013-1-2.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2018-6-13.pdf
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2.2.1 Strukturell samverkan - Ledningsstruktur fér styrning av samverkan

Praktisk samverkan for barns och ungas halsa kraver styrning pa regional, delregional och lokal niva.
Det ar viktigt att chefer och verksamhetsforetradare traffas for att sakerstalla ett gott
samarbetsklimat och samsyn. Samverkan mellan huvudmannen ska praglas av 6ppenhet, relevant
Omsesidig information och ett I6sningsfokuserat synsatt. | styrningen ingar att félja upp och
efterfraga resultat av féljsamheten till aktuella regelverk samt avvikelser och tvister.

Samverkan forutsatter god kinnedom om bade den egna och samverkansparternas uppdrag och ska
kdannetecknas av respekt for varandra. Ett medel for att uppna detta ar gemensam
kompetensutveckling 6ver huvudmannagranserna.

Styrningen av samverkan enligt denna 6verenskommelse foljer den faststallda ledningsstrukturen for
samverkan inom vard och omsorg i lanet. Pa regional niva finns Vardsamverkan Vastra Gotaland
(VVG). Pa delregional niva finns sex vardsamverkansomraden med var sin ledningsgrupp. Pa
motsvarande satt finns lokala ledningsgrupper i varje kommun. | de olika ledningsgrupperna sitter
foretradare for kommunerna, primarvarden och sjukhusen. Pa delregional och lokal niva ska
ledningsgruppen, eller en sarskild temagrupp, ha ett uttalat ansvar for att driva samverkan kring barn
och unga. Uppdraget ar att framja kunskap och kompetens hos berdrda verksamheters personal och
ska vid behov genomféra gemensam, verksamhetsoéverskridande, kompetensutveckling. Bade den
delregionala och lokala nivan har ett ansvar for att tillskapa rutiner for samverkan kring barn och
unga, i de fall detbehovs.

2.2.2 Samverkan kring den enskilde - Samordnad individuell planering, SIP

| bade SolL och HSL finns regler om att enskilda som har behov av insatser fran bade kommun och
region har ratt att bli erbjuden en samordnad individuell plan, SIP. SIP ska erbjudas om kommunen
eller regionen beddémer att insatser kring barnet/den unge beh6ver samordnas for att hen ska fa sina
behov tillgodosedda, eller da barnets/ungdomens eller dess narstaende begér det. Vardnadshavare
eller barnet/den unge ska ge samtycke (se vidare avsnitt 2.2.4) och vara delaktiga i upprattandet av
SIP. | Vastra Gotaland finns gemensamma riktlinjer for regionen och kommunerna om hur SIP ska
upprattas.

Parterna ska i samverkan sakerstalla att barn och unga ges majlighet att vara delaktiga i planering
och beslut och att de far utova sin ratt att uttrycka sina asikter och fa dem beaktade i alla fragor
som ror hen. Barnet/den unga/vardnadshavares delaktighet och inflytande ar centrala i allt arbete
med SIP. Det &r den barnets/unges behov och 6nskemal som utgér utgangspunkt for planeringen.
For minderariga kan det krévas samtycke av vardnadshavare.

SIP ar det verktyg som anger vilka hélso-, vard- och omsorgsinsatser som ska genomforas och
vilken huvudman och verksamhet som har ansvar for respektive insats.

» | Vastra Gotaland ingar skolan (samtliga férskole- och skolformer) i SIP-processen pa
samma villkor som socialtjansten och verksamheter inom VGR, nar det géller barn och
unga.

» Skolan (samtliga forskole- och skolformer, elevhilsan), socialtjanst och halso- och
sjukvard ar i Vastra Gotaland jambordiga parter nar det giller att uppticka behov av SIP

> Atagandet innebir samma skyldighet att vid behov initiera och kalla till SIP-mdte samt
skyldighet att medverka i SIP-moten och uppfoljningsmoten.

» Skyldigheten att medverka i SIP géller huvudmaéannen - inte en enskild verksamhet. Om en
verksamhet fatt en kallelse och bedémer att man inte ar ratt instans sa aligger det


https://www.vardsamverkan.se/samverkanteman/samverkan-vid-in--och-utskrivning-fran-sluten-vard/sip/
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verksamheten att inom huvudmannen, eller eventuell privat utférare, hitta ratt
instans/verksamhet. Den kallade verksamheten kontaktar da den sammankallande parten for
att klargora behovet, for att avgéra vem/vilken instans/verksamhet inom huvudmannen som
ska ha kallelsen och meddelar darefter vem/vilken instans/verksamhet som &r lamplig
deltagare pa motet.

» | de fall barnet/den unge inte r kidnd hos huvudmannen avgér huvudmannen vem/vilka som
ska delta pa SIP-motet. Om den som mottagit kallelsen till SIP-m&te inte hittar ndagon annan
som ska delta aligger det mottagaren av kallelsen att delta pa motet. Om barnet/den
unge/familjen inte har ndgon pdgdende vardkontakt inom regional hélso-och sjukvdrd dr det
primdrvarden som kallas till métet.

» Utgangspunkten ar att barnet/vardnadshavare/den unge &r delaktig i hela processen. Att hen
deltar i planeringen och har inflytande dver insatserna utifran sina upplevda behov

» Det finns inget som hindrar att andra berérda aktorer ar med pa SIP-métet, dven om
de inte omndamns i lagstiftningen. Det kan gélla andra narstaende, foreningar, familjehem,
HVB-hem och SIS-hem som ar involverade och den enskilde 6nskar ha med.

» SIP-mote ska hallas inom 3 veckor efter det att behovet av samordning
uppmarksammats och en kontakt bor tas med involverade verksamheter
sa att dessa ges mojlighet att prioritera narvaro.

» Vid forandringar och 6vergangar mellan verksamheter, som tex byte av
skola eller vardgivare, ska tidigare SIP foljas upp eller en nytt SIP-mote
upprattas.

Av SIP ska framga
e Vilka behov den barnet/den unge har
e Vilka insatser som ska genomféras
e Deinblandade huvudmannens ansvar for respektive insats, angivet pa verksamhetsniva
e Vilka insatser som ev, ska utféras av tredje part, narstaende eller den enskilde sjalv
e Vem som har huvudansvar for planen
e Nar planen ska fdljas upp

Planeringen ska dokumenteras skriftligt.
Deltagande i SIP ersatter inte skyldigheten att géra orosanmalan (se avsnitt 2.2.3).

2.2.3 Anmadlningsplikt

Enligt SoL ar alla myndigheter och yrkesverksamma vars verksamhet berér barn och unga skyldiga att
genast anmala till socialnédmnden om de i sin verksamhet far kannedom om eller misstanker att ett
barn far illa. Anmalningsplikten omfattar dven annan personal (dn de som direkt arbetar med barn)
inom statliga myndigheter och personal inom halso- och sjukvarden, annan rattspsykiatrisk
undersokningsverksamhet och socialtjansten, vuxenutbildning samt statliga myndigheter.
Anmalningsplikten géller ocksa enskild verksamhet som ror barn och unga samt all annan
verksamhet inom halso- och sjukvard och socialtjanst.

Socialtjansten bor erbjuda barnet, vardnadshavaren och den som gjort anmalan ett moéte om det
med hansyn till barnets basta ar lampligt. Socialndmnden far ocksa informera den som gjort anmalan
om att utredning har inletts, inte har inletts eller redan pagar. Sadan information ska ges pa begéran,
om det med hansyn till omstandigheterna inte ar olampligt.

Enligt LVM &r en ldkare som i sin verksamhet kommer i kontakt med en missbrukare som kan antas
vara i behov av vard for sitt missbruk eller dess medicinska konsekvenser eller har behov av
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omedelbart omhdndertagande, skyldig att anmala det till socialtjansten. Anmalningsplikten galler for
lakare i bade offentlig och privat regi under férutsattning att missbrukaren inte kan beredas vard
genom ldkarens egen forsorg eller i 6vrigt inom hélso- och sjukvarden. Lakaren har med andra ord
anmalningsplikt om patienten inte vill vardas for sitt missbruk eller for allvarliga komplikationer av
missbruket eller om det uppstar allvarlig fara for patientens halsa om vard inte kan genomféras.

2.2.4 Sekretess och samtycke

Generellt rader sekretess mellan myndigheter. Det betyder att samtycke maste inhdmtas fran
vardnadshavare och/eller barnet/den unge sjalv och olika verksamheter beh6ver samverka
kring barnet/ungdomen, t.ex. vid informationsdverféring och upprattande av en Samordnad
individuell plan, SIP. Om barnet har tva vardnadshavare ska bada samtycka.

Barn under 18 ar ska informeras och ges méjlighet att [imna sina synpunkter pa
informationsoverforing och samverkan mellan myndigheter. Barnets installning ska beaktas och
tillméatas betydelse i forhallande till alder och mognad. Nar det géller barn under 18 ar ar
huvudregel att vardnadshavaren som, i egenskap av den unges stéllforetradare i personliga
angeldgenheter, utdvar barnets befogenheter t.ex. nar det géller att halso- och sjukvards- och
socialtjanstinsatser.

Vardnadshavaren ska enligt Fordldrabalken i takt med barnets stigande alder och utveckling ta
allt storre hansyn till barnets egna synpunkter och 6nskemal. Det innebar att vardnadshavarens
bestammanderatt 6ver barnet tunnas ut ju dldre barnet blir och ju mognare det darmed blir for
att successivt flyttas 6ver fran vardnadshavaren till barnet sjalv. Nar ett barn har uppnatt en
viss mognad och utveckling kan alltsa vardnadshavarna inte alltid langre gora géllande att de
har ratt att fa veta vad barnet har berattat for exempelvis en ldkare eller en socialsekreterare.

Samtycket bor ske skriftligt (samtyckesblankett finns i SiP-riktlinjen), men kan dven vara muntligt.
Samtycket ska dokumenteras i journal/akt. Samtycke far bara avse sarskilt angivna situationer och
kan darfor behova inhamtas vid upprepade tillfallen fére och under en placering. Samtycket kan nar
som helst aterkallas av den enskilde.

Samtycke kravs inte vid barnavardsutredningar eller utredning om tvangsvard och motsvarande
har halso- och sjukvarden uppgiftsskyldighet i dessa fall. Det finns alltsa inga sekretesshinder sa
lange uppgifterna lamnas inom ramen for en utredning enligt 11 kap. 2 § Sol.

3 Samverkan for att sdkerstalla hdlso- och sjukvard for barn och unga placerade

utanfor det egnahemmet
Detta avsnitt ska sakerstalla att barn och unga som &r placerade utanfor hemmet far tillgang till
adekvat hélso- och sjukvard, saval somatisk som psykiatrisk, och tandvard samt att
hélsoundersokningar, lakarundersoékningar och tandhalsoundersékningar genomfors systematiskt vid
placeringar i samhallets vard. Dessa riktlinjer berér i forsta hand regionen och kommunernas
socialtjanst samtidigt bor skolan involveras och framférallt informeras, sa att skolgangen for
barnet/den unge blir sa bra som mojligt.

3.1 Samordningsansvar

Socialtjansten i barnets/den unges hemkommun har huvudansvaret fér samordning och planering av
varden och for att tillse att insatser fran olika aktorer genomfors enligt planeringen. Samordningen
genomfoérs och dokumenteras i en Samordnad individuell plan, SIP, se avsnitt 2.2.2. Socialtjanstens
ansvar for placerade barn och unga ar tydligt och SolL anger att socialtjansten ska verka for att barn
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far den halso- och sjukvard som de behéver. Den vardplan respektive genomférandeplan, som
socialtjansten ska uppratta enligt SoL vid en placering av barn och unga, ska omfatta insatser och

atgarder som andra huvudman ansvarar for dar ibland halso- och sjukvardens planerade insatser.

| samband med utredning eller fore planerad placering ska SIP-mote ske. Vid akut placering ska SIP
upprattas sa snart som mojligt efter placeringen. Socialtjansten ar normalt sammankallande till SIP-
mote i anslutning till placeringar av barn och unga. Vid utskrivning fran slutenvard ar det dock
primarvarden, alternativt specialiserad 6ppenvard, som ansvarar for att kalla till SIP-moéte.

SIP ar det verktyg som anger vilka insatser som ska ske fore och under en placering och vilken
verksamhet som har ansvaret for respektive insats. | anslutning till en placering ska i tillampliga
fall en 6verenskommelse géras om kostnadsférdelning enligt Overenskommelsen om samarbete
kring personer med psykisk funktionsnedsattning och personer med missbruk av alkohol och
droger och spel om pengar.

Uppfdljning av SIP ska ske med jamna mellanrum och allra senast vid férandringar som byte eller
avslut av placeringen.

3.2 Kommunikation mellan socialtjanst och halso- och sjukvard

Socialtjansten behover vid upprepade tillfallen kontakta halso- och sjukvarden i samband med
placeringar av barn och unga i. Det galler under utredningen, vid konsultationer, infor
lakarundersokning i samband med LVU- och LVM ansékningar, hdlsoundersdkningar, SIP-moten,
uppfoljning av planerad vard och avslut av placeringen. Halso- och sjukvarden kan behéva kontakta
socialtjansten under pagaende vard t.ex. i samband med férédndrade behov hos barnet/den unge
eller att varden inte fullfoljs fran patientens sida. Darfor behover kontaktvagarna mellan
verksamheterna vara smidiga.

Socialtjansten ska infor och under placeringen till aktuella vardgivare 1amna, och ajourhalla,
kontaktuppgifter om ansvarig tjansteman inom socialtjansten. Motsvarande ska halso- och
sjukvarden fortlopande meddela socialtjansten om forandringar av varden och aktuella
kontaktuppgifter till aktuella vardgivare.

3.3Infor placering

3.3.1 Socialtjanstens utredning

Socialnamnden i barnets/den unges hemkommun ar den myndighet som utreder och fattar beslut
om placering utanfor barnets/ungdomens egna hem. Socialtjansten ska utan dréjsmal inleda
utredning efter att den genom ansdkan, anmaélan eller pa annat vis fatt uppgifter som kan féranleda
nagon atgard. Beslut om att inleda eller inte inleda utredning ska ske inom 2 veckor efter att en
anmalan kommit in. Utredningen ska i normalfallet vara klar senast fyra manader efter att den
inletts. Lagens tidsramar innebar att halso- och sjukvarden maste agera skyndsamt vid socialtjanstens
konsultationer.

For att utreda barnets/ungdomens behov av hjilp, stod och behandling anvander socialtjansten sig
av oftast av Socialstyrelsens heltackande utredningsmodell Barns behov i centrum, BBIC. BBIC syftar
till att starka barnperspektivet och delaktigheten fér barn och unga. Materialet utgar fran barnets
behov och ger den sociala barn- och ungdomsvarden en enhetlig och evidensbaserad struktur for
handlaggning, genomforande och uppféljning.
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Socialtjansten ska efterstrava att placeringar planeras i samrad med barnet, ungdomen och
vardnadshavare, men nar frivilliga insatser inte ar majliga enligt Sol, kan socialtjansten, om
behovligt, ansdka om tvangsvard enligt LVU eller LVM hos foérvaltningsratten.

3.3.2 Konsultation

| samband med utredning har socialtjansten ofta behov av att hamta in uppgifter fran andra
myndigheter som t.ex. halso- och sjukvarden. Samtycke fran vardnadshavare eller ungdomen sjalv
ska efterstravas, men socialtjansten har befogenheter att ta nédvandiga kontakter daven utan
samtycke om det finns oro for barnets situation (se avsnittet 2.2.4).

» Rutin for konsultation och utlatande
BBIC:s stodmaterial anvands for socialtjanstens konsultation respektive halso- och sjukvardens
skriftliga utlatanden.

Konsultationsstodet bestar av fragor som ar tankta att stdllas muntligt av den utredande
handlaggaren till den personal som har kontakt med barnet:

e Konsultation BVC, elevhélsa

e Konsultation tandvarden

e Konsultation pagaende vardkontakter

Om skriftligt utlatande behdvs finns mallar fér halso- och sjukvardens respektive tandvardens
utlatande till socialtjansten. Dessa mallar kan ocksa anvandas som dokumentation av halso-
respektive tandhalsoundersékningar. Om det redan finns ett skriftligt underlag hos sjukvards-
/tandvardsenheten, som motsvarar utlatandet kan det anvandas i stallet.

e Utlatande fran halso- och sjukvarden

e Utlatande fran tandvarden

3.4 | samband med placering

3.4.1 Overforing av information och ansvar
Foljande galler vid 6verforing av information i samband med en placering:

Socialtjénsten i den placerande kommunen ansvarar for att information om placeringen lamnas till
ansvariga, aktuella verksamheter inom VGR:s halso- och sjukvard respektive tandvard (dven privata
vardgivare).

VGR ansvarar for att barnhdlsovdrd, primdrvdard samt specialistsjukvdrd (vid pagaende behandling)
efter socialtjanstens information om barnets placering, i sin tur underrattar aktuella vardenheter pa
den nya orten. Aktuella uppgifter och vardplanering 6verlamnas till berérd vardenhet pa
placeringsorten. Om det inte finns en pagaende behandling, men ett behov har identifierats,
ansvarar vardcentralen for att remiss utfardas.

Barnets/den unges valda tandvdrdsklinik ska efter socialtjanstens information om placeringen,
underratta vistelsekommunens folktandvard for att géra en omlistning av barnet. For uppgifter om
var barnet ar listat kan ndrmsta héalso- och sjukvardsnamnds kansli i Vastra Gotalandsregionen
kontaktas.

All informationsoverforing ska ske skyndsamt. Vid omplaceringar eller hemgang ska samma rutiner
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for informationsoverféring genomforas.

3.4.2 Lakarundersokning i samband med LVU- eller LVM-placeringar

Vid ans6kan om tvangsvard ska socialtjansten till sin utredning, lamna med ett ldkarintyg till ratten
som redogor for eventuella medicinska risker eller hinder for placeringen. Det framgar inte av lag
eller foreskrifter hur omfattande lakarundersdkningen ska vara, men den ar vanligtvis inte lika
heltdackande som en halsoundersokning enligt den nya lagen. Barn och unga kan darfor daven ha
behov av en halsoundersdkning.

VGR har kostnadsansvaret for undersckning och intyg. Ingen avgift tas ut av kommun eller patienten.

> Rutin for lakarundersokning
Socialtjansten ska i samband med tvangsvard enligt LVU eller LVM vanda sig till den vdardcentral som
den unge ér listad p3, i annat fall ndrmaste vardcentral, for genomfoéra ldkarundersokningen. BBIC:s
information vid LVU anvands av socialtjansten och lamnas till berérd personal inom halso- och
sjukvard. Det aligger vardcentralen att skyndsamt utfarda lakarintyget. Vid behov ska den vardcentral
som lamnat uppgifterna bista socialtjansten med tolkning av uppgifterna i intyget.

3.4.3 Halsoundersodkning och undersokning av tandhalsa

Socialtjansten ska, om det inte ar uppenbart onddigt, initiera en halsoundersékning omfattande
fysisk och psykisk hdlsa samt tandhalsa enligt rutiner nedan. Syftet ar att halsoundersdkningen ska ge
underlag fér en medicinsk bedémning av barnet eller den unges behov av hélso- och sjukvard och
tandvard. Bedémningen kan komma att foranleda fortsatt vard och behandling under placeringen.
Halso- och tandhalsoundersékningen kan ocksa vara en del av underlaget till den vardplan eller den
genomférandeplan som socialndamnden ar skyldig att uppratta. Se socialstyrelsen féreskrifter och
allménna rad om hélsoundersoékningar. Vid akuta placeringar far undersokningarna utforas efter
placeringen pa den nya orten.

VGR har kostnadsansvaret for undersékning och intyg. Ingen avgift tas ut av kommunen eller
patienten.

> Rutin for hdlsoundersokning
Socialtjansten ska i samband med en placering erbjuda barnet/den unge en halsoundersdkning om
det inte ar uppenbart onddigt. Socialtjansten ska aktivt motivera till att en halsoundersokning
genomfors. Undersokningen kan anses uppenbart onodig om barnhélsovardens och elevhilsans
hélsobesok genomforts enligt plan; om skolgangen skett utan anmarkning; om elevhalsa eller
aktuella vardgivare har farska uppgifter om ett gott allménhalsotillstand eller om barnet/den unge
det senaste aret genomgatt en halsoundersékning (inklusive Migrationsverkets halsoundersokning av
asylsékande).

Socialtjansten kontaktar den vdrdcentral som den unge &r listad pa, i annat fall narmaste vardcentral,
for att genomfora halsoundersdkningen. Infor undersékningen ansvarar socialtjansten for att
vardcentralen far tillgang till relevant information som kommit fram i utredningen. Tid for
hélsoundersdkning ska erbjudas skyndsamt. BBIC:s mall fér hdlsoundersékning ska anvandas. Om
skriftligt utlatande behovs anvdnds BBIC-mallen Utlatande fran halso- och sjukvarden, vardcentralen
ska vid behov bista socialtjansten med konsultation och tolkning av uppgifterna.
Héalsoundersdkningen ska mynna ut i en medicinsk bedémning av barnets behov. Dar ingar atgard
och forslag till uppféljning pa vardcentralen eller specialistmottagning, inklusive eventuella
undersdkningar och remisser (barn- och ungdomspsykiatri, barn-och ungdomsmedicin, tandvard (om
inte sarskild tandvardsundersokning genomfors), rontgenundersoékningar, uppféljning pa vardcentral
mm).
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Om halsoundersokning inte gjorts fore en placering, ska socialtjansten kontakta regionen pa
placeringsorten for att genomfora halsoundersékningen. Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, har
en forteckning med landstingens kontaktuppgifter for halsoundersékningar i samband med
placeringar av barn och unga.

» Rutin for undersokning av tandhalsa
Socialtjansten ska i samband med en placering ta kontakt med tandlakare pa den klinik dar den unge
ar listad och efterfraga nar senaste besoket var, vilka behov som finns och om det pagar nagon
behandling. Om en ingen tandundersdkning genomfdrts under det senaste aret ska den unge
erbjudas en tandundersokning. Om tandhalsan ar eftersatt finns mojligheten att fa ett
tandvardsutlatande. BBICs konsultationsmaterial for tandvarden samt blanketten Utlatande fran
tandvarden ska anvandas.

3.4.4 Akutplaceringar

Vid akuta placeringar far hdlsoundersokning, undersdkning av tandhalsa och planering av ansvar och
insatser (SIP) genomforas efter placeringen, i den nya vistelsekommunen. Detta ska ske snarast
mojligt. Vid pagaende vard och behandling pa hemorten, behéver ansvarig vardgivare medverka vid
planeringen av vardinsatser pa den nya orten.

3.4.5 Fast vardkontakt

Barn och unga, som placeras i familjehem och hem for vard och boende (HVB, inklusive SiS-
institutioner), har ofta forbisedda héalso- och sjukvardsbehov. Darfor bedéms i Vastra Gotaland,
alla placerade barn och unga vara i behov av en fast vardkontakt. Denne kan finnas pa
barnets/ungdomens listade vardcentral eller om sa bedéms lampligt, inom specialistvarden.
Kontakten ska vara namngiven och kan vara behandlande ldkare, annan i varden involverad
legitimerad vardpersonal eller i vissa fall en person med mer administrativ funktion som
koordinerar patientens vard tex rehabkoordinator. Hen utses i samband med upprattandet av SIP.

3.4.6 Mandat att pakalla sjukvard och nérvara vid vardtillfallet

Vid en placering enligt LVU av minderariga (under 18 ar) utfardar placerande socialtjanst en
fullmakt till familjehemmet eller HVB, inkl. SIS. Fullmakten beskriver det mandat, familjehemmet
eller institutionen har att pakalla vard och/eller narvara vid undersékningar eller
behandlingstillfallen. Nar det géller frivilliga placeringar kravs vardnadshavarens samtycke. Vid
placering enligt LVU avgor socialtjansten om barnets vardnadshavare/foraldrar far pakalla vard
eller narvara vid undersokning/behandling och ska informera den fasta vardkontakten och
annan stadigvarande vardgivare om beslutet.

3.4.7 Uppfoljning av placeringen

Socialtjansten ska noga folja varden for de barn och unga som &r placerade utanfér det egna
hemmet. Varden ska féljas upp kontinuerligt och barns hélsa pekas i SoL ut som ett sarskilt angeldget
uppfoljningsomrade. Socialtjdnsten ansvarar ocksa for att insatser som planerats i den SIP f6ljs upp
och att SIP vid behov revideras. Ovriga aktérer har en skyldighet att medverka i uppféljningen.

3.5 | samband med avslut av placering

3.5.1 Planering for hemgang eller byte av placeringsort

Vid hemgang eller omplacering ansvarar socialtjansten for att nytt SIP-m6te genomférs och att ny
SIP upprattas - givet att det fortfarande finns behov av insatser fran bada huvudmannen. De
riktlinjer och rutiner som beskrivits ovan ska da féljas.
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3.5.2 Uppfdljning efter hemgang/omplacering

Socialtjansten ska, om ny SIP uppréttats infor hemgang/byte av placering, félja upp planeringen efter
flytten. Socialtjansten kan ocksa, dven utan samtycke, besluta om uppféljning av ett barns situation
efter det att en placering i ett familjehem eller i HVB har upphort. Detta om barnet bedéms vara i
sarskilt behov av stod eller skydd. Uppfdljningen ska i sddana fall avslutas inom tva manader.

4 Genomférande

4.1 Tillampning och implementering
Overenskommelsen ska verkstéllas pa lokal niva, ndra den enskilde. Detta férutsitter en organiserad
delregional och lokal samverkan mellan huvudmannen sa att dverenskommelsen kan tilldmpas lokalt.

Varje huvudman har att uppréatta saval egna som gemensamma lokala foreskrifter och rutiner, sa att
intentionerna och riktlinjerna i denna éverenskommelse kan verkstallas. De gemensamma delarna
bor tas fram inom vardsamverkan delregionalt och/eller lokalt. De lokala rutinerna behdver vara
tydliga och detaljerade for att sdkerstélla att syftet med 6verenskommelsen uppnas.

For att implementera innehallet i denna 6verenskommelse bér information och utbildning for
huvudmannens personal genomféras gemensamt i delregional vardsamverkans regi.

4.2 Avvikelser och kvalitetsutveckling

Varje verksamhet ska ha ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Avvikelser som uppstar i
samverkan mellan huvudmannens verksamheter ska rapporteras enligt lansgemensam rutin.
Detaljerade rutiner bor tas fram kring hur avvikelser hanteras och analyseras sa att det som
framkommer i avvikelserna tas tillvara pa vid utvecklings- och férbattringsarbeten. Delregional
vardsamverkan foljer regelbundet upp avvikelser i samverkan i syfte att utveckla och sakra
kvaliteten. Avvikelser pa systemniva identifieras och rapporteras till vardsamverkan VG (VVG).

Delregional vardsamverkan ska arligen 1amna rapport till virdsamverkan VG (VVG) med
sammanstallning och analys av avvikelser som hanterats av vardsamverkansorganisationen.

4.3 Tvister

Tvister mellan verksamheter i kommun och region ska i forsta hand |6sas lokalt, av ndrmaste chef
med mandat att fatta beslut i aktuell fraga. Om tvisten inte kan |6sas lyfts fragan skyndsamt vidare
inom respektive huvudmans linjeorganisation. Verksamheterna har ett gemensamt ansvar for att
komma fram till en gemensam l6sning dar barnets/den unges behov satts i forsta rummet. Om
parterna dnda inte kan komma 6verens om en losning, ska tvisten hanteras enligt rutiner i de
delregionala vardsamverkansomradena.

Under tiden parterna loser tvisten har de ett gemensamt ansvar att omgaende komma Gverens om
en tillfallig ansvarsfordelning. Vard och omsorg ska alltid sdkerstallas sa att barnet/den unge inte
kommer i klam.

4.4 Uppfoljning
Denna 6verenskommelse ska féljas upp arligen i samband med att de delregionala
vardsamverkansgrupperna lamnar uppféljningsrapport till VVG om Halso- och sjukvardsavtalet.
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Uppfdljningen ska redovisa genomforda implementeringsatgarder, foljsamhet till 6verenskommelsen
och sammanstallning av antal SIP och rapporterade avvikelser och tvister. Vid forlangning av
overenskommelsen ska en mer ingdende Gversyn av 6verenskommelsen ske 2023, infor att ny
overenskommelse ska ingas.

5 Gemensamma utvecklingsomraden

» Sakrare och battre kommunikationsvagar mellan férskola/skola, socialtjansten och VGR:s
vardenheter nar det géller barn och unga som vardas utanfér hemmet. Mojligheten att
anvanda SAMSA bor fortsatta utvecklas for att alla parter ska ha tillgang till systemet, dven
skolan. SAMSA &r ett IT-stdd for att stodja kommunikationen mellan sjukhus, priméarvard
och kommuner i Vastra Gotaland.

» Se over och vid behov 6ka majligheterna till ytterligare regional samordning samt starka
samverkan pa en strukturell nivda mellan férskola/skola, socialtjdnst och regionen pa
delregional/regional niva.

» Utreda forutsattningarna fér samverkan kring upphandling av HVB-platser enligt
Overenskommelsen om samarbete kring personer med psykisk funktionsnedsattning och
personer med missbruk, avsnitt 5, och i samband darmed tydliggbra parternas ansvar for
HSL-insatser i samband med placeringar.

» Utarbeta en standard for lakarundersokning infér LVU.

» Utarbeta rutiner for SiS, VGR och kommunerna for att klargora ansvaret for
halsoundersokningar och hélso- och sjukvardsinsatser samt samverkan for obruten
skolgang for ungdomar som ar placerade pa SiS- institutioner.

14



