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Kartlaggningens syfte

« Socialstyrelsen har regeringsuppdrag att forbattra
forutsattningarna

« Fa kunskap om aktuellt lage

« Sprida kunskap och anvanda som underlag
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Kort om kartlaggningen

« Fjarde kartlaggningen om
halsoundersokningar

« Totalundersdkning

« Omfattar 2 293 barn och unga |
aldern 0-20 ar som placerades for
forsta gangen i samhallsvard.

« Enkat med kompletterande
Intervjuer.
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Utgangspunkter
Socialnamnden ska, om det inte ar

obehdvligt, underratta regionen.

Regionen ska pa initiativ av ~ 18lag(2017:209) om

: . : halsoundersdkning av barn och unga
socialnamnden eerUda en som vardas utanfor det egna hemmet
halsoundersokning | anslutning till att
vard inleds.

(o
.9.2. Socialstyrelsen



Resultat

* Drygt en tredjedel (34 procent) av
barn och unga fick en
halsoundersokning.

« Ungefar samma niva som tidigare.

« Hogre andel barn och unga
placerade enligt LVU genomgick en
halsoundersokning jamfort med
placerade enligt SoL (45 respektive
30 procent).

« Olika delforklaringar till resultatet.
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Relativt fa underrattelser skickas till regionen

Kommunerna underrattade
regionerna om behov av
halsoundersokning for 42 % av de
barn och unga som placerades.

Vanligare att underrattelserna gallde
placeringar enligt LVU - 59 procent
jamfort med 35 procent vid
placeringar enligt SolL.

barn och unga
(2293)

HU (789)
Alla placerade m<
Ingen HU (183)
"Obehovligt"
(1321)

UR: underrattelser
HU: halsoundersokningar
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Vanligt att en halsoundersékning beddoms som obehdvlig

Barnet/den unge redan genomgatt
halsoundersdkning enligt lag (2017:209)
6 %

Annan anledning
35%

Barnet/den unge
placerad kort tid
51%

Barnet/den unge

redan genomgatt

halsoundersokning

enligt lag (2008:344)
8 %
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Fa barn och unga genomgar en halsoundersokning
av den orala halsan

« 15 procent genomgick en
halsoundersokning av den orala
halsan.

- Kommunen skickade underrattelser (¢
for knappt en fjardedel (23 %) avde =
placerade. A

« Kortare placeringar igen...
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Vad ar orsaken till att sa fa barn far en oral
halsoundersokning?

* Arbetssatt och brist pa rutiner.

« Barn och unga blir "automatiskt” kallade till tandvarden?
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Hinder | arbetet med halsoundersokningar

« Omsattning av personal och hdg
arbetsbelastning.

 Skillnader | arbetssatt — placerade barn och
unga enligt LVU prioriteras.

* Informations- och samtyckesinhamtning ar
tidskravande.
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Implementeringsproblem kvarstar

« Utmaningar kvarstar trots att
majoriteten av kommunerna uppger att
det finns rutiner och
Overenskommelser.

« Kommunerna beho6ver se o6ver sina
rutiner for bedomningar av
halsounderstdkningar av den fysiska,
psykiska och orala halsan.

 Det finns behov av samverkan.
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Vad ar HalsoSAMS?

Stod for samverkan mellan socialtjansten, halso-
och sjukvarden och tandvarden

Syftet ar att starka forutsattningarna for att
placerade barn och ungas ska fa

» en god fysisk, psykisk och oral halsa,
« likvardig god hélso- och sjukvard efter behov samt

« lika god och regelbunden tandvard som alla barn.

HalsoSAMS

Samverkan for placerade barn
och ungas tillgéng till en god
hélso- och sjukvard och tandvard

For socialtjansten juli 2023
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De tre versionerna av HalsoSAMS

Alla versioner utgar fran tre faser:
 Infor placering

* Under placering

InfOr avslut

For socialtjcnsten

Samverkan mellan socialtjansten och hélso- och sjukvérden/
tandvérden gallande placerade barn och ungas fysiska och
psykiska och orala hdlsa.

For hélso- och sjukvarden

HalsoSAMS Samverkan mellan hélso och sjukvérdens och socialtjcénsten géllande
TSGR placerade barn och ungas fysiska och psykiska hdlsa.

For tandvarden

HalsoSAMS Samverkan mellan tandvérden och socialtiéinsten géllande placerade
Er barn och ungas orala hélsa.
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Socialstyrelsen fortsatter arbetet.....
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Implementeringsprogram - placerade barns halsa

Bakgrund, innehall och erfarenheter

Annika Larsson, FoU Nordvast

Louise Dagerholm, Ekeré kommun,
Placeringsenheten, IFO

FoU_N@RDVAST

STOCKHOLMS LAN




Placerade barns halsa — vad vet vi?

Barn i samhallsvard har betydligt fler hdalsoproblem an sina jamnariga
och en hog overrisk for fysisk och psykisk ohalsa i vuxen alder.

Barnen har i lagre grad foljt de nationella vaccinationsprogrammen och
genomgatt halsokontroller inom ramen for barnhéalsovarden

Halften har hal i tanderna.
En majoritet har behov av psykiatrisk utredning och/eller behandling.

Forskrivningen av psykofarmaka ar mycket hog i jamforelse med jamnariga
och manga av barnen anvander flera typer av psykofarmaka samtidigt. Det
finns ocksa en overrepresentation av allvarlig sjalvskadeproblematik och
sjalvmordsforsok.

| en rapport fran Statens Institutionsstyrelse (Kling mfl 2016) uppgav 88% av
de placerade barnen att de har halsoproblem. Var tredje pojke (29%) och
nastan tva av tre flickor (63%) hade pagaende medicinering mot nagon form
av fysisk ohalsa vid undersokningstillfallet.



Forklaringar till placerade barns utsatthet

* Omstandigheter i hemmiljén innan placeringen, brister i
omsorgen, brist pa kontinuitet i boende, skolgang etc.

* Brist pa tydligt ansvar for halsa under placeringen

* Information och kallelser som “forsvinner” i och med
omplaceringar

* Andra fragor ar mer akuta och prioriteras
e Halsa syns inte utat eller kan avfardas som ”"psykosomatiskt”
* Ackumulerad halsoproblematik



2020-2021 genomforde FoU-Nordvast en studie om placerade barn
och ungas halsa pa uppdrag av Storsthim

Resultat i linje med nationell och internationell forskning som visar att placerade
barn och ungas halsa ar ett eftersatt omrade.

Halsoundersokningar genomfors i lag grad vid SolL-placeringar

Barns halsa dokumenteras pa olika satt i akter och journaler, vilket gor det svart att
folja barnets halsostatus under placering

Otydlighet om vem som har ansvar for att barnet erbjuds en halsoundersékning

Det finns bade en bristande kinnedom om lagstiftning saval som bristande kunskap
om placerade barn och ungas halsobehov



ldentifierade hinder i FoU:s studie

* Bristande kannedom om lagstiftningen fran 2017. Manga tror att det
endast ar lakarundersokning enl. 32§ LVU som ar obligatorisk.

e Otydliga rutiner och ansvarsfordelning inom den egna organisationen, ex.
om det ar utredningsenhet eller placeringsenhet som ansvarar for
halsoundersokningar.

* Dokumentation av barns halsa generellt och halsoundersdkningar i
synnerhet saknar systematik. Svart att f6lja upp vad som har gjorts.

 Svarigheter i samarbete med halso- och sjukvardens aktorer, speciellt vid
placering utanfor barnets hemregion. Brist pa samsyn.

* Mycket annat som sker precis vid placeringstillfallet, komplexa arenden och
svart att prioritera halsofragan.



Hur kan vi bidra till att undanrdja dessa hinder?

e Kunskap om lagstiftning och om placerade barn och ungas utsatthet
gallande halsa.

* Etablera och implementera rutiner for halsoundersdokningar och
uppfoljning av placerade barn och ungas halsa

e Uppfoljning lokalt inom enheten och via forskning och
utvecklingsarbete



Implementeringsprogram - placerade barns halsa.

* Programmet bestar av fyra faser med tillhérande

workshops: N
* Fas/Workshop 1: Kunskapsspridning och inventering f/’ffﬁgfii\l
* Fas/Workshop 2: Implementeringsplan ] |
* Fas/Workshop 3: Uppfoljning \'\\ \;\f @i
* Fas/Workshop 4: Avslutning - 3 Tj
U

* FoU Nordvast planerar, forbereder och leder workshops -
och tillhandahaller enkat for inventering och uppféljning.
Finns med kontinuerligt som stdd vid behov. C

* Ca 1,5-2 ar fran WS 1 till WS 4.




Hur har det gatt?

Har barnet fatt en halsoundersdkning?
Antal svar: 81

Halsoundersdkning 2017

Lakarutlatande vid LVU

Asylhélsa

Det finns ingen dokumentation om halsounderstkning

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60%
B\WORKSHOP 1: INVENTERING B \WORKSHOP 3: INVENTERING



Tack f6r uppmarksamheten!

Mer information om studien:

Placerade barn och ungas tilleang till halso- och sjukvard i Stockholms
lan — FoU Nordvast (fou-nordvast.se)

Kontakt:

annika.larsson@sollentuna.se

FoU N@RDVAST

STOCKHOLMS LAN



https://www.fou-nordvast.se/uppdrag/barn-unga-familj/placerade-barn-och-ungas-tillgang-till-halso-och-sjukvard-i-stockholms-lan/
mailto:annika.larsson@sollentuna.se

Ekero kommun
Placeringsenheten IFO

Hur vi har uppfattat deltagandet, arbetsinsats och
tidsatgang i FoU’s implementeringsprojekt.

Resultat

Vilka halsoproblem har upptackts under
halsoundersokningarna?
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Arbetsinsats och tidsatgang

Formote digitalt - enhetschef och Fou

3 st workshops a 3 timmar

- Inventering - februari 2023 — hela placeringsenheten och hela utredningsenheten
- Implementeringsplan — maj 2023 — hela placeringsenheten och hela utredningsenheten

- Uppfoljning — februari 2024 — hela placeringsenheten samt enhetschef och 2 handlaggare utredningsenheten.

* Planering av workshops, documentation och sammanstallning avimplementeringsplan har
gjorts av FoU.

* Genomgang av samtliga arenden var 6 manad — enhetschef
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Barnhandlaggarnas uppfattning

 Larorikt att vara med och givande att tillsammans arbeta fram en gemensam rutin i
gruppen. Anstrangning och tidsatgang har varit minimal i relation till att vi fatt ordentlig koll pa att
vara barn och ungdomar far den vard de har ratt till. Den orala halsoundersdkningen behdver
dock folja upp.

* Upplever att projektet med FoU har hjalpt oss strukturera upp halsoundersokningarna och det har varit
roligt och motiverande att folja en statistisk utveckling. Det har tagit tid med att skicka remisser ratt och
det var bra att vi alla arbetar med samma fraga och kan hjalpa varandra. For att en rutin ska satta sig sa ar
det bra att ga igenom ordentligt sa det inte tappas bort efter ett projekt och vi har bra uppféljningar
under aret. Jag upplever inte att det har varit sa arbetskravande projekt och det har inte paverkat
utrymmet for arbetet i 6vrigt negativt.

e Stdrsta vinsten ar att kunskapen har hojts! =
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Tips!

- Forandring behover ledas, gar inte att lamna 6ver ansvaret till en arbetsgrupp utan ledning.

- Ta hjalp av FoU. Finns helt fardigpaketerad hjalp att fa!

Avgorande i var implementeringsplan:
- Realistiska mal

- Bestamma hur halsoundersokningarna ska dokumenteras

- Kundkort gg
- Overvigande =
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Resultat

2023 augusti 27 %

2023 december 59 %

2024 maj 72 %
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Exempel pa halsoproblem som har upptackts och atgardats

Remiss till hudlakare for acne utifran ungdoms 6nskemal
D-vitaminbrist vid provtagning som kan forklara trotthet och blekhet
Samtal med kurator pa VC som darefter remitterade vidare till BUP
Remiss till 6ron, 6gon och Neuropsykiatriskt utredningsteam

Missade vaccinationer for flera barn och ungdomar
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Fardigpaketerad implementeringshjalp
Enkelt att visa pa resultat

Faktisk skillnad for barnen
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