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1 Ordlista

e BBIC - Barns behov i centrum ett arbetssitt framtaget for socialtjanstens
myndighetsutovning.

¢ BVC - Barnavardscentral.

e BHY — Barnhalsovard.

e Familjehem - Familjehem ir ett enskilt hem som pa uppdrag av socialnimnden tar emot
barn for stadigvarande vard och fostran eller vuxna for vard och omvardnad och vars
verksamhet inte bedrivs yrkesmissigt. Jourplacering i familjehem innebir placering for
kortare tid.

¢ Genomférandeplan - Socialtjanstens plan foér genomférandet av innehall i placeringen.

e HVB - Hem f6r vard eller boende ar en institution som pa socialnimndens uppdrag
erbjuder boende till barn och ungdomar som av olika skil inte kan bo med sin familj. Det
finns dven boenden f6r familjer och f6r vuxna som har olika sociala problem som de
behéver vard och stéd kring och utanfor sitt eget boende.

e LVU - Placering enligt L.agen om sirskilda bestimmelser om vard av unga - en tvangslag.

e SoL - Placering enligt Socialtjanstlagen. Vardnadshavare samtycker till placering.
Samtycke ska inhamtas i fragor som r6r barnet.

e SIP - Samordnad individuell plan nir barnet har behov av insatser frin bade
socialtjansten och hilso- och sjukvard.

e Socialndmnd - Socialnimnden ansvarar for att alla som vistas i kommunen har social
och ekonomisk trygghet, jamlika levnadsvillkor samt att de aktivt ska kunna delta 1
samhillslivet. har det 6vergripande ansvaret for kommunens socialtjanst, for verksamhet
enligt lagen om stéd och service till vissa funktionshindrade (LSS) samt for halso- och
sjukvarden i kommunens sirskilda boendeformer och dagverksamheter.

e Socialtjidnst - Socialtjansten eller socialforvaltningen ér i Sverige namnet pa den
kommunala forvaltning som lyder under varje kommuns socialnimnd eller annan nimnd
som svarar for det praktiska och politiska arbete som regleras av socialtjanstlagen.
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2 Inledning

Denna regionala samverkanséverenskommelse giller:

e Infor eller i samband med placering enligt SoL. eller LVU 1 familjehem, bade vid
jourplaceringar och stadigvarande placering eller HVB i och utanfér Kronobergs lin.
Ensamkommande flyktingbarn ingar 1 malgruppen.

e Alla skolformer inklusive forskola. I de fall den unge ér 6ver 18 ar bor 6verenskommelsen
anvindas, men da utifrin den unges egna beslut och 6nskemal.

Samverkansoverenskommelsen beskriver innehill, form och ansvar i samarbetet mellan barn- och
ungdomskliniken, barnhilsovarden, socialtjinst, férskola/skola inklusive elevhilsa.
Socialndimnderna och Region Kronoberg ska verka for att barn som bor 1 familjehem, jourhem,
annat enskilt hem eller hem f6r vird eller boende far den hilso- och sjukvard och tandvard de
behé6ver.

Overenskommelsen bygger pa Skolverkets och Socialstyrelsens vigledning “Placerade barns
skolgang och hilsa - ett gemensamt ansvar’!, lag (2017:209) om hilsoundersokning av barn och
unga som virdas utanfor det egna hemmet samt Socialstyrelsens féreskrifter och allméinna rad
om hilsounders6kningar av barn och unga som virdas utanfor det egna hemmet (HSLF-FS
2019:19).

Forskning visar att barn som vaxt upp i samhillsvird har simre fysisk och psykisk hilsa an
genomsnittet. De har ofta simre vaccinationsskydd, simre tandhilsa samt i mindre utstrickning
deltagit 1 hilsobesok. Det framgar ocksa att placerade barn, trots normal begavning,
underpresterar i skolan. Samtidigt har en lyckad skolgang visat sig vara den starkaste skyddande
faktorn for en gynnsam utveckling. Minga av ungdoms- och vuxenarens problem kan kopplas
samman med risk- och skyddsfaktorer, som visar sig redan under férskoleildern.

Enligt barnkonventionen ska myndigheter som fattar beslut som r6r ett barn beakta vad som
bedéms vara barnets bista, se till att barnet inte diskrimineras pa nagot sitt, mojliggora goda
forutsittningar for barnets optimala utveckling samt sikerstilla att barnets dsikter inhamtas och
bedoms utifran barnets alder och mognad. Barnet ska skyddas frin alla former av vald och
6vergrepp och fa rehabilitering om sidana 6vergrepp har skett. Dirutéver har barnet rétt till
likvardig tillgang till hilso- och sjukvard samt till biasta uppnaeliga fysiska och psykiska hilsa.
Hilso- och sjukvarden samt tandvarden har dirfér en skyldighet att samverka med socialtjansten
kring barn som far illa eller riskerar att fara illa.

Region Kronoberg ska pa initiativ av socialnimnden erbjuda en hilsoundersékning i anslutning
till att vard utanfor det egna hemmet av ett barn eller en ung person i aldern 18-20 ar inleds.
Detta enligt Lag (2017:209) om hilsoundersékning av barn och unga som vardas utanfor det
egna hemmet. Syftet med att lata barn ldkarundersokas och att fa sin tandhilsa bedémd inf6r
placering ér att uppticka aktuella och tidigare férsummade hilso- tand- och sjukvirdsbehov som
barnet kan ha. Likarundersokningen och bedémningen av tandhilsan ger underlag for atgirder
och fortsatt uppfoljning och ger barnets nya omsorgspersoner (familjehemsférildrar och personal
vid HVB) en 6kad méjlighet att hjilpa barnet till en bittre halsa.

1 Socialstyrelsen och Skolverket 2013. Placerade batns skolging och hilsa — ett gemensamt ansvar: Tryck Edita
Viistra Aros. Artikel 2013-1-2. Finns att bestilla genom Socialstyrelsens respektive Skolverkets hemsida.

2 Stefan Kling (2012). Fosterbarns hilsa och forskningséversikt Henrik Andershed med flera, Orebro universitet.
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3 Uppgifter och ansvarsfordelning halsoundersokningar

3.1 Socialtjanstens ansvar for halso- och tandhalsoundersokningar i samband
med placering

I anslutning till att vard for ett barn eller ungdom inleds utanfér det egna hemmet ska
socialnimnden, om det inte dr obeh6vligt, underritta Region Kronoberg om att barnet eller
ungdomen ska erbjudas en hilso- och en tandhilsoundersokning. Det dr obehévligt om barnet
eller den unge nyligen genomgitt en motsvarande undersékning.

Socialnimnden ska anvinda sig av ndgon av nedanstiende blanketter:
e Begiiran om hilsoundersékning enligt HSLF-F'S 2019:19 0-18 dr i Kronoberg (BBIC)

e Begiran om hilsoundersokning enligt HSLF-FS 2019:19 18-20 ir i Kronoberg (BBIC)
e Begiran om tandhilsoundersékning enligt HSLF-FS 2019:19 0-20 ar (BBIC

For undersokningar som ska utféras i annat lin kan Socialstyrelsens blankett ” Begidran om en
hilsoundersokning enligt HSLEF-FS 2019:19” anvindas. Den finns 1 kommunernas
dokumentationssystem som en del av BBIC:s dokumentationsstod.

Blanketterna ska fyllas 1 noggrant samt skickas till vardgivaren med sa god framforhallning som
mojligt. Uppgifterna som limnas i blanketten ska i alla hinseenden vara relevanta utifran vad
saken giller, dvs hilso- respektive tandhilsoundersékning.

Kontaktuppgifter till vardgivare inom respektive lan hittas hir
Kontaktuppgifter till virdgivare inom tandvarden inom respektive region hittas hair

Barnet ska informeras av sin socialsekreterare om undersékningen och dess syfte. For att fa
kunskap om barnets aktuella fysiska och psykiska halsa respektive tandhilsa dr det viktigt att
forilder/vardnadshavare eller annan person som kinner barnet vil och som barnet har
fortroende fOr dr nirvarande vid undersokningen. Dirutéver ska socialsekreteraren nirvara vid
besoket, hur delaktig socialsekreteraren ska vara bedoms utifran barnets dlder, mognad och
onskemal. Besoket avslutas alltid med en sammanfattande bedomning tillsammans med
socialsekreteraren.

Samtycke

Socialtiiinstens skyldighet att underritta bailso- och sjukvdrden samt tandvdrden om att vardgivaren ska erbjuda
undersokning kraver inget samtycke. Socialtiansten ska dock alltid i mijligaste man samrada med

barnet/ ungdomen och dennes vardnadshavare. Nar virdgivaren erbjuder undersikning miste man dock tinka pa
att all vard dr frivillig. Ju dldre och mognare barnet dr desto stirre mijligheter har denne att tacka nej till
undersikningen.
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https://skr.se/skr/halsasjukvard/vardochbehandling/tandvardregionerna/tandvardbarnochungaiannanregion.62468.html

3.2 Halso- och sjukvardens ansvar for hdlso- och tandhalsoundersékningar i
samband med placering

Region Kronoberg ska pa initiativ av socialnimnden erbjuda en hilsoundersokning i anslutning
till att vard utanfor det egna hemmet av ett barn eller en ung person i dldern 18-20 ar inleds. Som
ett underlag infor hilso- och/eller tandhilsoundersokningen ska virdgivaren himta in eller
begira de uppgifter som ar nodvindiga. Det kan vara uppgifter frain annan vardenhet inom
Region Kronoberg eller uppgifter hos annan vardgivare.

Samtycke:

Vardgivaren behover inte vardnadshavarens eller barnets samtycke nar uppgifter begdrs fran annan vardgivare
men de ska vara relevanta for undersokningen. Observera dock att om uppgifier inte ska hamtas via
sammanhdllen journalforing.

Enligt de allminna raden bor uppgifter gillande fysisk och psykisk hilsa himtas in fran:
e den forlossningsjournal som avser barnet eller den unge,
e barnhalsovirdsjournal,
e journal fran elevhilsan,
e journal fran barn- och ungdomspsykiatrisk verksambhet,
e journal fran barn- och ungdomsmedicinsk verksamhet, och

e socialndmndens personakt om barnets eller den unges fysiska och psykiska hilsa

Enligt de allminna raden bor uppgifter gillande oral hilsa himtas in fran:
e tandvardsjournal,
e barnhalsovirdsjournal, och

e socialnimndens personakt om barnets eller den unges orala hilsa.

Halsoundersokning/tandhilsoundersokning ska erbjudas inom tre veckor fran att bestillningen
inkom till vardgivaren.

3.2.1. Genomférande av lakarundersdkning (fysisk och psykisk halsa)

Ett helhetsperspektiv med barnet och hela dess livssituation i centrum bor karaktirisera
likarundersékningen.

Det ir angeldget att unders6kningen utformas s att barnet sjilv ges tillfille att ge sin beskrivning
och fa moijlighet att med egna ord ta upp viktiga fragor och funderingar om sin hilsa. Det kan
krivas ytterligare besok hos den undersékande likaren for att en kvalificerad bedémning ska
kunna genomféras.

Anamnes

I anamnesen himtas uppgifter om férhallanden under graviditet och forlossning, hereditet,
tidigare sjukdomar, operationer och sjukhusvard inkluderande eventuell kontakt med barn- och
ungdomspsykiatrin. Genomforda besok, hilsoundersokningar, vaccinationer och andra atgirder
inom barnhilsovird och skolskéterska noteras. Anamnesen avser ocksa att identifiera eller
tydliggbra allergier eller andra 6verkinslighetsreaktioner. Speciell uppmirksamhet bor dgnas
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sjukdomar av kronisk eller aterkommande karaktir. Aktuell eller pigiende medicinering ska
klarldggas. Det dr viktigt att anamnestiskt belysa eventuell f6rekomst av mag- och huvudvirk,
somnstorningar, andra tecken pd oro/dngest och forindringar i stimningslige.

Det dr ocksd betydelsefullt att kartligea om barnet/den unge under uppvixten haft tecken pa
normbrytande beteende eller symtom som goér att man har anledning att misstanka
neuropsykiatriska problem. Arftliga faktorer/sjukdomar av betydelse efterfragas.

Eventuella tecken pa svarigheter med sprak, kommunikation och lekutveckling samt férskole-
och skolproblem, saisom inlirningssvarigheter och svarigheter i gruppsamvaro ér angelidgna att
efterhéra. Aven svarigheter i familje- och syskonrelationer bér uppmirksammas.

Tidigare hilsoundersékningar speciellt vad betriffar syn och horsel samt vaccinationer inom
hilsovarden och skolskoterska ska verifieras.

Anamnesen bor ocksa ta sikte pa att identifiera saval risk- som friskfaktorer med avseende pa
tysisk aktivitet, kost, sémn, alkohol, droger, sexuell hilsa och aktivitet samt intressen och
formégor hos barnet/den unge som kan utvecklas.

Klinisk undersékning

Likarundersokningen syftar till en bedomning av barnets aktuella fysiska och psykiska hilsa,
tillvaxt och utveckling och eventuella funktionsnedsattningar eller funktionshinder som uppstar i
térhillande till miljon.

En allmin somatisk undersékning avser att identifiera tecken pa akut eller kronisk sjukdom.
Speciell uppmirksamhet bor dgnas at tecken pa misshandel, vanvard och sjilvskadebeteende.
Undersokningen innefattar dven en bedémning av barnets naringstillstand och fysiska utveckling,
kompletterad med ett tillvixtsdiagram.

Som ett komplement till vad som framkommer 1 anamnesen, bor det inga en virdering av om
behov finns av kompletterande bedémning och uppféljning pa barnhilsovard/ skolhilsovard av
huruvida barnets sprikutveckling, psykiska hilsa samt psykosociala och kroppsliga utveckling ar
aldersadekvat. Stimningslige, tecken pa oro och rastléshet, koncentrationsférmaga och
orientering ir likasa exempel pa viktiga uppgifter att observera.

Utlatandet

Virdgivaren ska med hilsoundersokningen som underlag gora en bedémning av vilket vardbehov
barnet eller den unge har. Om vardgivaren inte kan ge den vird som behévs, ska barnet eller den
unge remitteras till nagon annan vardgivare.

Som utlatande anvinds journalanteckning. Journalanteckningen ska avslutas med en
sammanfattande bedomning, atgird och planering. Saknas uppgifter bor anledningen framga.
Utlatandet ska vara den socialtjanst som har bestillt intyget tillhanda sa snart som méjligt, eller
senast tio arbetsdagar efter det att undersokningen har dgt rum, om inget annat avtalas.

Uppféljining och remittering

Den uppfoljning och de atgarder som berér hilso- och sjukvarden ansvarar undersékande likare
for att Overfora till barnhilsovird/skolskoterska och vid behov remittera till annan vardgivare.
Vid remittering f6r LVU-placerade barn ska kallelse skickas till socialsekreteraren som bedémer
om virdnadshavare ska informeras. Vid SoL-placering ska kallelsen dven skickas till
vardnadshavare.
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3.2.2 Genomfdrande av tandhalsoundersdkning

Barnet/den unge kallas omgaende f6r en undersékning om
e det har gatt mer dn ett ar sedan foregaende undersokning
e Dbarnet/den unge inte kommit till senaste undersékning

e barnet/den unge tidigare inte har varit pd undersokning hos den ansvarige vardgivaren.

I 6vriga fall himtar aktuell vardgivare uppgifter fran den senaste undersékningen och eventuella
daganteckningar darefter. Med undersékning avses fullstindig undersékning av tandlikare eller
tandhygienist.

Tandhélsoundersbkningens utformning

Ett helhetsperspektiv med barnet och hela dess livssituation i centrum boér karaktirisera
tandlikarunderstkningen. Det dr angelaget att undersokningen utformas sa att barnet sjilv ges
tillfalle att ge sin beskrivning och fa méjlighet att med egna ord ta upp viktiga fragor och
funderingar om sin tandhalsa.

Utlatandet

Virdgivaren ska med hilsoundersokningen som underlag gora en bedémning av vilket vardbehov
barnet eller den unge har. Om vardgivaren inte kan ge den vird som behévs, ska barnet eller den
unge remitteras till annan lamplig vardgivare.

Utlatandet ska ge en sammanfattande beskrivning av:
e Forekomst av tandvardsradsla.

e Munstatus, till exempel mycket karies, bettférhallanden som kan kriva tandreglerande
behandling.

e Risk for tandsjukdom. Kan anges som lag, mattlig eller hog risk f6r tandsjukdom.
e Identifierade riskfaktorer: Till exempel hog liskkonsumtion eller bristande munhygien.

e FEftersatta tandvirdsbehov.

® Om barnet uteblivit vid flera tillfillen och orosanmailan dr gjord ska dven detta framga av
utlatandet.

Utlatandet ska vara den socialtjanst som har bestillt intyget tillhanda sa snart som mojligt, eller
senast tio arbetsdagar efter det att undersékningen har dgt rum, om inget annat avtalas.

Uppféljning och remittering

De itgirder som beror tandvarden, inklusive eventuella remisser, ansvarar patientansvarig
tandldkare for. Barnets socialsekreterare ansvarar for att sikerstalla att barnet far savil akuta som
langsiktiga behov av tandvard tillgodosedda.

3.3 Socialtjanstens ansvar gillande lakarundersokning vid ansékan om vard
med stdd av LVU

Innan socialndimnden anséker om tvangsvard for ett barn ska en likarundersékning ha gjorts om
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den inte av sirskilda skil dr obeh6vlig.” En sidan undersékning ska prioriteras inom varden s att
den kommer till stind med kort varsel. Likarundersokningen kan underlitas om barnet/den unge
nyligen undersékts av likare eller det finns en tillfredsstillande utredning av halsotillstindet.

Uppgifterna som kommer fram vid likarundersékningen utgor dels en del av underlaget f6r
bedémningen om samhillet ska ingripa och skydda barnet eller den unge med stéd av LVU, dels
tillfér den utredningen material som ligger till grund f6r planeringen av behandlingen.

Till skillnad fran hilsoundersokning pa begiran av socialnimnd (se vidare i avsnitt 3.1) dr det inte
angivet hur omfattande likarundersékningen infor ansokan om tvangsvard ska vara.

Omfattningen far dirfér bedomas i varje enskilt fall. Syftet med likarundersékningen ar att
klatligga eventuella hinder for placeringsformen som ir tilltinkt. Det innebir att barnet/den
unge 1 manga fall aven har behov av en mer omfattande likarundersokning 1 enlighet med den
som behandlas under avsnitt 3.1 i denna rutin.

Tid f6r denna likarundersokning bokas pa telefon direkt med barn- och ungdomsklinik (0-18 ar)
eller vardcentral (18-20 ér) eller med hjilp av blanketterna ”Begiaran om hilsoundersékning enligt
HSFL-FS 2019:19 0-18 ar Kronoberg (BBIC)” respektive “Begiran om hilsoundersckning enligt
HSFL-FS 2019:19 18-20 ar Kronoberg (BBIC)” som finns pa vardgivarwebben.

Samtycke: Socialtjiansten har ingen skyldighet att inhamta samtycke fran berort barn/ ungdom eller
vardnadshavare for att bestilla denna likarundersikning. Dock bor socialtiansten alltid i mijligaste man
samrida med barn/ ungdom samt vardnadshavare.

4 Skillnader for barn med skyddade personuppgifter eller
hemlig vistelseort

Om uppgifter kring barn med skyddade personuppgifter eller hemlig vistelseort r6js, kan det leda
till svara konsekvenser f6r dem. Dirfér maste det finnas rutiner f6r hantering av sekretessbelagda
uppgifter sa att dessa inte kommer ut eller att barnet utsitts for sikerhetsrisker som skulle kunna

undvikas. Polisen kan ge forslag pa skyddsatgird som ska anvindas i det enskilda fallet.

Socialfjansten bor informera polisen om barnet flyttar eller byter forskola/skola for att sikra
informationséverforing. Polisen kan bjudas in for att delta pa gemensamma planeringsmoten.

Handlingsplan vid skyddade personuppgifter/ hemlig vistelseort ska anvindas som undetlag for
socialtjanst och skola gillande det enskilda barnet (bilaga 1).

e Socialsekreteraren informerar vid informationsmétet om barnet har skyddade
personuppgifter eller hemlig vistelseort, hur detta paverkar ansvarsférdelningen samt vilka
sarskilda sakerhetsrutiner som giller kring barnet.

e Handlingsplanen f6r skyddade personuppgifter eller hemlig vistelseort gas igenom.

e Socialsekreteraren himtar barnhilsovirdsjournal/elevhilsovéirdsjournal/ pedagogisk
dokumentation vid avlimnande BVC/f6tskola/skola och 6vetlimnar till mottagande
verksamhet. Socialsekreterare ska 6verlimna samtyckte fran vardnadshavare alternativ

332§ LVU
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intyg om att barnet har placerats och att socialtjansten har beslutat enligt LVU.

e Socialsekreteraren tar bort alla uppgifter som kan réja barnets tidigare och nuvarande
boende. Ovrig information om barnet ska delges pd samma sitt som for 6vriga barn.

e Vid inskolningen/introduktionen gar férskolan/skolan tillsammans med barnet (utifran
barnets dlder och mognad) och familjehemmet/HVB igenom de sirskilda
sikerhetsrutiner som giller f6r barnet.

e Avlamnande forskola/skola deltar inte vid informationsmétet for att inte riskera att
barnets tidigare eller nuvarande bostadsort r6js.

Tank pa att blockera vardnadshavares direktatkomst till barns journalinformation eftersom
vardnadshavare har tillgang till barnets journal via 1177 fram tills barnet fyller 13 ar.
Blanketten ”“Blockera vardnadshavares direktatkomst till barns journalinformation” finns 1
Cosmic och ska fyllas i och signeras elektroniskt av behandlade hilso- och sjukvardspersonal.

5 Ensamkommande asylsokande barn

5.1 Inledande undersékningar

Vardcentralen ansvarar for inledande halsoundersékning, smittskydd och
vaccinationsbedémning. Socialtjansten bestaller inledande hilsoundersékning till den vardcentral
som barnet geografiskt tillhér genom blanketten ”Bestallning av inledande hilsoundersokning av
asylsokande ensamkommande barn” Aterrapportering sker till bestillande socialtjinst.

Vardcentral 6verrapporterar till skolskéterska som ansvarar f6r kompletterande vaccinationer.
Skolskoterska vaccinerar de barn som gar i skolan.

I 6vrigt omfattas ensamkommande asyls6kande barn av hela kapitel 3 i denna rutin

6 Samverkan och ansvar

6.1 Socialtjanstens ansvar

Vid placeringen ansvarar socialsekreteraren for att informera avlimnande och mottagande
forskola/skola och barnhilsovarden som pabotjar arbetet med 6verflyttningen av barnet.

Socialsekreteraren ska stiva efter att si fort som mojligt fa till stind vardnadshavares samtycke till
overforing av elevhilsovardsjournal eller barnhilsovardsjournal. Dokumentationen ska skickas till

respektive verksamhet snarast sa att arbetet kan komma igang.

Ett SIP-mote/nitverksmote ska bokas av socialsekreterare omgiaende med genomférande inom
tre manader.

Vid HVB-placering i annan kommun informeras utbildningsférvaltningen 1 hemkommunen.

Utifran barnets mognad och élder ska barnet ges information, vara delaktig och ha inflytande.
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https://www.regionkronoberg.se/contentassets/4408f42d9f6443c08183841de3658193/formular_for-bestallning-av-inledande-halsoundersokning-av-asylsokande-ensamkommande-barn-pa-vc-eller-flyktinghalsa-bilaga-2.pdf
https://www.regionkronoberg.se/contentassets/4408f42d9f6443c08183841de3658193/formular_for-bestallning-av-inledande-halsoundersokning-av-asylsokande-ensamkommande-barn-pa-vc-eller-flyktinghalsa-bilaga-2.pdf

Socialsekreteraren informerar om barnet har sirskilda behov som paverkar barnets vistelse pa
forskolan eller skolgangen, limnar kontaktuppgifter till familjehemmet/HVB och till avlimnande
forskola eller skola.

6.2 Vardnadshavares, familjehemmets, HVB:s och socialtjanstens ansvar

For att sikerstilla att forskola/skola och barnhilsovard eller elevhilsa fattar korrekt beslut kring
barnet ar det viktigt att socialsekreteraren klargor vardnadshavares ansvar, familjehemmets eller
HVB:s ansvar samt socialtjinstens ansvar.

Som regel ansvarar familjehemmet eller HVB f6r den dagliga omvardnaden och fostran, vilket
innefattar stod i vistelsen pa forskola eller i skolarbetet och beslut kring enklare fragor som
exempelvis utflykter.

Virdnadshavare, familjechem/HVB ska bjudas in till utvecklingssamtal.

Virdnadshavare ska informeras och vara delaktig i beslut som ir av betydelse for barnets
skolging pa lang sikt, exempelvis anpassad studiegang eller byte av skolform.

Nir frigan om annan skolform lyfts f6r placerad elev ska alltid kontakt tas med ansvarig f6r
mottagande i sdrskola i folkbokféringskommunen.

Om det finns sirskilda forbud eller restriktioner vad giller forskolan/skolans kontakt med
vardnadshavare, informerar socialsekreteraren om detta och styrker detta skriftligen. Om det sker
forindringar i placeringen som paverkar ansvarsfordelningen ska socialsekreteraren fortlpande
informera forskolechefen eller rektorn.

Socialsekreteraren bjuder in till uppfoljande SIP/nitverksmote minst engang per 4.

6.3 Samtycke till hdlso- och sjukvard och vaccinationer

For att sikerstilla barnets ritt till halso- och sjukvird och vaccinationer, ar det viktigt att
socialsekreteraren strivar efter att fa virdnadshavares samtycke till hilso- och sjukvard och
vaccinationer (bilaga 5), liksom samtycke till att kopia pa barnhalsovardsjournal eller
elevhilsovardsjournal far 6verforas till mottagande BHV-sjukskéterska eller skolskoterska.
Vardnadshavares stillningstagande om samtycke meddelas skriftligt till BHV-sjukskoterskan eller
skolskoterskan.

Om det sker forindringar 1 samtycket ska socialsekreteraren meddela detta till BVH-
sjukskoterskan eller skolskoterskan. Nytt samtycke inhamtas alltid om barnet far en langvarig
sjukdom eller funktionsnedsattning.

6.4 Uppgifter om egenvard

Om barnet har en langvarig sjukdom eller funktionsnedsittning som kraver medicinering
exempelvis vid astma, ADHD, diabetes eller epilepsi ska barnets behandlande likare bestimma
vad som betraktas som egenvard.

“Rutin f6r samverkan i samband med egenvard 2018-2020” finns att tillga genom Region
Kronobergs diarium.

6.5 Avlamnande forskolas eller skolas ansvar

Avlimnande forskola/skola skickar skriftlig information om barnets tidigare vistelse i forskolan
och/ eller tidigate skolging. Denna information ska ocksa skickas till den nya forskolan/skolan
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och forvaras hos forskolechefen eller rektor.

Nir barnet dr fortsatt folkbokférd i den placerande kommunen ska avlimnande skola fortsatt
folja barnets skolgang under placeringen.

7 Pedagogisk bedomning och halsobedomning

7.1 Pedagogisk bedomning

Om barnet inte har uppnatt kunskapskraven eller om det saknas information om barnet, ska den
mottagande skolan gora en utredning av elevens behov av sirskilt stod.

Utredning och édtgirdsprogram fran den tidigare skolan anvinds som en del 1 utredningen av
elevens behov av sirskilt stod.

7.2 Halsobedomning efter placering

I enlighet med barnhilsovardens nationella program har placerade barn ritt till bade generella
insatser som ges till alla barn och riktade insatser efter behov. I samband med att barn flyttar fran
det egna hemmet ska det utékade barnhilsovardsprogrammet alltid erbjudas. Barnhilsovard for
barn som bor i familjehem - Rikshandboken i barnhilsovard (rikshandboken-bhv.se)

8 Overlamning mellan skolor i samband med att placering
upphor

I god tid innan en placering upphor behoéver en planering goras. I planeringsstadiet inhamtas
samtycke fran vardnadshavare angiende 6verforing av elevhilsojournal och pedagogisk
dokumentation.

Socialsekreteraren ansvarar for att kalla till ett SIP-mote.

For elever placerade utanfor kommunen kontaktas utbildningsforvaltningen i
folkbokféringskommunen.

Barnets nuvarande férskola eller skola medverkar i planering infér avslut. Det ar viktigt att barnet
far gora ett bra avslut eftersom det underlattar introduktionen i en ny forskola eller skola.

Vid 6vetlimning till annan férskola/skola bidrar avlimnade skola med pedagogisk
dokumentation och 6vrigt som beh6vs samt medverkar vid éverlimningsmote till mottagande
forskola/skola.

Forskola/skola medverkar alltid i planeringen och forbereder sitt mottagande. Berord
utbildningsférvaltning ansvarar for att i samrad med vardnadshavare, elev och eventuellt

socialtjansten genomfora elevplacering till limplig (férskola/skola.

Overlimning ska ocksa planeras frin avlimnande BHV till mottagande BHV.
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9 Vid oro for barnets halsa och vistelse pa forskolan/skola
eller vid oro for brister i familjehemmet/HVB

Socialtjinsten ska kontaktas om

barnet har hog franvaro i1 forskolan eller skolan eller om vistelsen pa férskolan eller
skolgiangen pa annat sitt inte fungerar

barnets fysiska eller psykiska hilsa férsimras

barnet uteblir frin hilsobesok inom barnhilsovarden eller hilsosamtal hos skolskoterska
barnet visar tecken pa missbruk eller annat normbrytande beteende

familjehemmet eller HVB inte deltar vid utvecklingssamtal

familjehemmet eller HVB inte visar intresse for barnets vistelse pa forskolan, skolgang
eller hilsa

det finns oro for hur barnet har det i familjehemmet eller HVB

det finns oro f6r hur barnets umginge med vardnadshavare/forildrar fungerar och
paverkar barnet.

Vid misstanke om att barnet far illa i familjehemmet eller HVB, i samband med umginge
med virdnadshavare/forildrar, eller pa grund av eget beteende, skall forskola/skolan och
hilso- och sjukvarden enligt anmilningsskyldigheten (14 kap. 1 § SoL), géra en anmilan
till socialtjansten 1 den kommun som genomfértplaceringen. En kopia av anmailan skickas
till socialtjansten 1 vistelsekommunen for kinnedom.

OBS!
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