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8 Starkt kvalitet i HVB
och stddboende

8.1 Inledning
8.1.1 Uppdraget

Hem for vdrd eller boende (HVB) och stodboende omfattas av ut-
redningens 6vergripande uppdrag att limna forslag pd hur kvaliteten
i1virden av barn och unga som placeras utanfér det egna hemmet kan
sikerstillas. Utredningen har ocksé sirskilda uppgifter som avser
kvaliteten 1 HVB och stédboende. Enligt direktiven ska utredningen:

— analysera vilka dtgirder som behdvs for att sikerstilla att perso-
nalen som arbetar p& HVB har riitt kompetens i férhillande till mal-

gruppen,

— klargéra vad som krivs for att sikerstilla att det gors en indamals-
enlig beddmning av limpligheten vid inskrivning 1 ett HVB eller
stodboende, inklusive vid inskrivning pa SiS sirskilda ungdomshem,

— analysera behovet av HVB med differentierat behandlingsinnehall,
till exempel. med avseende pd ungdomar med kriminellt beteende,
funktionsnedsittning eller allvarlig psykiatrisk problematik,

— foresld de dtgirder eller férfattningsindringar som bedoms limpliga.

De delar av direktiven som avser HVB inkluderar de sirskilda ung-
domshem som Statens institutionsstyrelse, SiS, ansvarar f6ér. Utred-
ningen har dven vissa uppdrag som sirskilt giller SiS. Utredningen
ska analysera om det krivs fortydliganden 1 SiS hilso- och sjukvards-
uppdrag och ta stillning till om SiS bér ges méjlighet att initiera en
SIP. Det framgr ocks3 att utredningen inte ska behandla SiS sirskilda
befogenheter f6r virden 1 sirskilda ungdomshem. Utredningens éver-
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viganden och férslag om SiS hilso- och sjukvirdsuppdrag och SIP
finns 1 kapitel 9.

En del av utredningens uppdrag om HVB och stédboende ir att
undersoka vilka dtgirder som behdvs for att sikerstilla att alla, flickor
som pojkar, upplever trygghet och far tillging till stod efter behov.
Utredningen ser detta som en mer 6vergripande friga som ocksd
ror de delar av socialnimndens ansvar som utredningen behandlar 1
kapitel 5.

8.1.2 Begrepp och termer

I direktiven avser begreppet HVB iven SiS sirskilda ungdomshem
om inte ndgot annat anges. P4 samma sitt inkluderas SiS sirskilda ung-
domshem 1 HVB-begreppet 1 detta kapitel, men de benimns ocksd
for sig vid behov.

Begreppet institutionsvard anvinds som synonymt med HVB och
inkluderar SiS sirskilda ungdomshem. Stédboende ingdr diremot
inte 1 institutionsvarden.

Stédboende ska erbjuda stdd och inte vird eller behandling, men
ir en av de placeringsformer som finns f6r vird utanfér det egna hem-
met och omfattas av utredningens férslag om den nya benimningen
samhillsvard f6r barn och unga.

8.2 Bakgrund
8.2.1 Vagen till dagens HVB

Med hem f6r vird eller boende (HVB) avses enligt 3 kap. 1 § social-
yanstférordningen (2001:937), SoF, ett hem inom socialtjinsten som
tar emot enskilda f6r vird eller behandling i forening med ett boende.
Om ett sddant hem drivs av ett bolag, en férening, en samfillighet,
en stiftelse eller en enskild individ krivs dessutom att verksamheten
bedrivs yrkesmissigt.

Av 6 kap. 2 § socialtjinstlagen (2001:453), SoL framgar att kom-
munerna ansvarar for att det finns tillgdng till HVB. Vird i HVB ska
bedrivas 1 samrid med socialnimnden (6 kap. 4 § SoL).

Ett bolag, en forening, en samfillighet, en stiftelse eller en enskild
individ ska ha tillstdnd av Inspektionen f6r vird och omsorg (IVO)
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for att yrkesmissigt f8 bedriva HVB f6r barn och unga i 8ldern 16-20 &r
(3 kap. 1 § SoF). En kommun eller ett landsting som driver verksam-
het med stédboende och en kommun som genom avtal har éver-
limnat till enskild att driva s8dan verksamhet ska anmila denna verk-
samhet till IVO (7 kap. 1 § SoL).

HVB {6r barn och unga omfattas av regelbunden tillsyn av IVO.
Inspektioner ska goras minst en gdng per &r. IVO ska i anslutning
till en inspektion samtala med de barn och unga som samtycker till
det (3 kap. 19 § SoF).

HVB som placeringsform

HVB inférdes tillsammans med familjehem som nya placeringsfor-
mer nir socialtjinstlagen tridde 1 kraft 1982. Bida placeringsformerna
ersatte tidigare former av vird 1 hemmet eller i institution. I enlighet
med tankarna bakom socialtjinstlagen som ramlag kom b&da be-
greppen att beskrivas allmint f6r att kunna rymma olika losningar
efter individuella behov.

HVB tillkom som ett samlande begrepp for ett antal former av
institutionsvard i hem, anstalter med mera som tidigare haft sirskilda
syften och regler. Inom barn- och ungaomradet gillde det landstingens
spidbarnshem, médrahem, upptagningshem och specialhem samt de
statliga ungdomsvérdsskolorna. Dessutom kom HVB att omfatta vird-
anstalter f6r alkoholmissbrukare, inackorderingshem for alkohol-
missbrukare, behandlingshem f6r narkotikamissbrukare och hem for
storande virdtagare som inte kunde vara i ilderdomshem.' HVB-be-
greppet blev alltsd lika for institutioner som tar emot barn och in-
stitutioner som tar emot vuxna.

En statlig utredning hade annars tidigare foreslagit att de olika
institutionerna for barn och unga skulle regleras for sig, kallas barn-
och ungdomshem och ha upp till &tta platser. Virden vid dessa hem
skulle enligt férslaget vara si lite differentierad som mojligt och inte
uppdelad pi olika institutionstyper.’

Syftet med den nya benimningen var att ge kommunerna storre
mojligheter att anvinda institutionsvird som en av flera resurser i
socialgjinstens arbete. Huvuddelen av de tidigare institutionerna om-

! Prop. 1979/80:1 Del A s. 327.
2S0OU 1974:7 5.334 ff. och SOU 1977:40 5. 251 {.
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fattade vird och behandling, men nigra av dem erbjdd bara boende.
Den nya benimningen blev dirfér hem for vard eller boende.

Flera problem med den tidigare institutionsvidrden nimndes i
socialtjinstlagens forarbeten, bland annat risker f6r passivisering av
de som virdades och bristande kontinuitet i virden. Samtidigt ansdgs
det orealistiskt att forutsitta att institutionsvird “helt skulle kunna
undvaras”. Institutionsvdrden beskrevs som en viktig resurs f6r den
nya socialtjinsten.” Den vird som ansigs nédvindig behévde dock
tydligare stillas under socialtjinstens ansvar och bittre svara mot de
vardades behov av inflytande och kontakter med anhériga och andra
delar av samhillet.

Tre principer ansdgs vara grundliggande vid utformning och an-
vindning av institutionerna: kontinuitet, flexibilitet och nirhet. Den
sista principen krivde bland annat en bittre spridning av institutio-
ner f6r ungdomsvird till storstadsomridena, dir behoven av sidan
vérd var storst. Vidare borde smid enheter efterstrivas och behand-
lingen i princip vara frivillig. Féljande syften ansdgs vara aktuella fér
institutionsvarden:

— att bryta en akut, destruktiv situation

— att kartligga behovet av stdd och behandling

— att planera och p3bérja problemlésningsprocessen
— att bereda tillflykt vid nya kriser

— att i speciella fall tillgodose behov av behandling i skyddad milj6
under lingre tid.’

I forarbetena definierades institution som en ”i administrativt hin-
seende avgrinsad resurs, vilken med sirskilda lokaler som bas moj-
liggor dygnet-runt-insatser 1 syfte att ge omvardnad, stéd och behand-
ling. For att det ska vara friga om vird eller boende vid institution
forutsattes att “flera klienter samtidigt kan erbjudas de aktuella tjins-
terna”.® Behandlingsinslaget framholls som sirskilt viktigt i férarbe-
tena, till exempel i formuleringar som att institutionen ska vara ett
medel for att genomféra ett behandlingsprogram.”

* Prop. 1979/80:1 Del A 's. 324 ff.

#SOU 1977:40's. 253.

>SOU 1977:40's. 238.

¢SOU 1977:40 5. 238 f. och prop. 1979/80:1 Del A s. 326.
7SOU 1977:40's. 238.
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En friga som sirskilt diskuterades i forarbetena var institutions-
virdens differentiering. Genom den nya och enhetliga termen HVB
kunde en alltfér 1angt driven uppdelning av institutionsvard efter
kén, 8lder och symtom undvikas. I stillet skulle virden tydligare och
mer sammanhingande kunna utgd frin en helhetssyn pd barnets, den
unges eller den vuxnes underliggande problem och behov. Dirmed
skulle ocksd onddiga avbrott i virden och flyttningar mellan institu-
tioner kunna undvikas.® I férarbetena till SoL stills en ildre princip
om differentiering efter yttre symtom mot val av institution utifrn
den enskildes ”djupare liggande behov”.’

Tankarna om en ny form av differentiering av HVB fick viss kon-
kretion genom tre s3 kallade typinstitutioner som beskrivs 1 SoL:s
forarbeten. Tre av dessa typinstitutioner avsdg vard f6r barn och unga:

— en typinstitution fér spidbarn och barn upp till tolv drs dlder i behov
av omedelbara dtgirder eller med allvarliga s kallade sociala, in-
tellektuella eller emotionella utvecklingsstorningar

— en typinstitution fér ungdomar och vuxna 1 akuta krissituationer
av destruktiv karaktir samt utredning betriffande unga lagover-
tridare

— en typinstitution fér problemlésning f6r ungdomar och vuxna
som ir motiverade f6r behandlingsplanering och en tids problem-
bearbetning."

Typinstitutionerna reglerades och verkar inte direkt ha péverkat ut-
formningen av HVB-vérden.

“Marknadsstyrningens” framvixt

HVB-begreppet var alltsd en ny konstruktion nir socialtjinstlagen
inférdes, men det byggde p4 vissa férutsittningar som togs for givna
1 forarbetena. Det gillde det offentliga ansvaret for att driva institu-
tioner, behovet av en regional nivd inom institutionsvirden och be-
hovet av att planera verksamheten. P4 dessa punkter dndrades for-
utsittningarna i praktiken snabbt, viket ledde till att kraven p4 regionalt

$SOU 1977:40's. 9 och prop. 1979/80:1 Del A's. 331 £.
?SOU 1977:40's. 238 ff.
1°SOU 1977:40 s. 256 ff. och prop. 1979/80:1 Del A s. 324 ff.
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ansvar och planering togs bort under 1990-talet och att en tydlig mark-
nadsstyrning etablerades.

Nir SoL inférdes ansvarade landstingen f6r huvuddelen av de in-
stitutioner som var tinkta att bli HVB {6r barn och unga. Landstingens
ansvar 6kade dessutom genom att det kom att omfatta ungdoms-
vardsskolorna — numera de sirskilda ungdomshemmen — som staten
tidigare var huvudman fér. Landstingens fortsatta roll motiverades
med att institutionsvirden ofta kriver ett stérre upptagningsomrdde
in en enstaka kommun. I vissa fall kunde det krivas s3 specialiserade
institutioner att landstingen behévde arbeta tillsammans pa den hégre
regionala vird som etablerats inom hilso- och sjukvirden."

Overhuvudtaget framholls det offentliga ansvaret for institutions-
virden 1 SoL:s forarbeten. Kommunerna, som blev huvudman for
socialtjinsten, bedémdes ocksd kunna ansvara f6r HVB dven om det
blev i mindre utstrickning in landstingen. Enskilda aktérer som stif-
telser och ideella organisationer kunde ocksd vara aktuella for att
driva HVB, men di som komplement {6r att exempelvis utveckla nya
metoder och arbetssitt. Folkrorelsernas betydelse lyftes fram 1 for-
arbetena medan privata féretag knappt nimndes."

Landstingens och kommunernas ansvar {6r HVB markerades genom
en bestimmelse 1 1980 &rs SoL om deras gemensamma ansvar for
virdresursplaneringen (23 §). De bestimmelser som redan fanns om
institutionsplanering ansigs ge dlig 6verblick éver behov och resur-
ser och leda till bristande samordning och resursutnyttjande. Enligt
den nya bestimmelsen skulle kommunerna och landstinget tillgodose
det behov av HVB som var gemensamt fér kommunerna i omrddet.
Detta behov skulle tillsammans med ansvaret {6r att inritta och driva
HVB redovisas 1 en plan som var gemensam fér landstinget och kom-
munerna. Planen skulle redovisas for linsstyrelsen. Det fanns tankar
pd att planen skulle understillas bdde linsstyrelsen och Socialstyrel-
sen for godkinnande och att ett sirskilt organ f6r tvistldsning mellan
landsting och kommuner skulle inrittas, men s3 lingtgdende blev
inte bestimmelsen i SoL."

Sedan socialtjinstlagen tritt i kraft blev familjehemsvirden, som
forvintat, den dominerande placeringsformen fér barn och unga. Sam-
tidigt byggdes institutionsvirden ut kraftigt, tvirtemot vad lagstif-

"'SOU 1977:40 5. 256 ff. och prop. 1979/80:1 Del A s. 324 ff.
2 Prop. 1979/80:1 Del A s. 352 f.
' SOU 1977:40 s. 260 och prop. 1979/80:1 Del A 5.324 {f. och 535 {.
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taren vintade sig nir SoL férbereddes och beslutades.'* Den 6kade
efterfrigan forklarades bland annat med en stringare syn pd ung-
domsbrottslighet, ett 6kat utbud av institutioner och indrade krav i
1990 ars LVU f{6r omhindertaganden till f6ljd av den unges eget
beteende.” Hela 6kningen ldg p& privata och stiftelsedrivna hem."
Sirskilt de privata institutionerna hade fitt 6kat betydelse; 1 mitten
av 1990-talet var 60 procent av institutionerna fér barn och unga i
privat regi och 45 procent av alla barn- och ungdomsinstitutioner
drevs som aktiebolag."” Familjehem som tog emot flera barn och unga
gjordes under 1980-talet om till HVB och minga verksamheter 13g i
ett grinsland mellan placeringsformerna.'

Dessa forindringar pdverkade institutionsvirdens forutsittningar
1 grunden och har fitt bestdende konsekvenser for styrningen och
planeringen av HVB. Nigon samlad analys av forindringarna har inte
gjorts pa nationell nivd, men ndgra iakttagelser kan ind3 goras. For-
indringarna berodde inte pd en uttalad vilja till 6kad valfrihet eller
flera privata alternativ, tvirtom skedde de inom ramen {ér ett mar-
kerat offentligt ansvar for planering. Vidare méjliggjordes forind-
ringarna av det nya HVB-begreppet som dppnade {6r verksamheter
av andra slag dn de traditionella institutionerna, sirskilt mindre familje-
liknande virdformer. Det 6kade i sin tur méjligheterna till anpass-
ning och differentiering efter individuella behov 1 linje med tankarna
bakom det nya HVB-begreppet. I vilken utstrickning som landstingen
ville och kunde utveckla virden vid sina institutioner pd motsvarande
sitt ir oklart.

Helt utan diskussion forsvann dock inte den tinkta offentliga
styrningen av HVB. Socialstyrelsen gav 1990 ut en kartliggning och
analys av utvecklingen sedan SoL tridde 1 kraft. Myndigheten var
oroad och skrev att det inte gick att férbise att det uppstdtt HVB dir
syftet ir en l16nande affirsverksamhet snarare dn att stédja barn och
ungdomar i behov av vird och omsorg. Det offentliga ansvaret be-
hovde dirfor stirkas. Myndigheten presenterade ett forfattningsfor-
slag som innebar att HVB 1 enskild regi bara skulle kunna {3 tillstind
om det fanns ett behov av dem. Dessutom bedémde Socialstyrelsen

4 SOU 1994:139 5. 149 ff.

15SOU 2015:71 s. 164.

16SOU 1994:139 5. 149 ff.

780U 1994:139 s. 150.

18SOU 1994:139 s. 149 ff. Se dven Sallnds, M. (2000), Barnavdrdens institutioner: framwvixt, ideo-
logi och struktur. Stockholms universitet.
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att forestindare f6r HVB 1 enskild regi skulle ha minst fem &rs erfaren-
het av familjevérd eller annat kvalificerat arbete med barn och ung-
dom. Yngre barn skulle bara fi placeras 1 enskilt drivna HVB till-
sammans med virdnadshavare. Hemmens budget skulle prévas noga
vid tillstdndsgivningen och privat féorméghetensbildning inte vara
tilldten vid HVB."”

Socialstyrelsens forslag genomférdes inte, och myndigheten var
sjilv ndgra r senare mer positiv till marknadsinslagen inom HVB-
omrddet. I en rapport frin 1994 presenterade myndigheten en ny kart-
liggning av HVB utan att berdra de tidigare slutsatserna och forslagen.”
Samma 3r konstaterade Socialtjinstkommittén att landstingens indel-
ning av olika institutionstyper var dverspelad och att kommunerna
upphandlade en stor del av HVB-virden pd en marknad. Mot den
bakgrunden foreslog kommittén att bestimmelsen om landstingens
och kommunernas gemensamma planeringsansvar borde tas bort och
ersittas med en ny bestimmelse om kommunernas ansvar for till-
gdngen till sdvil institutionsvird som familjehemsvard. Regeringen
delade bedomningen och genomférde forindringen 1997. Den nya
bestimmelsen finns nu 1 6 kap. 2 § SoL.

Vid den tiden passade férindringarna inom HVB-omridet sam-
man med andra férindringar inom vird och omsorg. Satsningar pd
okad valfrihet och upphandling av privata utférare genomférdes under
1990-talet inom stora delar av socialtjinsten. Samtidigt 6vergick lands-
tingens ansvar for flera andra verksamheter dir boende och vird kom-
binerades till kommunerna. De sirskilda omsorgerna om personer
med vissa funktionsnedsittningar ersattes med sirskilda st6d- och
serviceinsatser enligt LSS, de institutionsliknande mentalsjukhusen av-
vecklades liksom ménga av de behandlingshem som barn- och ung-
domspsykiatrin ansvarade for. Aven lingtidsvirden for dldre personer
ersattes med boende- och hemvérdslésningar 1 hemkommunen.

Under det kvartssekel som gitt sedan bestimmelsen om vird-
resursplanering togs bort har frigor om ansvar och planering inom
HVB-omridet knappast alls tagits upp p nationell niva.

Y Socialstyrelsen (1990). Vidrd utom hemmet, SoS-rapport 1990:4 s. 10 f.

2 Socialstyrelsen (1994). Barn- och ungdomsinstitutioner (utom de s.k. § 12-hemmen): bur pi-
verkas vdrden av kommunernas ekonomiska situation och nya ekonomiska styrsystem? Social-
styrelsen f8ljer upp och utvirderar 1994:10.
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Inrittandet av Statens institutionsstyrelse (SiS)

En typ av institution som bide ingick i HVB-begreppet och nimn-
des for sig 1 den nya lagstiftningen var de ungdomsvérdsskolor som
staten tidigare drivit. Dessa skolor hade varit sjilvstindiga statliga
myndigheter med Socialstyrelsen som central forvaltningsmyndig-
het. Ansvaret for dem &vergick till kommuner och landsting under
1980-talet eftersom det var en uttalad strivan att staten inte lingre
skulle driva sociala verksamheter.

Nu kallades dessa institutioner hem som var anpassade for sir-
skilt noggrann tillsyn av barn och unga i behov av sirskilt kvalifi-
cerad vird och behandling till {6ljd av missbruk, brottslig verksam-
het eller annat socialt nedbrytande beteende”. Beskrivningen togs in i
12 § lagen (1980:621) med sirskilda bestimmelser om vird av unga,
1980 &rs LVU. Efter paragrafens nummer kallades hemmen ofta § 12-
hem. Efter ett forslag fran riksdagens socialutskott kom ”§ 12-hem-
men” att bendmnas sirskilda ungdomshem 1 1990 &rs LVU.”' Samtidigt
fortsatte de att kallas hem for sirskilt noggrann tillsyn 1 LVU och
att regleras i den nya lagens 12 §.”

Fér ungdomshemmen fungerade inte den tinkta virdresurspla-
neringen mellan kommuner och landsting. Under 1980-talet minskade
antalet platser pd ungdomshemmen med omkring en femtedel trots
att den sociala problembilden knappast hade forindrats, och vard-
sokande avvisades ofta pd grund av platsbrist.” I det ssmmanhanget
hade de privata alternativen ingen stdrre roll. Platsbristen kopplades
1 stillet till osikerhet om efterfrigeutvecklingen som gjorde det svirt
for landstingen att investera i nya enheter, och till att kommuner och
landsting inte hittat former f6r att sikra ersittningar ocksd vid l3g
beliggning av ungdomshemmen. Linen hade ocks3 visat sig vara f6r
smi som bas f6r planeringen av virden i sirskilda ungdomshem.*

Ungdomshemmen kritiserades ocksd for bristande differentier-
ing och kompetens att méta de ungdomar som har de tyngsta och
mest sammansatta problemen, inte minst psykiatrisk problematik 1
forening med sociala virdbehov.” Tre grupper av unga med sirskilt
stora virdbehov bedémdes ha svirt att {8 plats pd de sirskilda ung-

! Socialutskottets betinkande 1989/90:SoU15 s. 2.

22 Prop. 1989/90:28 s. 47 ff. Jfr 12, 15, 15 b, 18 och 20 §§ lag (1990:52) med sirskilda bestim-
melser om vird av unga.

2 Prop. 1989/90:28 s. 47 ff.

2#S0OU 1992:18 5. 57.

» Socialstyrelsen 1990 s. 20 f.
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domshemmen: kriminella och aggressivt utagerande unga, unga med
omfattade psykiatriska virdbehov som ibland ir aggressiva och ofta
inte kan vdrdas i grupp samt flickor med tidiga psykiska stérningar
och traumatiska upplevelser i form av bland annat sexuella 6vergrepp
bakom sig.”®

I samband med att 1990 &rs LVU beslutades togs frigan om an-
svaret for de sirskilda ungdomshemmen upp pd nytt och socialuts-
kottet ansdg att ett statligt huvudmannaskap borde évervigas.?” Aret
efter fattade riksdagen ett principbeslut om att huvudmannaskapet
for ungdomshemmen skulle féras over till staten och uppmanade
regeringen att snabbt utreda férutsittningarna for ett statligt huvud-
mannaskap. Riksdagen stillde tvd huvudsakliga krav pd verksamheten:
alla som behover det ska kunna beredas p& plats och en vil differen-
tierad vird ska erbjudas. Aven LVM-hemmen omfattades av princip-
beslutet.”

Regeringen tillsatte en utredning, IUM-utredningen om tvings-
institutioner inom socialtjinsten, for att utreda alternativa [3sningar
for ett statligt huvudmannaskap.” ITUM-utredningen foreslog att ung-
domshemmen och LVM-hemmen skulle ingd som delar i en ny myn-
dighet, Statens institutionsstyrelse. Regeringen och riksdagen delade
denna bedémning.”® Den nya myndigheten inrittades den 1 juli 1993
och ir sedan den 1 april 1994 huvudman {6r de sirskilda ungdoms-
hemmen och LVM-hemmen i landet.

Platstillgdng och differentiering var centrala frigor ocksd for
IUM-utredningen och fér regeringen infor det statliga huvudmanna-
skapet. Nya sitt att beskriva och prognosticera behovet av virden 1
sirskilda ungdomshem togs dock inte fram infér att SiS borjade arbeta.
I stillet framholls statens nya ansvar att ha platser tillgingliga som
avgorande for en ldngsiktig stabilitet inom denna del av institutions-
varden fér barn och unga.

[UM-utredningen férsokte bedéma behovet av vird i sirskilda
ungdomshem, men drog slutsatsen att s& manga osikra faktorer spe-
lade in att efterfrdgan under en viss tidsperiod ocksd ir det mest
korrekta uttrycket f6r behovet. Enligt IUM-utredningen ir det bara
de sirskilda befogenheterna som skiljer de sirskilda ungdomshem-

SOU 1992:18 5. 78 och 206 f.

%71989/90 SoU15s. 1 {.

281990/91 SoU14s. 1 f.

# TUM stod for institutioner f6r ungdomar och missbrukare.
¥ SOU 1992:18 5. 16 {. och prop. 1992/93:61 s. 18 ff.
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men frin andra HVB och det finns inga objektiva beskrivningar av
vilka unga som verkligen behéver dessa befogenheter under vard-
tiden. Ytterst ir behovet av vird i sirskilda ungdomshem dirfor be-
roende av vilka andra former av vird och stéd som ir tillgingliga och
hur vil de fungerar.” Mot bakgrund av dessa osikra férhillanden be-
démde IUM-utredningen att SiS egen nationella planeringsfunktion
skulle bli central for att mojliggdra handlingsberedskap infér ind-
rade behov och andra férhillanden pd en svirférutsigbar marknad.”

P4 individuell nivd skisserade ITUM-utredningen en modell for
differentieringen utifrin den unges personlighetsutveckling och per-
sonliga mognad 1 férening med till exempel lder, kén och grund-
liggande problematik. Modellen himtades frin ett underlag som Social-
styrelsen limnat till utredningen. I detta underlag beskrivs tre grupper
av unga utifrdn deras ”jagsvaghet”, tidigare erfarenheter av relationer
och grad av aggressivitet infér nya relationer. Det finns inga hinvis-
ningar till forskning eller annan kunskap som legat till grund for be-
skrivningen.”

Regeringen var positiv ocksa till denna differentieringsmodell och
ansdg att den kunde fungera bittre in tidigare modeller inom de sir-
skilda ungdomshemmen. Samtidigt betonade regeringen att det mest
angeligna ir att sirskilja grupper av unga som har s skilda behand-
lings- och tillsynsbehov att de inte kan virdas tillsammans.’

Det kan tilliggas att SiS inte fick nytt eller utvidgat uppdrag fér
hilso- och sjukvird trots att myndigheten tillkom mot bakgrund av
en diskussion om att ungdomshemmen inte hade kompetens att méta
ungdomar sammansatta problem som psykiatrisk problematik 1 fér-
ening med sociala virdbehov. SiS samverkan med landsting/regioner
reglerades inte heller pd ndgot sirskilt sitt.

Senare forindringar

Under 1990-talet 6kade kraven pd dokumentation, tillstind, tillsyn
och anmilningsskyldighet inom institutionsvirden. Det férutsatte

en skarpare grins mot familjehemmen. I35 § socialtjinstférordningen
(1981:750), 1980 ars SoF, definierades familjehem som ett enskilt

31SOU 1992:18 5. 57 ff.
280U 1992:18 s. 135 ff.

3 SOU 1992:18 5. 78 och 206 f.
3* Prop. 1992/93:61 s. 23.
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hem som pd uppdrag av socialnimnden tar emot barn for stadig-
varande vird och fostran eller vuxna f6r vird och omvérdnad och vars
verksamhet inte dr sidan att hemmet blir att anse som ett hem f6r
vérd eller boende. Ett HVB definierades som ett hem som tar emot
enskilda for vdrd, behandling, omvardnad eller tillsyn 1 férening med
ett boende. Till denna kategori hérde dven yrkesmissigt bedriven
familjehemsvard och familjehem med minst fyra platser. Det som
tidigare kallades kommunala familjehem var alltsd en del av HVB en-
ligt den definitionen.

Ar 1997 inférdes ett frtydligande i om ett bolag, en férening, en
samfillighet, en stiftelse eller en enskild individ inte fir bedriva
verksamhet 1 form av HVB utan tillstdnd. Se 69 § socialtjinstlagen
(1980:620), 1980 &rs SoL I forfattningskommentaren preciserades
*yrkesmissigt” till att avse att verksamheten bedrivs kontinuerligt
och 1 forvirvssyfte. Det framgér ocks3 att graden av yrkesmissighet
nu skulle ersitta den tidigare grinsen mellan ett familjehem och ett
HVB som frimst dragits med utgingspunkt i antalet barn 1 familje-
hemmet (hogst fyra platser).” I den nya socialtjinstférordning som
tridde i kraft 2001 inférdes den definition av HVB som allgamt giller:

Med hem for vird eller boende avses ett hem inom socialtjinsten som
tar emot enskilda f6r vird eller behandling i férening med ett boende.
Om ett sidant hem drivs av ett bolag, en {6rening, en samfillighet, en
stiftelse eller en enskild individ krivs dessutom att verksamheten bedrivs
yrkesmissigt (3 kap. 1 § SoF).

Under 2000-talet har tillsynen av granskningen av institutionsvirden
forstirkts genom kravet pd frekvenstillsynen. IVO:s tillsyn 6ver stod-
boenden och HVB som tar emot barn eller unga ska omfatta regel-
bundna inspektioner minst en ging per &r.  anslutning till en inspek-
tion ska IVO samtala med de barn och unga som samtycker till det
(3 kap. 19 § SoF).* Nir frekvenstillsynen inférdes angav den att varje
HVB ska inspekteras minst tvd ginger drligen och att ett av dessa
inspektionstillfillen ska vara oanmilt.”

I anslutning till bestimmelsen om frekvenstillsyn inférdes en be-
stimmelse om att tillsynsmyndigheten ska ta fram information som
riktar sig till barn och unga som stadigvarande vistas i bland annat

%51989/90:SoU15 s. 2 och 37.

% Bestimmelsen avsdg forst Socialstyrelsens tillsyn, men dndrades nir tillsynen férdes dver till
IVO 2013.

% Prop. 2008/09:16 s. 58.
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HVB och till deras virdnadshavare. Informationen ska innehilla upp-
gifter om barns och ungas rittigheter, tillsynen, barns och ungas méj-
ligheter att kontakta IVO och nd ritt person dir samt om IVO:s
mojligheter att samtala med barn utan att vdrdnadshavaren har sam-
tyckt till det eller ir nirvarande (se 3 kap. 20 § SoF).”

Limplighetsprévningen infér tillstdnd till privata HVB har ocksd
forstirkts genom att IVO bedémer om foretridarna for den aktor
som ska driva verksamheten har tillricklig insikt i de lagar och 6vriga
foreskrifter som giller for verksamheten, att de dr limpliga 1 6vrigt
att driva verksamheten och huruvida verksamheten har ekonomiska
férutsittningar.

Den stérsta férindringen inom HVB-omridet under 2000-talet
har handlat om en kraftig expansion nir antalet ensamkommande barn
och unga snabbt 6kade och direfter en omfattade minskning av verk-
samheten nir antalet minskade. Minskningen forstirktes av att stod-
boende infordes som placeringsform 2016. (Se dven nista avsnitt.)

Socialstyrelsens foreskrifter och allmidnna rdd om HVB

Socialstyrelsen beslutar om foreskrifter och allminna rdd (HSLF-FS
2016:55) om HVB. Dessa foreskrifter avser HVB {6r barn och vuxna,
men anger vissa sirskilda regler och rekommendationer fér HVB
som tar emot barn. De omfattar inga ytterligare definitioner av HVB
eller preciseringar av definitionen 1 3 kap. 1 § SoF. Foreskrifterna och
de allminna riden ir indelade 1 kapitel om ledningssystem, inskriv-
ning vid ett HVB, genomférandet av virden vid HVB, personalens
kompetens, bemanning och hemmets lokaler. Delar av innehillet i
foreskrifterna och de allminna rdden terges 1 samband med utred-
ningens éverviganden och férslag i avsnitt 8.7.

HVB i férhillande till andra former for vard
i forening med boende

Frigan om samsjuklighet bland barn och unga aktualiserar frigor om
forhillandet mellan HVB som former f6r social dygnsvard och andra
former av vdrd och boende utanfér hemmet. Nir HVB inférdes som

3% Bestimmelsen avsig forst Socialstyrelsens tillsyn, men dndrades nir tillsynen fordes &ver till
IVO 2013.
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ny placeringsform fanns det andra former for vdrd som successivt
har minskat eller férsvunnit.

Det giller bland annat barn- och ungdomspsykiatrins behand-
lingshem som hade byggts upp sedan mitten av 1900-talet fér vard
av barn och unga som inte limpligen kunde bo hemma under en tid
och inte heller behévde sluten vérd pa sjukhus. Behandlingshemmen
var inriktade pd barn och unga med nervésa problem, asociala pro-
blem respektive psykotiska tillstind.”” Annu i slutet av 1990-talet
pekade Barnpsykiatrikommittén pd behandlingshemmen som en resurs
och var bekymrad av regionala variationer i antalet platser pd behand-
lingshem som férekom.* Behandlingshemmen var delvis inriktade
pd ”asociala” barn och unga och arbetade i grinslandet mot HVB.
Behandlingshem inom BUP kunde férenas med att landsting drev
barn- och ungdomsinstitutioner pd entreprenad for socialtjinstens
rikning.* Under 2000-talet verkar BUP:s behandlingshem ha fér-
svunnit utan ndgon policyindring, konsekvensanalys eller uppfol;-
ning pd nationell niva.

Aven antalet slutenvirdsplatser inom barn- och ungdomspsykia-
trin har uppmirksammats i férhallande till HVB.* Ar 2021 fanns det
145 faststillda virdplatser i landet.” T en internationell jimforelse av
institutionsvdrden konstaterar konsultféretaget Deloitte att sluten-
vérdsplatserna i barn- och ungdomspsykiatrin ir fler i Norge (310 plat-
ser 2018) och Danmark (221 platser 2017) in i Sverige.*

De sirskilda omsorgsinstitutioner som fanns vid socialtjinstlagens
tillkomst bérjade avvecklas redan nir socialtjinstlagen inférdes. De
ersattes av gruppboenden samtidigt som mélgruppen utvidgades till
att ocksd omfatta personer med autism. Genom inférandet av LSS
3r 1993 6vergick ansvaret f6r dessa gruppboenden och flertalet andra
stdd- och serviceinsatser f6r malgruppen till kommunerna. Fér barn
finns det sirskilda insatser enligt LSS for stéd och service i familje-
hem och bostad med sirskild service. Det vanligaste dr dock att barn
och unga med intellektuella funktionsnedsittningar och autismspekt-
rumtillstind bor med sina familjer i férildrahemmet.

¥ SOU 1997:8 5. 113 f.

©SOU 1998:3 5. 309.

“1SOU 1998 bilaga s. 8.

2 Till exempel redan i Socialstyrelsen 1990.

 Sveriges Kommuner och Regioner (2022). Psykiatrin i siffror: Barn- och ungdomspsykiatri — kart-
liggning 2021 s. 5.

# Bufdirektoratet och Deloitte (2019). Kartlegging av institusjonstilbud i Norge og utvalgte euro-
peiske land Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet. 20. desember 2019 — Endelig rapport.
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Hur forindringen samspelat med utvecklingen inom HVB-om-
ridet dr svirt att bedéma. Tillgdngen till andra former av vird i kom-
bination med boende utanfér hemmet f6r barn och unga har dock
minskat kraftigt under de senaste decennierna, frimst innan ett om-
hindertagande blir aktuellt eller efter en avslutad placering. HVB moter
ocksd minga barn och unga med psykiatriska tillstdnd, inklusive neuro-
psykiatriska funktionsnedsittningar. Det visar bland annat kartligg-
ningar som gjorts 1 de sirskilda ungdomshemmen (se vidare i av-
snitt 8.3.2).

8.2.2 Stddboende som placeringsform

Med ett stédboende avses enligt 3 kap. 1 a SoF en verksamhet inom
socialtjinsten som tar emot enskilda i 8ldern 16-20 3r 1 ett eget bo-
ende med individanpassat stéd. Om en sidan verksamhet drivs av ett
bolag, en forening, en samfillighet, en stiftelse eller en enskild in-
divid krivs dessutom att verksamheten bedrivs yrkesmissigt. I 6 kap.
1 § SoL anges att barn i dldern 16-17 3r endast far tas emot i ett stdd-
boende om det finns sirskilda skal.

Av 6 kap. 2 § socialtjinstlagen (2001:453), SoL framgir att kom-
munerna ansvarar for att det finns tillgdng till stoédboende. Vird i
HVB ska bedrivas 1 samrid med socialnimnden (6 kap. 4 § SoL).

Ett bolag, en forening, en samfillighet, en stiftelse eller en enskild
individ ska ha tillstdnd av IVO {6r att yrkesmissigt 3 bedriva stod-
boende f6r barn och ungai8ldern 16-20 ir. En kommun eller ett lands-
ting som driver verksamhet med stédboende och en kommun som
genom avtal har dverlimnat till enskild att driva sddan verksamhet
ska anmila denna verksamhet till IVO.

Stédboenden fér barn och unga omfattas av regelbunden tillsyn
av IVO. Inspektioner ska goras minst en ging per &r. IVO ska i an-
slutning till en inspektion samtala med de barn och unga som sam-
tycker till det. (3 kap. 19 § SoF).

Inférandet av stodboende

Stédboende inférdes som placeringsform genom en dndring i SoL
som tridde 1 kraft den 1 januari 2016. Bakgrunden till reformen var
behovet av fler placeringsalternativ, sirskilt en mindre ingripande in-
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sats for barn och unga som inte har sddana behov av vird- och be-
handlingsinsatser som motiverar en placering i hem f6r vird och bo-
ende (HVB). Behovet hade funnits tidigare, men blivit tydligare under
bérjan av 2010-talet nir antalet ensamkommande barn och unga
snabbt ckade.

Socialstyrelsen framforde 1 en skrivelse till Regeringskansliet 2012
att myndigheten fatt allt fler frigor om socialnimndens méjligheter
att bevilja insatser i form av boende med visst stéd till barn under
18 4r. Frigorna hade framfér allt handlat om placeringar av barn 1
egna ligenheter genom si kallade stédboenden, utslussningsligen-
heter och triningsligenheter. Frigestillarna hade beskrivit syftet med
insatsen som att ge barnet stdd 1 att bli vuxen och 1 triningen infér
ett sjilvstindigt boende. Enligt Socialstyrelsen anvindes redan denna
form av boenden fér bland annat ensamkommande barn.*

Okningen av antalet ensamkommande barn medférde 6verhuvud-
taget ett okat behov av fler placeringsalternativ i bérjan av 2010-talet.
Socialstyrelsen genomférde 2013 pa uppdrag av regeringen en kart-
liggning av ensamkommande barns och ungas behov. Kartliggningen
visade att vird, omsorg, utbildning och andra insatser behévde individ-
anpassas 1 storre utstrickning. Den davarande utslussningsverksam-
heten byggde mestadels pd att den unge flyttade till en ligenhet 1 nir-
heten av HVB och fir tillging till vuxenstod. Overgingen frin HVB
till utslussningsligenhet kunde bli abrupt nir ungdomarna fyllt 18 &r.*

Utredningen om tvingsvird f6r barn och unga fick 2013 i upp-
drag av regeringen att f6resla ny rittslig reglering som méjliggor fler
placeringsalternativ f6r barn och unga, sirskilt sidana som utgér en
mindre ingripande insats. Den utredningen ansdg att framvixten av
bland annat stddboende uttryckte ett faktiskt behov av att utveckla
och differentiera samhillsvirden. Stodboende skulle dirfér inféras
som en ny, rittsligt reglerad placeringsform fér ungaialdern 16-20 &r."

Regeringen delade utredningens bedémning och gick vidare med
forslaget om stddboende som ny placeringsform.* Enligt regeringen

# Skrivelsen refereras 1 prop. 2015/16:43 s. 31 f. med hinvisning till Regeringskansliets dnr $2012/
07966/FST.

* Socialstyrelsen (2013c). Ensamkommande barns och ungas behov. En kartliggning.

7 SOU 2014:3 5. 256 ff.

* Utredningen om tvingsvird {61 barn och unga féreslog att den nya placeringsformen skulle
benimnas boende f6r stéd och tillsyn (stédboende). Regeringen ansdg emellertid att tillsyn
inte ska ingd 1 benimningen. Den tillsyn som ska ske av personal i stddboende kan anses ingd
i det individanpassade stédet. Tillsyn bér inte finnas med i benimningen eftersom det kan fér-
knippas med annan slags tillsyn. Se prop. 2015/16:43 s. 37.
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var en rittslig reglering av stodboende nédvindig for att sikerstilla
att boendeformen omfattas av kvalitets- och skyddsreglering pa lik-
nande sitt som giller fér familjehem och HVB.”

Syfte och mélgrupper

Det huvudsakliga syftet med den nya placeringsformen ir, enligt
forarbetena, att under trygga former trina och férbereda barnet eller
den unge for ett sjilvstindigt boende och vuxenliv. Stédboende kan
vara ett fristiende placeringsalternativ eller fungera som utslussning
efter annan vird utanfér det egna hemmet, 1 till exempel familjehem
eller HVB men ocks3 efter vird vid ett sirskilt ungdomshem.*

I jimfoérelse med den grupp av barn och unga som placeras 1 HVB
ir stodboende avsett fér barn och unga som ir bittre socialt fun-
gerande och endast har ett mindre virdbehov. Enligt férarbetena ir
dessa unga sd mogna och sjilvstindiga att inte heller en familjehems-
placering bedoms limplig. Samtidigt framholl regeringen att det idr
viktigt att reglera de kriterier som ska kinneteckna ett stédboende
for att motverka de risker som ett eget boende f6r barn och unga kan
innebira. Det giller inte minst med den begrinsade personalnirvaron
1 ett stddboende.

I f6rarbetena framhills vikten av en individuell bedémning av om
barnet eller den unge ska tas emot i ett stddboende. Foljande exem-
pel pd tinkbara milgrupper f6r stodboende beskrivs dock:

— Barn och unga som tidigare varit placerade. Stddboende ansdgs
kunna fylla en viktig funktion 1 ett utslussnings- och eftervirds-
sammanhang. Trining for ett framtida eget boende ir en viktig del
1 ett eftervirdsprogram och tillgdngen till ett stddboende kan gora
en successiv utslussning frin familjehem eller HVB mojlig.

— Ensamkommande barn och unga. En stor andel ensamkommande
barn och unga var innan inférandet av stddboende placerade i
HVB, en del av dem utan att ha ett sirskilt virdbehov. Manga kan
behéva ett mer sjilvstindigt boende och ett mer individanpassat
stdd med ett annat innehill jimfért med HVB.

# Prop. 2015/16:43 s. 36.
50 Tbid.
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— Barn och unga som lever i en konfliktfylld eller pd annat sitt otill-
fredsstillande hemsituation som inte motiverar en placering i
familjehem eller HVB. Ofta ror det sig om starka konflikter mellan
forildrar och unga. De som ingdr i gruppen utmirks ibland av att
de rymmer hemifrén eller kastas ut hemifrdn.”

Socialnimndens bedémning vid placering i stodboende

Enligt forarbetena bor socialnimnden ha ett vergripande ansvar for
barn och unga som tas emot 1 stédboende, pd motsvarande sitt som
for familjehem och HVB. Ett beslut om placering i stddboende bor
ha ett tydligt mél och vara vil underbyggt.

Det framgér vidare av forarbetena att en noggrann bedémning
alltid bér goras av om stédboende ir en limplig placeringsform ut-
ifrin den enskildes behov och barnets eller den unges bista. Social-
nimnden bor sirskilt 6verviga om barnet eller den unge har behov
av vard- och behandlingsinsatser som motiverar en annan placerings-
form. Det ir ocks8 viktigt att socialnimnden tar reda pd hur barnet
eller den unge stiller sig till en placering i ett eget boende. Social-
nimnden behover inhimta barnets eller den unges dsikt om vad pla-
ceringsformen kan komma att innebira f6r henne eller honom — prak-
tiskt, socialt och kinslomissigt. For att barnet ska kunna ta stillning
har barnet ritt att {3 information som &r anpassad till barnet. Social-
nimnden behover dven bilda sig en klar uppfattning om huruvida
barnet eller den unge har f6rmiga att klara av den nivd av sjilvstin-
dighet som krivs f6r placering i stédboende. Det ir viktigt att social-
nimnden ocksd dverviger eventuella risker till f6ljd av ett eget bo-
ende med mindre nirvaro av personal. Det kan handla om en ¢kad
risk att barnet eller den unge f6rsvinner, en risk f6r minniskohandel
eller risker som socialt utanférskap. Barn och unga som bedéms vara
1 riskzonen f6r att utveckla ett missbruk eller kriminalitet bér inte
bli aktuella for ett stodboende.

I regel bor frimst frivilliga placeringar i ett stddboende bli aktu-
ella med st6d av socialtjinstlagen (2001:453), forkortad SoL, enligt
forarbetena. Aven barn och unga som ir placerade med stod av lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga, férkortad
LVU, kan dock komma i friga. Frimst handlar det d& om placeringar

> Prop. 2015/16:43 5. 37 {.
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enligt 2 § LVU. Enligt den bestimmelsen ska vird beslutas om det
pa grund av fysisk eller psykisk misshandel, otillborligt utnyttjande,
brister i omsorgen eller ndgot annat forhillande 1 hemmet finns en
pataglig risk for att den unges hilsa eller utveckling skadas.>

Bedomning vid placering av barn i stédboende

Enligt férarbetena behover socialnimnden iaktta en stérre forsiktig-
het vid placering av barn i stddboende, 1 férhillande till personer som
ar myndiga. Skilen f6r detta dr frimst att personer under 18 &r ir att
betrakta som en sirskilt skyddsvird grupp och att det kan finnas
risker med att placera ett barn 1 ett eget boende med en mindre nir-
varo och kontakt med personal. Socialnimnden ska i varje enskilt fall
bedéma om det kan finnas sirskilda skl foér att placera 16- och 17-
dringar 1 ett stddboende. Sirskilda skil kan vara att barnet bedéms
vara moget och férberett for att pd ett bra sitt klara av att bo och
leva i ett eget boende, att barnet anses moget 1 6vrigt och att barnet
sjilv har uttryckt en 6nskan att bo i ett eget boende.”

Boende och stod
Eget boende

Enligt forarbetena innebir stodboende ett eget boende i till exempel
en ligenhet eller en liknande boendelésning, men utesluter inte ett
delat boende med ett annat barn eller en annan ung person. Det ir
limpligt, men inte nédvindigt, att ligenheterna 1 ett stédboende finns
inom ett relativt begrinsat geografiskt omride. Mer sammanhéllna
boendelésningar kan ocksd vara mojliga, till exempel studentkorri-
dorer eller liknande boenden dir barnet eller den unge har ett eget rum.

Stédboende avgrinsas 1 férarbetena mot boende 1 ett hem med
eget kontrakt och insatser sisom kontaktperson eller ekonomiskt
bistdnd. Inte heller ir det ett stédboende om socialtjinsten erbjuder
stod till ett boende 1 form av en inackordering hos ett tidigare familje-
hem efter det att placeringen har upphért.

52 Prop. 2015/16:43 s. 38.
53 Prop. 2015/16:43 5. 38 {.
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Individanpassat stod

Det individuellt anpassade stodet beskrivs ocksd i forarbetena. Det
handlar om stéd till barn och unga att klara av ett eget boende, till
exempel genom hjilp med frigor om ekonomi och att {8 en struktur
1 sin vardag. Stéd kan ocksd behévas 1 att ordna bostad efter placer-
ingen, studier, arbete eller annan sysselsittning och att ha en menings-
full fritid.

Det kinslomissiga stodet kan vara minst lika viktigt som det prak-
tiska, enligt férarbetena. Situationer dir barnet eller den unge upp-
lever otrygghet och ensamhet bér uppmirksammas och kunna han-
teras. Det ir sirskilt angeliget f6r personalen att uppmirksamma de
barn och unga som tillfilligt inte har nigon vardagssysselsittning och
som under den tiden kanske tillbringar mycket tid ensamma hemma.

Sarskilt viktigt dr det att det finns en flexibilitet i stédet utifrén
de behov som barnet eller den unge har och en medvetenhet om och
beredskap fér att behoven kan variera éver tid. Si lingt det i4r mojligt
och limpligt bér forildrar och dvrigt nitverk 1 barnets eller den unges
liv involveras.™

Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid om stédboende

Socialstyrelsen har beslutat om foéreskrifter och allminna rdd (HSLF-
FS 2016:56) om stédboende. Dir anges att ett stddboende endast
ska ta emot barn och unga i 8ldern 16-20 ir som huvudsakligen be-
hover stod for att férberedas for ett sjilvstindigt boende och vuxen-
liv. De barn och unga som tas emot ska 1 stor utstrickning kunna
klara sin dagliga livsféring utan hyilp (2 kap. 1 §) Med st6d avses 1 fore-
skrifterna och de allminna rdden individuell vigledning i den dagliga
livsforingen (2 kap. 2 §).

Foreskrifterna anger krav pa stodboendets lokaler. Den som be-
driver verksamhet i form av stddboende ska se till att stédboendets
lokaler utformas pd ett sddant sitt att det bidrar till barns och ungas
forberedelse for sjilvstindighet. Utformningen ska ocks3 tillgodose
behovet av trygghet och sikerhet fér de barn och unga som ska pla-
ceras dir (6 kap. 18§), De egna boenden som ingdr i ett stédboende
ska vara hemlika och bestd av rum {6r boende, utrymme fér tillagning
och intag av méltider samt rum for personlig hygien (6 kap. 2 §). Om

> Prop. 2015/16:43 s. 39 ff.
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det bedéms limpligt kan dock ett eget boende utgoras av ett eget rum
fér boende och utrymmen som delas med andra barn eller unga som
ir placerade i stodboendet (allminna rid till 6 kap. 2 §).

De egna boendena ska vara utformade med hinsyn tagen till den
personliga integriteten. Barnet eller den unge ska kunna 18sa ligen-
heten eller rummet f6r boende samt rummet f6r personlig hygien.
Personalen ska dock vid behov kunna l3sa upp. Barnet eller den unge
ska fd information om 1 vilka situationer som personalen fr 1sa upp
(6 kap. 3 §).

Foreskrifterna och de allminna riden avser flera omriden som tas
upp 1 kapitel 4 och 5. Det giller ledningssystem for systematiske
kvalitetsarbete, limplighetsbeddmning vid inskrivning 1 ett stodbo-
ende, genomférandet av insatsen stodboende, bemanningen och kom-
petensen hos férestdndare och évrig personal.

8.3 Dagslage
8.3.1 Institutionsvardens utveckling dver tid

Socialstyrelsens register dver socialtjanstens insatser for barn och unga
gor det mojligt att dversiktligt beskriva utvecklingen inom institu-
tionsvérden sedan borjan av 1980-talet. Som framgar av avsnitt 3.4.1
finns det en del osikerhet om statistiken under frimst 2010-talet. D4
var minga ensamkommande placerade i HVB, men allaiden gruppen
kom inte med i registret eftersom de inte hade svenska personnum-
mer eller samordningsnummer.

Figur 8.1 visar att placeringarna i HVB, inklusive sirskilda ung-
domshem, under ménga ar stod f6r en vixande andel av alla placer-
ingar av barn och unga med en topp i samband med mottagandet av
méinga ensamkommande barn och unga det férra decenniet. Som
framgdr ovan avvek utvecklingen frin vad lagstiftaren férvintade sig
nir SoL och LVU f{6rst inférdes. Under de senaste dren har andelen
HVB-placeringar i férhéllande till alla placeringar av barn och unga
minskat drastiskt. Under 2021 var den andelen pd den ligsta nivin
sedan 1993.”

%% Utredningen anvinder benimningen offentliga HVB for tiden fram till slutet av 1990-talet,
nir HVB drevs av bdde landsting och kommuner, och benimningen kommunala HVB om
tiden direfter nir landsting och regioner slutat driva HVB. De sirskilda ungdomshemmen har
ocks3 varit HVB 1 offentlig regi, men reglerats for sig.
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Figur 8.1 Andel av alla placerade 0-20 ar som varit placerade i HVB
inklusive sarskilda ungdomshem 1980-2021
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* Tidsseriebrott: Aren 2014-2016 ingick bara personer med uppehallstillstand. fr 2017 &r ofullstandigt.
Sarskilda ungdomshem motsvarades av ungdomsvardsskolor 1980—1981 och hem enligt 12 § LVU
1982-1990.

Kalla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Statistiken visar tydligt den snabba framvixten av privata HVB som
dominerande utforare av institutionsvdrd. Som framgér av figur 8.2
blev privata HVB dominerande i mitten av 1990-talet. De har behillit
den stillningen dven om kommunala HVB stod for stor del av
placeringarna av ensamkommande barn och unga under 2010-talet.
De sirskilda ungdomshemmen, som drevs av landstingen 1982-1994
och direfter drivs av SiS, har svarar for en relativt stabil andel av alla
placeringar sedan SoL och LVU férst inférdes.
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Figur 8.2 Andel av alla placerade 0-20 &r som varit placerade
i offentliga eller privata HVB respektive sarskilda
ungdomshem 1980-2021
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* Tidsseriebrott: Aren 2014—2016 ingick bara personer med uppehallstillstind. Ar 2017 4r ofullstandigt.
Sarskilda ungdomshem motsvarades av ungdomsvardsskolor 1980—1981 och hem enligt 12 § LVU
1982-1990.

Kélla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Utvecklingen har varierat en del for flickor och pojkar nir det giller
placeringar 1 privata och kommunala HVB. Ménstren har foljt de
som gillt for placeringar 6verhuvudtaget av pojkar och flickor under
tidsperioden och som beskrivs 1 avsnitt 3.4.1. Figurerna 8.3 och 8.4
visar att placeringarna av bide pojkar och flickor i 8ldern 13-17 &r
bérjade 6ka succesivt i bérjan av 1990-talet och att en tydligare 6kning
skedde i slutet av 1990-talet fér pojkar och flickor 1 dldern 18-20 ar.
Den 6kningen sammanfaller med att placeringar 6verhuvudtaget 6kade
1 den 3ldersgruppen i slutet av 1990-talet (se avsnitt 3.4.1). For pojkar
i dldrarna 13-17 &r och 18-20 &r var 6kningen under 2010-talet sir-
skilt tydlig. For flickor 1 samma &ldrar stannade 6kningen av nigra &r
in p& 2000-talet, men placeringar i HVB fortsatte att ligga pd en hogre
nivd for dem in tidigare. Observera att skalorna 1 figurerna ir olika
och att fler pojkar varit placerade under hela perioden.*

% Socialstyrelsen redovisar den officiella statistiken uppdelad pa pojkar och flickor bdde nir det
giller grupper under 18 4r och gruppen 18-20 &r. Den senare gruppen bestdr av vuxna personer,
det vill siga unga min och unga kvinnor. Utredningen f8ljer Socialstyrelsens redovisning.
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Figur 8.3 Andel placerade pojkar i befolkningen som varit placerade
i offentliga och privata HVB 1980-2021
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* Flickor/kvinnor och pojkar/man med giltigt personnummer 1980—2016. Sérskilda ungdomshem
motsvarades av ungdomsvardsskolor 1980—1981 och hem enligt 12 § LVU 1982-1990.
Kalla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Figur 8.4 Andel placerade flickor i befolkningen som varit placerade
i offentliga och privata HVB 1980-2021
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* Flickor/kvinnor och pojkar/man med giltigt personnummer 1980-2016. Sarskilda ungdomshem
motsvarades av ungdomsvardsskolor 1980—1981 och hem enligt 12 § LVU 1982-1990.
Kalla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.
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Det minskande antalet placeringar i kommunala och privata HVB
under senare ir har skett samtidigt som stédboende inférts som pla-
ceringsform. Se nedan i avsnitt 8.3.4 om utvecklingen av stddboende.

Figur 8.4 visar att placeringarna av pojkar 1 sirskilda ungdoms-
hem forst minskade snabbt nir SoL och LVU férst inférdes for att
sedan 6ka under borjan och mitten av 1990-talet. Direfter har placer-
ingarna av pojkar legat pd ungefir samma nivd med vissa mindre
indringar mellan dren.” Nigon motsvarighet till den drastiskt 6kade
andelen placerade pojkar 1 HVB under 2010-talet gir inte att se 1 de
sirskilda ungdomshemmen.

Figur 8.5 Andel pojkar i befolkningen som varit placerade i sarskilda
ungdomshem 1980-2021
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* Pojkar/mén med giltigt personnummer 1980—2016. Sarskilda ungdomshem motsvarades av
ungdomsvardsskolor 1980-1981 och hem enligt 12 § LVU 1982-1990.
Kélla: Socialstyrelsens nationella register 6ver socialtjdnstens insatser fér barn och unga.

Utvecklingen fér flickor har legat nira den for pojkar, men pd en ligre
nivd (se figur 8.5). Okningen under mitten av 1990-talet pigick under
en ndgot lingre tidsperiod dn dkningen f6r pojkar. Sedan omkring

%7 Benimningen sirskilda ungdomshem inférdes med 1990 4rs LVU. Motsvarande institutio-
ner kallades ungdomsvardsskolor i 1960 4rs barn- och ungdomsvirdslag som gillde fram till och
med 1981. 11980 &rs LVU, som tridde i kraft 1982, togs den bendmningen bort. I stillet bérjade
hemmen kallas § 12-hem efter den paragraf i lagen som reglerade dem. Sedan 1994 ansvarar SiS
for de sirskilda ungdomshemmen.
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2002-2004 har placeringar i sirskilda ungdomshem legat p& ungefir
samma niv3 for flickor i toniren, men med vissa variationer ir frin r.
Aven hir ir skalorna i figurerna olika och fler pojkar har varit place-
rade under hela perioden.

Figur 8.6 Andel flickor i befolkningen som varit placerade i sarskilda
ungdomshem 1980-2021
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* Flickor/kvinnor med giltigt personnummer 1980-2016. Sarskilda ungdomshem motsvarades
av ungdomsvardsskolor 1980—1981 och hem enligt 12 § LVU 1982-1990.
Kalla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

8.3.2 Dagslage — kommunala och privata HVB

Barn och unga i kommunala och privata HVB

Detta avsnitt bygger pd den senast publicerade statistiken frin Social-
styrelsens barn- och ungaregister med uppgifter om alla placerade
barn och unga.”

> Socialstyrelsen, Statistik om socialtjanstinsatser till barn och unga:
https://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/alla-statistikamnen/barn-och-
ungdom/ (himtad 2023-10-08). En individ kan ha varit placerat inom flera olika placerings-
former under samma &r. Dirfor dr antalet individer uppdelat pd placeringsform fler dn antalet
individer totalt som virdats nigon ging under dret.
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Antalet barn och unga i HVB 2022

Under 2022 var 6 126 barn och unga nigon ging placerade 1 kom-
munala och privata HVB.” Av figur 5.7 framgar att placeringar i pri-
vata HVB (4 426 barn och unga) var vanligast, f6ljt av kommunala
HVB (2 034 barn och unga). HVB var den nist vanligaste placerings-
formen efter familjehem. Institutionsvirden omfattade ocksd de barn
och unga som virdades i SiS sirskilda ungdomshem. Den delen av
samhillsvirden beskrivs nedan.

Figur 8.7 Placeringar 2022 i HVB efter driftsform och kon

Antal barn och unga
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register 6ver socialtjdnstens insatser fér barn och unga.

Placeringar i institutionsvird var vanligast frin 15 r oavsett placer-
ingsform och koén. Figur 8.8 visar att ocksd yngre barn placerades i
kommunala och privata. Det framgdr inte av statistiken hur minga
av de yngre barnen som var placerade med eller utan en virdnads-
havare.

% Socialstyrelsens statistik dr uppdelad pd HVB med offentlig huvudman, HVB med enskild
huvudman och SiS sirskilda ungdomshem. T detta avsnitt anvinds benimningen privata HVB
om HVB med enskild huvudman och kommunala HVB om verksamheter med offentlig huvudman.
Med offentliga HVB avses i huvudsak hem som drivs i kommunal regi, ibland gemensamt av
flera kommuner eller kommunala bolag.
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Figur 8.8 Placeringar 2022 efter placeringsform och alder
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Kalla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Vird enligt SoL var den vanligaste orsaken till placeringar 1 kommu-
nala och privata HVB. Vérd enligt 2 och 3 §§ LVU var vanligare 1 pri-
vata HVB medan vird till {6ljd av omedelbart omhindertagande enligt
6 § LVU férekom ungefir lika ofta i kommunala som privata HVB.

Under 2022 placerades 495 ensamkommande barn och unga i kom-
munala och privata HVB. Av dessa var 417 pojkar.

Utvecklingen éver tid

Under de senaste tvd decennierna har placeringar av barn och unga i
institutionsvird och stddboende genomgitt betydande forindringar.
Sedan placeringsformen stédboende inférdes och de ensamkommande
barnen blev firre har antalet placeringar i privata och offentliga HVB
minskat kraftigt. Minskningen har varit tydligast bland pojkar 15 &r
och ildre.

Under 2022 verkar liget ha stabiliserats. Medan antalet placer-
ingar i privata och offentliga HVB minskade med 2 300 mellan 2020
och 2021 skedde ingen motsvarande minskning mellan 2021 och 2022.
Tvirtom 6kade antalet placerade barn och unga nigot, frdn 6 000 till
6 124. Fordelningen mellan pojkar och flickor samt ensamkommande
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och 6vriga dndrades inte heller mer in marginellt mellan 2021 och
2022. 1 likhet med samhillsvirden i stort fortsatte placeringar med
stod av SoL att minska medan placeringar enligt LVU 6kade.

Som framg4r av avsnitt 3.4.3 tycks en liknande stabilisering ha skett
inom hela samhillsvirden. Om det ir ullfilligt gir inte att avgora,
men som framgdr nedan har antalet HVB-verksamheter ocksg varit
stabilt dven mellan 2022 och 2023.

Verksamheter

Uppgifterna nedan bygger pd data frén IVO:s omsorgsregister samt
1 vissa delar virdgivarregistret. Data frin respektive register him-
tades 2023-08-11. I vissa delar gors en jimférelse med motsvarande
uppgifter frén september 2022.

En privat aktdr miste ha tillstind av IVO {6r att bedriva HVB.
Det giller dven for verksamhet som kommun genom entreprenad-
avtal overlatit till enskild att utféra. Tillstdnd behévs inte f6r sidan
verksamhet som kommunen sjilv bedriver, men man ir skyldiga att
anmila verksamheten till IVO. I omsorgsregistret finns uppgifter om
bide HVB med tillstind och om anmilningspliktiga HVB.

IVO har uppmirksammat utredningen pd att kvalitetsbrister i
registret forekommer. Anmilningsplikten fér verksamheter enligt
SoL och LSS innebir att nya offentligt drivna verksamheter ska an-
milas till IVO. Diremot finns inget krav p& anmailan av dndringar 1
dessa verksamheter. Dirfor forekommer det att verksamheter saknas,
ir registrerade som aktiva trots att de lagts ned och innehéllet i regi-
streringen kan vara felaktigt.

Antalet HVB

I bérjan av augusti 2023 fanns det 694 aktiva HVB. De fordelades pd
olika huvudinriktningar pd barn, unga till och med 20 r och vuxna
21 8r och ildre. Fordelningen framgdr av tabell 8.1. HVB som tar emot
barn och unga utgdr huvuddelen av alla verksamheter inom institu-
tionsvarden.
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Tabell 8.1  Aktiva HVB
Antal 2023-08-11

Huvudinriktningar Antal verksamheter
HVB enbart fér barn och unga 0-20 ar 387 verksamheter
HVB fér barn, unga 0—20 ar och vuxna 21 ar och aldre 210 verksamheter
HVB enbart for vuxna 21 ar och dldre 97 verksamheter

Kalla: IVO, omsorgsregistret.

Huvuddelen av alla HVB tar emot bide flickor/kvinnor och pojkar/
min. Nistan 80 procent av alla HVB drivs 1 privat regi.

Forindringarna var sm4 jimfort med dret innan nir det giller HVB
f6r barn och unga. D3 fanns det 385 HVB {or enbart barn och unga
samt 218 HVB som tog emot barn, unga och vuxna.

Antalet HVB har annars minskat sedan mitten av 2010-talet.
Under perioden 2018-2021 lades 1 815 HVB ned, 1 huvudsak bland
verksamheter med inriktning pd enbart barn och unga. Det kan jim-
foras med att 185 HVB lades ned 2009-2017. Nedliggningstakten
har minskat 1 bérjan av 2020-talet. Under 2022 lades 156 HVB ned
medan 52 HVB hade lagts ned frin januari till borjan av augusti
2023.%

Organisationsform

Bland de 387 HVB som enbart var inriktade pd barn och unga och
de 210 HVB som tog emot barn, unga och vuxna drevs huvuddelen
av verksamheterna av privata huvudmin.

Tabell 8.2 HVB efter utforare
Antal och andelar 2023-08-11

Antal HVB for enbart Antal HVB fdr barn,

barn och unga unga och vuxna
Kommunala HVB 99 (26 procent) 41 (20 procent)
Privata HVB 288 (74 procent) 169 (80 procent)

Kélla: IVO, omsorgsregistret.

601 registret fanns ocks 22 verksamheter ned kombinerade HVB och stddboenden som tog
emot barn och unga upp till 20 4rs dlder. Enligt IVO beror det pa felaktiga registreringar.
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Antalet platser

I bérjan av augusti 2023 fanns det sammanlagt 4 001 platser 1 HVB for
enbart barn och unga och 3 437 platser 1 HVB {6r barn, unga och vuxna.

Tabell 8.3  Vardplatser i HVB
Antal och andelar 2023-08-11

Platser i HVB for Platser i HVB for barn,

enbart barn och unga unga och vuxna
Kommunala HVB 1484 (37 procent) 875 (25 procent)
Privata HVB 2 517 (63 procent) 2 562 (75 procent)

Kélla: IVO, omsorgsregistret.

Aven hiir var skillnaderna sm§ i jimférelse med 4ret innan. D4 fanns
det 4 017 platser 1 HVB enbart {6r barn och unga samt 3 669 platser

1 HVB som tog emot barn och unga.

Det genomsnittliga antalet platser per HVB var 10 1 HVB {ér en-
bart barn och unga och 16 1 HVB {ér barn, unga och vuxna. Figuren
nedan visar pd variationerna 1 platsantal. Observera att uppgifterna
om platsantal avser varje institution som helhet och inte avdelningar

eller andra mindre boendeenheter 1 enskilda HVB.

Figur 8.9 HVB férdelade efter antal vardplatser
Antal (2023-08-11)
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Kalla: VO, omsorgsregistret.
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En liten grupp HVB har endast en eller tv8 platser. Det giller 15 HVB
for enbart barn och unga och 8 HVB {6r barn, unga och vuxna.

Inriktningar — akut, utredning och vdrd/behandling

IVO:s blanketter {6r ansékan om tillstdnd f6r HVB och anmilan av
HVB omfattar nigra alternativa si kallade verksamhetstyper. Dessa
alternativ ir Akut, Utredning, Vird/behandling, LSU och LVM.
Vird/behandling ir den vanligaste verksamhetstypen oavsett om
HVB enbart tar emot barn och unga eller barn, unga och vuxna.

Tabell 8.4 HVB fordelat pa inriktning
Antal 2023-08-11

HVB for enbart barn och unga HVB for barn, unga och vuxna

Akut 57 10
Utredning 49 28
Vard/behandling 380 198

Kalla: IVO, omsorgsregistret.

Inriktningar — malgrupper efter behov

IVO:s blanketter f6r ansékan om tillstdnd f6r HVB och anmalan av
HVB har ocks3 flera alternativa verksamhetsinriktningar. Det hand-
lar om sammanlagt 17 inriktningar, som ocks3 kan kombineras pd
mdnga sitt eftersom ett HVB kan ange mer in en inriktning.

Antalet verksamheter som angett de olika inriktningarna framgér
av figur 8.10. Vanligast bland HVB enbart {6r barn och unga var *6vriga
psykosociala problem” som 75 procent av dessa verksamheter angett
som ensam inriktning eller 1 kombination med andra inriktningar.
Direfter kom neuropsykiatrisk funktionsnedsittning och individ-
anpassat stdd. Bland HVB fér barn, unga och vuxna var kriminalitet
den vanligaste inriktningen f6ljd av psykisk stérning och évriga psyko-
sociala problem.
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Figur 8.10  HVB efter inriktning pa malgrupper efter behov
Antal 2023-08-11
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Kélla: IVO, omsorgsregistret.

Inritningar — malgrupper efter dlder

Omsorgsregistret omfattar uppgifter om vilka dldersgrupper som
HVB vinder sig till. Aven dessa uppgifter visar en betydande varia-
tion 1 hur verksamheterna sjilva beskriver sin milgrupp. Sammanlagt
mer dn 90 olika 3ldersintervall omfattade helt eller delvis barn och
unga upp till och med 20 &rs dlder. De vanligaste 3ldersintervallen
avsig unga 1 dvre tondren, ofta med borjan dir {6r en inriktning pd
vuxna. De femton vanligaste dldersintervallen ger en bild av det och
av de manga olika sitten att kombinera ldrar:
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— 18-100 ar:
— 14-18 ar:
- 13-17 ar:
— 13-18ar:
— 15-204r:
— 15-19ér:
— 0-100 &r:
— 14-19 ar:
— 14-204r:
— 20-100 ar:
— 14-204r:
— 18-65ar:
- 12-16ar:
— 12-204r:

72 HVB
40 HVB
37 HVB
19 HVB
29 HVB
28 HVB
22 HVB
19 HVB
13 HVB
12 HVB
16 HVB
10 HVB
10 HVB
10 HVB.

Aven nir det giller yngre dldrar férekommer samma variation i inter-
vallen, men med firre aktiva HVB.

En bearbetning av statistiken som IVO gjort visar hur ménga HVB
som 1 augusti 2023 var tillgingliga f6r barn och unga 1 olika 8ldrar.
I dessa uppgifter kan ett HVB ingd 1 mer in ett av 8ldersintervallen:

- 0-6dr: 64 HVB
- 7-124r: 152 HVB
- 13-17ar: 458 HVB
— 18-204r: 480 HVB.
Geografisk fordelning

De flesta HVB {6r enbart barn och unga finns 1 tvd av de tre storsta
linen, Skdne och Vistra Gotaland. Det giller bdde fér anmilnings-
pliktiga HVB och HVB med tillstdnd. I Stockholms lin, som ir lan-
dets storsta, dr antalet ligre, sirskilt bland anmilningspliktiga HVB.
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Relativt m&nga privata HVB finns dock i tv4 niraliggande lin, Uppsala
lin och Sédermanlands lin. Hallands lin har ocksd relativt minga
HVB med tillstdnd. Antalet HVB i vre och mellersta Norrland
(Norrbottens, Visterbottens, Visternorrlands och Jimtlands lin) ir
relativt litet.

Bland HVB som tar emot barn, unga och vuxna ir férdelningen
mellan de storsta regionerna jimnare, men dven hir ligger ndgra andra
lin ocks3 relativt hégt (Jimtlands, Norrbottens, Jonkopings, Givle-
borgs och Vistmanlands lin).

Figur 8.11  HVB efter lan
Antal 2023-08-11
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Kélla: IVO, omsorgsregistret.
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HVB som ocksd dr vdrdgivare

Vissa HVB ir ocksd vardgivare och erbjuder hilso- och sjukvérd.
Dessa HVB registreras bdde 1 omsorgsregistret och IVO:s virdgivar-
register. Omsorgregistret har inga uppgifter om HVB som ir vird-
givare, men IVO har pd utredningens férfrigan matchat organisa-
tionsnummer pd HVB 1 omsorgsregistret med organisationsnummer
pd verksamheter 1 virdgivarregistret. Resultatet visar att organisa-
tioner med aktiva tillsynsobjekt 1 bdde omsorgsregistret och vard-
givarregistret stir for 63 procent av alla HVB (fér barn, unga och/
eller vuxna). Det behover inte innebira att hilso- och sjukvird ges 1
egen regi vid alla dessa HVB. Manga HVB drivs av féretag och orga-
nisationer som ger hilso- och sjukvird i andra delar av sin samlade
verksamhet. Kommunerna ir exempelvis virdgivare genom sitt an-
svar inom ildreomsorgen och for insatser till vuxna personer med
funktionsnedsittning. Uppgifter om vilka HVB som sjilva ir vard-
givare kriver en manuell genomgang av registerinformationen av IVO:s

handliggare.

HVB som driver egen skola

En verksamhet som bedriver HVB kan ocks8 ha tillstind att bedriva
friskoleverksamhet. Sidana tillstdnd beviljas av Skolinspektionen. Om-
sorgsregistret har ingen information om dessa tillstdnd eller skolverk-
samhet vid HVB.

Nedlagda verksambeter

I omsorgsregistret finns uppgifter om ett stort antal nedlagda HVB,
vilket visar pd de stora férindringar som skett inom omridet under
senare dr. Medan 57 HVB lades ned under perioden 2009-2015 av-
vecklades 1 750 HVB verksamheter ned 2016-2020, varav 1 238 en-
bart under 2018. Antalet nedlagda HVB var 132 under 2021 och 91
under 2022. Fram till bérjan av augusti hade 31 HVB lagts ned 2023.
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Aterkallelser av tillstind och forbud av verksambet

IVO kan besluta om att dterkalla tillstind till HVB och férbjuda verk-
samheter som inte ir tillstdndspliktiga att driva HVB. Uppgifter om
drenden med slutligt beslut om aterkallelser och forbud finns 1 IVO:s
diariesystem.

For perioden 2014-2022 fann IVO vid en sdkning totalt 54 dren-
den om &terkallelse eller férbud av HVB under perioden (ildre upp-
gifter ir inte tillgingliga). Flest drenden avsig HVB {or barn och unga
(ej ensamkommande), sammanlagt 42 irenden. Bara enstaka iren-
den avsig HVB med andra inriktningar (ensamkommande barn och
unga, missbruk, funktionsnedsittning). Antalet irenden 6kade kraf-
tigt mot slutet av perioden. 16 drenden ir frdn 2021 och 10 frdn 2022.

Det finns vissa svirigheter att tolka dessa uppgifter. IVO betonar
att uppgifterna avser irenden som kan rora ett eller flera lagrum, det
vill siga olika typer av verksamheter. Flera tillsynsobjekt kan ocksa
beroras samtidigt inom ett drende. Uppgifterna pekar ind3 pd att
irenden och 3terkallelse av tillstdnd och férbud av verksamheter att
driva HVB till allra stérsta delen avser HVB {6r barn och unga som
inte dr ensakommande och att dessa drenden snabbt blev fler under
2020-talets forsta dr. Det 6kade antalet drenden ir i linje med det
arbete med stirkt rittstillimpning som IVO beskrivit som en anled-
ning till fler beslut om féreligganden, férbud och terkallade tillstind
under 2021 och 2022.

Sokningen visade ocksd att fyra drenden med slutligt beslut om
dterkallelse eller férbud mot verksamheter att bedriva HVB tillkom-
mit till bérjan av augusti 2023. Samtliga dessa gillde HVB med in-
riktning p& barn och unga (ej ensamkommande).

8.3.3  SiS sarskilda ungdomshem
Detta avsnitt bygger pd uppgifter 1 SiS statistikrapport SiS 1 korthet

2022 samt i vissa delar tidigare rapporter i samma serie samt SiS webb-
plats. Uppgifterna fran SiS skiljer sig ndgot frin Socialstyrelsens offi-
ciella statistik, som bygger pd uppgifter som kommunerna rappor-
terat (se ovan).

*' Inspektionen for vird och omsorg, IVO (2022). Arsredovisning 2021, s. 12 och 34; Inspek-
tionen for vdrd och omsorg, IVO (2023). Arsredovisning 2022, s. 13.
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Barn och unga i sirskilda ungdomshem

Antalet inskrivna barn och unga i sirskilda ungdomshem var 1 054
under 2022, vilket var en minskning med 100 personer sedan 2021. Av
de inskrivna var 707 pojkar (67 procent) och 347 flickor (33 procent).

Alder

Av de barn som skrevs in i de sirskilda ungdomshemmen 2022 var
34 procent upp till 15 &r, 48 procent 16—17 &r och 23 procent 18 ir och
ildre.

Bland pojkar var medeldldern 16,2 ir och bland flickor 15,2 ar.
Bland de flickor som vistades 1 sirskilda ungdomshem 2022 skrevs
44 procent 1 3ldrar upp till 15 &r. Motsvarande andel bland pojkar var
29 procent.

Bide bland flickor och pojkar var de yngsta inskrivna 10 ir.

Orsaker till placering

Av kriterierna for omhindertagande enligt LVU var ”annat socialt
nedbrytande” beteende vanligast bland flickor och unga kvinnor, som
ensamt kriterium (37 procent) eller 1 férening med missbruk (40 pro-
cent). Bida dessa andelar hade 6kat betydligt sedan 2021.

Bland pojkar och unga min var kriminalitet den viktigaste enskilda
orsaken (12 procent) f6ljt av kombinationer dir kriminalitet ingdr
(thop med bland annat missbruk och annat socialt nedbrytande). For-
indringarna hir var relativt sm3 jimfért med 2021.

Verksamhet

SiS har 21 sirskilda ungdomshem, varav tio fér pojkar, fem for flickor
och sex f6r bade pojkar och flickor.

Tv4 sirskilda ungdomshem ligger 1 Norrland, sju 1 Svealand och
tolv i Gotaland (varav fem i Vistra Gotalandsregionen och tre 1 Skdne).

Monstret ir alltsd detsamma som nir det giller férdelningen av pri-
vata HVB i landet.

712



SOU 2023:66 Starkt kvalitet i HVB och stodboende

Antal vdrdplatser

I boérjan av 2022 fanns sammanlagt 647 faststillda virdplatser vid de
sirskilda ungdomshemmen (exklusive LSU-platser). Under de senaste
dren har antalet faststillda virdplatser minskat nigot, frén 731 &r 2019,
675 &r 2020 och 670 4r 2021.

Av virdplatserna var 88 procent ldsbara medan 12 procent var 1
oppna 1 bérjan av 2021. Férdelningarna var densamma 2020 och 2021.

60 procent av platserna i borjan av 2021 var avsedda f6r pojkar/unga
min och 37 procent fér flickor/unga kvinnor. Andelen platser for
flickor har successivt 6kat under de senaste ren.

Vardtider

Det genomsnittliga antalet vdrddygn 2022 var 169 for pojkar och
unga min samt 188 for flickor och unga kvinnor. Totalt var det
genomsnittliga antalet virddygn 176.

For flickor och unga kvinnor har det genomsnittliga antalet vird-
dygn okat mer in f6r pojkar under de senaste dren. Ar 2020 var det
genomsnittliga antalet virddygn 143 f6r flickor och 158 {6r pojkar.
Figur 8.12 visat att det genomsnittliga antalet virddygn varierat mer
mellan flickor och pojkar under det senaste decenniet.
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Figur 8.12  Genomsnittligt antal varddygn i sirskilda ungdomshem
efter ar och kon
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250
200
150
100

50

2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
Flickor Pojkar

Kélla: SiS i korthet 2012-2022.

Av alla som virdades 1 de sirskilda ungdomshemmen hade 36 pro-
cent en vardtid upp till tre manader, 25 procent en virdtid mellan tre
och sex minader, 29 procent en vardtid mellan sex och tolv mé&nader
och 9 procent en lingre virdtid. De lingre virdtiderna har blivit nigot
vanligare de senaste &ren och de kortare ndgot mer ovanliga.

Avvikningar

Under 2021 avvek 166 pojkar/unga min och 254 flickor/unga kvinnor
fran de sirskilda ungdomshemmen. 26 procent av de barn och unga
som avvek var tillbaka samma dag. 24 procent var borta ett till tre
dygn, 25 procent i fyra till fjorton dygn och 25 procent i femton dygn
eller mer.
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Malgrupper och inriktningar

Aldersmissigt ir de sirskilda ungdomshem frimst indelade i hem for
skolpliktiga barn (sex 1 dagsliget) respektive icke skolpliktiga barn
och unga (fjorton i dagsliget). Ett sirskilt ungdomshem tar emot bide
skolpliktiga och icke skolpliktiga barn och unga.

Verksamhetsinriktningen beskrivs genomgdende som psykosocial
problematik samt kriminalitet och missbruk. Ytterligare inriktningar
vid enstaka sirskilda ungdomshem ir behandling av unga sexualfér-
dvare och TFCO 1 6ppen vard.

Utover det finns avdelningar for vird f6r unga med sirskilda vard-
behov vid sju sirskilda ungdomshem. Avdelningarna ir inriktade pd
unga vid omfattande psykiatrisk och neuropsykiatrisk problematik
med olika kombinationer av exempelvis autism, intellektuell funk-
tionsnedsittning, ADHD, posttraumatisk stress (PTSD), personlig-
hetssyndrom, sjilvskadebeteende samt kraftigt utagerande beteende
dir hot och vild riktas mot behandlingspersonal. Vid dessa avdel-
ningar ir personaltitheten hogre och sirskilda insatser har gjorts for
personalens kompetens.

Vird enligt LSU fér pojkar finns frin och med den 1 januari 2023
vid fem sirskilda ungdomshem.

8.3.4  Stédboende
Barn och unga i stodboende 2022

Detta avsnitt bygger pd den senast publicerade statistiken frdn Social-
styrelsens barn- och ungaregister med uppgifter om alla placerade
barn och unga.

Antalet barn och unga i stodboende 2022

Under 2022 var 2 106 barn och unga nigon ging placerade 1 stédbo-
ende. Placeringsformen var den tredje vanligaste efter familjehem och
HVB.

Gruppen ensamkommande barn och unga utgjorde 366 personer,
eller 17 procent, av alla placerade under 2022.

Omkring 54 procent av de som ndgon ging var placerade 1 stéd-
boende under 2022 var pojkar. Bland ensamkommande barn och unga
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var andelen pojkar betydligt storre (86 procent) medan flickor utgjorde
majoriteten (52 procent) bland de som inte var ensamkommande.

Figur 8.13  Placerade i stédboende nagon gang under 2022 efter kén
och ensamkommande
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Placering 1 stddboende var under 2021 vanligast frin 18 &r. Av de
som ndgon ging under detta ar var placerade i stédboende var om-
kring 1 736 (82 procent) 18 &r och ildre. 171 pojkar och 181 flickor som
inte fyllt 18 dr var nigon ging under 2022 placerade i ett stodboende.
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Figur 8.14  Placerade i stédboende nagon gang under 2022
efter kén och alder
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register 6ver socialtjanstens insatser fér barn och unga.

Vidare var placeringar enligt SoL vanligast. Sammanlagt 1 905 barn
och unga var nigon ging under 2022 placerade i stddboende med
stod av SoL.

Utvecklingen dver tid

Under de 3r som stddboende funnits som placeringsform har det
skett betydande férindringar nir det giller omfattningen och mal-
grupperna. Figur 8.13 visar att antalet placerade 1 stddboenden mins-
kat varje ir sedan 2018, dven under 2022 nir placeringar i andra pla-
ceringsformer 6kade nigot.”” Den storsta skillnaden idr att antalet
ensamkommande barn och unga minskat kraftigt.

62 Stédboenden inférdes som placeringsform sommaren 2016, vilket gor det svirt att f§ en ritt-
visande bild utifrin statistiken f6r hela det ret. For 2017 saknas officiell statistik om insatser
for barn och unga enligt SoL och LVU.
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Figur 8.15  Placerade i stédboende nagon gang under respektive
ar 2018-2022 efter ensamkommande och 6vriga
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Inledningsvis var pojkar och unga i stor majoritet bland ensamkom-
mande barn och unga i stdédboende. Nir de ensamkommande blev
firre minskade ocks3 antalet pojkar och unga min i stédboende, vilket
ledde till en jimnare balans mellan kénen. Antalet flickor och unga
kvinnor 1 stddboende har varit stabil och dven ékat nigot mellan
2018 och 2021.
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Figur 8.16  Placerade i stédboende nagon gang 2018-2022 efter kén
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

SoL-placeringar har varit helt dominerande i stddboenden under
perioden 2018-2021. Andelen LVU-placeringar har dock 6kat nigot
for varje ar och utgjorde drygt en tiondel av placeringarna i stédbo-
ende under 2022.

Andelen barn under 18 ir som placerats i stddboenden var mellan
85 och 90 procent under perioden.

Det sammanlagda antalet placeringar har minskat under senare 3r,
men placeringar i stddboendena har minskat mer. 2018 var andelen
nistan 15 procent. 2021 hade andelen minskat till 9 procent.

Verksamheter

Uppgifterna nedan bygger pd data frdn IVO:s omsorgsregister. Data
fran respektive register himtades 2023-08-11. I vissa delar gors en
jimforelse med motsvarande uppgifter frin september 2022.
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Antal stédboenden

239 aktiva stodboenden tog emot barn och unga 1 bérjan av augusti
2023. 72 stédboenden var kommunala (30 procent) och 167 privata
(70 procent).

Férindringarna var nigot storre jimfort med &ret innan idn nir det
giller HVB {6r barn och unga. I september 2022 fanns det 264 stod-
boenden fér barn och unga. Antalet minskade alltsd med en tiondel
under dret.

Antalet verksamheter har 6verhuvudtaget férindrats mycket sedan
stddboende inférdes som placeringsform. Det forsta dret 2016 fanns
det drygt 300 stodboenden, direfter var antalet omkring 600 under
2017-2018 fér att sedan minska. I omsorgsregistret finns uppgifter
om 681 nedlagda stédboenden 2018-2023.

Antalet platser

Sammanlagt fanns det 3 202 platser i stédboenden f6r barn och unga.
Det innebir ett genomsnitt pa 13 platser.
Fordelningen pa olika intervall framgdr av tabell 8.5.

Tabell 8.5 Stodboenden efter antal platser
Antal 2023-08-11

Antal platser Antal verksamheter
0-5 platser 65 verksamheter
5-10 platser 54 verksamheter
11-15 platser 51 verksamheter

Kalla: VO, omsorgsregistret.

Observera att uppgifterna avser varje institution som helhet och inte
avdelningar eller andra mindre boendeenheter 1 enskilda stédboenden.

Inriktningar

Alla stddboenden hade 1 bérjan av augusti 2023 en inriktning pd in-
dividanpassat stod.
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Geografisk fordelning

Flest stddboenden fanns i bérjan av augusti 2023 1 Stockholms lin
(52 verksamheter). Ett storre antal stodboenden fanns ocksd i Skdne
(40 verksamheter) och Vistra Gotaland (39 verksamheter). Relativt
ménga stddboenden fanns iven i Uppsala lin (15 verksamheter) och
Ostergotlands lin (13 verksamheter).

Nedlagda och vilande verksambeter

I omsorgsregistret finns uppgifter om 681 nedlagda stodboenden sedan
2017, vilket visar pa de forindringar som skett inom omridet. Flest
verksamheter, 212 stycken, lades ned redan 2018. Direfter har an-
talet nedliggningar minskat. Under 2022 lades 61 verksamheter ned
och fram till bérjan av augusti 2023 hade 19 verksamheter lagts ned.

8.3.5 Personal och kostnader
Personal

Samlade uppgifter om antalet anstillda i HVB och stédboende for
barn och unga saknas. De uppskattningar och beskrivningar som kan
goras ger delvis olika bilder av liget. Se dven avsnitt 8.7 om kompetens
hos forestdndare och 6vrig personal i HVB och stédboende.

Uppskattning utifrdn tidigare studier

Undersékningar frdn borjan och mitten av 2010-talet pekade pd ett
genomsnittligt antal anstillda vid HVB p4 4tta till elva personer. Det
ligre antalet avsdg enbart privata verksamheter. De kommunala verk-
samheterna vid denna tid kan ha varit ndgot st6rre med fler virdplatser
som i hégre grad var avsedda f6r ensamkommande barn och unga.®’

% Inspektionen fér vird och omsorg, IVO (2013). En trygg och siker vird — har personalen limplig
utbildning? s. 11. Se iven Konkurrensverket (2017). Marknaden for hem for vird eller boende
for ensamkommande barn och unga. KKV rapport 2017:8 s. 8.
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Uppskattning utifran anstillda vid sirskilda ungdomshem

Uppgifter fran SiS visar att drygt 1 630 personer var anstillda vid de
sirskilda ungdomshemmen 1juli 2023, inklusive visstidsanstillningar
och timavlénade. Det ger ett genomsnittligt antal anstillda pd nistan
90 per ungdomshem. Genomsnittet dr hégt, men ungdomshemmen
hade ett stort antal virdplatser, 1 genomsnitt nistan 80 per institu-
tion. S3 stora HVB 1 kommunal och privat regi ir mycket ovanliga,
om de dverhuvudtaget férekommer. Som framgér ovan dr har privata
och kommunala HVB i genomsnitt tio virdplatser.

Antalet anstillda vid de sirskilda ungdomshemmen kan jimféras
med antalet barn och unga som vérdas dir respektive vid andra HVB.
Under 2021 virdades omkring 1 100 barn och unga vid sirskilda ung-
domshem, 4 400 barn och unga vid privata HVB och 1 900 vid kom-
munala HVB. SiS svarade alltsd f6r omkring en sjundedel av institu-
tionsvirden. Om antalet anstillda vid de sirskilda ungdomshemmen
ocksg utgjorde en sjundedel av alla anstillda vid HVB s uppgick det
antalet till drygt 11 000 personer.

Beskrivning utifrin SCB:s arbetsmarknadsstatistik

En hogre niva pd antalet anstillda beskrivs 1 en artikel av forskare vid
Stockholms universitet. De har anvint uppgifter i SCB:s statistik-
yjinst RAMS om personal 1 kategorin heldygnsvird med boende for
barn och ungdomar med sociala problem (kod 87.901). I den kate-
gorin ingdr dven andra former av vird i férening med boende, till
exempel 1 familjehem samt férmedling av familjehem. Koden fast-
stilldes 2007 och nimner inte stddboende, men enligt SCB omfattar
den nu ocksé stédboende. I kategorin fanns 24 000 personer 2020.
Antalet HVB som tog emot barn och unga var hégre 2020 in i dag,
men ett sammanlagt antal anstillda pd mer dn 20 000 personer skulle
ha inneburit omkring 20 anstillda per verksamhet.**

6 Pilsson, D., Andersson, P., Shanks E. & Wiklund, s. (2023) A professional field? Educational
attainments, gender and age among staff in Swedish residential care, Residential Treatment for
Children & Youth, DOI: 10.1080/0886571X.2023.224136.
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Kostnader

Uppgifter om de samlade kostnaderna fér institutionsvirden och
genomsnittliga kostnader for olika typer av HVB 4terges 1 avsnitt 3.4.5.
I praktiken varierar kostnaderna for placeringar i HVB kraftigt. Adda
inkdpscentral rapporterar en variation frin 2 000 kronor till 10 000 kro-
nor per dygn. De hogsta kostnaderna giller f6r vissa akutplaceringar.
Vid HVB dir bara ett barn eller en ung person virdas kan kostna-
derna uppga till omkring 20 000 kronor per dygn.

Det stora inslaget av privata aktérer i HVB har ocksd uppmirk-
sammats med tanke pd kostnaderna. En studie frin Stockholms univer-
sitet visar att vinsten 1 form av avkastning pa totalt kapital var cirka
20 procent per ar hos de privata foretag som driver HVB i slutet av
2010-talet. Forskarna konstaterar att det dr en hég nivd 1 jimforelse
med andra vilfirdsomriden som dldreomsorg och skola samtidigt som
kunskaperna om vad kommunerna fir fér pengarna ir mycket sm3.*’

For stodboenden saknas uppgifter om de samlade kostnaderna.
SCB redovisar kommunernas kostnader fér stédboende 1 samma post
som HVB i kommunernas rikenskapssammandrag.

8.4 Overgripande problembeskrivning
8.4.1 HVB
Vem behover HVB?

Det breda HVB-begrepp som inférdes nir socialtjinstlagen tridde
1 kraft har mojliggjort variation och anpassning efter samhillsfor-
indringar och individuella behov. Omstillningen till — och sedan frén
— ett snabbt 6kande antal ensamkommande barn under 2010-talet ir
ett exempel pd f6ljsamheten mot yttre férindringar inom HVB-virl-
den. Den tidiga utvecklingen mot mindre och familjeliknande HVB
visar i viss man pd HVB:s méjligheter att finna nya vigar utifrdn barns
och ungas behov och énskemil.

Samtidigt har det stora utrymmet f6r anpassning och variation
lett till betydande oklarheter om vad HVB ir, vad som ir god vird 1
HVB {6r barn och unga och vem som éverhuvudtaget behéver HVB.

 Lundstrom, T. & Sallnis, M. (2019) HVB fér barn och unga. En evig vinstmaskin. Social-
politik, (2): 22-25.
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I dag har dessa frigor sirskild skirpa genom de uppgifter som HVB
moter i grinslandet mot psykiatri och insatser for personer med neuro-
psykiatrisk funktionsnedsittning och i samband med grov krimina-
litet. Till stor del saknas tydliggdranden och stéd péd nationell nivd
fér kommuner, verksamheter och professionella att systematiskt sikra
och utveckla kvaliteten 1 HVB.

HVB har blivit en mer efterfrigad resurs inom samhillsvirden for
barn och unga in vad lagstiftaren vintade sig nir socialtjinstlagen
tridde i kraft. Inte minst har allt fler flickor och kvinnor kommit att
vardas 1 HVB, som av tradition haft en inriktning p pojkar och unga
min. Svingningarna 6ver tid har dock varit stora, sirskilt under
2010-talet nir placeringarna snabbt 6kade och minga nya verksam-
heter startades. Under senare ar har placeringarna i HVB minskat. Som
framgdr av avsnitt 3.4.1 svarade de under 2021 {6r en mindre andel
av alla placeringar sedan bérjan av 1990-talet. F4 om ens ndgra offent-
ligt finansierade delar av virden och omsorgen har genomgatt si stora
forindringar under det senaste decenniet som HVB. Den stabiliser-
ing som verkar ha skett 2022 innebar att placeringarna i HVB l3g pa
kvar pd denna historiskt 1dga nivd

Oavsett om efterfrigan pd HVB okar eller minskar ir det oklart
hur mycket det beror pd den vird som bedrivs dir. Infér inrittandet
av SiS forsokte en statlig utredning bedéma behovet av den tvings-
vard som de sirskilda ungdomshemmen svarar for, men drog slut-
satsen att behovet pdverkas av sd minga forhillanden kring virden
att det enda sittet att bedoma behovet vid en viss tidpunkt dr att utgd
fran efterfrigan pd virden.

Liget forefaller vara detsamma for HVB 1 évrigt. Placeringar 1
HVB blir ofta aktuella nir andra former av samhillsvird f6r barn och
unga inte kan mota omfattande och sammansatta virdbehov, men
det dr osikert om dagens HVB kan gora det tillrickligt vil. Resultatet
blir alltfér ofta sammanbrott, omplaceringar och virdinsatser som
barn och unga uppfattar som otillrickliga, osammanhingande och

ibland skadliga.
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Institutionsvardens virden

Mot den bakgrunden behéver intresset riktas bide mot virdkedjan
och mot den vird som HVB ger, med dess virden och risker. Vardens
innehdll och kvalitet behover i stdrre utstrickning vara utgings-
punkten for nir HVB anvinds fér barn och unga i samhillets vard.
For det krivs ett mer sammanhillet och systematiskt arbete f6r god
kvalitet och hog kompetens utifrdn bista tillgingliga kunskap.

God ledning ger det konsensuttalande som en internationell arbets-
grupp gjort om therapeutic residential care, dvs. vdrd med boende
och behandling. I konsensuttalandet definieras therapeutic residential
care pd foljande sitt:

Therapeutic residential care’ involves the planful use of a purposefully
constructed, multi-dimensional living environment designed to enhance
or provide treatment, education, socialization, support, and protection
to children and youth with identified mental health or behavioral needs
in partnership with their families and in collaboration with a full spectrum
of communitybased formal and informal helping resources.

Av konsensusuttalandet framgér att therapeutic residential care dr en
specialiserad verksamhet. Vissa principer for varden stills ocksd upp.
De handlar om att sitta sikerheten frimst och inte géra skada, om
samarbete med familjer och férankring i samhille och kultur och om
personliga relationer som goér virden till ndgot mer dn en samling
evidensbaserade interventioner. Virden ska ocksd omfatta s3 tydliga
arbetssitt, strukturer och rutiner att den kan upprepas p3 flera stillen
och vara tillginglig for alla efter behov.*

Definitionen lyfter fram det planmaissiga och likvirdiga arbetet
med en livsmiljé som, har flera dimensioner och sidor och som ir
indamadlsenlig for att frimja eller ge behandling, fostran, stéd och
skydd fér barn och unga med behov som ir kinda och beskrivna.
Dirmed motsvarar definitionen minga mojligheter som det breda
HVB-begreppet ger samtidigt som den preciserar virdens inriktning
och férutsittningar tydligare dn svenska regler och férarbeten. De
principer som stills upp 1 artikeln dr viktiga ocks3 for svensk del.

6 Whittaker, J. K. m.fl. (2016). Therapeutic Residential Care for Children and Youth: A Con-
sensus Statement of the International Work Group on Therapeutic Residential Care. Residential
Treatment for Children & Youth, 33:2, 89-106, DOI: 10.1080/0886571X.2016.1215755.
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Relationer och aktiviteter for en meningsfull vard

Som placeringsform har HVB forutsittningar att férverkliga de virden
som pekas ut 1 konsensusartikeln. Delvis har det ocksa skett. IVO:s
enkitundersékning till barn och unga som vistas i HVB och stédbo-
ende visar att majoriteten av dem som svarat pa enkiten uppger att
de ir trygga och att de fir gott st6d och bemétande frin personalen.”’

Flera vetenskapliga studier, myndighetsrapporter och undersok-
ningar av barnrittsorganisationer visar samtidigt pd allvarliga brister
och problem i institutionsvirden fér barn och unga. Aven i IVO:s
enkitundersékning framkommer problem. Ungefir en femtedel av
de barn och unga som svarat pd enkiten pd HVB och SiS kinner sig
bara trygga ibland, sillan eller aldrig. Overlag skattar flickor sin upp-
levelse pd boendet ligre 1 jimférelse med pojkar. Skillnaderna mellan
flickor och pojkar dr storst inom SiS, dven om skillnaden har minskat
i den senaste enkitundersékningen.®

Utredningen har métt enskilda barn och unga som berittar om
vistelser 1 HVB som varit positiva vindpunkter f6r dem, men ocksd
om negativa erfarenheteter av otillrickliga och skadliga virdinsatser
1 HVB.

Genomgdende har barnen och de unga framhaillit vikten av goda
personliga relationer under tiden 1 HVB. De har berittat att de ofta
saknat sddana relationer till omsorgspersoner, anhériga och andra som
ir viktiga f6r dem (se avsnitt 3.3.2 och bilaga 3). Relationernas bety-
delse dr tydlig dven 1 intervjuundersékningar som BO och Attention
gjort bland barn och unga i HVB. Dessa undersokningar ger kon-
kreta exempel pd hur barn och unga ser pa relationerna som en del
av behandlingen eller en avgérande forutsittning f6r den. Undersok-
ningar visar att det finns mycket olika erfarenheter av hur det fun-
gerar. Barnen och de unga uppfattar det ocksd som ritt slumpartat
vilket stod de far.

Jag kommer sakna personalen s mycket, for de har ju varit ens lilla extra-
mamma, kan man siga, fast pa ett professionellt sitt. Och det ir liksom
dem man har haft sina ups and downs med liksom, och man har kommit
varandra vildigt nira.

¢ Inspektionen for vdrd och omsorg, IVO 2022a's. 23.
%8 Tbid.
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Jag f6rstr inte varfér folk jobbar hir. Det ir folk som jobbar hir 20 ir,
skiter i minniskor, bryr sig inte, kommer hit fér pengarna.

Jag skulle vilja att nigon skulle visa att dom bryr sig. Bara nagon som vill
prata med dig och visar att dom faktiskt lyssnar och tror pi dig. Jag
tappade mitt fértroende. Hade inte tillit f6r nigon f6r dom brydde sig
inte. Det gjorde att jag kinde sig sd annorlunda och ensam. Jag slutade
Sppna upp mig och tog inte emot hjilp och vird.

Personalen var jittebra, alltsd de ville verkligen hjilpa en. Men alltsd man
sdg det och man mirkte det i gester. De kunde bete sig som vuxna, men
sen ocksd bjuda pa sig sjilva.

Jag fick prata ut mer, och jag mirkte att personalen fanns dir mer in vad
de gjorde pd mitt gamla behandlingshem. [...] S4 ja, alltsd 1 det hir be-
handlingshemmet s vart man som en familj, alltsd personalen vart som
ens forildrar, man kunde prata med alla. Och tjejerna vart till slut som
systrar. [...] Det gav mig mojligheten mig att std p& mina egna ben, och
ta mer ansvar.

Vad som ligger i behandlingen 1 HVB utéver det personliga stodet
ir annars ofta inte tydligt f6r de barn och unga som utredningen métt
och foér de som intervjuats av BO och Attention:

Svart att {4 behandling 1 vardagen. De ir mycket fokus pd rutiner och

aktiviteter men inte pi att arbeta med det som ir orsaken till varfér man
ir dir.

Mediciner, annars s sa dom att jag va pi ett behandlingshem men dom
forklara aldrig vad min behandling va.

Det vinde egentligen nir jag borjade lyssna pa personalen [...] borjade
folja deras rdd och tips. Och sd nir man vil borjade lyssna och testa att
gora si som de sa, det var dd man mirkte att — ja, di bérjade man sjilv
hitta lite strategier [...].

Nir jag bodde pa SiS, da fick jag vildigt mycket hjilp i skolan for di fick
jag grejer som jag kunde ta med upp pi avdelmngen nir vi hade slutat,
och de satt med mig inne pd lektionen och sa *ja, men det ir s8 hir, och
det hir ska du gora”. For att jag har ganska svirt att {6rstd vad jag ska gora.

Frigan om goda personliga relationer vicker frigor om vad som menas
med att ett HVB ska vara ett ’hem” med vérd i s hemliknande for-
mer som mojligt. Personalen 1 HVB bildar inte en familj tillsammans
med barnen och de unga samtidigt som personalen ir nirvarande
dygnet runt och i praktiken ofta fir agera i vdrdnadshavarens stille.
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Marie Sallnis vid Stockholms universitet har pekat p& den spinning
som ir inbyggd 1 att mot betalning genomféra ett uppdrag med ”sekun-
dir omsorg” och det informella, relationella och personliga som ir
forknippat med den ”primir omsorgen” i en familj.”” Att hantera den
spanningen p3 ett professionellt sitt framstir som en av de viktigaste
uppgifterna for forestdndare och 6vrig personal i HVB mot bakgrund
av det som barn och unga berittat. Det handlar om bide ett respekt-
fullt bemétande och relationer som delar av ett socialt arbete for att
mojliggdra f6rindring.

De barn och unga som utredningen métt har ocksd lyft fram
bristen pa aktiviteter som en dterkommande anledning till att vistel-
sen 1 ett HVB varken uppfattas som virdande eller meningsfull av
barn och unga. Hur tiden i HVB kan anvindas f6r en insats som ir
stddjande dygnet runt och ger s mycket stéd som mojligt for tiden
efter vdrden har ocksd studerats i svensk forskning. Jiirgen Degner
vid Orebro universitet har jimfért dagens svenska institutionsvérd,
med tid som barnet eller de unge kan {3 fylla pd egen hand, med de
mer praktiskt inriktade insatser som fanns 1 dldre svenska institutio-
ner och i dag finns 1 andra linder. En slutsats ir att social dygnsvird
1 HVB behéover utformas med en tydlig terapeutisk avsikt under hela
den tid som virden pigir, det vill siga dygnet runt och alla dagar 1
veckan. Aktiviteterna behover vara sporrande med progression och
okande komplexitet 6ver tid, baserade pa bista méjliga kunskap och
utférda med professionalitet av personalen.”

Svensk forskning visar dven att tillgdngen till olika vilfirdsresur-
ser ir ligre f6r barn och unga som virdas vid HVB in {6r barn och
unga 1 familjehemsvard och andra barn och unga. Barn och unga i
HVB upplever mer sillan att personer 1 deras direkta nirhet stédjer
dem eller har tid f6r dem och uppvisar en ligre grad av psykiskt vil-
befinnande. Barnen och de unga dgnar mer tid &t hushéllsarbete och
saknar i stérre utstrickning stod 1 skolarbetet. De har firre materiella
dgodelar som dator, cykel och mobiltelefon och upplever i hégre grad
begrinsningar nir det kommer till anvindning av internet. Barnen

% Sallnis, M. (2003). ”Som en familj? Om sm3 och privata institutioner f6r barn och ungdomar”.
I Socionomens Forskningssupplement, 15, 2-15, Socionomen nr 4.

7% Degner, J. (2022). Att driva en minniskobehandlande verksamhet — med fokus p4 dtta forsk-
ningsbaserade omriden och ett klientfall. I Giselsson, E., Degner J. och Wassberg A. (2022).

HVB-hem i praktiken — frin forskningsresultat till ( be)bamdlmg
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och de unga pA HVB uppger ocksi att de oftare far avstd frin fritids-
aktiviteter av ekonomiska skil.”

Bristande balans mellan st6d och kontroll

De problem som finns i institutionsvirden fér barn och unga har
flera orsaker, men gér ytterst tillbaka pd den oklara och splittrade
styrningen inom omridet.

Som framgdr av kapitel 4 finns det en obalans mellan krav, gransk-
ning, kunskapsstdd och analys i statens aktiviteter f6r barn och unga
1 HVB. Regleringen av institutionsvrden ir relativt omfattande och
det pdgdr ett omfattande arbete med tillstindsprévning av privata
HVB samt frekvenstillsyn av alla HVB {6r barn och unga. Inom
ramen for frekvenstillsynen av HVB och stédboenden genomférde
IVO 797 inspektioner under 2021, varav 139 oanmilda. Sammanlagt
1 382 barnsamtal genomfordes vid dessa inspektioner. Styckkostna-
den f6r varje inspektion var 108 000 kronor och den sammanlagda
kostnaden for frekvenstillsynen uppgick till drygt 86 miljoner kro-
nor Under 2021 gjorde IVO ett utvecklingsarbete med koppling till
frekvenstillsynen och med inriktning pd effektivisering av verksam-
heten och enhetliga tillsynsbeslut.”” Aven andra former av kontroll
av institutionsvérden, bland annat i kommunerna som géra egna upp-
foljningar av sina ramavtal med utférarna.

Forskning visar att tillsynen kan ”sikerstilla golvet” 1 HVB-vér-
den, men inte en kvalitetsutveckling som "hojer taket”.” Det ir en
brist att former for kunskapsstéd och kunskapsutveckling inom
HVB-omridet till stor del saknas vid sidan av tillsynen, sirskilt pd
nationell nivd. SBU och Socialstyrelsen har tagit fram kunskap inom
delar av omrddet, men har inte egna kanaler till verksamheterna och
ndr dem knappast i storre utstrickning genom information pa sina
egna webbplatser och Kunskapsguiden. SiS stdr utanfér den statliga
kunskapsstyrningen inom vird och omsorg, trots att myndigheten
bedriver forskning och utveckling som borde vara av stort intresse
for bdde kommunerna och privata utférare av HVB-verksamhet.

7! Lagerlof, H. (2012). Sambillsvird och vélférdsresurser. En studie av skolgdng, fritid och kamrat-
relationer bland unga i familjehem och institutioner. Stockholms universitet.

72 Inspektionen f6r vird och omsorg, IVO (2022b). Arsredovisning 2021 s. 29.

73 Pilsson, D. (2018). The prerequisites and practices of auditing residential care: on the licensing
and inspection of residential homes for children in Sweden. Stockholms universitet.
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Inte heller de privata aktdrer som stdr for den allra storsta delen av
HVB-virden ir direkt féretridda i de former som finns fér kunskaps-
styrningen inom socialtjinsten.

Den bristande balansen mellan granskning och stéd har blivit tyd-
lig under de senaste dren nir IVO tydligare betonat sitt gransknings-
uppdrag och i mindre utstrickning in tidigare uppfattas som en stéd-
jande dialogpart f6r HVB. Att IVO tidigare arbetat mer stédjande
bidrar till att férindringen uppfattas negativt av HVB-verksamheter.
Det storsta problemet dr dock att det stéd som andra myndigheter
borde bidra med inte finns och att HVB i stort sett bara har kontakt
med IVO 1 sitt dagliga arbete.

Inslag av marknadsstyrning och statlig kontroll
— men oklar firdplan

Andra styrningsproblem inom HVB-omridet uppkom 1 huvudsak
under de f6rsta dren sedan socialtjinstlagen tridde 1 kraft. Lagstiftaren
utgick frdn att landsting och kommuner skulle svara fér den absoluta
huvuddelen av HVB-verksamheten och de lades att gemensamt pla-
nera verksamheten pd linsniva. Planeringen hade brister, sirskilt nir
det giller tillgdngen till platser f6r tvingsvird i HVB, men den blev
ocksd snabbt 6verspelad nir privata aktorer etablerades som den
dominerande typen av utforare och efterfrigan minskade pd platser
1 de traditionella landstingsinstitutionerna.

I stillet f6r gemensam offentlig planering har HVB-omridet sedan
dtminstone trettio &r haft starka inslag av en marknadsstyrning dir
privata aktorer sjilva beddmer vilka verksamheter som de vill etablera
och driva (férutsatt att de far tillstind for verksamheten). Det ir ocksd
till stor del upp till utférarna sjilva att tolka och beskriva vad olika
inriktningar pd mélgrupper, metoder och arbetssitt samt kompetens
ska betyda inom HVB.

Kommunerna vintas till stor del hantera utbudet av verksamheter
“underifrin” genom upphandlingar och uppdrag om vérd f6r enskilda
barn och unga. En egen tradition av att driva HVB har inte utvecklats
1 kommunerna, med undantag for vissa delar av landet. IVO har ny-
ligen lanserat en ny tjinst {6r kommuner som gor det littare f6r dem
att soka efter HVB med olika inriktningar i omsorgsregistret, men det
finns fortfarande svrigheter f6r kommunerna att bedéma vad dessa
inriktningar stdr for och verksamheternas kvalitet.
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Att staten sedan linge ir en viktig aktor for utférandet av HVB-
vard har inte pdverkat dessa férhdllanden; snarare ir staten ocksd be-
roende av marknadsstyrningen eftersom SiS ofta miste bereda barn
och unga plats i1 sirskilda ungdomshem nir andra placeringsalter-
nativ inte ir tillgingliga eller fungerar tillrickligt vil.

Inslagen av marknadsstyrning betraktades under 1990-talet som
timligen okomplicerade, men har diskuterats mer under det senaste
decenniet. Nya krav har tillkommit pd privata féretags stabilitet och
vandel for tillstdnd att driva HVB mot bakgrund av rapporter om
kvalitetsbrister 1 férening med stora vinster och misstankar om eko-
nomiska oegentligheter i vissa verksamheter. Ur ett nationalekono-
miskt perspektiv har problem med inslagen av marknadsstyrning ocksa
uppmirksammats. Det handlar om bland annat féljande kontrakts-
problem:

— Det dr svirt att mita och skriva kontrakt om kvalitet inom insti-
tutionsvirden.

— Efter att virden vid ett HVB pdgitt en tid vet personalen pd
institutionen mer dn socialtjinsten om ungdomarnas vardbehov.

— Socialtjinsten har svaga incitament att planera och f6lja upp vérden.

— Det finns en fundamental osikerhet kring vilken typ av vird som
passar vilka ungdomar, och det ir ofta oklart exakt vilken typ av
vird man bor avtala om.

Att jimfora kvalitet 1 virden vid HVB ir dessutom svért. Det finns
risker for att maluppfyllelsen avseende de faktorer som fngas upp
av tillsynen och vid upphandling fir alltfor stor tyngd 1 forhillande
till andra, mer svirmitbara faktorer.”*

I dag indras marknadsférutsittningarna pd nytt. De mindre, familje-
dgda HVB som under en tid dominerade institutionsvirden ersitts
alltmer av mer storskaliga och affirsmissiga verksamheter som drivs
med ett professionellt fokus pa vad de sjilva ofta beskriver som evidens-
baserade interventioner. Fortfarande ir mindre HVB som drivs av
mindre foretag dock vanligare in de som drivs av storre féretag med

7* Lindqvist E. (2014). Kontraktsproblem vid institutionsvdrd: Institutionsvird, incitament och
information — en ESO-rapport om placering av ungdomar med sociala problem. Rapport till
Expertgruppen for studier 1 offentlig ekonomi 2014:8 s. 31 ff. och 41.
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tre eller fler virdenheter.” Vinstmarginalerna har minskat sedan minga
HVB startades for att ta emot ensamkommande barn och unga, men
forefaller fortfarande hogre in vad som dr vanligt bland affirsdrivande
verksamheter.”

Minga inriktningar men ingen vardstruktur

Det finns minga inriktningar och verksamhetstyper inom HVB i dag,
men ingen tydlighet pa nationell nivd om vilka inriktningar och typer
som behover finnas och vad de kriver av verksamheterna.

Den enda reglerade uppdelningen av institutionsvirden {6r barn
och unga avser SiS sirskilda ungdomshem 1 férhéllande till andra HVB.
SiS har en skyldighet att bereda plats och sirskilda befogenheter som
andra HVB inte har. IVO prévar inriktningar pd méilgrupper, verk-
samhetstyper och andra inriktningar infér tillstind till privata HVB,
men det finns inga enhetliga kriterier f6r den provningen. Prévningen
avser inte heller HVB som drivs av kommuner och inte behéver till-
stdnd, inte heller omfattas de sirskilda ungdomshem av en motsvarande
provning. Vissa inriktningar pi malgrupper och verksamhetstyper anges
1 kommunernas upphandlingar av HVB, dir termer som utredning
och behandling definieras f6r att det ska bli tydligt vad upphandlingen
avser.

Utover detta finns det en mer dold uppdelning av HVB i verk-
samheter som ocks3 dr virdgivare och erbjuder hilso- och sjukvird.
Sidana kombinationer ir motiverade utifrdn barns och ungas samman-
satta behov, men de syns inte 1 IVO:s omsorgsregister och gér inte
heller tillbaka pd nigon grundliggande struktur f6r samhillsvirden
(eller hilso- och sjukvirden). Ofta ingdr hilso- och sjukvirden i den
avgift som kommunerna betalar trots att socialtjinsten inte har mandat
och kompetens att bedéma innehdll och kvalitet 1 hilso- och sjuk-
vard f6r barn och unga eller f6r att finansiera sddan hilso- och sjuk-
vdrd. Det kan handla om upp till hilften av virdavgiften, enligt be-
démningar som socialtjinsten gjort i nigra kommuner.

Sammantaget finns det ett brett utbud av verksamheter som kan
motsvara olika behov hos placerade barn och unga, men som ingen

7> Lundstrém, T., Sallnds, M. & Shanks, E. (2020). Stability and change in the field of residential
care for children. On ownership structure, treatment ideas and institutional logics, Nordic Social
Work Research, 10:1, 39-50, DOI:10.1080/2156857X.2018.1541016.

76 Lundstréom & Sallnis 2019.

732



SOU 2023:66 Starkt kvalitet i HVB och stodboende

fullt ut kan 6verblicka och som inte bygger pd begrepp och nivier
for kvalitet och kompetens som anvinds pd samma sitt av huvud-
min, verksamheter och statliga myndigheter. Det innebir betydande
risker f6r oklarheter och missférstdnd vid uppdrag till HVB, vid match-
ningar och under virdtiden. Dirmed okar riskerna fér virdskador
eller bristande kvalitet 1 virden. Det ir inte heller férutsigbart vilka
inriktningar och verksamhetstyper som kommer att vara tillgingliga
eftersom HVB snabbt kan avvecklas eller indra inriktning.

Nir den tinkta modellen med landsting och kommuner som
huvudsakliga utférare av HVB inte lingre var aktuell forindrades for-
utsittningarna f6r specialiserade verksamheter som férutsitter upp-
tagningsomriden pd linsniv, 1 storre regioner eller pd riksnivd for
ovanliga behov hos barn och unga. Inrittandet av SiS gav vissa nya
mojligheter till det, men myndigheten fick inget uppdrag att driva
sirskilt specialiserad vird. Samtidigt beskriver bide kommuner och
HVB-foretridare att mdnga barn och unga som placeras i institutions-
virden har omfattande och sammansatta virdbehov som kriver en
hogre grad av specialisering.

Bristande beredskap f6r barns och ungas
samlade vard- och stédbehov

Behov av vrd och stdd vid psykisk ohilsa och psykiatrisk funktions-
nedsittning har uppmirksammats linge av statliga utredningar, myn-
digheter och andra aktérer. Medan andra former av vdrd och boende
har avvecklats inom psykiatrin och funktionshinderomrddet har HVB
funnits kvar som placeringsform. I praktiken férvintas HVB dirfor
ofta méta hilso- och sjukvirdsbehov och stédbehov motsvarande de
som tillgodoses 1 boenden enligt LSS. Undersokningar som Social-
styrelsen och SiS genomfért de senaste dren vid sirskilda ungdoms-
hem visar att 70- respektive 79 procent av de placerade barnen och
unga hade minst en faststilld psykiatrisk diagnos. Det var dven van-
ligt att ha tv eller fler stillda psykiatriska diagnoser. Vanligast var
ADHD/ADD. Med undantag for uppfoérandesyndrom hade hogre an-
delar flickor dn pojkar stillda diagnoser i alla de diagnoskategorier
som studerades. Utover de faststillda diagnoserna bedémde psyko-
logerna vid ungdomshemmen att 20-30 procent av barnen och de
unga ocksd hade psykiatriska odiagnostiserade besvir som sannolikt

skulle uppfylla kriterierna f6r en diagnos. Vidare hade drygt en femte-
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del av de unga under de senaste sex minaderna uppvisat ndgon form
av akut psykiatriskt tillstdnd. Det var betydligt vanligare att flickor
haft akuta psykiatriska tillstdnd. Se vidare 1 avsnitt 9.3.6 om under-
s6kningarna.”

Ycterligare en kartliggning gjordes av SiS 2018-2019 och visar att
ungefir 20 procent av ungdomarna av klienterna som &rligen skrivs
in pd en SiS-institution har sirskilda virdbehov. Det handlar om om-
fattande psykiatrisk och neuropsykiatrisk problematik med olika kom-
binationer av exempelvis autism, intellektuell funktionsnedsittning,
ADHD, posttraumatisk stress (PTSD), personlighetssyndrom, sjilv-
skadebeteende samt kraftigt utagerande beteende dir hot och véld
riktas mot behandlingspersonal. Kombinationer med beroendepro-
blematik och kriminalitet férekommer. Nir kartliggningen gjordes
var 9 procent av platserna inom de sirskilda ungdomshemmen vikta
for barn och unga med sirskilda vdrdbehov.”

Dessa kartliggningar utgdr fran de sirskilda ungdomshemmen,
men de ir intressanta fér den 6vriga institutionsvirden och fér sam-
hillsvirden i &vrigt. Barn och unga som placeras i sirskilda ungdoms-
hem har ofta virdats 1 andra HVB eller familjehem tidigare och pla-
ceras ofta 1 ett stddboende efter tiden pd SiS.

Bida kartliggningarna har {6ljts av konkreta utvecklingsarbeten.
Socialstyrelsen samordnar pd uppdrag av regeringen ett projekt med
integrerad vird i samverkan mellan SiS och ndgra regioner till och
med 2024. Erfarenheter hittills bekriftar behovet av en nira och om-
fattande samverkan i1 ungdomshemmet for att tillgodose vérd- och
stddbehov som SiS och psykiatrin inte p varsin hand ir rustade att
mota. SiS har under de senaste dren infért sirskilt férstirka avdel-
ningar vid vissa ungdomshem. Avdelningarna ir avsedda for barn och
unga med omfattande psykiatrisk och neuropsykiatrisk problematik
med olika kombinationer av exempelvis autism, intellektuell funk-
tionsnedsittning, ADHD, posttraumatisk stress (PTSD), personlig-
hetssyndrom, sjilvskadebeteende samt kraftigt utagerande beteende
dir hot och vald riktas mot behandlingspersonal. Det férekommer
ocks3 att detta ir kombinerat med beroendeproblematik och krimi-

77 Socialstyrelsen (2019a). Vird for barn och unga i HVB utifrin deras samlade behov. Férutsitt-
ningar och former for integrerad och annan specialiserad vdrd s. 13 ff. och Statens institutions-
styrelse, SiS (2023d). Kartliggning av psykiatriska vdrdbebov bland barn och ungdomar inom
818 dr 2022 s. 21.

78 Statens institutionsstyrelse, SiS (2020). Sdrskilda vird- och resursbebov. En kartliggning av
sdrskilt vard- och resurskrivande ungdomar och klienter som vdrdats inom SiS dren 2018 och 2019.
Institutionsvérd i fokus 2020:6.
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nalitet. Virdplatserna ir firre i de sirskilt férstirka avdelningarna och
personaltitheten hogre, dessutom har lokalerna anpassats och sirskilda
insatser gjorts for personalens kompetens.”

Det ska tilliggas att liknande arbeten pdgdr ocksd i1 andra HVB
utifrdn barnens och de ungas behov av bdde social och psykiatrisk
vérd eller insatser med ett habiliteringsperspektiv. I tv4 lin finns HVB
som drivs av kommunerna i linet med resurser frdn regionen foér
barn- och ungdomspsykiatrisk vird, och i ett ytterligare lin planeras
en sidan verksamhet. Vid privata HVB som ocks8 dr vdrdgivare finns
verksamheter som erbjuder delar av den vdrd som BUP annars star
for, frimst psykologiska utredningar och behandlingar.

De samlade vird- och stédbehoven hos barn och unga 1 HVB ut-
manar ocksd den traditionella bilden av institutionsvard som inriktad
pa behandling och social problemlésning vid exempelvis missbruk
eller kriminalitet. Ett socialt omsorgsperspektiv med inriktning pd
barnets eller den unges férmédga att klara funktioner i det dagliga
livet har inte varit lika uttalat i regler, rekommendationer eller f6r-
arbetestexter om HVB for barn och unga. I dag behover HVB be-
skrivas som en placeringsform med beredskap att mora individuella
behov ”problemlésning” och omsorg i férening med god tillging till
hilso- och sjukvird.

Varierande forutsittningar f6r utbildning under tiden i HVB

Forutsittningarna for utbildning under en placering i HVB varierar.
De beskrivningar som ir tillgingliga visar pd betydelsen av hur led-
ning och annan personal i HVB sjilva virderar utbildningen och vilka
férvintningar de har pd eleverna att delta 1 undervisningen och nd
kunskapsmadlen. I praktiken handlar det ocksd om hur personalen ger
eleverna det stéd i skolarbetet som virdnadshavare eller familjehems-
forildrar annars svarar for.

Det vanligaste dr att barn och ungai HVB girien skola i nirheten
av boendet. En aktuell beskrivning av hur detta fungerar finns inte,
men l8sningar och erfarenheter tycks variera enligt de kontakter ut-
redningen haft.

7 Statens institutionsstyrelse, SiS, SFA, Sarskilt forstirkt avdelning:
https://www.stat-inst.se/var-verksamhet/behandlingsmetoder/sarskilt-forstarkta-
avdelningar-sfa/ (himtad 2023-05-23).
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En mer ovanlig 16sning ir att privata HVB bedriver egen under-
visning. Sedan Skolinspektionen pekat pd stora brister 1 dessa verk-
samheter uttalade regeringen att elever som vistas 1 HVB bor f8 under-
visning 1 det vanliga skolvisendet och att institutionerna inte ska ha
nigon generell méjlighet att ordna undervisning.* Hur minga HVB
som ind3 ir friskolor och bedriver undervisning i hemmet ir oklart.
Skolinspektionen har 1 en granskning av dessa kombinerade HVB
och skolor pekat p3 att skolgdngen fr std tillbaka fér virden i dessa
verksamheter och att elevhilsan inte kontaktas tillrickligt ofta for
att eleverna ska fi en individuellt utformad utbildning.*' Liknande be-
skrivningar har kommit fr&n barn och unga som utredningen métt i
intervjuer och workshops. Det giller till exempel HVB som bara
erbjuder en skolging med ett fital mnen.

Ett undantag frin dessa kombinationer av institutionsvird och
utbildning ir SiS skolverksamhet. Den verksamheten har utvecklats
och Skolinspektionens senaste granskning visar pd flera forbittringar.
Satsningar pd lirarkompetens har gjorts och undervisningen har ut-
vecklats. I den undervisning som genomférs har lirarna hoga forvint-
ningar pi elevernas férméga till utbildning. Utbildningen planeras
som regel utifrdn ett tydligt pedagogiskt perspektiv, tydliga kopp-
ling gors till kunskapsmissiga mal och goda mojligheter ges till elev-
inflytande vid planering av utbildningen. Undervisningsgrupperna ir
sm4, individanpassade och elevernas inflytande ir stort.

Samtidigt finns det problem med elevernas undervisningstid, som
varierar mellan de sirskilda ungdomshemmen. Frnvaron ir generellt
hog 1SiS skolverksamhet och dubbelt sd hog bland flickor som bland
pojkar. Centralt inom SiS kommuniceras skolverksamhetens status
och betydelse for eleverna, men budskapet ndr inte ut 1 hela organisa-
tionen. Skolinspektionen ser ocksd svirigheter 1 att sikerstilla lik-
virdighet mellan skolor di institutionerna och tillhérande skolor ir
ndgot av “egna dar” inom SiS. ¥

% Prop. 2014/15:43, s. 18 ff.

81 Skolinspektionen (2017). HVB-placerade elevers utbildning i kommunala grundskolor s. 7.
82 Skolinspektionen (2021). Skola inom statlig tvingsvdrd: Kvalitet och kontinuitet i utbildningen
vid Statens institutionsstyrelses sirskilda ungdomshem.
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Mer arbete krivs for en trygg och siker institutionsvard

Otrygghet och osikerhet hér till de grundliggande problem 1 insti-
tutionsvirden som ir kinda sedan linge i forskningen och praktiken.
Dessarisker ir i hog grad aktuella ocksd i dagens HVB. Olika former
av vald férekommer, sdvil fysiskt och sexuellt som psykiskt. Vild
forekommer ocksd mellan barn och unga, frin personal till barn och
unga och frin barn och unga till personal.

Barn och unga som utredningen métt har berittat om hur de
erbjudits narkotika efter en kort tid i HVB. For flera av dem var det
forsta gingen de kom 1 kontakt med narkotika. Flickor har ocks& be-
rittat om hur andra flickor som varit placerade 1 HVB erbjudit dem
att f6lja med ut och silja sex (se avsnitt 3.3.2 och bilaga 3).

Problem med vald 1 HVB har ocksi tagits upp 1 vetenskapliga
studier och 1 rapporter frin myndigheter, barnrittsorganisationer och
fackliga organisationer. Nigra citat frdn BO:s och Attentions inter-
vjuundersdkningar bland barn och unga visar hur nira trygghetsfra-
gorna hinger ssamman med relationerna till personal och andra boende
och med mojligheterna till en meningsfull vistelse 1 HVB:

De [personalen] var inte tvungna att strypa mig eller hilla fast mig. Jag
har ju fobi for att sitta fast. Och den hir, tringa utrymmen var ju ocksd
liksom sd hir med tvd killar, det...Jag fick panik. Det var dirfor jag slog
personalen, for att de ville inte slippa mig nir jag sa ’slipp’.

Ja, och sen s& blev jag misshandlad, de [andra boende] hillde Cola p& mig
och sen s3 sparkade de till mig. Fér det var min férsta vecka, jag fattade
inte vad institution var.

Man lirde sig av de som bodde dir [...] nir de brikade si typ kastade
de stolar, och de borjade sldss och sina hir grejer, liksom. D3 tinkte man
typ att det idr s det ska vara, nir man kommer in, eller vad3? [...] Jag
blev typ som dem, liksom. Eller lirde mig av dem.

Jag blev mordhotad av en ungdom som bodde hir férut. Och da rymde
jag 1 tvd veckor. [...] Det var en ungdom som blev misshandlad hir av
en annan ungdom nistan hela tiden. Kastade stenar pd en personal och
sjuka grejer. De hade inte den kollen. De avbrét inte.

Men det stdrsta problemet som man egentligen inte kan snacka med
nigon om [ir nir] nigon ungdom beter sig som en idiot. Fér gir du till
husmétet s8 siger de att *vi pratar inte om andra ungdomar hir, du fir
gd till irendeansvarig eller psykolog’. Gir du till drendeansvarig siger de
’ja, vi f6rstr att det dr jobbigt, men vi kan inte géra ngonting’. Gir du
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till din psykolog siger de samma sak, gir du till deras psykolog, d3 for-
svarar de deras beteende.®

Det vild som barn och unga utévar kan ses ur flera perspektiv: som
delar av ett vildskapital frin kriminella miljder, som tecken pa psykisk
ohilsa, som reaktioner pd ett bemétande som inte anpassats efter
exempelvis neuropsykiatrisk funktionsnedsittning, som delar av deras
sitt att forhdlla sig till traumatiska upplevelser tidigare under upp-
vixten och som reaktioner pd évergrepp under tiden 1 HVB.

Barn och unga som utredningen métt har berittat om trauma-
tiska upplevelser som féregick placeringen men som virden inte ut-
formats for att hjidlpa dem att hantera. I HVB har i stillet deras eget
beteende sttt i fokus med diagnosutredningar och behandlingar.
Dessa erfarenheter ligger nira den kanadensiske forskaren James P.
Anglins slutsatser om att det vild som unga anvinder mot varandra
eller mot personal 1 institutionsvard kan vara ett uttryck for de trau-
man som de flesta av dessa ungdomar bir med sig. Anglin framhéller
att personalen behdver méta de ungas lidande. De unga beskrivs ofta
utifrdn olika bekymmer, vilket gor att deras trauma och smirta tappas
bort. Personalen behéver kunna lyssna och svara ungdomarna med
respekt samtidigt som de behdver kunna etablera struktur och rutiner.**

Aven det vild som personalen utévar kan ses ur flera perspektiv.
Viktiga aspekter dr kunskap och respekt for gillande regler och en
ledning som agerar sd att vald férebyggs, uppticks och dtgirdas. Men
personalen behover ocksd stéd och andra férutsittningar att forstd
det vald som férekommer och hur det pd olika sitt bor forebyggas,
synliggoras och hanteras. Inte minst behdver personalen kunna f6rstd
och bearbeta sin del i det som barnen och de unga uppfattar som vild
mot dem, till exempel tillimpningen av de sirskilda befogenheterna.”

De utmaningar som HVB méter med grov, gingrelaterad krimi-
nalitet har lett till diskussioner och insatser f6r kad sikerhet pd de
sirskilda ungdomshemmen. Forutsittningarna for andra HVB har inte
uppmirksammats i samma utstrickning, trots att de barn och unga
som ir berdrda ofta ocksd dr placerade dir i perioder. Samtidigt som

% Barnombudsmannen 2019 s. 33 {. och 69 samt Riksférbundet Attention 2021, s. 27 f.

% Anglin, J. (2004). Creating "Well-Functioning” Residential Care and Defining Its Place in a
System of Care. Child and Youth Care Forum, 33(3), 175-192. Jfr Andersson, P. (2021). Hot,
vild och emotionellt arbete pd de sirskilda ungdomshemmen. Personalens berittelser. Stockholms
universitet, s. 40. Se dven Andersson Vogel, M. (2020). Disciplinering, femininitet och tvingsvéird:
tjejers vardag vid sirskilda ungdomshem och Nolbeck, K. (2022). Confinement and Caring On
sociomaterial practices in secured institutions for youths, Géteborgs universitet.

% Se bl.a. Andersson 2021, s. 87 ff.
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sikerheten hojs 1 den utstrickning som behovs pa vissa HVB eller
vissa avdelningar miste ocksd de andra sidorna av véldet 1 institu-
tionsvirden tas pd storsta allvar och leda till satsningar pd ledning,
metoder och arbetssitt, kompetens och méjligheter fér barn och unga
att sjilva uppmirksamma att det férekommer vild utan att de riske-
rar efterverkningar for egen del.

I likhet med flera andra omriden som tas upp i denna problem-
beskrivning pekar arbetet for trygghet och sikerhet ocksa pa perso-
nalens kompetens och stod 1 arbetet och pd hur bemanningen ir ord-
nad i forhdllande till antalet virdplatser. I dag rapporter minga olika
HVB betydande svarigheter att rekrytera och behilla personal med
ritt kompetens.

Institutionsvirden i internationell kontext

Nigra av de forskare som stod bakom konsensusuttalandet frin
2016 dterkom 2022 med en internationell éversikt av institutions-
virden f6r barn och unga. Oversikten omfattar virden i femton linder
med tyngdpunkten 1 Europa och Nordamerika. Nordiska linder som
beskrivs ir Danmark och Finland.

Oversikten visar pi en mycket varierande anvindning av institu-
tionsvard i de studerade linderna i férhéllande till vird i fosterfamil-
jer, frdn nistan 100 procent (i Portugal) till mindre dn 10 procent
(i Irland och Australien). Andelen har ocksi varierat 6ver tid, med en
minskning p3 till exempel 25 procent under senare &r i USA. Redak-
térerna bakom 6versikten drar slutsatsen att variationerna ir sd stora
att de i sig inte siger mycket om virden. De anser att det dirfor inte
ir rimligt att faststilla generella m3l om minskad anvindning av in-
stitutionsvédrden 1 lagar och policyer, iven om de framhailler att av-
institutionaliseringen i sig dr énskvird.

Oavsett virdens omfattning finns det vissa gemensamma fak-
torer, bland annat bristande skolresultat som rapporteras frén flera
av de studerade linderna. Faktorer som bidrar till det oavsett virdens
omfattning och utformning ir instabilitet 1 vrden och psykologiska
och utvecklingsrelaterade svirigheter hos barn och unga som vérdas.
Andelen unga i institutionsvard som fatt en psykiatrisk diagnos varie-
rar frin 36 procent till 71 procent mellan linderna medan andelen
som fitt behandling f6r sidana tillstdnd tenderar att vara ligre, frin

739



Starkt kvalitet i HVB och stédboende SOU 2023:66

40 till 50 procent. En annan gemensam faktor ir att institutions-
virden mer i4n minga andra vird- och stédformer priglas av upp-
och nedgdngar i migrationen, sirskilt som institutionsvird i mdnga
linder anvinds f6r placeringar av ensamkommande barn och unga.

Nir det giller kompetenskrav f6r kompetens i institutionsvérd ir
skillnaderna stora. Nigra linder saknar minimikrav pd kompetensen,
andra har krav pd gymnasienivd, andra kriver viss yrkesutbildning
och ytterligare nigra akademisk utbildning fér flertalet anstillda med
eller utan sirskilda program fér arbete 1 institutionsvird. Redakts-
rerna bakom 6versikten drar slutsatsen att det finns ett samband
mellan kompetenskrav och anvindning av institutionsvérd. I linder
med hoga kompetenskrav svarar institutionsvirden for en relativt
stor del av virden utanfoér barns och ungas egna hem, till exempel 1
Tyskland, Frankrike, Spanien, Italien, Danmark och Finland. Linder
med inga eller l3ga kompetenskrav har tvirtom drastiskt minskat
institutionsvardens omfattning, till exempel England, Skottland, Kanada
och USA. Linder med l8ga krav verkar hamna i negativ spiral av liga
férvintningar pd virden som gor det svirt att héja kraven och for-
bittra virden.

Bland sina rekommendationer f6r en “revitalisering” av institu-
tionsvard f6r barn och unga tar redaktérerna ocksd f6rst upp frigan
om personalens kompetens som den forsta kritiska punkten. Andra
rekommendationer ir att identifiera andra kritiska punkter 1 virden
och frimja anvindningen av beprévad erfarenhet ("best practice”) 1
arbetet nir det inte finns program som visats vara effektiva. Redak-
torerna rekommenderar ocks3 tydlighet om institutionsvirdens grund-
liggande koncept, dir de ser en skillnad mellan linder som utgdr frin
en socialpedagogisk tradition och linder dir vdrden bygger pa evidens-
baserad praktik. Bdda koncepten har férdelar och begrinsningar, menar
redaktorerna, det ir till exempel svirt att definiera socialpedagogik.

Redaktorerna rekommenderar ocksd en bredare syn pd institu-
tionsvirdens roll. Den bor inte bara ses som en sista utvig utan en
mojlighet till vird och utbildning i en milj6 for liv och lirande. Med
tanke pd de olika férutsittningar som institutionsvérden har i olika
linder rekommenderar redaktérerna inte nigon enhetlig indelning
av vdrden. Tvirtom anser de att varje land behover ta fram en typo-
logi eller kategorisering som passar just 1 det landet. Sddana typo-
logier bor ta upp alla former av institutionsvird fér barn och unga,
beskriva virdens syfte, kritiska punkter 1 vdrden, férvintad vardtid,
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former f6r utbildning och trining av personalen samt resurser for att
planera utslussning.

Slutligen argumenterar redaktdrerna tydligt for tillgdngen till admi-
nistrativa data for att forbittra vdrden. Sidana data behdver upp-
dateras ofta och ge en relevant bild bide nir det giller de barn, unga
och familjer som berérs av virden och av utbudet av vird i olika for-
mer. Sidana data ir nddvindiga f6r varje social reform, inklusive
*revitalisering” av institutionsvarden, framh3ller redaktérerna. Atta
av de studerade linderna ar nyligen genomfért dversyner av virden
och d& i flera fall konstaterat omfattande brister pa data.®

Svensk institutionsvard i ett internationellt perspektiv

Oversikten vicker frigor om svensk institutionsvird ur ett inter-
nationellt perspektiv. Brist pd data fér uppféljning, bristande skol-
resultat, en hog férekomst av psykiatriska diagnoser och en nira kopp-
ling till mottagandet av ensamkommande barn och unga kinns igen
ocksd frin Sverige. Nir det giller kompetenskrav hor Sverige till de
linder som har 13ga eller inga formella kompetenskrav pa personalen.
Trots det har institutionsvrden haft en relativt stor omfattning hir
1 landet, vilket avviker frin det ménster som beskrivs 1 &versikten.
Svensk institutionsvard verkar ocksd inta en mellanstillning med bade
en socialpedagogisk tradition och en strivan efter evidensbaserad
praktik 1 dag.

Det ir sliende att likartade behov av genomgripande arbeten med
institutionsvardens struktur och innehll finns bdde 1 Sverige och i
flera andra linder. Utredningen har till exempel haft kontakt med en
kommitté som den norska regeringen gett i uppdrag att se &ver insti-
tutionsvarden fér barn och unga 2022-2023. Den kommittén har
arbetat utifrdn en problemanalys som till stora delar éverensstimmer
med problembeskrivningen i detta avsnitt.”” En omfattande statlig
oversyn av den engelska institutionsvirden som en del av samhills-
virden har ocks nyligen genomférts.*® I den internationella éver-

8 Whittaker, J. K., Holmes L., del Valle J. C. F., & James, S. (2022). Revitalizing Residential Care
for Children and Youth: Cross-National Trends and Challenges. Oxford.

%7 Barnevernsinstitusjonsutvalget, Barnevernsinstitusjonsutvalgets problemforstielse:
https://barnevernsinstitusjonsutvalget.no/ (himtad 2023-08-11).

88 MacAlister, J. (2022). The independent review of children’s social care. Final report. Se iven
UK Parliament, Government proposals for children’s social care reform:
https://commonslibrary.parliament.uk/research-briefings/cbp-9818/ (himtad 2023-08-11).
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sikten skriver den engelska forskaren June Thoburn att inget land
har ritt svar om institutionsvirden fér barn och unga.*” Men det ir
uppenbart att minga linder nu séker de svar som ir ritta for dem.

For svensk del finns det ocksg skil att beakta det som en av dver-
siktens redaktorer, Sigrid James som ir verksam 1 Tyskland, skriver
om den negativa bilden av institutionsvirden. Hon pekar p3 att in-
stitutionsvirden ofta anvinds som en sista utvig, ibland nir till synes
alla andra insatser misslyckats. Det har lett till en oavsiktlig 6kning
av de storsta och sviraste virduppgifterna med fokus pd att minska
symtom pa olika sociala problem. Att institutionsvirden inte varit
rustad att mota de uppgifterna har ytterligare forstirke den negativa
bilden av virden och lett allt lingre bort frin forestillningar om vér-
den som en miljé fér att leva och lira.”

8.4.2 Stodboende

En placeringsform som behovs dven med dndrade
forutsittningar

Stédboende tillkom foér att regeringen och riksdagen bedémde att
det behovdes en sirskild placeringsform for stéd infor ett sjilvstin-
digt boende och vuxenliv. Det hade linge hért till samhillsvirdens
uppgifter att under trygga former ge barn och unga mojlighet att trina
och férbereda sig for ett sjilvstindigt boende och vuxenliv. Men upp-
giften var inte tydligt uttalad f6r familjehem och HVB och en sir-
skild placeringsform for stéd i eget boende fanns inte.

En viktig anledning till att stodboende inférdes just 2016 var den
stora gruppen ensamkommande barn och unga som d& kommit till
Sverige. Behovet av stddboende beskrevs dock mer generellt med exem-
pel pd fler mojliga milgrupper in ensamkommande barn och unga.

8 Whittaker m.fl. 2022 s. 24.
% Whittaker m.fl. 2022 s. 33 .
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Socialstyrelsens uppf6ljning och utvirdering

Socialstyrelsen féljde upp och utvirderade inférandet av stédboende
till och med 2018.

Resultaten visade pd ett snabbt genomslag fér stodboende som
placeringsform. De allra flesta kommuner och stadsdelar hade barn
och unga placerade 1 stddboende under 2018. Vanligast var placer-
ingar av barn och unga som kommit till Sverige som ensamkommande
barn. Runt hilften av kommunerna och stadsdelarna hade placerat
ndgon frdn méilgrupperna “barn och unga som lever i en konfliktfylld
eller pd annat sitt otillfredsstillande hemsituation” och ”barn och
unga som tidigare varit placerade for social problematik”.

Kommunerna och stadsdelarna var 1 huvudsak positiva till placer-
ingsformen och menade att den fyller en viktig funktion. De uttrycker
att en insats 1 form av stddboende leder till ett 6kat ansvarstagande
frdn den unges sida och ger hen stérre sjilvstindighet dn till exempel
en placering 1 HVB, och att stédboendet ir ett bra komplement pd
vigen mot ett eget boende och vuxenliv. Kommunerna och stads-
delarna nimnde dock att det stills hoga krav pd mognad 1 stédbo-
ende och att det finns risk for att den unge inte klarar den sjilvstin-
dighet som krivs.

De barn och unga som Socialstyrelsen intervjuade var évervigande
positiva till sin placering och till det stdd de har fatt.

Sammantaget bedémde Socialstyrelsen att en insats 1 form av stod-
boende kan ge barn och unga de férutsittningar som ir intentionen
med placeringsformen, det vill siga att barn och unga ska klara sin
dagliga livsforing, fungera i skola eller annan sysselsittning, hantera
sin ekonomi, ha en meningsfull fritid, ha ett socialt nitverk och dir-
med ges forutsittningar for att klara ett sjilvstindigt liv.

Aven om det mest fraimkom positiva erfarenheter i utvirderingen
uppmirksammade Socialstyrelsen ndgra omriden sirskilt. Det gillde
bland annat bedémningen av barnets eller den unges individuella be-
hov och férmiga att klara av den nivd av sjilvstindighet som krivs
for placering i stodboende, bedémningen av sirskilda skil for pla-
cering av barn i stédboende och om kommunernas boendelésningar
uppfyller kriterierna for stédboende.”

! Socialstyrelsen (2019¢). Uppfélining och utvirdering av stédboende fér barn och unga 16-20 dr
s. 7 f. och 40 ff.
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Forindringar efter 2018

Sedan Socialstyrelsens uppfoljning och utvirdering blev klar minskade
antalet ensamkommande barn och unga i stédboende snabbt, som fram-
gdr av kapitel 3. Det pdverkade ocksd det totala antalet placeringar i
stddboende, som har minskat kraftigt under de senaste dren. Forind-
ringen liknar den som skett 1 institutionsvirden under de senaste ren.

Behovet av stddboenden finns dock kvar, inte minst giller det fér
de andra mélgrupperna, utéver ensamkommande barn, som placerings-
formen var avsedd for. IVO:s enkitundersokningar bland barn och
unga som vistas 1 HVB och stédboende visar att majoriteten av dem
som svarat uppger att de ir trygga och att de fir god vird och be-
handling. Mest néjda ir de som bor i stédboende.”

For stodboende som placeringsform innebir den nya situationen
ind4 nya forutsittningar.

Minga av de som vistas 1 stddboende har tidigare placeringar med
mer omfattande vird- och stédbehov bakom sig. De direkta behand-
lingsbehoven kan ha tillgodosetts, men manga som placeras 1 stdd-
boende kan ha behov av stéd som inte bara handlar om vigledning 1
den dagliga livsféringen. Sjilvstindighet och mognad utesluter inte
behov av stéd vid en neuropsykiatrisk funktionsnedsittning, psykisk
ohilsa och traumatiska upplevelser av att exempelvis ha blivit utkastad
hemifrdn fore 18 rs dlder. En allt storre andel av de placerade dr ocksd
flickor och unga kvinnor.

Oklarheter vid stddboendets grinser

Stodboende har avgrinsats pd olika sitt i regler, rekommendationer och
forarbeten for att f8 en egen roll i samhillsvirden f6r barn och unga.

SoL och LVU

Av forarbetena framgdr att placeringar i stddboenden i regel ska vara
frivilliga och goras enligt SoL, men det ir mojligt att besluta om en
placering med stéd av LVU. SoL-placeringar ir helt dominerande 1
stodboende dven om andelen LVU-placeringar nu dkar nigot. Av-
grinsningen mot LVU har inte tagits upp som ett problem i Social-

°2 Inspektionen fér vird och omsorg, IVO 2022a's. 23 ff.

744



SOU 2023:66 Starkt kvalitet i HVB och stodboende

styrelsens uppfoljning och utvirdering eller av de aktdrer som utred-
ningen métt. Vad en tvingsinsats i praktiken innebir i en placeringsform
med s3 lite tillsyn och kontroll beskrivs dock inte 1 férarbetena eller
i Socialstyrelsens uppféljning och utvirdering.

Placering av barn

Stédboende ir frimst avsett f6r unga 1 ldern 18-20 ir medan barn 1
8ldern 1617 &r bara ska placeras i stddboende om det finns sirskilda
skil for det. Aven hir verkar avgrinsningen ha fungerat som avsett.
Andelen barn i stddboenden har varit jimn och relativt 1ig under de
dr som det finns tllginglig statistik. Det kan tolkas som att kravet
pa sirskilda skil tolkas och tillimpas utan stérre forindringar, men
hur bedémningarna gérs kan dnd3 variera.

IVO har tidigare konstaterat att det ir svért att bedoma eller siga
vad sirskilda skil dr eftersom alla som placeras 1 stddboende ska ha
”sirskilda skil” och den mognad som krivs for att kunna placeras 1
ett sd pass sjilvstindigt boende. I stillet handlar det mer om en gene-
rell och total bedémning av mognadsgraden. Enligt Socialstyrelsens
uppfdljning och utvirdering var det vanligaste sirskilda skilet att barnet
har bedémts vara moget och foérberett for att pd ett bra sitt klara av
att bo och leva i ett eget boende.”

En friga som inte kommenteras i forarbetena eller Socialstyrel-
sens uppfoljning och utvirdering ir hur stédboende svarar mot barns
ritt till omvardnad, trygghet och en god fostran enligt 6 kap. 1 § for-
ildrabalken (1949:381).

Sjélvstindighet

Att stodboende idr avsett f6r barn och unga som ir relativt sjilvstin-
diga dr en viktig avgrinsning av stédboende mot placering 1 familje-
hem eller HVB.

Enligt Socialstyrelsens 2 kap. 1 § féreskrifter och allminna rdd om
stddboende ska ett sddant boende bara ta emot barn och unga som
huvudsakligen behdver stod for att férberedas for ett sjilvstindigt
vuxenliv och som 1 stor utstrickning kan klara sin livsféring utan
hjilp. Vilka omriden det frimst handlar om framgar av allminna rdd

% Socialstyrelsen 2019c s. 25 och 38.

745



Starkt kvalitet i HVB och stédboende SOU 2023:66

frin Socialstyrelsen. Dir anges att insatsen bor syfta till att barnet
eller den unge efter tiden 1 stddboendet ska kunna klara sin dagliga
livsféring, fungera 1 skola eller annan sysselsittning, hantera sin eko-
nomi, ha ett socialt nitverk och ha en meningsfull fritid. Vidare fram-
gdr att ett eget boende bor innebira att barnet eller den unge tar
huvudansvar f6r sina egna hushéllssysslor sisom mathillning, tvitt
och stidning. Se allminna rdd till 2 kap. 1-2 §§ Socialstyrelsens fore-
skrifter och allminna rdd om stédboende.

I Socialstyrelsens uppfoljning och utvirdering framstir denna av-
grinsning som vansklig. Resultaten visade att barnets eller den unges
individuella behov och fé6rméga att klara av den niv8 av sjilvstindig-
het som krivs for placering i stédboende inte alltid beaktas av social-
nimnden vid val av placeringsform. Det framkom ocks3 att forestdn-
daren vid ett stodboende inte alltid gor den limplighetsbedémning
som krivs i samband med inskrivning vid stédboende.”

P3 den senare punkten har IVO uppmirksammat fortsatta brister,
likasd nir det giller verksamheten vid vissa stddboenden 1 férhéllande
till den milgrupp som anges i tillstdndet.” Utredningen har tagit del
av ndgra tillsynsbeslut som ger konkreta exempel pd detta. Det hand-
lar om bland annat att ungdomar

— haft f6r kort tid av drogfrihet vid inskrivning

— haft pdgdende missbruksproblem (vilket dven lett till dédsfall vid
overdoser under vistelser utanfér stodboendet)

— haft omfattande behov inom flera omraden, dven dygnet runt av
egen personal

— haft ”18gbegdvning” och storre behov dn vad stddboendet kan till-
godose

— varit 1 riskzonen f6r att utveckla kriminalitet och anknytning till
brottslig verksamhet.”

% Socialstyrelsen 2019¢ s. 41 f.

S IVO 2022as.19.

% Se Inspektion foér vird och omsorg, IVO, dnr 8.4.2-1825/2018-8, 3.2.2-31408/2020, 3.2.2-
31537/2021-12 och 3.2.2-31348/2021-11.
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Stod i stillet for vdard och bebandling

I socialtjinstforordningens definition av stédboende dr ”individ-
anpassat stod” ett centralt begrepp. For de andra placeringsformerna
anvinds begrepp som omvirdnad, fostran och behandling i 3 kap.
1-2 §§ SoF. Socialnimnden bér sirskilt verviga om barnet eller den
unge har behov av vird- och behandlingsinsatser som motiverar en
annan placeringsform.”

Som framgdtt preciseras inneb6rden av ”stdd” i detta samman-
hang till "individuell vigledning i den dagliga livstéringen” 12 kap. 2 §
Socialstyrelsens féreskrifter och allminna rdd om stédboende. Enligt
myndighetens allminna rdd bér personalen vid stédboendet tillsam-
mans med barnet eller den unge identifiera dennes behov av stéd inom
olika livsomrdden och planera fér hur stodet ska genomféras. Stodet
kan innefatta samtal av motiverande och trygghetsskapande karaktir,
pedagogiskt stéd 1 den dagliga livsféringen, samhillsinformation, med-
verkan 1 kontakter med myndigheter och andra samhillsorgan, hjilp
att bibehilla och vid behov etablera sociala relationer, aktiviteter som
kan bidra till en meningsfull fritid och regelbunden tillsyn i det egna
boendet. Se allminna rid till 2 kap. 2 § Socialstyrelsens féreskrifter
och allminna rdd om stédboende.

Att doma av de inriktningar som stédboendena har uppgett i
IVO:s omsorgsregister verkar kravet ha fitt starkt genomslag i verk-
samheterna. Samtliga verksamheter som enbart bedriver stédboende
har inriktningen ”individuellt anpassat st6d”. Endast ett mindre antal
verksamheter som bedriver bdide HVB och stédboende har ytterligare
inriktningar mot exempelvis missbruk.

Bakom denna enhetlighet finns dock en viss variation dir stod-
boende kombineras med behandlingar och andra virdinsatser. Det
kan handla om att stédboendet kombineras med mer eller mindre
omfattande 6ppenvirdsinsatser eller inkluderar ytterligare insatser i
”paketldsningar” som gir utdver individuell vigledning i den dagliga
livsféringen. I det senare faller erbjuder verksamheter s kallade for-
stirkta stodboenden eller forstirkta utslussar. Det kan handla om sir-
skilt hég bemanningsgrad, personal med psykologisk eller pedagogisk
kompetens pd akademisk nivd, psykosociala behandlingar enligt vissa
metoder eller sirskild tillgdng till hilso- och sjukvird.

°7 Prop. 2015/16:43 s. 38.
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Exemplen pd forstirkta stddboenden gir att hitta via sékningar
pd internet. Utredningen har ocksd besokt ett forstirkt stodboende
och triffat unga med positiva erfarenheter av verksamheter som kan
vara forstirkta stddboenden (det dr oklart eftersom benimningen inte
alltid anvinds formellt). Samlade 6versikter av utbudet av forstirkta
stodboenden finns diremot inte. Inte heller uppmirksammades denna
verksamhetstyp 1 Socialstyrelsens uppfoljning och utvirdering av
stddboende som placeringsform. IVO har inte sirskilt uppmirksam-
mat de forstirkta stodboendena. Som framgdr ovan har myndigheten
dock i flera sammanhang kritiserat stédboenden fér att skriva in
unga med storre virdbehov dn vad verksamheten kan tillgodose.

Eftersom insatserna kallas ”forstirkt stodboende” ligger det nir-
mast till hands att uppfatta dem som varianter av placeringsformen
stddboende, men det ir mojligt att ndgra av de verksamheter som
erbjuder insatserna har HVB-tillstdnd. En annan mojlighet dr att f6r-
stirkt stddboende erbjuds av den mindre grupp verksamheter som
bide bedriver stédboende och HVB. I den gruppen finns dock bara
kommunala verksamheter och de exempel som nimns ovan kommer
frn privata verksamheter.

Placering och eftervdrd

Enligt forarbetena bor socialnimnden ha ett vergripande ansvar for
barn och unga som tas emot i stédboende, pi motsvarande sitt som
vid placeringar 1 familjehem och HVB. Den vird som ges utanfér det
egna hemmet brukar éverhuvudtaget skiljas frin férebyggande 6ppen-
vird och eftervird. Enligt férarbetena kan stodboende dock ses bide
som en del av heldygnsvirden vid en placering och som en del av efter-
virden. Stddboende ansdgs kunna fylla en viktig funktion 1 ett efter-
virdssammanhang och bidra till ett eftervirdsprogram med trining
for ett framtida boende.

Denna dubbelhet leder till frigor om vad en placering i ett stod-
boende innebir till skillnad frin ett annat eget boende med tillging
till individanpassat stod. For unga som fyllt 18 &r dr frigan ocksd vad
det innebir att vara placerad. Socialnimnden tar inte éver ndgon del
av vdrdnaden f6r denna grupp. Till skillnad frin placeringar 1 HVB
och familjehem innebir inte stodboende en stindig kontakt med om-
sorgspersoner.
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Hur stddboende fungerar i ”ett eftervirdssammanhang” eller ”ett
eftervdrdsprogram” ir oklart. Socialstyrelsen har stillt frgor till kom-
muner om det i en férstudie om socialtjinstens behov av stéd 1 arbetet
med att forbereda unga placerade i vergdngen till sjilvstindigt bo-
ende. Endast ett fital kommuner lyfte stoédboende som en insats de
anvinder i ndgon storre utstrickning som en férlingning av den unges
placering 1 familjehem eller HVB och for att forbereda f6r vuxen-
livet. Av Socialstyrelsens registerdata framgar ocksd att de unga som
limnar stddboende inte flyttar till eget boende i stérre utstrickning
in de unga som limnar HVB eller familjehem.”

Obalans mellan sté6d och kontroll

Stédboendets formella férutsittningar bygger pd den struktur som
finns for HVB. Det innebir en kombination av kommunalt ansvar fér
placeringarna, statlig kontroll av utférarna med tillstdnds- eller an-
milningsplikt samt regelbunden tillsyn och ett stort inslag av marknads-
styrning bland verksamheterna. I jimforelse med institutionsvirden
ir den storsta skillnaden att staten inte har en egen myndighet som
utfor stédboendeinsatser. En annan skillnad 4r att kommunala stédbo-
enden stdr f6r en storre del av verksamheten dn inom HVB-omridet.
Privata utférare dominerar dock dven nir det giller stédboende.
Det finns en viss obalans mellan st6d och kontroll i den statliga
styrningen av stodboende. Frinvaron av kunskapsstod kan delvis for-
klaras med att stddboende ir avsett att ge barn och unga vigledning
1 praktiska frigor som inte kriver samma grad av evidens som behand-
lingsmetoder. Overhuvudtaget férvintas insatser och risker vara mindre
1 ett stodboende dn 1 ett HVB. Det giller for barn och unga som 1
hog grad vintas kunna klara sig sjilva, forestdndare och 6vrig perso-
nal som inte vintas méta omfattande och sammansatta virdbehov
och f6r kommunerna som inte vintas betala lika mycket fér insatsen.
Som framgdr ovan finns det ind3 en del oklarheter och brister vid
placeringar i stédboenden som pekar pd behov av kunskapsstdd och
kunskapsstyrning. Det giller bedémningarna av barns och ungas sjilv-
standighet infor placeringar i stodboende, limplighetsbedémning vid
inskrivning av barn och unga i stédboende och verksamheter som

% Socialstyrelsen (2022a). Forstudie om socialtjinstens behov av stod i arbetet med att forbereda
unga placerade i vergingen till sjilvstindigt boende. Dnr 9896/2020-31 s. 28.
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erbjuder "forstirkta stddboenden”. IVO har ocksd uppmirksammat
tecken pd brister i det systematiska kvalitetsarbetet vid stédboenden
och HVB. Bland annat ir antalet upprittade lex Sarah-anmailningar
anmirkningsvirt litet. Endast 0,5 procent av stédboendena hade 2018
upprittat en lex Sarah-anmilan.”

Ett annat omrdde IVO uppmirksammat brister inom bide st6d-
boende och HVB ir begrinsningar av barns och ungas rorelsefrihet.
Det kan handla om att barn och unga férbjudits att limna boendets
omride utan att personal féljer med dem eller att boenderum genom-
sokts utan samtycke. Det har dven férekommit begrinsningar eller
forbud att ta emot besokare.'” P4 den punkten finns ett kunskapsstod
och utbildningsmaterial frin Socialstyrelsen som vinder sig till HVB-
personal, men som delvis ocksg ir relevant for personal i stddboenden.

8.5 Vardens syften och inriktning
— 6vervaganden och forslag

8.5.1 Nationellt utvecklings- och forbattringsarbete

Bedémning: Ett planerat och systematiskt nationellt utvecklings-
och forbittringsarbete behovs f6r att HVB och stédboende ska
vara tydliga och vil fungerande delar av virdkedjan. Arbetet bor
ha féljande mal:

— Tydligare motiverade och bittre matchade placeringar i HVB
for virdbehov som bara kan tillgodoses dir

— Okad tillgang till bista tillgingliga kunskap for vird i HVB
och stodboenden

— Hogre kompetens 1 de HVB och stédboende som tar emot
barn och unga

— En mer indamélsenlig differentiering av institutionsvérden ut-
ifrén dess roll i virdkedjan

Utredningens bedémningar och férslag om HVB och stédboende
ligger grunden for det utvecklings- och férbittringsarbetet om de
genomfors samlat under de nirmast f6ljande dren.

% Inspektionen for vrd och omsorg IVO, 2020 s. 7.
10TV 2022ass. 19.
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Utredningens problembeskrivningar pekar pd omfattande behov av
utveckling och férbittringar inom institutionsvirden och dess grins-
land mot stédboende. Institutionsvirden ir i1 dag starkt fragmente-
rad och ett exempel pa att insatser f6r 6kad kvalitet kriver nationella
tgirder som bara staten har de ritta férutsittningarna f6r att initiera
och samordna. Samtidigt kan utredningen konstatera att statens in-
satser hittills, med reglering, tillstdindskrav och relativt omfattande
tillsyn, inte har varit tillrickliga for en god vird f6r alla barn och unga
som placeras i frimst HVB.

Enligt utredningens uppfattning ir det inte troligt att enbart ytter-
ligare reglering och tillsyn skulle forbittra virden. Andra &tgirder
behovs ocksd. Som framgdr av kapitel 4 har betoningen pa kontroll
av HVB och stédboenden bara i liten utstrickning kombinerats med
kunskapsstyrning, uppféljning, analys och andra itgirder pd natio-
nell nivd som kan gora vdrden god frin borjan {6r varje barn och ung
person som placeras 1 HVB eller stédboende. Det hindrar inte att
kompletteringar och fértydliganden av de nuvarande reglerna be-
hovs, men dven de behover ingd 1 ett samlat statligt arbete med olika
medel {6r styrning och stod.

Bedémningarna och forslagen utgdr fran ett virdkedjeperspektiv
och HVB:s och stédboendets roll dir. Flera forslag i de andra kapit-
len har ocksd betydelse f6r god kvalitet i HVB och stodboende, bland
annat foérslagen om beslut om placering och uppféljning av virden 1
kapitel 5, férutsittningarna {6r familjehemsvarden i kapitel 6, tillging
till hilso- och sjukvird och utbildning 1 kapitel 9 och 10 samt efter-
vard 1 kapitel 11. Mycket av det som brister eller dr problematiskt 1
institutionsvirden behdver 16sas genom insatser som giller samhills-
vdrden 1 stort och tillgdngen till samhillsvard 1 andra och mindre in-
gripande former. Stodboendets roll blir tydligast om den ses i for-
hillande till andra frigor vid 6vergdngen till vuxenlivet.

Till f6rutsittningarna f6r utredningens bedémningar och férslag
hoér ocksd den tydliga begrisning som anges 1 direktiven. Dir fram-
gdr att utredningen inte ska limna férslag som rér tillstdndsprov-
ningen hos IVO enligt 7 kap. SoL och 4 kap. SoF. Denna begrinsning
innebir att utredningen inte kan limna konkreta férslag om bland
annat kategorier av HVB och sirskilda krav vid olika verksamhets-
och mélgruppsinriktningar som skulle férindra tillstindsprévningen.
Utredningens uppdrag om differentiering av institutionsvirden ir
ocksd att analysera behovet av HVB med differentierat behandlings-
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innehdll, inte att direkt foresld dtgirder inom omrddet. Det innebir
att utredningens bedémningar och forslag pa flera centrala punkter
handlar om behov av fortsatta utredningar och analyser av vilka 3t-
girder som bor vidtas.

Det ska ocks3 framhaillas att utredningen inte haft férutsittningar
att systematiskt gd igenom den forskning och 6vriga kunskap som
finns om institutionsvard och stédboende f6r barn och unga. Atgir-
der f6r bland annat differentiering av HVB miste bygga p4 en stabil
grund av vetenskap och beprévad erfarenhet. Det uppdrag som ut-
redningen 1 avsnitt 4.4.4 foresldr att Socialstyrelsen ska f nir det giller
samordning av statens stod till samhillsvirden f6r barn och unga ger
andra férutsittningar for ett kunskapsbaserat arbete med institutions-
vdrdens former och kommer att behéva ta en viss tid att genomfora.

Vissa utredningsforslag av betydelse for HVB bereds nu ocks3 i
Regeringskansliet, bland annat Samsjuklighetsutredningens férslag
om behandlingsansvar, definitionen av HVB och ny lagstiftning om
psykiatrisk tvingsvard.

Utmaningar i institutionsvirden

Utredningen vill lyfta fram tre utmaningar i institutionsvirden for
barn och unga som ir sirskilt viktiga att hantera.

— Sambhillet ska bara placera ett barn eller en ung person 1 HVB niir
varden dir ir nédvindig f6r att tillgodose barnets eller den unges
rittigheter och behov.

— Det ska finnas tillgdng till platser i HVB som ir limpliga och ger
barn och unga vird som ir nédvindig och har ritt férutsittningar
for sitt uppdrag.

— HVB ska ge god vird med omtanke och under gynnsamma upp-
vixtforhéllanden, vilket omfattar att agera i vdrdnadshavarens stille
1 olika delar av barns och ungas dagliga liv.

De bida férsta utmaningarna gr tillbaka pd barnkonventionens arti-
kel 20 som anger att ett barn har ritt till sirskilt skydd och stod frin
statens sida om barnet tillfilligt eller varaktigt berévats sin familje-
milj6 eller om barnet f6r sitt eget bista inte kan tillitas stanna kvar i
denna miljs. I jimférelse med familjehem och de andra placerings-
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former som nimns i artikeln anges att ett barn bara ska placeras om
nédvindigt” i en institution.'

Detta sirskilda krav pd institutionsvirden har inte uppmirksammats
sirskilt 1 Sverige. Enligt utredningens uppfattning innebir barnkon-
ventionens formulering “om nédvindigt” att institutionsvirden bara
ska efterfrdgas och erbjudas utifrén sitt innehdll, sina férvintade resul-
tat och sina férutsittningar att ge vird som inte kan ges 1 annan form.
Det férutsitter att institutionsvirden har ritt férutsittningar nir det
giller bland annat specialisering, dimensionering, ledning, kompetens
och méjligheter att genomféra virden pd ett tryggt och sikert sitt.

Det kan tilliggas att FN:s generalférsamling 2019 antog en reso-
lution som anger att kvalitativ alternativ vird for barn utanfor det
egna hemmet genom insatser 1 familjer och lokalsamhille ska ersitta
institutionalisering av barn.'® Diskussioner och f6rslag om tydligare
krav pd de sociala myndigheterna att vilja vird i familjemiljoer ir
ocksd aktuella i andra linder. I Norge har en statlig utredning fére-
slagit att barnevernet alltid ska éverviga om inte en placering i foster-
hem kan ge barn och unga den hjilp och behandling som de behéver
innan en placering i institutionsvard beslutas.'® Den brittiska reger-
ingen har markerat en liknande inriktning 1 ett forslag till en strategi
for utveckling av den sociala barn- och ungdomsvarden i landet.'**

Den svenska institutionsvarden fér barn och unga har genomgitt
omfattande férindringar sedan socialtjinstlagen tridde 1 kraft 1982
och SiS inrittades 1994. Foérindringarna har mindre berott pd nya
regler och krav in pd nya férutsittningar 1 praktiken. Det visar att
virdens omfattning och innehdll kan pdverkas i stor utstrickning,
men det har ofta skett utan tydliga avsikter och ambitioner pd natio-
nell nivd. En intressant jimférelse erbjuder Norge, dir institutions-
virden har minskat under de senaste femton 4ren efter ett politiskt
inriktningsbeslut. I slutet av 2021 stod institutionsplaceringarna fér
omkring en tiondel av alla placeringar i familjehem eller institution
under ett dr.

1% Det ir konventionens engelska och franska originaltexter som giller vid tolkningar av kon-

ventionen. I den engelska originaltexten stdr det ”if necessary”, i den franska orginaltexten
anvinds “en cas de nécessité”. Se bilagan till lagen (2018:1197) om Férenta nationernas kon-
vention om barnets rittigheter.

192 United Nations 2019 35 f-g.

1% Norges offentlige utredninger NOU 2023:7. Trygg barndom, sikker fremtid. Gjennomgang
av rettssikkerbeten for barn og foreldre i barnevernet Utredning fra et utvalg oppnevnt ved konge-
lig resolusjon 19. mars 2021. Avgitt til Barne- og familiedepartementet 20. mars 2023 s. 314.

19 UK Parliament, Government proposals for children’s social care reform.
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Aven i Sverige har placeringarna i HVB minskat de senaste ren.
Det kan uppfattas som ett positivt tecken, men det finns en osiker-
het om vilka andra alternativ som anvinds och om dessa ger den vird
som placerade barn och unga behover. Kvantitativa mil for antalet
eller andelen placeringar i institutionsvirden kan inte heller anges
eftersom barnets eller den unges behov ska vara avgérande. Men det
norska exemplet visar pd mojligheterna att begrinsa institutionsvar-
den samtidigt som andra placeringsformer och andra former fér vard
och stéd utvecklas, erbjuds och f6ljs upp.

Den tredje utmaningen gar tillbaka pd utredningens férslag i av-
snitt 5.5.2 om dndringar av 6 kap. 7 § och den beskrivning som ut-
redningen gor i det avsnittet om innebdrden av god vird och omtanke
under gynnsamma uppvixtvillkor. I det avsnittet pekar utredningen
pd att HVB ofta férknippas med behandlingar eller andra avgrinsade
virdinsatser, men HVB miste ocks kunna tillgodose andra sociala
och kinslomissiga behov samt erbjuda en livsmiljé som ir stédjande
och virdande under hela den tid barnet eller den unge vistas dir med
goda relationer och aktiviteter. For det krivd ett kunskapsbaserat och
professionellt arbete for att gora tiden 1 HVB meningsfull {6r barnet
eller den unge och till en vil motiverad link 1 virdkedjan.

Utmaningar i stodboende

Som framgdr av problembeskrivningen ovan ir den frimsta utma-
ningen 1 samband med stédboende att hantera grinsen mot HVB och
1viss man mot eftervird. Tydligare forutsittningar for HVB kan minska
de problemen, men det behévs ocksa ritt kompetens i stodboendena
for att hantera grinsdragningen mot HVB 1 férhéllande ull incita-
ment hos verksamheten och placerande kommuner att vilja stédbo-
ende framfér HVB.

Mal och tidsramar for arbetet

Utredningens bedémningar och forslag 1 detta kapitel ligger grun-
den f6r ett nddvindigt utvecklings- och forbittringsarbete inom frimst
HVB {6r barn och unga. Det arbetet behéver genomforas pd ett pla-
nerat och systematiskt sitt under de nirmaste dren och bli ett lyft
for god kvalitet 1 HVB och stédboende fér barn och unga. Bedém-
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ningarna och forslagen bildar tillsammans stommen i en nationell
utvecklingsplan for institutionsvird och stédboende f6r barn och unga.
De sirskilda frigor om SiS som tas upp i det avslutande avsnittet bor
ingd i det samlade arbetet, men regeringen har ocks3 ett direkt ansvar
for SiS som en statlig myndighet.

Utvecklings- och férbittringsarbetet bor inriktas p féljande mal:

— Tydligare motiverade och bittre matchade placeringar 1 HVB for
vardbehov som bara kan tillgodoses dir

— Okad tillging till bista tillgingliga kunskap fér vird i HVB och
stddboenden

— Hogre kompetens 1 de HVB och stédboende som tar emot barn
och unga

— En mer indamailsenlig differentiering av institutionsvirden ut-
ifrdn dess roll 1 vrdkedjan.

Ytterst syftar milen till att HVB och stédboende ska vara tydliga
och vil fungerande delar av virdkedjor som ger barn och unga i sam-
hillsvird goda relationer, meningsfull vird samt trygghet och sam-
manhang,.

Ett utvecklings- och férbittringsarbete enligt dessa huvudlinjer
stimmer ocks8 vil 6verens med rekommendationerna {ér en “revita-
lisering” av institutionsvard i den internationella éversikt som nimns
ovan. I 6versikten framhdlls att det inte har ett egenvirde att fastsld
hur omfattande institutionsvarden bér vara. Det giller givetvis ocksd
for svensk del eftersom barnens och de ungas behov ska vara av-
gorande f6r de placeringsformer som anvinds. Ett troligt resultat av
utvecklings- och forbittringsarbetet dr dock en mindre omfattande
men mer kvalificerad institutionsvird. En sddan kombination verkar
vara ovanlig internationellt, men finns numera i Norge efter en sats-
ning pé att minska institutionsplaceringarna och héja kompetens-
kraven (som ocks3 tidigare varit hogre dn 1 Sverige).

Utvecklingsarbetet bor {3 en ram pd fem &r med mojlighet till
uppféljningar och méjlighet till fortsatta insatser. Delar av arbetet bor
kunna goras inom ramen for den statliga samordningen av stodet till
samhillets vird for barn och unga som utredningen forslér 1 kapitel 4,
men det kan ocksd behévas sirskilda utredningar av vissa frigor. I ett
forsta skede behover forslag frén denna utredning och andra aktuella
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utredningar beslutas och genomforas. Direfter behover arbetet med
regelindringar och satsningar pdborjas samtidigt som frigor utanfér
utredningens direktiv kriver mer tid att behdva utredas vidare for
nya beslut om regelindringar och satsningar.

8.5.2  Forutsattning for placering i HVB

Forslag: Barn och unga under 21 4r ska endast 8 placeras i ett hem
for vird eller boende om det kan antas att barnets eller den unges
behov av vird bist kan tillgodoses dir.

Definitionen av hem {or vird eller boende 1 3 kap. 1 socialtjinst-
férordningen (2001:397) foreslas {4 ett tilligg s& att barn som vérdas
1 HVB ska ges fostran.

En upplysningsbestimmelse f6resls tas in 1 anslutning till defi-
nitionen om att med HVB avses dven sirskilda ungdomshem.

HVB definieras i dag som ett hem inom socialtjinsten som tar emot
enskilda for vdrd eller behandling 1 f6rening med ett boende. Om ett
sddant hem drivs av ett bolag, en férening, en samfillighet, en stiftelse
eller en enskild individ krivs dessutom att verksamheten bedrivs
yrkesmissigt. Definitionen anges 1 3 kap. 1 § SoF.

Definitionen ir grundliggande foér socialnimndens val av HVB
foér vard av barn och unga utanfér det egna hemmet och fér kvali-
teten i den vird som ges 1 HVB. Den inledande meningen, som giller
virden 1 HVB, har inte setts 6ver sedan den f6rst inférdes 1 1980 4rs
socialtjinstlag (1980:620). D4 utformades definitionen {ér att passa
alla de institutioner f6r social vird av barn och vuxna som samlades
under den nya benimningen hem f6r vird eller boende. Till skillnad
fran definitionerna i SoF av familjehem och stédboenden gér defini-
tionen av HVB ingen skillnad mellan om verksamheterna tar emot
barn eller vuxna.

Den del av definitionen som stiller krav pd yrkesmissighet gir
tillbaka p4 ett fértydligande i SoL som gjordes 1997 om att ett bolag,
en forening, en samfillighet, en stiftelse eller en enskild individ inte
fir bedriva yrkesmissig verksamhet i form av HVB utan tillstdnd
(Andringen gjordes i 69 § 1980 &rs SoL (1980:620), kravet finns nu i
7 kap. 1§SoL.). I forfattningskommentaren preciserades “yrkes-
missigt” till att avse att verksamheten bedrivs kontinuerligt och i
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forvirvssyfte. Det framgdr ocksd att graden av yrkesmissighet nu
skulle ersitta den tidigare grinsen mellan ett familjehem och ett HVB
som frimst dragits med utgdngspunkt i antalet barn i familjehemmet
(hogst fyra platser).'”

Utredningen om tvingsvard fér barn och unga féreslog 2014 att
benimningen hem f6r vird eller boende skulle ersittas med hem for
omvirdnad och behandling, férkortat HOB. Enligt den utredningen
ir begreppen vird och boende évergripande begrepp som inte bor
anvindas 1 definitioner av olika placeringsformer.'® Férslaget har inte
genomforts.

Forutsittning for vard av barn och unga i HVB

Som framgir ovan anger barnkonventionens artikel 20 att institu-
tionsvard for barn endast ska anvindas nir det ir nédvindigt. I en-
lighet med detta sirskilda f6rbehall for institutionsvérden anser ut-
redningen att barn och unga under 21 ir endast ska 3 placeras 1 ett
hem f6r vird eller boende om det kan antas att barnets eller den unges
behov av vird bist kan tillgodoses dir. Det innebir att det utdver de
bedémningar som ska goras infér beslut om var barnet eller den unge
ska vistas ocksd behéver finnas skil for varfor det kan antas vara bist
att barnets eller den unges behov kan tillgodoses 1 just HVB. Sidana
skil dr, enligt utredningen, att vdrden ir siker, motiverad utifrin vad
den forvintas ge barnet eller den unge 1 forhdllande till dennes behov
och rittigheter och att den inte bittre kan ges i annan form. Utred-
ningen anser att vird 1 HVB kan vara nédvindig nir barnet eller den
unge behdver vistas i en avskild miljo med stindig tillgdng till pro-
fessionellt stod for att en akut situation ska stabiliseras, vird- och
stddbehoven ska kunna utredas nirmare eller exempelvis en viss be-
handling ska kunna p&bérjas och ibland dven slutféras.

Dessa skil piminner om de syften med institutionsvirden som
beskrevs nir HVB inférdes som placeringsform i borjan av 1980-
talet. Det handlade d& om att bryta en akut, destruktiv situation, kart-
ligga behovet av stéd och behandling, planera och paborja problem-
losningsprocessen, bereda tillflykt vid nya kriser och i speciella fall
tillgodose behov av behandling i skyddad miljé under lingre tid.'”

19 Prop. 1996/97:124 s. 183 f.
106 SOU 2014:3 s. 145 f. och 154 ff.
17.80U 1977:40 s. 238.
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Behandlingsinslaget framhélls som sirskilt viktigt, till exempel i for-
muleringar som att institutionen ska vara “ett medel fér att genom-
fora ett behandlingsprogram.'®

I forhillande till dessa syften anser utredningen att problemlds-
ning och behandling inte ska vara avgérande f6r om vird i HVB ska
anses nddvindig. Fokus bér ligga pd vad som behévs for barnets eller
den unges funktionsférmiga inom olika livsomrdden och hur virden
1 HVB anses vara nddvindig foér det. Institutionsvdrden har tradi-
tionellt haft en inriktning pé social problemlésning och behandling,
men det ricker inte f6r de sammansatta vird- och stédbehoven hos
ménga barn och unga 1 HVB. Institutionsvirden behéver 1 hégre grad
ett socialt omsorgsperspektiv med inriktning pd stéd for att klara
funktioner i det dagliga livet.'” Det stodet behéver ofta vara ldngvarigt,
men det kan inledas under en kortare placering i HVB dir barnet
eller den unge ocksa kan 3 hjilp att hantera sirskilda problem sdsom
missbruk, utagerande beteende och kriminalitet.

Nir socialtjinstlagen f6rst inférdes betonades det forebyggande
perspektivet pd socialtjinstens verksamhet. Det perspektivet ir fort-
farande aktuellt. Utredningen vill framhalla att det ocksd giller for
virden 1 HVB {6r barn och unga. HVB ska ofta tillgodose omfat-
tande vird- och stédbehov, men behover arbete med en riktning
framdt s8 att negativa foljder av vard- och stédbehoven kan undvikas
och barnet eller den unge vid behov kan {8 vdrd och st6d 1 andra, mer
lingsiktiga former. Det giller ocksa nir behoven hinger samman med
funktionsnedsittningar och inte férsvinner genom en avgrinsad be-
handling.

Mot den bakgrunden féreslar utredningen att en bestimmelse om
att barn och unga under 21 &r endast ska {8 placeras i ett hem for vard
eller boende om det kan antas att barnets eller den unges behov av
vérd bist kan tillgodoses dir inférs 1 en ny 6 kap. 5 ¢ § SoL. En sddan
bestimmelse tydliggor vikten av att en placering 1 HVB gérs med tyd-
liga krav pd virdens innehdll och kvalitet. Den f6reslagna regeln ir i
linje med den &vergripande princip om proportionalitet i genomfdran-
det av vird utanfor det egna hemmet som utredningen beskriver i
avsnitt 5.5.2. Det innebir att vird 1 HVB inte ska uppfattas som en
”sista utvdg”. Utredningen vill framhlla att institutionsvard f6r barn

'%SOU 1977:40 5. 11.
199 Se t.ex. Johansson, S. (2017). Social omsorg i socialt arbete — en introduktion. I Social om-
sorg i socialt arbete: Grunder och fordjupningar, red. Stina Johansson.
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och unga tvirtom ska vara en planerad och vil motiverad insats 1 en
lingre virdkedja for att under en begrinsad tid 6ka forutsittningarna
for att barnet eller den unge kan ta emot andra vird- och stodinsatser.

HVB som tar emot barn ska ge dem fostran

Definitionen omfattar HVB som tar emot personer i alla dldrar och
skiljer inte pd verksamheter f6r barn och vuxna till skillnad frin
definitionen av familjehem. Med familjehem avses enligt 3 kap. 2 § SoF
hem som tar emot barn {6r stadigvarande vird och fostran och hem
som tar emot vuxna for vird och omvardnad. Skillnaden kan bero pa
att familjehem f6r barn har definierats utifrén 6 kap. 1 § férildrabal-
ken som anger att barn har ritt till omvirdnad, trygghet och en god
fostran medan HVB definierats utifrin en tradition av behandling
for sirskilda behov.

Aven HVB behover dock tillgodose barns behov av fostran under
placeringstiden. Det som skiljer HVB frin andra placeringsformer
fér barn ir just det samlade arbetet dygnet runt med fostran och
omvirdnad i férening med boende, utredningar av behov och mojliga
dtgirder samt eventuella behandlingar. Att denna helhet inte framgir
av definitionen av HVB ger en grundliggande skevhet 3t arbetet med
kvalitet 1 de hem som tar emot barn. Med fostran avser utredningen
1 forsta hand att barnet fir lira sig att sitta grinser {or sitt handlande
och ta ansvar. I det ingdr 6verféring av normer och virderingar samt
stdd for barnets reflektion 6ver normer, virderingar och handlings-
sitt (se avsnitt 5.5.2).

En konkret betydelse av fostran 1 HVB har Socialstyrelsen lyft fram
1 sitt kunskapsstod om omsorg, grinssittning och vildsforebyggande
arbete. Socialstyrelsen utgdr frin fostran som en del av omsorgs-
ansvaret 1 HVB {6r barn och unga. Med st6d 1 kunskap om férildra-
skap och barnuppfostran beskriver myndigheten olika omsorgsstra-
tegier som personal 1 HVB kan anvinda. Enligt myndigheten visar
forskning att utagerande beteende hos barn och unga minskar nir
forildrar far hjilp att utveckla auktoritativa forildrastrategier som
att visa positiv uppmirksamhet, hantera konflikter och sitta grinser.
Aven institutionspersonal behéver dirfér stéd for att hantera balan-
sen mellan omsorg och grinssittning.''°

19 Socialstyrelsen 2019b s. 11 och 25 ff.
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Ansvaret for frigor om normer och virderingar giller ocksd unga
14ldern 18-20 &r och som virdas i HVB. Som framgar av avsnitt 5.5.2
har utredningen dock valt att inte anvinda begreppet fostran 1 det
sammanhanget. I stillet dr ett sddant arbete en del av god vird 1 HVB
for unga.

Fortydligande av att sirskilda ungdomshem ir HVB

Flera benimningar pd de sirskilda ungdomshemmen férekommer
1dag i lagar och férordningar samtidigt som de omfattas av HVB-
begreppet. Se 12,12 a, 15, 15 a, 17 ¢, 18, 20 och 43 §§ LVU samt 3 kap.
14 och 16 a §§ SoF. Det skapar ibland oklarhet om de sirskilda ung-
domshemmen som en form av HVB. Utredningen féreslar att en upp-
lysningsbestimmelse infors 1 anslutning till definitionen om att med

HVB avses idven sirskilda ungdomshem enligt 12 § LVU.

Hem inom socialtjinsten som gemensamt eller eget boende

Av definitionen 1 3 kap. 1 § SoF framgar att HVB ir ett hem inom
socialtjinsten. Vad som avses med ett hem inom socialtjinsten be-
skrivs inte i regler och forarbeten. Vid inférandet av 1980 &rs SoL
valdes hem inom socialtjinsten” som benimning f6r vard 1 sirskilt
anpassade lokaler med personal dygnet runt utanfér den enskildes
eget hem eller annat enskilt hem.'" Fér att det ska vara frdga om vérd
eller boende vid institution férutsattes att ”flera klienter samtidigt
kan erbjudas de aktuella tjinsterna”.'? Ndgot krav pé detta inférdes
dock inte och det finns i dag flera HVB med tillstdnd fran IVO for
endast en eller tva virdplatser.'” Inte heller nir st6dboende inférdes
som placeringsform diskuterades innebérden av ”hem inom social-
tjinsten” av lagstiftaren. Stodboende definieras i3 kap. 1 a § som en
verksamhet inom socialtjinsten som tar emot enskilda 1 8ldern 16-20 &r
1 ett eget boende med individanpassat stod.

" Prop. 1979/80:1 Del A s. 326.

280U 1977:40 5. 238 {. och prop. 1979/80:1 Del A s. 326.

' Enligt uppgifter frin IVO fanns 15 sddana HVB {6r enbart barn och unga och 9 sddana HVB
f6r barn, unga och vuxna 1 augusti 2023. Dessa HVB avser antagligen mer omfattande vérd-
och stddbehov dn vad som ir aktuella i nigot stddboende f6r barn och unga med en hog grad
av sjilvstindighet.
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Enligt utredningens uppfattning ligger skillnaden mellan HVB
och stddboenden 1 barnets eller den unges tillgdng till personal och
stod for olika behov, inte i om boendet ir eget eller delas med andra.
Denna uppfattning ir forenlig med de nuvarande definitionerna av
HVB och stédboende och utredningen féreslir dirfor inga férind-
ringar pd den punkten.

Samsjuklighetsutredningens forslag till ny definition av HVB

Samsjuklighetsutredningen féreslog i ett delbetinkande 2021 att defi-
nitionen av HVB inte lingre ska omfatta behandlingar utan enbart
ge stod och hjilp som utvecklar den boendes resurser och formiga
att leva ett sjilvstindigt liv. Andringen gir tillbaka p3 Samsjuklighets-
utredningens forslag att behandlingar vid riskbruk ska vara hilso- och
sjukvirdens ansvar och inte ingd i socialtjinstens insatser. Forslaget
avser bide HVB for barn och vuxna, men inte sirskilda ungdoms-
hem."* Samsjuklighetsutredningens férslag bereds nu inom Reger-
ingskansliet. Flera remissinstanser har tillstyrkt férslaget om en ny
HVB-definition, men bland annat IVO och Socialstyrelsen har avstyrkt
forslaget med hinvisning till att behandlingsbegreppet omfattar mer
in enbart behandlingar vid riskbruk och att konsekvenserna av fér-
indringen f6r HVB som tar emot barn och unga inte har analyserats
tillrickligt.""” Samsjuklighetsutredningen limnade inga ytterligare for-
slag om definitionen av HVB i sitt slutbetinkande."

Denna utredning instimmer i IVO:s och Socialstyrelsens syn-
punkter pd behandlingsbegreppet och ser inte att ett indrat ansvar
for behandlingar for riskbruk méste innebira att andra behandlingar
som utférs av socionomer och socialpedagoger blir ett hilso- och
sjukvirdsansvar. Det ingdr dock inte 1 utredningens direktiv att ta still-
ning till behandlingsbegreppet som sddant och ansvarsférdelningen
mellan socialtjinst och hilso- och sjukvard nir det giller olika former
av behandling.

Det ir inte bara behandlingsbegreppet som utgir 1 Samsjuklig-
hetsutredningens foreslagna definition. Aven begreppet vird tas bort.

" SOU 2021:93 5. 60 och 361 ff.

115 Regeringskansliet, Remiss av Fran delar till helbet — En reform for samordnade, behovsanpassade
och personcentrerade insatser till personer med samsjuklighet, SOU 2021:93:
https://www.regeringen.se/remisser/2021/12/remiss-av-sou-202193/ (himtad 2023-09-05).
'SOU 2023:5'5. 177 ff.
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I stillet f6r ”vard eller behandling” inférs formuleringen ”stéd och
hjilp som utvecklar den boendes resurser och férmiga att leva ett
sjilvstindigt liv”. Det innebir att HVB definieras som ett boende 1
forening med insatser som beskrivs med formuleringar som giller
alla insatser enligt SoL (utveckla den enskildes resurser, jfr 1 kap.
1 § SoL) eller allt bistdnd enligt lagen (férmaga att leva ett sjilvstin-
digt liv, jfr 4 kap. 1 §). Det behéver inte innebira 6kad oklarhet om
HVB {6r personer som ir 21 &r och ildre, men formuleringen kom-
mer nira “eget boende med individanpassat st6d” som anges i defini-
tionen av stodboende {6r barn och unga i dldern 16-20 &r. Som framggr
ovan ir “eget boende” inte heller tydligt avskilt frin “hem inom social-
yjansten”.

Enligt utredningens uppfattning kommer en sirskild definition
av HVB {6r barn och unga att behévas om Samsjuklighetsutredningens
forslag genomfors. Denna utredning har dock valt att foresld juster-
ingar av den nuvarande definitionen av HVB med tanke pa de oklar-
heter som finns om definitionerna. Dessa justeringar kan enkelt foras
over till en ny och separat definition av HVB foér barn och unga
under 21 &r.

”Qch” eller ~eller”

Det kan tilliggas att den nuvarande definitionen ir sprikligt otydlig
pd en punkt. HVB stdr f6r hem f6r vard eller boende medan defini-
tionen avser “vird eller behandling i férening med ett boende”, det
vill siga vird eller behandling och boende. En indring frén hem fér
vérd eller boende” till ”hem for vird och boende” har foreslagits av
ett par tidigare utredningar, men inte genomférts."” Utredningen
anser att en sddan dndring ir énskvird och vil motiverad, men kon-
staterar att den skulle innebira ett stort antal konsekvensindringar i
forfattningar dir HVB skrivs ut. Utredningen har inte haft i uppdrag
att genomfora en spriklig 6versyn av forfattningstexter och avstar
dirfor frén att limna férfattningsférslag om en dndring av defini-
tionen i denna del.

780U 1994:139 5. 58 och SOU 2005:81 s. 36 {. Se dven prop. 2006/07:129 s. 64.
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Forhillande till definitionen av stddboende

Definitionen av stddboende har inférts senare dn definitionen av
HVB och avser en placeringsform som i férsta hand ir avsedd for
ungaidldern 18-20 &r. Barn i dldern 1617 &r ska bara kunna placeras
i stddboende om det finns sirskilda skal tll det.

Enligt utredningens uppfattning vicker placeringar av barn i stod-
boende frigor om hur deras rittigheter till omvirdnad och fostran
enligt 6 kap. 1 § forildrabalken ska tillgodoses. Tillgdngen till kon-
takter med personalen ir mindre i ett stodboende in 1 ett HVB och
innu mindre jimférbar med kontakten med omsorgspersonernaiett
familjehem. Att de 16- och 17-dringar som placeras 1 stodboende sjilva
onskar det och har stor sjilvstindighet kan inte innebira att de ska
std utan det som alla barn har ritt till frin sina virdnadshavare. Utred-
ningen vill framhilla socialnimndens ansvar att tillgodose barnets
rittigheter till omvardnad och fostran dven under en placering 1 ett
stodboende genom ett samlat arbete med egna kontakter med barnet,
uppdraget till boendet och andra insatser efter barnets individuella
behov, inte minst vid umginge med vrdnadshavare och andra anhériga.

Vidare bedémer utredningen att dagens grins mellan HVB och
stodboende ska bibehillas. I de foljande avsnitten dterkommer ut-
redningen till vad det innebir for limplighetsbedémningen vid in-
skrivning och fér kompetensen hos forestindare och 6vrig personal
1 stddboende. Utredningen ser férdelar med att en placering 1 stod-
boende kombineras med 6ppna insatser som stddboendet har till-
stind att utféra, men sidana kombinationer fir inte bli ett alternativ
till HVB om det finns risker {6r barnets hilsa och utveckling genom
exempelvis ett pdgiende missbruk som kriver en mer omfattande
virdinsats. I sidana fall i&r HVB en nédvindig insats som kan orga-
niseras genom boende i mindre enheter liknande stédboenden, men
med en annan tillgdng till personal.
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8.6 Statens styrning och stod

— Overvaganden och foérslag

Forslag: Inom ramen for statens arbete med styrning och stéd
till samhillsvirden f6r barn och unga ska kunskapsstdd tas fram
for limplighetsbedémning vid inskrivning av barn och ungai HVB
och stodboende. Stodet ska utformas fér socialnimnder, HVB
och stédboenden. En regel infors 1 3 kap. 12 § SoF om att social-
nimnden, med beaktande av bestimmelserna i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400), ska limna uppgifter om behov, 3lder, ut-
veckling, utbildning och personliga férhillanden 1 6vrigt som ér
relevanta for att vid inskrivningsbeslutet kontrollera att hemmet
eller boendet ir limpligt nir nimnden anséker om inskrivning av
ndgon som ir under 21 &r 1 HVB eller stédboende.

Andra kunskapsstdd tas fram om systematiskt kvalitetsarbete
och grundliggande forutsittningar f6r god kvalitet 1 HVB och stod-
boende. 1 HVB och stédboende. Dessa kunskapsstéd ska omfatta
standardiserade beskrivningar av innehill och virdforlopp 1 HVB
for barn och unga och ett kontinuerligt stod for systematiskt arbete
med avvikelser och missférhéllanden i HVB for barn och unga.

Regeringen bor utreda hur staten kan ta ett storre ansvar for
tillgdngen till platser i limpliga HVB och stédboenden {ér barn
och unga.

8.6.1 Omraden for 6kat statligt ansvar

I

kapitel 4 foresldr utredningen att staten pd nationell nivd ska ta ett

storre ansvar for kvaliteten 1 samhillets vird f6r barn och unga. Fyra
omriden foreslds for fler statliga aktiviteter inom omridet:

kunskap om metoder, arbetssitt och andra férutsittningar for
god kvalitet 1 vrden

rekrytering, utredning och utbildning av familjehem
kompetens och kompetensférsérjning inom omrédet

uppféljning och analys av behov, tillgdng till limpliga verksamheter,
insatser och resultat av virden samt tillgingliggérande av upp-
gifterna.

764



SOU 2023:66 Starkt kvalitet i HVB och stodboende

Av dessa omriden giller det andra enbart familjehemsvirden medan
de tre dvriga avser hela samhillets vird f6r barn och unga.

Vidare foreslar utredningen 1 kapitel 4 att Socialstyrelsen i sin myn-
dighetsinstruktion ska f3 i uppdrag att svara f6r den nationella sam-
ordningen av dessa aktiviteter.

Dessa forslag innebir en betydande forstirkning av arbetet med
frdgor om HVB och stédboende pd nationell nivd och utgér ramen
for en stor del av det fortsatta arbete som utredningen foresldr i de
foljande avsnitten. Det arbetet giller delvis omrdden som staten hittills
arbetat relativt litet med. Nya former behdver skapas fér att invol-
vera aktorer som foretridare for privata utforare, personal och ut-
bildningsanordnare f6r att bli verksamhetsnira.

Med tanke p3 att statens engagemang inom HVB och stédboende
till stor del handlar om kontroll genom tillstdnd och tillsyn ir det
viktigt att IVO redan ingdr i rddet f6r styrning med kunskap. Det
ger goda mojligheter att ta tillvara erfarenheter frin tillstindsprov-
ningen och resultat av tillsynen i arbetet med kvalitet och kvalitets-
utveckling 1 HVB.

Kunskap om metoder, arbetssitt och andra forutsittningar
for god kvalitet i varden

Behovet av stdd och utvecklingsarbete ir stort och flera omriden ir
aktuella utifrin problembeskrivningen tidigare 1 detta kapitel. Social-
styrelsen har tagit fram ett fital kunskapsstdd och annat material
direkt om och fér HVB och inget sirskilt material fér stédboende. '™
Enligt utredningens bedémning finns det skil att prioritera stéd
inom dessa omriden som sirskilt lyfts fram 1 utredningens direktiv.
Dels handlar det om stod for systematiskt kvalitetsarbete och grund-
liggande forutsittningar f6r god kvalitet, dels om stdd f6r limplig-
hetsbeddmning vid inskrivning 1 HVB eller stodboende. Stod till syste-
matiskt kvalitetsarbete och f6r limplighetsbedémning vid inskrivning

"8 Kunskapsstddet Omsorg, grinssittning och vildsférebyggande arbete gavs ut 2019 till-
sammans med en webbutbildning fér HVB-personal. P4 Kunskapsguiden finns en flik med
bland annat ett webbstdd fér yrkesintroduktion for personal pd HVB f6r barn och unga. Social-
styrelsen tog 2018 ocksd fram kompetensmal fér arbete i HVB f6r barn och unga. Se Kunskaps-
guiden, Hem for vdrd eller boende (HVB) fér barn och unga:
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-unga/hem-for-vard-eller-boende-
hvb/ (himtad 2023-09-5).
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hér ocksd till de kunskapsstéd som Socialstyrelsen ser behov av att
ta fram for HVB.'"

Utredningens utgdngspunkt ir att stéd och andra insatser inom
dessa omriden ingdr i det arbete som Socialstyrelsen ska samordna
och 1 viktiga delar sjilv utféra. I vissa fall kan sirskilda uppdrag till
Socialstyrelsen eller andra myndigheter ocksa bli aktuella, sirskilt nir
det giller férdjupade utredningar och analyser som behéver genom-
foras och rapporteras till regeringen for dtgirder pd nationell niva.

De prioriterade omrddena beskrivs nirmare nedan 1 detta avsnitt.

Uppt6ljning och analys

Kvalitet och kvalitetsutveckling hinger nira samman med uppfolj-
ning. En viktig del av arbetet med att stédja institutionsvirden och
bidra till kvalitetsutvecklingen pd omradet ir att folja eller ”monito-
rera” HVB-omridet genom uppgifter om utbud, efterfrigan och
kvalitet. Utgdngspunkter kan vara bland annat den kartliggning av
metoder som Socialstyrelsen gjorde i HVB-virden 2012 och ett for-
slag till indikatorer f6r 6ppna jimférelser av HVB som Socialstyrelsen
limnade till regeringen 2021."*° Men det behvs ocksd bittre dverblick
av behov, utbud och efterfrigan pd institutionsvard och stédboende
som stdd for planering hos huvudmin och verksamheter. Det giller
sirskilt tillgdngen pd platser i limpliga HVB med inriktning pa vissa
behov eller malgrupper dir efterfrigan kan vara svir att férutse och
kompetensen svr att uppritthilla. Bittre kunskap om HVB ir ocksd
ett av de omrdden som Socialstyrelsen ser behov av att arbeta med en-
ligt den forstudie som myndigheten gjort av kartliggning och kun-
skapsstod for HVB.™!

Arbetet med uppfoljning och analys av behov, utbud och efter-
frdgan inom institutionsvirden ir en del av den nationella uppfélj-
ningsstruktur som utredningen foresldr 1 kapitel 4. Vissa uppgifter
bor goras tillgingliga drligen medan uppgifter om bland annat behov,
utbud och efterfrdgan kan inhimtas och goras tillgingliga med lingre
tidsintervall, till exempel vart fjirde ar.

9 Socialstyrelsen (2023e). Forstudie kartliggning/kunskapsstod HVB fér barn och unga — internt
underlag. Dnr 26582/2022-9.

120 Resultaten av undersékningen av metoder redovisas i Inspektionen fér vdrd och omsorg,
IVO (2013b). Vad har vi sett? Resultat frin inspektioner 2010-2013 av HVB fér barn och unga
och bostider enligt 9 § 8 LSS. Se dven Socialstyrelsen 2021d.

12 Socialstyrelsen 2023e.
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Som framgar av forslaget i kapitel 4 ir det viktigt att de uppgifter
som samlas in anvinds i ett aktivt analys- och férbittringsarbete pd
nationell och lokal nivi. Att till exempel enbart publicera 6ppna jim-
forelser ricker inte f6r ett bredare genomslag bland kommuner, fére-
tag och andra berérda.

Kompetens och kompetensforsorjning

Kompetens ir en nyckelfrdga for god kvalitet 1 HVB och stédbo-
ende. I avsnitt 8.7 limnar utredningen férslag om kompetensen hos
forestdndare och den 6vriga personalen som kommer att kriva natio-
nellt arbete med stod f6r kompetensutveckling, validering med mera
de nirmaste dren.

For att ritt kompetens ska vara tillginglig 6ver tid och nir den
efterfrigas behovs ocksd en vil fungerade kompetenstérsorjning. Stod
for kompetensforsorjning omfattar beskrivningar och analyser av
kompetensbehov, aktiviteter som giller utbildning och rekrytering
samt insatser for att utveckla och beh&lla medarbetare med ritt kom-
petens. Hur medarbetarnas tid och kompetens anvinds har ocksd
betydelse fér kompetensforsorjningen.

Inom socialtjinsten saknas till stor del nationella strukturer och
samverkansformer f6r kompetens och kompetensférsorjning. Orga-
niserade kontakter mellan myndigheter, huvudmin, verksamheter
och utbildningsanordnare saknas ocksi. Eftersom kompetens hand-
lar om anvindning av kunskap ”spiller” kompetens- och kompetens-
forsorjningsfrdgorna ofta dver pd statens styrning med kunskap. Social-
styrelsen fir vissa uppdrag om utbildningar som inte annars ges och
statsbidrag for kompetensutveckling inom socialtjinsten.'*

Ett konkret samarbete pdgir dock mellan staten, SKR och Regio-
nala samverkans- och stddstrukturer (RSS) inom socialtjinsten om
ett koncept f6r introduktion och kompetensutveckling fér social-
tjanstens medarbetare. Konceptet kallas Yrkesresan och ska stirka
kompetens och yrkesstolthet f6r medarbetare och chefer inom social-
tjinsten genom att erbjuda bista tillgingliga kunskap pd ett samlat

12 Socialstyrelsen (20211). Socialstyrelsens roll for stéd till kompetensforsérjning inom social-
tjgnsten. Strategisk analys s. 9 ff.
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och pedagogiskt sitt. Flera yrkesresor dr under arbete de nirmaste
dren.'”

Att skapa former f6r dialog mellan huvudmin, utférare, utbild-
ningsanordnare och personalféretridare ir en forsta del av arbetet
med stéd for kompetens och kompetensférsérjning i samhillets vard
for barn och unga. Eftersom HVB och stédboende ir verksamheter
som ska bedrivas professionellt kommer kompetens och kompe-
tensforsérjning 1 dessa placeringsformer att behéva stort utrymme i
arbetet. For SiS och andra utférare handlar kompetens och kompe-
tensforsérjning om grunderna fér den egna verksamheten, men de
far 1 huvudsak sjilva hantera dessa frigor genom omvirldsbevakning,
planering samt insatser for rekrytering och kompetensutveckling.

Konkreta aktiviteter f6r kompetens och kompetensférsorjning 1
HVB och stodboende bor vara att underséka mojligheterna att defi-
niera yrkesroller och arbetsuppgifter inom omridet och att under-
soka mojligheterna att genomfora ett arbete liknande Yrkesresan for
personal i privata HVB och stédboenden. Det kan ocks3 finnas skl
att pd nytt analysera forutsittningarna f6r en sirskild grundutbild-
ning for arbete i HVB {6r barn och unga. Se nedan 1 avsnitt 8.7.2.

8.6.2  Utredning av okat statligt ansvar for tillgangen
till lamplig institutionsvard

Aven med de aktiviteter som beskrivs ovan iterstir det grundlig-
gande problemet med vil fungerande former f6r planering av institu-
tionsvirden och verksamheter med stddboende. Varje kommun an-
svarar enligt 6 kap. 2 § SoL f6r att det finns tillgdng till familjehem,
hem f6r vard eller boende och stédboenden. Behovet av sirskilda ung-
domshem och LVM-hem ska dock tillgodoses av staten enligt 6 kap.
3§ SoL.

Kommunernas mojligheter att éverblicka behovet av HVB och
stddboende dr dock begrinsat med tanke pd att minga kommuner ir
sm3 och bara har ett fital placeringar av barn och unga per r. Aven
1 stérre kommuner finns det svirigheter med tanke p att tillgdngen
avgdrs av vilka inriktningar pd behov och méilgrupper som utférarna
viljer att ha. Kommuner kan sjilva driva HVB och stédboenden, pd

123 Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, Yrkesresan — satsning pd kompetensutveckling:
https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/nationellkunskapsstyrningsocialtjanst/
verksamhetsutvecklingochledarskap/yrkesresan.32120.html (himtad 2023-08-22).
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egen hand eller tillsammans med andra kommuner, och di vilja de
inriktningar som det lokalt finns behov av. Men det férekommer inte
ofta och kriver investeringar och det kan vara svirt att nd samsyn
om bland kommunerna i en region.

Alla de omrdden som nimns ovan fér ett 6kat statligt ansvar fér
kvalitet 1 HVB och stédboende f6r barn och unga gir ytterst tillbaka
till frigan om ansvaret for att planera och tillhandahilla platser 1 limp-
liga verksamheter. Om inte det ansvaret fungerar finns det risker for
andra dtgirder inte kommer att leda till de 6nskade férbittringarna.

Inom ett omrdde har problemen tidigare varit s stora att staten
tagit 6ver det ansvaret. Det giller de sirskilda ungdomshemmen dir
bristen pd platser 1 boérjan av 1990-talet drev fram ett nytt statligt
huvudmannaskap genom inrittandet av SiS. I dag finns liknande pro-
blem med kéer till sirskilda ungdomshem, men kommuner berittar
ocksd om svirigheter att f3 tillgdng till platser 1 andra HVB, bland
annat till f6ljd av tyngre virduppgifter in mdnga HVB ir inriktade
pa och pd att privata och kommunala HVB inte fir anvinda sirskilda
begrinsningsdtgirder.

I Norge har staten det samlade ansvaret f6r att tillhandah3lla limp-
lig institutionsvird genom Bufetat som driver egna institutioner och
upphandlar institutioner som drivs av andra. Ansvaret ir férenat med
en statlig bistdndsplikt Zven om kommunerna svarar fér beslutet om
vard och ansékan om plats i en institution. Genom att samlat svara
for alla placeringar av barn har Bufetat mojlighet att gora vissa bedom-
ningar av behoven hos alla berérda barn och unga och vilja institut-
ion efter bland annat risknivder och kunskap om hur boendegrupper
kan sittas samman. Bufetat har ocksd ett samlat ansvar for att kun-
skap om god vird tas fram och implementeras 1 alla institutioner.

Utredningen ir oroad av de svrigheter som finns i dag fér kom-
munerna att {3 tillging till platser frimst i limpliga HVB. Nir social-
yjanstlagen forst inférdes fanns det planer och vissa regler om pla-
nering for att tillgodose behov av institutionsvird pd regional och
nationell nivd. De formerna fungerade inte och har inte heller ersatts
av nya lésningar eller krav pd sidan planering. Inrittandet av SiS ledde
bara till krav pd den myndigheten att planera sin verksamhet, men
efterfrdgan pd vird i sirskilda ungdomshem ir en del av den samlade
efterfrdgan pd och tillgdngen till limplig institutionsvard.

For barn och unga kan dessa évergripande problem ha en mycket
konkret och negativ inverkan pd deras liv. De kan placeras i HVB som
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inte ir limpliga f6r dem med sammanbrott, omplaceringar och for-
virrade virdbehov till f6ljd. De kan ocksi bli kvar i HVB som inte
ir limpliga for dem just di pd grund av svirigheter att {8 en plats i
ett sirskilt ungdomshem. Men de kan ocksa bli kvar 1 ett sdrskilt ung-
domshem, med l&sbara miljéer och sirskilda befogenheter, trots att
deras virdbehov inte kriver det.

Enligt utredningens bedémning talar mycket for att dagens system,
eller brist pa system, for tillgdngen till plats f6r barn och unga i limp-
liga HVB och stédboende behéver forindras. En analys av hur detta
kan eller bor goras kriver utredningar av flera frigor som ror an-
svaret hos kommunerna och staten, inte minst om det lokala sjilv-
styret och finansieringen av virden om staten tar ett stdrre ansvar
for ullgdngen till platser. Den nuvarande késituationen vid SiS talar
inte for att staten har bittre férutsittningar in ndgon annan aktor
for att tillhandah8lla vardplatser vid behov, men visar enligt utred-
ningens uppfattning svirigheterna att bara ta pd sig ett sidant ansvar
inom en del av institutionsvirden utan samband med 6vriga delar.

Utredningen foresldr att regeringen later utreda hur staten kan ta
ett stdrre ansvar for tillgdngen till platser 1 limpliga HVB och stédbo-
enden f6r barn och unga och vad det 1 s fall innebir fér det kommu-
nala sjilvstyret. Erfarenheterna av statens ansvar i Norge bor inhimtas
och beaktas, men utgdngspunkten bor vara att kommunerna ska vara
fortsatt ansvariga f6r plikten att bevilja bistdnd for placeringarna.

8.6.3  Stdd for lamplighetsbedémning vid inskrivning i HVB

Enligt direktiven ska utredningen klargéra vad som krivs for att siker-
stilla att det gors en dindamélsenlig beddmning av limpligheten vid
inskrivning i ett HVB eller stodboende, inklusive vid inskrivning pd
SiS sirskilda ungdomshem. En god limplighetsbeddmning av barnets
eller den unges vdrdbehov med den vird som ett visst HVB kan ge
ir nddvindig f6r att andra insatser for 6kad kvalitet inom institutions-
vdrden ska {3 verklig betydelse. En otillricklig limplighetsbeddmning
medfor stora risker for att virden blir bristfillig och till och med skad-
lig, likasd okar riskerna f6r sammanbrott och omplaceringar.
Limplighetsbedomningen ir en del av processen for att ge vard
3t ett enskilt barn eller en enskild ung person i ett visst HVB p& upp-
drag av socialnimnden. Denna process brukar kallas matchning. En
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god matchning férutsitter vissa typer av information, kunskap och
kontakter. Det giller sirskilt:

— Information om barnets eller den unges behov, énskemil och
forutsittningar: den informationen ir beroende av socialtjinstens
utredning och samverkan med andra parter om bland annat hilso-
undersokningar.

— Information om inriktning, kompetens, resurser m.m. hos HVB:
IVO:s nya tjinst for att géra omsorgsregistrets uppgifter tillging-
liga f6r kommunerna underlittar betydligt pi denna punkt, men
mycket information om verksamheternas kvalitet kvarstdr ind3
att inhimta och bedéma f6r kommunerna.

— Metoder f6r riskbedémning och tillgdng till placeringsalternativ
som minskar riskerna: det finns rutiner och metoder f6r riskbedém-
ningar hos olika HVB, bland annat i de sirskilda ungdomshem-

men, men det saknas stdd och samsyn om dem pa nationell niva.

— Kunskap om sammansittning av grupper 1 institutionsvard for
barn och unga: vilken kunskap om detta som anvinds vid match-
ningar ir oklart, nigot nationellt st6d baserat pd vetenskap och
beprévad erfarenhet finns inte pd nationell nivd i Sverige.

— Former fér kontakter mellan berérda parter inklusive delaktighet
for barnet, den unge och dennes vdrdnadshavare: det finns inget
stdd pd nationell f6r att organisera dessa kontakter indamalsenligt
och strukturera de frigor som behéver stillas 1 olika ligen och det
underlag som di behéver inhdmtas.

De erfarenheter av bristfillig eller slumpmaissig som barn och unga
berittat om gér tillbaka pd brister i matchningen och méste undvikas
med triffsikrare matchning. P4 nigra av dessa punkter kommer ut-
redningens andra forslag att forbittra forutsittningarna f6r den in-
formation som behdvs vid matchningen. Sirskilda insatser behovs
dock pd de tre sista punkterna.
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Socialnimndens skyldighet att ge relevant information
vid inskrivning i HVB och stédboende tydliggors

Regleringen av vad som giller for inskrivning av ett barn eller ung
person i HVB och stddboenden ir relativt omfattande, men delad pd
bestimmelser 1 férordning och féreskrifter och frimst inriktad pd
ansvaret 1 de verksamheter som svarar for inskrivningen. I3 kap. 10—
13 §§ SoF anges 6vergripande vad som giller for forestindare for
HVB och flera bestimmelser om inskrivning 1 ett sirskilt ungdoms-
hem. I Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd om HVB respek-
tive stddboende finns sirskilda kapitel med bestimmelser om inskriv-
ning av barn och unga (3 kap. HSLF-FS 2016:55 respektive 4 kap.
HISLF-FS 2016:56).

Socialnimndens ansvar att limna information infér inskrivningen
anges 13 kap. 12 § SoF. Dir framgir att socialnimnden ska foga sin
utredning 1 drendet till ansékan om nimnden anséker om inskrivning
1ett sirskilt ungdomshem, annat HVB eller stédboende. Utredningen
kan konstatera att det finns problem med denna bestimmelse. Den
innebir att nimnden ska skicka hela utredningen till en utférare som
oftast r privat vilket medfor att en sekretessprévning behover goras.
Det ir inte troligt att férestindaren f6r den verksamhet som ansdkan
giller har nytta av hela utredningen fér den limplighetsbedomning
som ska goras. Inom socialtjinsten fir personuppgifter behandlas
enbart om behandlingen ir nédvindig f6r att arbetsuppgifter inom
socialtjinsten ska kunna utforas, se 6 § lagen (2001:454) om person-
uppgiftsbehandling inom socialgjidnsten. Utifrdn ett integritetsskydds-
perspektiv ir det dirmed av storsta vikt att det dr uppgifter som ir
nédvindiga for inskrivning som skickas till den som ska géra bedom-
ningen. Foretridare for verksamheter som driver HVB och stédbo-
enden har {6r utredningen beskrivit att kommuner har ont om tid fér
placeringarna och inte ger en tillrickligt god beskrivning av exempel-
vis sammansatta och omfattande virdbehov hos barnet eller den unge.

Utredningens uppdrag och forslag avser endast barn och unga.
Utredningen foreslar dirfor att 3 kap. 12 SoF indras sd att den nu-
varande bestimmelsen endast giller nir socialnimnden anséker om
plats i ett HVB {6r en person som ir éver 21 &r. Om nimnden an-
soker om inskrivning av nigon som ir under 21 &r enligt 11 § i ett
annat HVB eller stédboende ska nimnden med beaktande av bestim-
melserna i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400), limna upp-
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gifter om behov, &lder, utveckling, utbildning och personliga férhil-
landen 1 &vrigt som ir relevanta f6r att vid inskrivningsbeslutet kon-
trollera att hemmet eller boendet ir limpligt.

Andringen syftar till att férestindare ska fi ett indamilsenligt
urval av relevant information fér att kunna genomféra limplighets-
bedémningen. Forindringen ir i linje med utredningens uppfattning
att en vil fungerande limplighetsbedémning vid inskrivning i ett HVB
eller stddboende ir ett dmsesidigt dtagande fér uppdragsgivaren
(socialnimnden) och uppdragstagaren (HVB eller stédboende) med
en tydlig struktur for vilken information som ska éverlimnas for
bedémningen och hur den sedan ska hanteras.

Utredningen vill ocksg erinra om vad som anges 1 5 kap. 22 § Social-
styrelsens foreskrifter och allminna rdd (SOSES 2014:5) om doku-
mentation 1 verksamhet som bedrivs med stéd av SoL, LVU, LVM
och LSS om uppdrag till utférare. Dir framgdr dokumentationen att
nimndens uppdrag bland annat ska innehélla uppgifter om vilken be-
démning som nimnden har gjort av den enskildes behov. Det under-
stryker att den information som limnas till utféraren i det forsta ske-
det ska vara indamadlsenlig f6r limplighetsbedémningen vid inskrivning
av barn och ung 1 HVB och stédboende.

Om socialnimnden saknar viktig information om exempelvis bar-
nets eller den unges hilsa och vintar sig att utforaren ska utreda dessa
fragor nirmare ir det givetvis viktigt att det ocksa framgir av det under-
lag som nimnden bifogar vid en ansékan om plats i ett HVB eller
stddboende.

Kunskapsstdd for limplighetsbedomning och matchning

Limplighetsbedémning ir ett tydligt exempel pa den bristande balan-
sen mellan st6d och kontroll i statens insatser for god kvalitet 1 HVB
och stddboende. Medan regleringen av frimst férestindarens ansvar
ir relativt omfattande och tillsynen pekar pa dterkommande brister
1 matchningen, har praktiskt taget inget kunskapsstdd eller annat st6d-
material tagits fram f6r kommunernas socialtjinst och HVB. Utan si-
dant stod dr riskerna stora for de brister som nu férekommer. Limp-
lighetsbeddmningen handlar inte bara om regeltillimpning. En god
limplighetsbeddmning férenar juridiska och etiska aspekter med kun-
skap byggd pd vetenskap och beprovad erfarenhet och den enskildes
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onskemail i en professionell beddmning — det vill siga en evidensbase-
rad praktik.

I Socialstyrelsens uppgift att stodja institutionsvirden bér det vara
en prioriterad friga att ta fram kunskapsstdd for limplighetsbedém-
ningen vid inskrivning av barn och unga i HVB. Stédet behover bestd
av tre delar som gors tillgiingliga pd ett enkelt och mélgruppsanpassat
sitt for kommunernas socialtjinst samt férestindare och andra be-
rérda 1 HVB.

— Stdd f6r matchningsprocessen: Kirnan i stédet bor vara ett verk-
tyg eller annat stddmaterial f6r kontakterna mellan kommunernas
socialtjinst och HVB utifrdn de samlade krav som giller {6r limp-
lighetsbeddmningen och andra delar av matchningsprocessen. Det
kan handla om ett standardiserat forlopp f6r matchning som struk-
turerar de olika moment som nimns ovan och konkretiserar fri-
gor och bedémning av tillginglig information infér matchningen.
Former for registerkontroll med mera som hor till matchnings-
processen behdver ocksd beskrivas.

— Kunskapsstod om sammansittning av grupper: For att forestdn-
daren ska kunna viga in bista tillgingliga kunskap om samman-
sittning av grupper vid limplighetsbedémningen behévs ett kun-
skapsstdd inom det omridet. Trots att virdmiljon 1 HVB ofta ir
mer eller mindre kollektiv finns det inget nationellt st6d f6r hur
gruppen 1 ett visst HVB ska sittas samman och fungera som en
positiv faktor f6r varje barn och ung person som ingdr i den. Inte
heller finns det samlad kunskap om hur grupper av barn och unga
1 HVB bor sittas samman och vilka risker som behéver beaktas.

— Riskbedémningar: Forestdndaren behdver ocksd kunna gora rele-
vanta riskbedomningar vid limplighetsbedomningen. Olika sitt
att arbeta med riskbeddmningar férekommer i dag, men det sak-
nas enhetliga modeller, metoder och arbetssitt samt en 6versike
av bista tillgingliga kunskap inom omridet.

De delar som avser kunskap om sammansittning av grupper och risk-
bedémningar forutsitter dversikter och beddmningar av kunskapsliget
som SBU har bist forutsittningar att gora. Stodet bor ocksa tas fram
1 samverkan med IVO, SKR, SiS och féretridare for privata HVB.
Stodet behover vidare anpassas efter de olika beddmningar som
ir aktuella 1 sirskilda ungdomshem, andra HVB och stédboende samt
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ha en sirskild del som riktas till socialnimnden om dess ansvar for
att utforaren fir relevant information och andra férutsittningar som
behoévs vid limplighetsbedémningen.

Ricker det med mer stéd f6r matchningen?

Utredningen ir medveten om att bide socialnimnden och utféraren
kan ha intressen som pdverkar limplighetsbedémningen vid inskriv-
ning av barn och unga 1 HVB. Féretridare {6r kommunernas social-
yanst och foretridare f6r HVB hinvisar inte sillan till att den andra
parten inte fullt ut ger den information som behévs f6r matchningen.
Att olika intressen och incitament dr inblandade 1 matchningspro-
cessen innebir inte att behovet av stdd blir mindre. Tvirtom under-
stryker det vikten av stédmaterial som lyfter fram de professionella
bedémningar som behovs f6r en god matchning frin kommunernas
socialtjinst och forestindare 1 HVB. Stédet behdver ocksd utformas
med insikt om de férhdllanden som pédverkar dven de mest kritiska
punkterna i institutionsvirden fér barn och unga. Mgjligheterna att
normera anvindningen av stddet genom féreskrifter, allminna rid
eller kunskapsstod med rekommendationer bér sirskilt undersokas.

8.6.4  Stod for systematiskt kvalitetsarbete och
grundldggande férutsattningar for god kvalitet

P4 ett dvergripande plan ska utredningen limna forslag pd hur kvali-
teten i virden av barn och unga som placeras utanfoér det egna hem-
met kan sikerstillas.

Som framgdr av direktiven dr det systematiska kvalitetsarbetet 1
kommunerna och HVB en forutsittning for det och f6r de andra upp-
gifter som anges i direktiven. Det systematiska kvalitetsarbetet i HVB
ir reglerat pd flera sitt. Kraven i SoL pd god kvalitet och kvalitets-
arbete omfattar iven HVB, likasd Socialstyrelsens foreskrifter och
allminna rdd om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete. Fér
samhillsvirden giller ocks3 flera sirskilda krav, bland annat pd god
vard. Virden 1 HVB ska ocksd vara meningsfull f6r barnet eller den
unga, enligt 3 kap. 3 § SoF.

Aterkommande brister och oklarheter i kvalitetsarbetet har rap-
porterats. IVO har uppmirksammat att bara ett fital lex Sarah-an-
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milningar som kommer frin andra HVB in de sirskilda ungdoms-
hemmen. Sirskilt under de senaste dren har IVO ocks3 kritiserat flera
HVB for dterkommande missférhdllanden med bland annat 6ver-
grep och krinkningar av barnets eller den unges integritet. Barn och
unga har for utredningen och i intervju- och enkitstudier berittat om
erfarenheter av att virden 1 HVB kan vara bdde otillricklig och skad-
lig. Det giller ocksd virden i de sirskilda ungdomshemmen, som varit
1 fokus for undersdkningar av BO, projekten Ung inldst och Ung
dialog och arbete hos Barnrittsbyrén.

En viktig del av Socialstyrelsens arbete med uppgiften att stddja
institutionsvarden och bidra till kvalitetsutvecklingen pd omridet bor
dirfér vara att ge HVB och stédboenden stéd for ett systematiskt
kvalitetsarbete. Likvirdigheten och sikerheten i virden vid HVB och
stddboenden behéver sirskilt stirkas genom det stodet. Barn och
unga som utredningen mott beskriver att det kan krivas flera placer-
ingar innan de kommer till ect HVB dir virden ir trygg, siker och
meningsfull — om de 6verhuvudtaget kommer till ett sddant HVB.
Barns och ungas delaktighet 1 det systematiska kvalitetsarbetet 1 HVB
och stéddboenden behdver ocksd belysas med konkreta exempel i
kunskapsstodet.

Standardiserade beskrivningar av innehall
och vardférlopp i HVB {or barn och unga

Det systematiska kvalitetsarbetet avser det som ir, bor eller ska vara
lika f6r god vard i HVB {6r barn och unga. Dessa gemensamma nim-
nare ir 1 dag pd flera sitt oklara och mojliga att tolka pd olika sit,
vilket begrinsar mojligheterna till bade likvirdighet 1 virden och syste-
matiskt kvalitetsarbete.

Institutionsvérden behéover en gemensam grund med beskrivningar
av forvintade vardférlopp vid exempelvis akuta placeringar samt placer-
ingar for utredning respektive behandling. Att ta fram sddana beskriv-
ningar utifrin vetenskap och beprévad erfarenhet bér ingd i Socialstyrel-
sens nya uppgift att stddja institutionsvirden i samverkan med andra
berorda aktorer. Grundliggande termer och begrepp — sdsom utredning
och behandling 1 HVB — behéver konkretiseras 1 beskrivningarna.

S4 lingt méjligt bor beskrivningarna férenas med rekommenda-
tioner om metoder och arbetssitt till kommunernas socialtjinst,
huvudmin och férestindare vid HVB samt professionella som ir verk-
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samma i HVB. Utifrin den kartliggning av metoder och arbetssitt
som gjordes 1 HVB 1 bérjan av 2010-talet konstaterade IVO att det
behévs ett kunskapsstéd for HVB nir det giller arbetssitt och
metoder.””* Men beskrivningarna miste ocksi utgd frin den helhet
som virden i HVB ska ge barnet eller den unge dygnet runt alla dagar
i veckan. Arbetet med meningsfulla aktiviteter, kontakter med per-
soner som ir viktiga for barnet eller den unge och samverkan med
skola och hilso- och sjukvird behéver ocksd beskrivas som delar av
virdférloppen.

Liknande beskrivningar, si kallade standardiserade vardforlopp,
har tagits fram av Bufetat f6r den norska institutionsvirden. I Sverige
pagir arbeten med s3 kallade sammanhéllna och personcentrerade
vardforlopp inom hilso- och sjukvarden, men da ligger fokus p vard-
kedjor vid vissa sjukdomar. Inom socialtjinsten har sddana beskriv-
ningar inte gjorts pa nationell niva.

En viktig aspekt pd virdférloppen ir férvintade tidsramar for
insatserna beroende pd syfte och innehdll. Institutionsvirden aktua-
liseras 1 dag ofta med kort varsel och avslutas inte sillan efter en kor-
tare tid eller hastigt. Det ir angeliget att verksamheter, professionella
och kommuner har en samsyn om vad som ir férvintade férlopp och
tidsramar f6r placeringar 1 HVB, dven om de alltid kan behéva pi-
verkas av individuella férhllanden sdsom att grunden for ett LVU-
beslut upphér eller att samtycket till en SoL-placering tas tillbaka.
Rimliga och gemensamma férvintningar pd virden och den tid den
kriver dr en forutsittning for att HVB ska kunna ta ansvar f6r den vérd
som erbjuds och genomférs.

Ansvarsférdelningen vid vdrden och former {6r samverkan behover
ocksd beskrivas och konkretiseras 1 virdforloppen som delar av de
férvintade processer som virden 1 HVB ir beroende av.

Standardiseringsinstitutet SIS har tagit fram en standard for HVB
och ett arbete med certifiering av verksamheter pdgdr. Nya beskriv-
ningar av virdférlopp kan anvindas f6r revideringar och komplet-
teringar av standarden. P4 sikt ir den en f6érdel om virdforlopp och
liknande underlag tas fram av professionella och féretridare {6r barn
och unga inom ramen fér exempelvis standardisering. I ett férsta skede
behovs dock ett samlat arbete p nationell niv8 for att markera vikten
av likvirdighet och en systematisk bedémning av vetenskap och be-
provad erfarenhet.

124 Inspektionen {ér vird och omsorg, IVO, 2013b s. 5.
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Ett kontinuerligt stod for systematiskt arbete med avvikelser
och missforhdllanden i HVB for barn och unga

Avvikelser och missférhillanden 1 vdrden vid HVB ir centrala frigor
1det systematiska kvalitetsarbetet. Av utredningens direktiv framgar
att det finns brister eller tecken pd brister inom dessa omriden. IVO
har bland annat uppmirksammat att relativt £ lex Sarah-anmilningar
kommer frdn HVB {6r barn och unga (med undantag for de sirskilda
ungdomshemmen). Risker for avvikelser och missforhallanden ir fré-
gor som stindigt behéver uppmirksammas och g som réda tridar i
det fortsatta kvalitetsarbetet inom HVB-omradet. Stéd for detta be-
héver utvecklas av Socialstyrelsen 1 samverkan med IVO och till-
gingligt 6ver tid.

En forstudie inom Socialstyrelsen pekade 2021 pd att det behévs
mer stdd for verksamheter och professionella inom HVB-omridet
om lex Sarah och rapportering av avvikelser och klagomal. Stédet
behovs for att 6ka forstdelsen av syftet med dagens regler, samman-
hanget mellan dem och vad de konkret betyder 1 det dagliga arbetet
vid HVB. Stédet behéver vara utformat s att det kan anvindas en-
skilt och i grupp av personalen 1 HVB.

Slutsatserna ir i linje med vad ett par forskare funnit i en rapport
om avvikelserapporter i verksamheter {6r personer med funktions-
nedsittning. Det organisatoriska lirandet forutsitter att avvikelser
sitts 1 ett sammanhang av goda exempel. Genom att forstd hur det
blir ritt, dr det ocksd mojligt att analysera vilka faktorer som bidrar
till att en avvikelse intriffar.'”’

IVO har konstaterat att de tvi boendeformer som upprittat storst
andel lex Sarah-anmilningar — bostad med sirskild service enligt LSS
och SiS sirskilda ungdomshem — ocks8 ir de boendeformer dir myn-
digheten har funnit minst antal brister 1 tillsynen. Det kan enligt IVO
tyda pd att verksamheter som anvinder lex Sarah-bestimmelserna i
det 16pande systematiska kvalitetsarbetet har en stérre benigenhet
och mojlighet att sjilva uppticka och ritta till missférhallanden eller
risker f6r missférhillanden i sina verksamheter.'*

Missforhdllanden och avvikelser 1 virden vid HVB handlar om
risker f6r barnet eller den unga att utsittas f6r lidande och skada som
hade kunnat undvikas med ritt dtgirder. Att synliggora dessa risker

12 Bjorne, P. & Ingrid Runesson, 1. (2021). Att ldra av det som fungerar. En studie av rapporter
om avvikelser frin forvintad kvalitet. FoU-rapport 2021:1 Malmé stad.
126 Inspektionen fér vird och omsorg, IVO, 2020 s. 55.
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ur barnets eller den unges perspektiv ir angeliget for att ge arbetet
med lex Sarah, avvikelserapporter och klagomalshantering den tyngd
och den skirpa som arbetet kriver. Det motsiger inte behovet av
positiva exempel; tvirtom visar det pd vikten av de insatser som be-
skrivs ovan. Men det behévs en grundliggande insikt om vad syste-
matiskt kvalitetsarbete 1 HVB ytterst handlar om. Barns och ungas
delaktighet i kvalitetsarbetet ir dirfér ocksd viktigt att konkretisera,
till exempel genom exempel pd frigor till dem vid uppféljningar av
virden och méjligheter f6r dem att enkelt pétala risker och brister i
virden.

I hilso- och sjukvarden har arbetet med att identifiera och fore-
bygga risker f6r virdskador fitt stort genomslag, I 1 kap. 5 § patient-
sikerhetslagen (2010:659) definieras virdskada som lidande, kropps-
lig eller psykisk skada eller sjukdom samt dédstall som hade kunnat
undvikas om adekvata dtgirder hade vidtagits vid patientens kontakt
med hilso- och sjukvirden. Med allvarlig vrdskada avses vardskada
som ir bestdende och inte ringa eller har lett till att patienten fitt ett
visentligt 6kat virdbehov eller avlidit.

Regler och termer ir andra i socialtjinsten, men dven 1 HVB be-
hover systematiskt kvalitetsarbete bygga pa insikter om de risker for
lidande och skador som misstorhéllanden och avvikelser handlar om.

8.7 Ledning och kompetens i HVB och stédboende
— 6vervaganden och forslag

Enligt direktiven ska utredningen analysera vilka 3tgirder som be-
hovs for att sikerstilla att personalen som arbetar pd HVB har ritt
kompetens i férhillande till malgruppen.

Kompetens handlar om en persons férmiga att utfora ett specifikt
arbete. I det ingdr de kunskaper, firdigheter och forhallningssitt som
behodvs f6r att utféra arbetet. Denna definition utgdr frin pedagogisk
forskning och ir grunden for likares och tandlikares specialiser-
ingstjinstgoring enligt 4 kap. 1-2 §§ patientsikerhetsforordningen
(2010:1369). Definitionen ligger till grund f6r de kompetensmal som
Socialstyrelsen tagit fram f6ér bland annat personal 1 HVB for barn
och unga."”’

127 Ellstrdm P-E. & Kock H. (2008). Competence development in the workplace: Concepts
strategies and effects. Seoul: Asia Pacific Education Review 2008:9(1): 5-20.; Socialstyrelsen
(2018b). Kompetens for arbete pi HVB for barn och unga s. 10 ff. och 28 ff.
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Relevant utbildning ir en viktig férutsittning f6r kompetens hos
personalen, men utbildning ir inte en garanti for ritt kompetens i
dagligt arbete och inte den enda vigen till kompetens i form av kun-
skap, firdigheter och foérhallningssitt. Andra vigar kan vara yrkes-
introduktion och kompetensutveckling genom bland annat fortsatt
utbildning och reflektion 6éver professionella erfarenheter.'**

For den samlade kompetensen har férestdndaren en viktig roll.
Forestindaren ska ha egen kompetens for uppgiften att leda arbetet
for god kvalitet. T det ingdr att rekrytera, behilla och utveckla ritt
kompetens 1 verksamheten och att anvinda den kompetensen fér olika
arbetsuppgifter. Utredningen behandlar kompetensfrigorna tillsam-
mans med frigor om professionalitet i ledningen av HVB. I direk-
tiven nimns enbart kompetens f6r arbete 1 HVB, men utredningen
anser att ledning och kompetens 1 stédboenden ocksa behéver upp-
mirksammas.

Barn och unga med erfarenheter av vird 1 HVB som utredningen
mott och som tidigare intervjuats av Barnombudsmannen och Atten-
tion har beskrivit hur viktigt det dr att personalen ir limplig for sina
uppgifter och kan f6érena relationer med ett professionellt stéd. I den
internationella 6versikt av institutionsvird fér barn och unga som
nimns ovan uppmirksammas personalens kompetens som grund-
liggande f6r virden och f6r samhillets forvintningar pd god kvalitet
och goda resultat. Lga eller obefintliga kompetenskrav hinger, enligt
oversiktens redaktdrer, samman med en negativ spiral av allt ligre
forvintningar pd virden.'”

Utredningen ir medveten om de kompetenskrav som foreslés i
detta avsnitt kommer att kriva en genomférandeperiod med tid for
vidareutbildning och validering av befintlig kompetens.

128 Socialstyrelsen 2018b s. 10.
129 Whittaker m.fl. 2022 s. 434 och 436.
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8.7.1 Férestandarens ansvar och kompetens

Forslag: En ny bestimmelse infors 1 3 kap. 5 b § socialtjinstfor-
ordningen (2001:937) som anger att forestdndaren vid stédbo-
ende och hem f6r vird eller boende som tar emot barn och unga
under 21 r ska leda det dagliga arbetet, utveckla och félja upp
verksamheten. Ett tilligg gors 13 kap. 5 § socialtjinstférordningen
dir det framgdr att det vid stodboende och hem f6r vird eller bo-
ende som tar emot barn och unga under 21 4r far finnas flera per-
soner som forestdr verksamheten.

Genom en ny bestimmelse 1 3 kap. 3 e § socialtjinstlagen
(2001:453) framgar det att férestdndare vid stédboende och hem
for vard eller boende som tar emot barn och unga under 21 ar ska
ha avlagt relevant examen p& minst grundniva 1 hégskolan. Fore-
stdndare ska ocksd ha sidan kunskap om mélgruppens behov, och
personlig limplighet som krivs for att utféra sina arbetsupp-
gifter. Av en ny bestimmelse 1 3 kap. 5 ¢ SoF framgir att examen
pa minst grundniva 1 hégskolan som innefattar socialt arbete, social-
pedagogik eller beteendevetenskap riknas som relevant examen
for en forestindare vid stddboende och hem for vard eller boende
som tar emot barn och unga under 21 &r.

Av en ny bestimmelse 1 3 kap. 5 b § socialtjinstférordningen
framgar att forestindare vid varje hem f6r vard eller boende som
tar emot barn och unga under 21 3r ska utse en eller flera personer
som ska samordna det dagliga arbetet med att medverka till att barn
och unga fir det st6d i kontakter med hilso- och sjukvird och
skola som de behover.

En ny bestimmelse inf6rs 13 kap. 11 § socialtjinstférordningen
som innebir att om huvudmannen vid stddboende eller hem fér
vérd eller boende som tar emot barn eller unga upp till 21 &r be-
stimmer att en annan person in férestindaren beslutar om in-
skrivning ska denne ha samma kompetens som krivs fér en ordi-
narie forestdndare.

Regeringen bor ge Socialstyrelsen uppdrag att ta fram en ut-
bildning for férestindare i HVB och stédboende som tar emot
barn och unga under 21 &r.
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Forestindaren ska leda det dagliga arbetet,
utveckla och f6lja upp verksamheten

Vid varje HVB och stédboende ska det enligt 3 kap. 5 § SoF finnas
en person med limplig utbildning som férestdr verksamheten. Fore-
stdndaren har ansvar fér flera uppgifter som rér verksamhetens kva-
litet, bland annat limplighetsbeddmning vid inskrivning, och omfattas
av sirskilda krav pd ritt kompetens. Samtidigt har férestindaren ofta
ocksd ansvar for andra uppgifter sdsom arbetsledning, arbetsmiljo
och budget.

En studie frin Stockholms universitet vicker frigor om vad incita-
ment och intressen som inte direkt giller barnet eller den unge inne-
bir for HVB. Flera av de intervjuade férestdndarna uppger att dver-
viganden som ligger 1 linje med en professionell logik viger tyngre
in de som ligger 1 linje med en marknadslogik 1 bland annat situa-
tioner dir det vore ekonomiskt motiverat att skriva in en ungdom
vid institutionen, men dir liget i hemmet talar emot. Aven i ideella
organisationer finns det tecken pd att forestdndare sitter den pro-
fessionella logiken 6ver de ideal eller trosuppfattningar som ligger
till grund fér ideella organisationer.'®

De avvigningar som forestindarna str infor understryker vikten
av att deras professionalitet behéver synliggéra, stirka och utvecklas.
Svaren i studien kommer frin forestdndarna sjilva och det ir oklart hur
avvigningar mellan barns och ungas bista och verksamhetens in-
tresse gors 1 praktiken. Inte minst aktualiseras sidana avvigningar
vid inskrivning av ett barn eller en ung person och den limplighets-
bedémning som d& ska goras (se ovan).

For det fortsatta arbetet med kvalitet och kompetens 1 HVB och
stddboenden for barn och unga ir forestdndarens férutsittningar att
arbeta professionellt och goéra professionella bedémningar centrala.
Utredningen foreslar att det inférs en ny bestimmelse 13 kap. 3 e SoL
om att forestdndare vid stodboende och hem {6r vird eller boende
som tar emot barn och unga under 21 &r ska ha avlagt relevant exa-
men pd minst grundniva 1 hogskolan. Foérestdndare ska ocksd ha sddan
kunskap om mélgruppens behov, och personlig limplighet som krivs
for att utfora sina arbetsuppgifter. Dirmed finns det en lagfist grund
for andra krav som ska stillas pa férestdndaren.

3% Lundstrém, T. & Shanks, E. (2021). Att arbeta t staten, kapitalet eller civilsamhillet Om
forestdndare vid HVB {6r barn och unga. Socialvetenskaplig tidskrift 2021:3 s. 313-332.
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Vidare féresldr utredningen en ny bestimmelse i 3 kap. 5 b § SoF
pd att forestdndaren for ett HVB eller stddboende ska leda det dag-
liga arbetet, utveckla och félja upp verksamheten. Det grundliggande
ansvaret for att det finns ett ledningssystem for verksamheten som
anvinds for att systematiskt och fortlopande utveckla och sikra verk-
samhetens kvalitet ligger pd den som bedriver verksamheten. Se 3 kap.
1-3 §§ Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd (SOSFS 2011:9)
om ledningssystem fér systematiskt kvalitetsarbete. For HVB och
stddboenden ligger ansvaret pd den huvudman som har tillstdnd for
verksamheten eller som har anmilt den till IVO. Det féreslagna nya
kravet 1 SoF tydliggor att férestindaren, oavsett andra arbetsuppgif-
ter, ska svara for god kvalitet 1 verksamhetens dagliga arbete genom
att leda arbetet samt utveckla och félja upp verksamheten. Det inne-
bir att férestdndaren fir en funktion som motsvarar den som verk-
samhetschefen har i en hilso- och sjukvirdsverksamhet 1 férhillande
till vdrdgivarens dvergripande kvalitetsansvar (se 4 kap. 2 § HSL).

Ett mindre antal HVB och stédboenden ir relativt stora verk-
samheter med fler avdelningar. Utredningen anser att det ska vara moj-
ligt med flera forestdndare vid sddana verksamheter om det behévs
for att uppgiften att leda det dagliga arbetet. Det forutsitter givetvis
att huvudmannen for verksamheten har organiserat den s3 att det
inte rdder nigon tvekan om varje férestindares ansvar och uppgifter,
till exempel f6r limplighetsbedémningen vid inskrivning som ir en
uppgift f6r respektive forestindare. Genom ett tilligg i 3 kap. 5 § SoF
foreslds det framg3 att det far finnas flera personer som forestar verk-
samheten vid stddboende och hem fér vird eller boende som tar emot
barn och unga under 21 &r.

Enligt utredningens uppfattning ir det viktigt att klargora fore-
stindarens ansvar i verksamheter med HVB och stédboenden. Det
ir ocksd viktigt att det finns befattningshavare i verksamheterna som
kan vara en part i1 det nationella arbete som utredningen foreslar i
avsnitt 8.6 med att ta fram och implementera kunskapsstod for HVB
och stédboenden.
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Nya krav pa forestindarens utbildning

Enligt 5 kap. 1 § Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd (HSLF-
FS 2016:55) om hem {6r vird eller boende ska forestindaren for ett
HVB ha den sammantagna kompetens som behévs for att kunna leda,
utveckla och f6lja upp verksamheten. Vidare ska férestdndaren ha en
hégskoleutbildning vars innehll ir relevant f6r den verksamhet som
bedrivs vid hemmet, erfarenhet av liknande verksamhet och person-
lig limplighet. Enligt allminna rdd till 5 kap. 1 § HSLF-FS 2016:55
bér hégskoleutbildningen omfatta minst 180 hégskolepoing och kan
ha en inriktning mot socialt arbete, socialpedagogik eller beteende-
vetenskap. Forestindaren bor ocksd ha

— kunskap om den malgrupp som hemmet ir avsett f6r och mél-
gruppens virdbehov,

— kunskap om de arbetssitt och metoder som ir relevanta fér mal-
gruppen,

— kunskap om regelverket inom socialtjinstens omrdde som giller
den malgrupp som verksamheten ir avsedd fér, och

— kunskap om och férméga att tillimpa det regelverk som ror verk-
samheten 1 form av hem {6r vérd eller boende.

For forestindare 1 stodboende giller delvis andra krav och rekom-
mendationer enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid.
Enligt 8 kap. 1 § Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rdd om
stddboende ska en forestindare vid ett stddboende ha den samman-
tagna kompetens som behovs f6r att kunna leda, utveckla och f6lja
upp verksamheten. Forestindaren ska ha minst eftergymnasial ut-
bildning vars inneh8ll ir relevant {6r den verksamhet som bedrivs vid
stddboendet, erfarenhet av liknande verksamhet och personlig limp-
lighet. Av allminna rdd till denna bestimmelse framgar att den efter-
gymnasiala utbildningen bér omfatta minst tv &r och kan ha en in-
riktning mot socialt arbete, socialpedagogik eller beteendevetenskap.
Vidare bor forestdndaren ha

— kunskap om den mélgrupp som stédboendet ir avsett for och
mélgruppens behov,

— kunskap om de arbetssitt som ir relevanta foér mélgruppen,
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— kunskap om regelverket inom socialtjinstens omride som giller
barn och unga, och

— kunskap om och férmdga att tillimpa det regelverk som rér verk-
samhet i form av stédboende.

Som ett ytterligare ett led 1 att stirka den professionella ledningen
av HVB och stédboenden fér barn och unga anser utredningen att
det behovs hogre krav pd forestindarens kompetens. Socialstyrelsens
allminna rdd om frimst HVB-férestdndarens kompetens ir relevanta,
men endast rekommendationer som verksamheterna inte ir skyldiga
att folja.

Enligt utredningens uppfattning ir de olika kraven och rekom-
mendationerna om kompetens hos férestdndare 1 HVB respektive
stddboenden problematisk. Skillnaderna kan f6rstds utifrdn att stod-
boenden inte ska erbjuda behandling eller ta emot barn och unga med
omfattande virdbehov. Det férutsitter dock att férestdndaren for
ett stddboende i praktiken kan gora delvis samma limplighetsbedom-
ning som férestdndare fér HVB {6r att avgora om det finns ett vard-
eller behandlingsbehov som ligger utanfér stédboendets uppdrag.
Aven under barnets eller den unges vistelse i stodboendet behéver fore-
stdndaren snabbt kunna uppticka och bedéma om det uppkommit
nya behov som kriver en placering med annat virdinnehall.

Utredningen féresldr att det infors en ny bestimmelse 1 3 kap.
3 e § SoL om att forestdndare vid HVB och stodboende som tar emot
barn och unga under 21 &r ska ha avlagt relevant examen pd minst
grundnivd 1 hogskolan. Av denna bestimmelse ska det ocksd framgd
att forestdndaren ska ha sddan utbildning, kunskap om malgruppens
behov och personlig limplighet som krivs for att utfora sina arbets-
uppgifter. Av en ny bestimmelse i 3 kap. 5 ¢ SoF framgar att examen
pd minst grundnivd i hogskolan som innefattar socialt arbete, social-
pedagogik eller beteendevetenskap riknas som relevant examen fér
en forestdndare vid stddboende och hem for vird eller boende som
tar emot barn och unga under 21 4r.

I dag fir en huvudman f6r stédboende och annat hem fér vard
eller boende dn sddana som drivs av SiS bestimma att nigon annan
in forestdndaren fir besluta om inskrivning (se 3 kap. 11 § SoF).
Huvudmannen ska dd meddela IVO vad som giller. IVO har ansett
att det behovs ett kompetenskrav fér den person som ansvarar for
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inskrivning i stillet for férestdndaren och framfért férslag om det.”
De forslag som ror tydligare krav pd utbildning och uppgifter som
ror forestdndare for verksamheter 1 samhillsvird av barn och unga
behover sikerstillas s3 att de viktiga besluten om inskrivning gors av
nigon med ritt kompetens. Utredningen féresldr dirfor ocksd att
det ska anges i 3 kap. 11 § SoF att om huvudmannen {or stédboende
eller hem f6r vird eller boende som tar emot barn eller unga upp till
21 r bestimmer att en annan person in férestindaren beslutar om
inskrivning ska denne ha samma kompetens som krivs {ér en ordin-
arie forestindare.

En sirskild f6restindarutbildning

Aven med relevant hégskoleutbildning och andra kvalifikationer
behover forestdndare for HVB och stédboende som tar emot barn
och unga {8 en sirskild introduktion till arbetet och ingd 1 profes-
sionella erfarenhetsutbyten med andra forestindare. Kommuner, fore-
tag och organisationer som driver HVB och stédboende f6r barn och
unga har olika I8sningar {6r introduktionsutbildning f6r férestindare.

For 6kad likvirdighet inom institutionsvirden for barn och unga
foresldr utredningen att en nationell férestidndarutbildning tas fram
och gors obligatorisk for nya forestindare. Som framgér ovan ligger
utredningen sirskild vikt vid férestdndarens ansvar f6r det dagliga
kvalitetsarbetet och nationella utbildningen bér frn det ansvaret dven
om ocksd andra frigor kan tas upp 1 anslutning till det, exempelvis
ledarskap. Med en gemensam utbildning skapas ocksé bittre forut-
sittningar for nitverk och andra former f6r professionella erfarenhets-
utbyten mellan férestindare vid HVB f6r barn och unga.

Genom férestdndarutbildningen etableras ocksd kontakter mellan
Socialstyrelsen och andra nationella aktdrer och férestdndare inom
institutionsvarden.

Utbildningens omfattning, innehdll och finansiering behéver ut-
redas nirmare inom ramen for Socialstyrelsens uppgift att stédja
institutionsvdrden och kvalitetsutvecklingen inom omradet. Omfatt-
ning, frekvens, kostnader och former for att gora utbildningen obliga-
torisk behover utredas vidare. Forutsittningarna f6r en modell mot-

31 Inspektionen fér vird och omsorg, IVO (2021a). Analys av regelverket for tillstandsprovning
— Slutrapport av regeringsuppdrag s. 65 f.
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svarande den som tillimpas for rektorsutbildningen, men ett centralt
ansvar for Skolverket och anordnande av utbildningen av lirositen,
bor sirskilt undersékas. I uppdraget bor ingd att utreda formerna for
nuvarande forestdndare att genomgd utbildningen under en &ver-
gdngsperiod.

Forestindaren ska utse personal som samordnar
dagliga kontakter om utbildning och hilsa

Socialnimnden har ansvar {6r barnets eller den unges utbildning och
tillgdng till hilso- och sjukvird under vistelsen i ett HVB, men de
dagliga kontakterna med skolan och hilso- och sjukvirden behover
pa samma sitt som i ett familjehem skotas av omsorgspersoner nir-
mast barnet eller den unge. Det kan handla om bland annat resor fram
och tillbaka till skola, virdcentral eller sjukhus, tidsbokningar och
stdd 1 skolarbetet av det slag som en virdnadshavare annars stir for.

Vissa HVB ir ocksd virdgivare med viss egen hilso- och sjuk-
virdskompetens, andra ir ocks3 friskolor och har tillging till peda-
gogisk kompetens. Av ett HVB férvintas dock inte sddana sirskilda
forutsiteningar att kunna hjilpa till med utbildning och hilso- och
sjukvard. Ytterst ligger det pd forestdndaren att organisera verksam-
heten si att barnet eller den unge kan {3 stod 1 dagliga kontakter om
utbildning och hilso- och sjukvirdsbehov. Detta ir dock inte en ut-
talad uppgift i dagens regelverk pd samma sitt som fostran inte ir en
uttalad uppgift f6r HVB som tar emot barn.

Enligt utredningens uppfattning behéver de delar av HVB:s arbete
med sddant som virdnadshavare eller forildrar annars svarar f6r tyd-
liggdras. En viktig del av detta dr fostran och stéd f6r virderingar
och normer (se avsnitt 5.5.2). En annan viktig del ir st6d 1 dagliga
kontakter om hilso- och sjukvird och utbildning. Utredningen fore-
slir att en ny bestimmelse infors 1 3 kap. 5 b § SoF om att férestin-
dare vid varje hem f6r vird eller boende som tar emot barn och unga
under 21 4r ska utse en eller flera personer som ska samordna det
dagliga arbetet med att medverka till att barn och unga fir det st6d 1
kontakter med hilso- och sjukvird och skola som de behéover.

Vid HVB med hogst fem virdplatser dr det enligt utredningens
bedémning inte orimligt att forestindaren utser sig sjilv for den ena

av dessa uppgifter eller for bida uppgifterna.
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8.7.2  Den ovriga personalens kompetens

Forslag: I 3 kap. 5 d § socialtjinstférordningen inférs nya bestim-
melser som anger att personal i HVB och stédboende utdver fore-
stdndaren ska ha personlig limplighet f6r att kunna utféra sina
arbetsuppgifter. Av samma paragraf ska ocksd framga att personal
som ger vird, fostran eller behandling vid HVB och stédboende
fér barn och unga under 21 &r ska ha minst en 2-3rig eftergym-
nasial utbildning, i férsta hand med inriktning mot socialt arbete,
socialpedagogik eller beteendevetenskap, om det inte finns sir-
skilda skal f6r annat.

Regeringen bor ge Socialstyrelsen 1 uppdrag att ta fram ett
nationellt stéd f6r att beddma personlig limplighet hos personal
1 HVB och stodboende som tar emot barn och unga under 21 ar.
I anslutning till detta arbete bér regeringen ge SiS i uppdrag att
komplettera stodet med ytterligare delar som kan behévas {6r att
bedéma och stddja personlig limplighet f6r arbete 1 de sirskilda
ungdomshemmens l8sbara miljéer och med de sirskilda befogen-
heter som SiS har tillging till.

Regeringen bor ge Myndigheten for yrkeshégskolan 1 uppdrag
att se over behovet av en tillfillig utdkning av antalet platser i
limpliga utbildningar f6r personal som ger vird, fostran och be-
handling 4t barn och unga 1 HVB till {6ljd av de foreslagna hégre
utbildningskraven.

Regeringen bér ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram exem-
pel p& hur kompetensmélen f6r arbete 1 HVB {6r barn och unga
kan anvindas av utbildningsanordnare och huvudmin for kom-
pletterande utbildningar i férhallande till de nya bestimmelserna
om personalens kompetens. I uppdraget bor ingd att bedéma vilka
av kompetensmélen som ir relevanta {6r personal i stédboende.

Nya utbildningskrav vid anstillning av 6vrig personal

De nuvarande reglerna om kompetens for annan personal in fére-
stindare 1 HVB och stédboende omfattar inga krav pd sirskilda exa-
men eller utbildningsnivier vid anstillning.

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter ska personalen ha den utbild-
ning, den erfarenhet och den personliga limplighet som behovs f6r
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att kunna utféra sina arbetsuppgifter. Personalens sammantagna kom-
petens vad giller utbildning och erfarenhet ska ge férutsittningar fér
att mota de behov av vird som mélgruppen har och sikerstilla en trygg
och siker vird i HVB respektive en trygg och siker insats 1 stodbo-
ende. Personal 1 HVB som ger behandling enligt en viss metod ska dven
ha en relevant utbildning fér den. (5 kap. 2 § HSLF-FS 2016:55 och
8 kap. 2 § HISLF-FS 2016:56).

Till dessa foreskrifter finns allminna rdd, dir det framgr att per-
sonalen bor ha minst en 2-8rig eftergymnasial utbildning. Flertalet
boér ha en utbildning med inriktning mot socialt arbete, socialpeda-
gogik eller beteendevetenskap. De allminna rdden ir rekommenda-
tioner och inte krav som maiste foljas. (Allminna rdd till 5 kap. 2 §
HISLF-FS 2016:55 och 8 kap. 2 § HSLF-FS 2016:56).

Kraven ligger p gruppnivé och betonar vikten av personalens sam-
mantagna kompetens. Det ir en viktig aspekt pd kompetens 1 HVB
och stédboende, som behéver méta olika individuella behov. Aven
om vissa eftergymnasiala utbildningar ir inriktade mot behandlings-
verksamhet finns det inte heller ndgot stérre utbud av utbildningar
for arbete 1 just HVB {6r barn och unga eller for arbete 1 stddboende.

Enligt utredningens uppfattning stir betoningen av personalens
samlade kompetens inte 1 strid med tydligare krav pa de enskilda med-
arbetarnas kompetens. En mer likvirdig utbildningsbakgrund kan
tvirtom 6ka férutsittningarna for att personalen kan arbeta samlat och
komplettera varandra i ett sammanhang byggt pd en gemensam f{6r-
stdelse av vissa teoretiska, etiska och juridiska grunder fér verksam-
heten. Socialstyrelsen har kodifierat en sidan gemensam grund for
arbete 1 HVB {6r barn och unga i kompetensmal som kan anvindas
vid bland annat anstillning och yrkesintroduktion.'?

Utredningen anser ocksd att det finns skil att stilla hogre krav pd
utbildningen hos personalen i verksamheter som tar emot barn och
unga for placeringar utanfér en familj 4n pd HVB som tar emot vuxna
som ir 21 4r och ildre. I bide HVB och stédboende vistas barn och
unga under férhillanden som samhillet ansvarar f6r och som skiljer
sig frdn vad deras jimndriga i regel har i eller nira en familj. I bade

HVB och stédboende kan barn och unga virdas med stéd av LVU,

132 Socialstyrelsen 2018b. Se dven Kunskapsguiden, Vilken kompetens behéver personalen ha?

https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-unga/hem-for-vard-eller-boende-
hvb/kompetensmal-for-hvb-personal/ (himtad 2023-05-17).
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vilket ytterligare 6kar kraven pd kvalitet och kompetens 1 verksam-
heterna.

Personalen i ett stodboende har mindre omfattande uppgifter in
personalen i HVB, men utredningen bedémer att det inte finns skil
att skilja pd kompetenskraven varken for forestdndare eller ovrig
personal 1 HVB och stédboenden. Bida personalgrupperna omfattas
1 dag av samma foreskrifter och allminna rdd om kompetens frn
Socialstyrelsen. Personalen i ett stédboende ir centrala som omsorgs-
personer for barnen och de unga si linge de vistas i boendet och méste
snabbt kunna bedéma om barnens och de ungas behov och situation
indras sd att det behovs en placering med ett annat vardinneh3ll och
en annan tillgdng till personal.

Mot denna bakgrund foresldr utredningen att nya bestimmelser
ska inforas 13 kap. 5 d § SoF om att personal 1 HVB och stédboende
utdver forestindaren ska ha personlig limplighet f6r att kunna ut-
fora sina arbetsuppgifter. Av samma paragraf ska ocksd framga att
personal som ger vird, fostran eller behandling vid HVB och stod-
boende f6r barn och unga under 21 3r ska ha minst en 2-3rig efter-
gymnasial utbildning, i férsta hand med inriktning mot socialt arbete,
socialpedagogik eller beteendevetenskap, om det inte finns sirskilda
skil f6r annat. Kravet giller personal som ger vird, fostran eller be-
handling vid HVB och stédboende och inte personal som arbetar med
andra uppgifter i verksamheten, till exempel praktiska uppgifter. Sir-
skilda skil for att personal ska kunna undantas frn kravet pd kom-
petens innebir att det behover finnas en grund fér det. Det kan handla
om att ndgon med personlig limplighet tllfalligtvis arbetar 1 verksam-
heten, till exempel som vikarie eller f6r att bidra med spriklig kom-
petens som behévs for att beméta barn och unga som annars inte
kan kommunicera tillrickligt vil med personalen. Erfarenheter frin
senare tid visar att HVB snabbt behéver kunna anpassas efter nya
behovsbilder och andra dndrade forutsittningar for virden. En viss
marginal f6r detta behover finnas under kortare tidsperioder i for-
hillande till utbildningskraven.

Eftersom det handlar om preciserade krav pd eftergymnasial ut-
bildning bedémer utredningen att det dr limpligast att fastsl3 kraven
1forordning. Regeringen har ocksd bemyndigande i 16 kap. 10 § forsta
stycket 1 SoL f6r att meddela féreskrifter inom socialtjinsten som
behovs till skydd for enskildas liv, personlig sikerhet eller hilsa i verk-

samhet som avser barn och unga. I férarbetena till bestimmelsen an-
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fordes att det dr svdrt att forestilla sig varfor regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer endast skulle kunna meddela
foreskrifter om kvalitet och kompetens hos personal inom ett ildre-
boende och inte nir det giller till exempel HVB som tar emot barn."”
Socialstyrelsen kan ocksd komplettera bestimmelserna utifrin be-
myndigandena i 8 kap. 1 och 5 §§ SoF.

Personal som inte ger vird, fostran eller behandling vid HVB och
stddboende f6r barn och unga under 21 ir omfattas dels av det fore-
slagna kravet pa personlig limplighet, dels av bestimmelserna i 3 kap.
3 § SoL om att det f6r utférande av uppgifter inom socialtjinsten ska
det finnas personal med limplig utbildning och erfarenhet.

Personalens kompetens i dag

Det finns ingen nationell éverblick av kompetensen hos personalen
1 stodboenden och HVB {ér barn och unga.

Ett par studier som genomférts pekar pd att nirmare hilften av
personalen 1 HVB och stédboende saknar relevant utbildning. En
undersékning som IVO publicerade 2013 visade att ungefir hilften
av personalen 1 HVB som tar emot barn och unga saknade utbildning
med inriktning mot vdrd och behandling och att drygt en tredjedel
saknar utbildning utéver gymnasiet."** Forskare vid Stockholms univer-
sitet har studerat utbildningsnivin 2008-2020 hos personal 1 heldygns-
vird med boende f6r barn och ungdomar med sociala problem ut-
ifrn SCB:s arbetsmarknadsstatistik. Resultaten visar smi forindringar
under den studerade perioden. Ar 2020 hade 43 procent av persona-
len hégskoleutbildning, 46 procent gymnasieutbildning och 11 procent
grundskoleutbildning. Uppgifterna i analysen avser 1 viss mén dven
personal utanfér HVB och stédboende."

En bild av successivt 6kande utbildningsnivier ger ramavtalsupp-
handlingar inom omridet. Vid s&dana upphandlingar stills krav som
kan variera p4 hur stor andel av personalen som ska en utbildning mot-
svarande Socialstyrelsens allminna rdd. Adda, som dgs av SKR, har
genomfort ramavtalsupphandlingar av HVB {6r barn och unga 2017

133 Se prop. 2008/09:160 s. 91.

13* Inspektionen fér vird och omsorg, IVO, 2013as. 5 och 11.

135 P3lsson, D., Andersson, P., Shanks, E. & Stefan Wiklund (2023) A professional field? Educa-
tional attainments, gender and age among staff in Swedish residential care, Residential Treat-
ment for Children & Youth, DOI: 10.1080/0886571X.2023.2241361.
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och 2022. Vid upphandlingen 2017 stilldes krav pd att minst 40 pro-
cent av verksamhetens schemalagda tid gillande anstilld personal for
vard och behandling skulle utféras av personal som hade genomgitt
minst 2-8rig relevant eftergymnasial utbildning p4 heltid med inrikt-
ning mot socialt arbete, socialpedagogik eller beteendevetenskap
eller hégskoleutbildning pd minst 180 hogskolepoing med inriktning
mot socialt arbete, socialpedagogik eller beteendevetenskap. Under
2020 hojdes kravet frdn minst 40 procent till minst 50 procent, och vid
upphandlingen 2022 hojdes det ytterligare till minst 60 procent med
tilligget att nivin ska vara minst 75 procent senast tva ir efter ram-
avtalets ingdende.

Under 2022 upphandlade Adda dven stédboenden. I det stills krav
pd att minst 70 procent av den schemalagda arbetstiden f6r kontakt-
personer ska utféras av personer som har genomfért en utbildning
motsvarande minst hégskoleutbildning motsvarande minst 180 hog-
skolepoing och med relevant inriktning mot psykosocialt arbete,
socialt arbete, socialpedagogik, beteendevetenskap eller relevant efter-
gymnasial utbildning, motsvarande 1,5 eller 2 irs heltidsstudier med
inriktning mot psykosocialt arbete, socialt arbete, socialpedagogik
eller beteendevetenskap. Ovrig schemalagd arbetstid ska utforas av
personer som genomfér en utbildning motsvarande nigon av ovan
utbildningsnivier.

Upphandlingar av detta slag ir ett viktigt redskap for att efter hand
oka utbildningsnivin i HVB och stédboende. Alla kommuner deltar
dock inte 1 samma upphandlingar, vilket leder till att kompetensen inte
bara kan variera mellan olika verksamheter utan att olika kommuner
ocksa kan stilla olika krav pd kompetensen. For barn och unga som
placeras 1 HVB och stédboende innebir det bristande likvirdighet.

Akademisk kompetens

I jimforelse med andra nordiska linder saknas krav p& akademiskt
utbildad personal i HVB fér barn och unga 1 Sverige. I Finland ska
en barnskyddsanstalt ha ett tillrickligt stort antal yrkesutbildade per-
soner inom socialvirden och tillricklig annan personal f6r den vird
och fostran som barn och unga personer behéver. Kravet pd yrkes-
utbildad personal ir kopplat till kraven legitimerade socialarbetare
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och socionomer.”® I Norge ska "faglig personell” som anstills i in-
stitutioner for barn ha minst relevant kandidatexamen (bachelor-
utdanning), med méjlighet till undantag i vissa fall. Med "faglig per-
sonal” avser personal som har till uppgift att ge férsvarbar omsorg
och behandling till de barn som bor 1 institutionen. Vilka utbildningar
som ska anses relevanta ir det upp till Bufdirektoratet att bedéma."”
Aven i Danmark ir andelen akademiskt utbildad personal hég, bland
annat genom pedagoger och socialpedagoger 1 de internatliknande
skolor som ir en del av dansk institutionsvard."*

Hur stor andel av personalen hir i landet som har akademisk ut-
bildning dr oklart. Det finns HVB som huvudsakligen bemannas med
socionomer, psykologer och beteendevetare, men samtidigt finns det
HVB utan akademiskt utbildad personal utover férestindaren.

Vikten av akademiskt utbildad personal 1 HVB framgar av slut-
rapporten frin IVO:s forstirkta tillsyn 2021-2022 av sirskilda ung-
domshem dir unga flickor vdrdas. Av rapporten framgar att antalet
psykologer och behandlingssekreterare, det vill siga socionomer, har
betydelse f6r att minska antalet avskiljningar i de sirskilda ungdoms-
hemmen. Enligt IVO kan en méjlig delforklaring till att antalet psyko-
loger och behandlingssekreterare pdverkar antalet avskiljningar kan
vara att avdelningar med en hégre andel sddan personal arbetar mer
aktivt med rutiner, arbetsmetoder, virdegrund och liknande. Det ger
indirekt en effekt pd hur den 6vriga personalen beméter de placerade
barnen och unga. Vidare har psykologerna pd ungdomshemmen ofta
en viktig roll som handledare exempelvis kring funktionsnedsitt-
ningar och dess effekter."”

Samtidigt pekar erfarenheter frin svenska HVB och frdn virden 1
andra linder pd att det kan vara svirt att rekrytera och behilla aka-
demiskt utbildad personal {6r de arbetsuppgifter som finns i institu-
tionsvard f6r barn och unga. I linder som tidigare haft en hég andel
akademiskt utbildad personal i institutionsvarden finns det nu pro-

13 3 och 7 §§ lagen om yrkesutbildade personer inom socialvirden, tillginglig genom Finlex:
https://www.finlex.fi/sv.

137511 § barnevernloven (LOV-1992-07-17-100), tillginglig genom Lovdata:
https://lovdata.no/ Jfr Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020~
2021) Proposisjon til Stortinget (forslag til lovvedtak). Lov om barnevern (barnevernsloven)
og lov om endringer i barnevernloven s. 345.

1% Whittaker m.fl. 2022 s. 235.

139 Inspektionen foér vird och omsorg, IVO (2023d). Tillsyn av SiS sirskilda ungdomshem
2021-2022. Redovisning av regeringsuppdrag §2021/03345 s. 31 1.
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blem med hég personalomsittning och lingsiktig kompetensférsorj-
ning, till exempel i Danmark och Finland.'*

Utredningen bedémer att de fortsatta arbeten om bemanning och
differentiering som beskrivs ovan ger stora mojligheter att stilla krav
pd relevant akademisk kompetens 1 verksamheter som har inriktning
pa vissa typer av behov, till exempel neuropsykiatriska funktionsned-
sittningar, eller m3lgrupper sdsom yngre barn. P3 det sittet kan an-
delen akademiskt utbildad personal i HVB och stédboende 6ka p3 ett
sitt som svarar mot vad som behovs for att ge barn och unga god vard.

Nationellt stod f6r att bedoma och stodja personlig
limplighet for arbete i HVB for barn och unga

Personlig limplighet ir en oundginglig del av kompetensen for per-
sonal 1 HVB och stédboende som inte ticks av formella utbildnings-
krav. Olika sitt att bedéma den personliga limpligheten férekom-
mer i dag, men det finns inget nationellt stod f6r dessa beddmningar.
Att ta fram ett sidant stdd bor vara en prioriterad uppgift 1 det stat-
liga arbete med kunskapsstdd for samhillets vird f6r barn och unga
som utredningen foresldr i avsnitt 4.4.4. En utgdngspunkt kan vara
de limplighetsbedémningar som férekommer i dag inom HVB-om-
rddet, men systematiskt arbete med limplighetsbedémningar fore-
kommer inom bland annat Polisen och vid vissa lirarutbildningar.
Personlig limplighet kan férindras éver tid. Erfarenheter av arbete
1 HVB {6r barn och unga kan bide utveckla limpligheten och skapa
forhallningssitt som hotar att himma eller minska personliga f6r-
magor som behdvs 1 arbetet. Som framgar av kapitel férekommer vald
och risker f6r vdld i HVB som personalen behover f3 tid och stéd att
forstd och hantera sin egen del 1. Det nationella stodet for att bedoma
personlig limplighet behéver dirfér kombineras med stéd for fore-
stdndare och 6vrig personal att systematiskt arbeta med stod och reflek-
tion for att uppritthélla och utveckla den personliga limpligheten.
Utredningen foreslar att regeringen ger Socialstyrelsen ett upp-
drag att ta fram ett nationellt stod f6r att bedoma personlig limp-
lighet hos personal 1 HVB och stédboende som tar emot barn och
unga under 21 dr. Uppdraget bor genomféras 1 samverkan med SiS
och foretridare f6r huvudmin, verksamheter och berérda personal-

40 Whittaker m.fl., 2022, s. 232 och 281.

794



SOU 2023:66 Starkt kvalitet i HVB och stodboende

grupper. I anslutning till detta arbete bor regeringen ocksi ge SiS 1
uppdrag att komplettera stddet med ytterligare delar som kan be-
hévas for att beddma och stédja personlig limplighet f6r arbete 1 de
sirskilda ungdomshemmens [isbara miljéer och med de sirskilda be-
fogenheter som SiS har tillging till.

Utbildning, handledning och annat stod efter anstillningen

Inom dessa omriden bedémer utredningen att Socialstyrelsens fore-
skrifter och allminna rdd om HVB respektive stddboende ir tillrick-
liga. Behovet av nationellt st6d for tillimpningen av foreskrifterna
och de allminna rdden bér diskuteras 1 anslutning till det fortsatta
statliga arbetet med kompetens och kompetensforsorjning.

Tillgang till limplig utbildning

Hogre utbildningskrav aktualiserar frigan om det behovs en sirskild
grundutbildning {6r arbete 1 HVB {or barn och unga, 1 férsta hand
genom en tvadrig eftergymnasial utbildning. Forslag om nationellt
normerade grundutbildningar har limnats av bland annat Missbruks-
utredningen (SOU 2011:35), IVO och SiS, men med olika inrikt-
ningar pd innehdll och deltagare. Frigan uppmirksammades ocksa av
Utredningen om tvingsvérd {6r barn och unga.'*'

SiS inledde 2012 ett utvecklingsarbete for likvirdigt innehall i
grundutbildningar f6r behandlingsassistenter. Arbetet resulterade 1
ett forslag till utbildningsplan for en yrkeshégskoleutbildning inom
socialpedagogiskt vird- och behandlingsarbete med barn och vuxna
enligt SoL, LVU och LVM. Enligt utbildningsplanen skulle det finnas
en fordjupningsdel med valbara kurser om bland annat socialt vard-
och behandlingsarbete med unga. Forslaget till utbildningsplan 1ig
till grund for en framstillan till Myndigheten for yrkeshégskolan
(MYH) om en féreskrift om nationellt likvirdigt innehll f6r en sddan
yrkesutbildning.'* I maj 2016 avslog MYH férslaget. MYH bedémde
att utbildningen avsdg en framtida yrkesroll med s8 olika kunskaps-
behov att det inte finns skil for en nationellt likvirdig grundutbild-

1SOU 2011:35 s. 285 ff., Inspektionen fér vird och omsorg, IVO 2013a och 2013b samt
SOU 2015:71 s. 815.

42 Esrslag till Myndigheten for yrkeshdgskolans foreskrift for att utbildningar med inriktning
socialpedagog ska ha nationellt likvirdigt innehdll. MYH:s dnr 2015/1787.
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ning. Det finns inte heller specifika krav pd yrkesrollen 1 lag eller f6r-
ordning, eller sikerhetsmissiga skal till ett likvirdigt utbildningsinne-
hall, enligt MYH.'*

Socialstyrelsen bedémde efter MYH:s avslag att en fortsatt ut-
veckling med utgingspunkt 1 befintliga utbildningar ir den mest fram-
komliga vigen till 6kad kompetens pd HVB {6r barn och unga. Till
stdd for det arbetet har myndigheten tagit fram kompetensmil for
arbete i HVB for barn och unga.'*

Missbruksutredningen, IVO, Utredningen om tvingsvard f6r barn
och unga samt SiS har alla utgitt frin behovsbeskrivningar som méste
tas pd allvar. Det handlar om en generell osikerhet om kvalitet och
kompetens inom institutionsvirden, men ocksd om konkreta svarig-
heter f6r arbetsgivare att bedéma och validera kompetens och for
tillsynen att beddma om de verksamheter som inspekteras motsvarar
de krav och rekommendationer som finns inom omradet.

Samtidigt visar de olika ingdngarna i frigan pd flera oklarheter. Ska
utbildningen avse personal vid alla typer av HVB eller ska den vara
avgrinsad till vissa dldersgrupper, exempelvis barn och unga, eller till
vissa typer av problemomriden, sdsom missbruk och beroende eller
kriminalitet hos barn och unga? En nationellt normerad grund-
utbildning férutsitter ocksd okad klarhet om dimensionering och
forhillandet till de utbildningar som ménga yrkesverksamma vid HVB
redan gitt.

Frigan om en sirskild grundutbildning inom omradet bor dock
tas upp pa nytt och yrkesgruppen om behandlingspedagoger fir en
tydligare definition och roll. Det arbete som gjorts med att definiera
yrket stodpedagog inom funktionshinderomradet har varit en férut-
sittning for att MYH infért en normerad yrkesutbildning fér den
yrkesgruppen.

I ett kortare perspektiv ir det troligt att de hogre utbildningskrav
som utredningen foresldr for personal utom férestdndaren leder till
en 6kad efterfrdgan pd de utbildningar som utredningen foreslir som
limpliga. Dessa anordnas av olika aktérer, men MYH har en viktig
roll f6r utbudet av tv33riga eftergymnasiala utbildningar med social-
pedagogisk inriktning, till exempel for behandlingspersonal i HVB.
Regeringen bor ge Myndigheten {6r yrkeshdgskolan 1 uppdrag att se

' Myndighetens fér yrkeshégskolans beslut om meddelande av foreskrift for utbildningar
med inriktning som kriver nationellt likvirdigt innehdll. MYH:s dnr 2015/1787.
" Socialstyrelsen 2018b s. 27 ff.
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dver behovet av en tillfillig utdkning av antalet platser i limpliga ut-
bildningar for personal som ger vird, fostran och behandling &t barn
och unga i HVB.

Stod for validering och utformning
av kompletterande utbildningar

Det idr ocksd troligt att de hogre utbildningskrav som utredningen
foresldr for personal utom forestidndaren leder till behov av valider-
ing av befintlig kompetens och kortare utbildningar fér de som be-
héver komplettera med kurser inom omriden dir befintlig kompetens
inte ricker. Utredningen anser att de kompetensmal som Socialsty-
relsen tagit fram for arbete 1 HVB f6r barn och unga ger en god grund
for sidana insatser. Utredningen foreslir dirfor att regeringen ger
Socialstyrelsen 1 uppdrag att komplettera sitt nuvarande material om
kompetensmalen med exempel pa hur de kan anvindas av utbildnings-
anordnare och huvudmin for att personal ska uppnd den kompetens
som krivs for at ge vird, fostran eller behandling i HVB {ér barn och
unga. [ uppdraget bér ingd att bedoma vilka av kompetensmaélen som
ocks3 dr relevanta for personal 1 stédboende.

8.7.3  Overgéngsbestimmelser

Forslag: For forestdndare foreslds 6vergdngsbestimmelser under
tvd dr efter att de nya kompetenskraven trider i kraft. For 6vrig
personal foreslds 6vergdngsbestimmelser under fyra ar.

Genomférandet av forslagen om hojda kompetenskrav kommer att
kriva en viss tid for genomforandet. For forestdndare foreslds dver-
gingsbestimmelser under tvd 4r efter att de nya kompetenskraven
trider i1 kraft. For ovrig personal foreslds overgingsbestimmelser
under fyra 4r.
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8.7.4  Yrkesresan som plattform for introduktion och
kompetensutveckling i HVB och stédboende

Bedémning: Forutsittningarna for att anvinda Yrkesresan som
koncept for sdvil kommunala som privata utférare inom institu-
tionsvird och stédboende behdver undersokas inom ramen for
den nationella samordning som SKR ansvarar for.

Forslag: Regeringen bér, om det bedéms vara en férutsittning
for en sddan undersdkning, ingd en 6verenskommelse med SKR
om uppgiften.

Utredningen anser att ett gemensamt och vil fungerande koncept
for introduktion och kompetensutveckling f6r chefer och 6vrig per-
sonal 1 HVB {6r barn och unga och stddboende ir mycket énskvirt.
Det finns en del underlag f6r detta genom Socialstyrelsens stod for
yrkesintroduktion av personal i HVB, de kompetensmil som myn-
digheten tagit fram for arbete 1 HVB for barn och unga samt kun-
skapsstéd som finns eller planeras.

Det borde finnas stora mojligheter att kombinera den forestdn-
darutbildning som utredningen féreslir med Yrkesresan som kon-
cept f6r introduktion och kompetensutveckling. Detsamma giller det
stéd for limplighetsbedémningar och kvalitetsarbetet som utred-
ningen foresldr for férestindare. P4 samma sitt borde Yrkesresan
kunna vara en god grund f6r kompetensutveckling, inklusive stod fér
reflektion 6ver dilemman och etiska val, som personalen 1 HVB och
stddboenden kontinuerligt behéver £ mojlighet till. Yrkesresan ut-
vecklades forst for handliggare inom den sociala barn- och ungdoms-
virden, men barnen och de unga behéver ocksi méta personal med
ritt kompetens och tillgdng till kompetensutveckling hos de som ut-
for virden.

Yrkesresan ir inte avsedd for privata utférare, vilket innebir en
begrinsning nir det giller institutionsvard och stédboende. Utred-
ningen bedémer att férutsittningarna for att anvinda Yrkesresan som
koncept f6r sdvil kommunala som privata utférare inom institutions-
vird och stodboende bér undersékas inom ramen f6r den nationella
samordning som SKR ansvarar foér. Regeringen bér, om det bedéms
vara en forutsittning for en sddan utredning, ingd en dverenskommelse
med SKR om uppgiften. Utredningen behéver genomféras i samver-
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kan med féretridare f6r privata HVB f6r barn och unga samt privata
stddboenden.

8.8 Differentiering av HVB
— O6vervaganden och férslag

8.8.1 Behov av differentiering

Bedémning: Institutionsvirden fér barn och unga behéver en inda-
mélsenlig virdstruktur med differentiering av verksamheter efter

— deras specialisering genom ritt kompetens, insatser och vard-
miljder,
— deras dimensionering genom vardplatser och bemanning,

— sirskild tillgdng till hilso- och sjukvird for placerade barn och
unga, och

— deras befogenheter att genomféra virden pd ett tryggt och
sikert sitt.

Enligt direktiven ska utredningen analysera behovet av HVB med
differentierat behandlingsinnehall, till exempel med avseende pd ung-
domar med kriminellt beteende, funktionsnedsittning eller allvarlig
psykiatrisk problematik.

Att differentiera innebir att skapa skillnad eller variation. I svensk
institutionsvard har differentiering linge varit en dterkommande friga.
En ildre uppdelning av institutioner inriktade pd behov till f6ljd av
miljo eller beteende har avlésts av en mingd inriktningar pd olika
mélgrupper med vissa gemensamma behov och foérutsittningar (se
avsnitt 8.2.1). Idéer om differentiering efter barns och ungas mog-
nad och personlighetsutveckling har diskuterats pd nationell niv,
likas3 olika typinstitutioner.

Inom virden och omsorgen férekommer differentiering annars
mest 1 administrativa sammanhang, till exempel genom differentie-
rade virdavgifter. I hilso- och sjukvirden ir specialisering en huvud-
friga med sirskilda regler och former for specialistkompetens och
en virdstruktur for bland annat former av specialisering. I socialtjins-
ten har specialisering diskuterats (och kritiserats) som organisations-
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16sning 1 myndighetsutévningen eller pd férvaltningsnivd, men inte pd
samma sitt vid utférande av insatser som kriver viss kompetens och
vissa andra férutsittningar som inte alla kan ha.

Enligt utredningens uppfattning behéver institutionsvirden for
barn och unga en indamailsenlig differentiering som férenas med en
vérdstruktur dir vird med ritt inriktning och god kvalitet ir tillging-
lig vid behov. I dag blir kvalitets- och kompetenskrav pd HVB ofta
breda eftersom de utgdr frin hela HVB-begreppet. En indamélsenlig
differentiering mojliggor sirskilda kvalitets- och kompetenskrav fér
vissa verksamheter utdver de som giller for alla HVB som tar emot
barn och unga. Utan en sidan differentiering riskerar ocksd match-
ningen av enskilda barns och ungas behov i férhillande till HVB-
utbudet att bli komplicerad och osiker, med risk f6r sammanbrott
eller otillrickliga virdinsatser. Utredningen bedémer att en vardstruk-
tur for differentiering behdvs for att uppna féljande indamal:

— en trygg och siker virdmiljo f6r alla barn och unga 1 HVB

— ritt forutsittningar att mota virdbehov bland barn och unga 1
HVB

— vil fungerande planering, resursférdelning och kompetensforsorj-
ning hos huvudmin och verksamheter.

HVB:s forutsittningar att mota individuella behov

Dagens differentiering bygger dels pa skillnaden mellan sirskilda ung-
domshem och 6vriga HVB, dels pd verksamhetstyper och inrikt-
ningar som inte ir definierade eller nirmare beskrivna 1 regler eller
andra styrdokument fér hela institutionsvirden. Inriktningarna ir
till stor del formulerade utifrin barns och ungas kén, dlder och vard-
behov, men vissa typer av behandlingar eller andras insatser anges
ocksd 1 inriktningarna.

Som framgdr av avsnitt 8.3.2 finns det en mingd inriktningar och
dldersintervall hos HVB i dag. Vilken differentiering som det i prak-
tiken innebir idr oklart. Inriktningarna ir ofta allminna, som “6vriga
psykiatriska tillstdnd”, eller sammansatta av flera inriktningar som
tillsammans blir mycket breda, till exempel kriminalitet i forening
med olika missbruksproblem. I férhdllande till de ofta individuellt
mycket varierande och sammansatta behoven ir det forstdeligt att
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ménga HVB hellre arbetar med vida ramar for sin verksamhet in med
sniva malgruppsbestimningar. Verksamhetstyper som akut, utred-
ning samt vird/behandling och de olika verksamhetsinriktningarna
gir inte heller tillbaka pd tydliga definitioner och beskrivningar 1
lagar eller andra regler.'*

Malgruppens behov ska givetvis vara avgdrande f6r placeringar av
barn och unga 1 HVB. Det innebir inte att differentieringen bara ska
utgd frin ytterligare preciseringar av dessa behov pd gruppnivi. Diffe-
rentieringen behdver ocksa utgd frin varje HVB:s forutsittningar att
mota de individuella behoven. Alla HVB behover exempelvis ha ritt
férutsittningar att beméta barn och unga med neuropsykiatrisk funk-
tionsnedsittning, men inte for att tillgodose varje individuell kom-
bination av vird- och stédbehov i samband med en neuropsykiatrisk
funktionsnedsittning.

Utredningen anser att f6ljande omriden ir viktiga som grunder
for en differentiering av institutionsvirden som ékar mojligheterna
for HVB att arbeta med individuellt varierande behov:

— specialisering genom ritt kompetens, insatser och vdrdmiljoer
— dimensionering genom vardplatser och bemanning
— sirskild tillgdng till hilso- och sjukvérd

— befogenheter att genomféra virden pd ett tryggt och sikert sitt.

Dessa omriden hinger delvis samman och anger viktiga perspektiv
som behover beaktas for en indamélsenlig differentiering av institu-
tionsvdrden f6r barn och unga. Omridena beskrivs nirmare i av-
snitt 8.8.2 och 8.8.3,

Hur ett antal kategorier av HVB skulle kunna utformas och anges
1 forfattning ir inte givet. Utredningen kan konstatera att de kate-
goriseringar av institutioner for barn och unga som finns 1 vira grann-
linder bara ticker vissa aspekter som ir viktiga for differentieringen
och dirfor inte dr mojliga att direkt dverfora till Sverige. I Danmark

14 Det kan tilliggas att ytterligare malgruppsindelningar forekommer i upphandlingar av HVB.
Adda AB skiljer i sina upphandlingar 2017 och 2022 p& HVB fér akutplacering, utredning eller
behandling, i samtliga fall uppdelade p& barn 0-17 &r utan férilder, barn 0-17 &r med férilder
samt unga 18-20 &r. Se Adda Inkdpscentral. Sammanfattning av krav pd tjinsten, stillda i upp-
handlingsdokumentet {6r HVB Barn och unga 2017, projektnr 10353 tillgingligt genom Addas
webbplats (www.adda.se). Stockholms Inkdpscentral (STIC) har firre kategorier i sin HVB-
uppdelning. STIC skiljer pd HVB for akutplacering, utredning och behandling fér barn 0-17 &r,
unga 18-20 &r samt férildrar och barn som placeras tillsammans. STIC. HVB Barn & Unga,
ramavtal 2017 genom Addas webbplats (www.adda.se).
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skiljs institutionerna i férsta hand 4t genom olika grader av 1asbarhet.
I Finland skiljer lagstiftningen p& barnhem, skolhem och andra med
dem jimstillbara barnskyddsanstalter. I Norge finns ingen sirskild
indelning av institutionerna, men de brukar delas in 1 akut-, omsorgs-
och behandlingsinstitution. I den nya barnevernslag som giller frin
2023 anvinds “atferdsinstitusjon” som en dvergripande benimning
vixelvis med ”barnevernsinstitusjon” och enbart "institusjon”.'* T for-
slaget till den nya barnevernsloven understryker den norska reger-
ingen att den fortsatta differentieringen av vard f6r olika mélgrupper
inte ska liggas fast i lag utan géras professionellt 1 ljuset av ny kun-
skap och erfarenhet.'"

Utanfér Norden férekommer dnnu fler indelningar av virden.
Bakom dessa finns kulturella, sociala och historiska orsaker, men
ocksa olika politiska viljeinriktningar 1 dag. I den internationella éver-
sikten av institutionsvird fér barn och unga som nimns ovan be-
tonas vikten av att varje land utvecklar en typologisering av institu-
tionsvirden utifrdn sina forutsittningar och behov av att styra virden
mot god kvalitet."*

Forhéllandet till IVO:s tillstandsprévning

IVO har en nyckelroll i arbetet med differentiering inom HVB-om-
ridet. Den nuvarande informationen om verksamhetstyper och verk-
samhetsinriktningar bygger pd de alternativ som IVO anger i blan-
ketter for tillstdndsansdkan och anmilan av verksamhet. Vidare ir
det IVO som bedémer den information som limnas vid tillstdnds-
ansokan och anvinder den vid tillsynen av HVB. IVO:s tillstindsprov-
ning ligger utanfoér utredningens uppdrag och behandlas dirfor inte
hir. Det dr ocksd en anledning till att de former f6r differentiering
som nimns ovan behéver utredas vidare.

Det kan ulliggas att IVO:s blanketter hittills har skilt pd mal-
grupperna flickor/kvinnor och pojkar/min samt bdda kénen. Ett alter-
nativ for icke-binira personer som méilgrupp har inte funnits. Kom-
munerna kan dirfor inte genom omsorgsregistret {3 information om

146 63 a § danska serviceloven genom Retsinformation: https://www.retsinformation.dk/; 57 §
finska barnskyddslagen genom Finlex: https://www.finlex.fi/sv/; 5-2 § barnevernsloven
(LOV-2021-06-18-97) genom Lovdata; https://lovdata.no/. Se dven bilaga 5.

7 Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020 — 2021) s. 342.

148 Whittaker m.fl. 2022 s. 440.
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HVB med en sidan malgruppsinriktning. Utredningen ska undersoka
vilka dtgirder som behovs for att sikerstilla att hbtqi-personer upp-
lever trygghet och fér tillging till stéd efter behov. Samtidigt ligger
alltsd tillstdndsprévningen utanfoér utredningens uppdrag.

8.8.2  Former for det fortsatta arbetet med specialisering,
dimensionering och tillgang till hilso- och sjukvard

Forslag: Regeringen bor ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram
ett forslag till f6r en dndamalsenlig differentiering HVB utifrén
specialisering, dimensionering och sirskild tillgdng till hilso- och
sjukvird. Arbetet med uppdraget bor inledas med en undersok-
ning av vilka underlag och analyser som behévs och om sirskilda
regeringsuppdrag till vissa myndigheter behévs f6r att ta fram den.
Forslaget till differentiering bor utformas i nira samverkan med
IVO i de delar som rér tillstdndsprévningen.

Samtliga de omrdden son nimns ir omfattande och kriver fortsatt
utredningar och analys enligt de utgdngspunkter som anges 1 detta
avsnitt. Utredningen féreslr att Socialstyrelsen fir i uppdrag att ta
fram ett forslag till en indamalsenlig differentiering av HVB utifrén
specialisering, dimensionering och sirskild tillgdng till hilso- och
sjukvird. Det kan ingd 1 det 6vergripande uppdrag som utredningen
foreslar att myndigheten ska fa f6r st6d till samhillets vard f6r barn
och unga. Arbetet med uppdraget bor inledas med en undersokning
av vilka underlag och analyser som behévs och om sirskilda reger-
ingsuppdrag till vissa myndigheter behovs {or att ta fram den. For-
slaget till differentiering bér utformas 1 nira samverkan med IVO 1
de delar som rér tillstdndsprévningen och ligga till grund {6r natio-
nella bedémningskriterier for tillstdnd tll och tillsyn av verksamheter
som bedriver HVB {or barn och unga.

Frigan om befogenheter att genomfora virden pi ett tryggt och
sikert sitt bor utredas av regeringen 1 sirskild ordning och omfatta
SiS sirskilda befogenheter (se avsnitt 8.8.3).

Som underlag foér det fortsatta arbetet redovisar utredningen 1
detta avsnitt sina analyser éverviganden om indamailen med en diffe-
rentiering av verksamheten vid HVB och férutsittningarna for en dnda-
mélsenlig differentiering och virdstruktur inom institutionsvarden.
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Specialisering

Institutionsvarden f6r barn och unga kan i sig beskrivas som en spe-
cialiserad del av samhillsvirden. I HVB bor barn och unga i ett annat
sammanhang dn vad som annars anses grundliggande for goda upp-
vixtvillkor, det vill siga en familj eller ett eget boende efter flytten
hemifrin. Institutionsvirden ir 1 Sverige inte avsedd for lingsiktiga
placeringar utan for avgrinsade och mélinriktade insatser. Dessa in-
satser forutsitter ofta sirskild kompetens samt samverkan med bland
annat den specialiserade hilso- och sjukvirden och skolans special-
pedagoger.

I praktiken arbetar institutionsvirden ocksd med olika former av
specialiserade insatser for barn och unga med sirskilda virdbehov,
bland annat psykiatriska tillstdnd 1 férening med sociala vird- och
stddbehov. En del av den specialiseringen gérs inom ramen {6r den
institutionsvard som ir tillginglig f6r breda mélgrupper. Andra delar
genomférs av HVB med ett mindre antal virdplatser, ibland bara en
eller tvd, och kompetens inom exempelvis habilitering och barn- och
ungdomspsykiatri. Sirskilda avgifter tillkommer inte sillan f6r dessa
former av "forstirkt HVB-vird” utéver de ramavtal som kommu-
nerna tecknar med utférare.

Nir HVB-begreppet inférdes utgick lagstiftaren frin att kommu-
ner och landsting skulle planera och ansvara f6r specialiserade verk-
samheter pd linsnivd och for verksamheter som krivde ett innu
storre befolkningsunderlag. Planeringen fungerade inte och avskaffades
efter ndgra r utan att ersittas av nya former for styrning och stéd
inom omrddet. I dag ir behovet av ett nationellt arbete med specia-
lisering inom HVB-omridet stort. Flera olika sitt att méta speciali-
serade virdbehov hos barn och unga férekommer i dag, men utan
struktur och 6verblick av innehll och resultat. Det ir sirskilt bekym-
mersamt med tanke p3 att manga HVB beskriver en alltmer omfattande
och sammansatt behovsbild hos de barn och unga som de méter.

Enligt utredningens uppfattning bér kunskapsbaserade beskriv-
ningar tas fram av omriden for specialiserad institutionsvird for
barn och unga. Direfter bor det analyseras vad olika specialiseringar
innebir 1 form av kompetens, metoder och arbetssitt, lokaler, antal
vdrdplatser och bemanning. Sirskilda krav eller rekommendationer
om det bor tas fram utdver vad som giller for all institutionsvard for
barn och unga. Sirskild uppmirksamhet bér dgnas de HVB som har
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enbart en eller tvd vardplatser utifrin deras roll i virdkedjan och hur
de kan forena individualiserad vard- och behandling med tillgdng till
relationer och aktiviteter.

Ett arbete 1 dessa steg forbittrar de strukturella forutsittningarna
for en tydligare indelning av institutionsvarden efter behov hos barn
och unga som kriver olika grader och former av specialisering. En
sddan indelning kan ocks3 ligga till grund for kartliggningar och ana-
lyser av behov, utbud och efterfrigan av institutionsvird fér barn
och unga.

Specialiseringar som bara behivs vid ett fatal HVB

Arbetet med en mer dndamilsenlig specialisering bor ocksd omfatta
bedémningar av om vissa specialiseringar stiller s hoga krav pa kom-
petens, bemanning, lokaler och andra resurser att den bara ir limplig
att utfora i ett eller ett fatal HVB. Denna typ av vard férutsitter ocksd
marginaler f6r att driva virden si att den ir tillginglig vid behov for
en mindre grupp barn och unga trots varierande efterfrigan och be-
ligegning.

Inom barn- och ungdomspsykiatrin har samverkan med SiS om
integrerad vird eller annan nira samverkan om gemensamma insat-
ser for placerade barn och unga med omfattande psykiatriska vard-
behov diskuterats som en méjlig form av hogspecialiserad hilso- och
sjukvdrd. Socialtjinsten har dock inga former eller strukturer for
vérd- och stédinsatser med en hogre grad av specialisering, vilket skapar
oklara férutsittningar for samverkan med hilso- och sjukvirden, dir
hogspecialiserad vard ir en del av virdstrukturen.

Ett annat mojligt exempel pd institutionsvird med en hogre grad
av specialisering ir placeringar av yngre barn utan att nigon av deras
forildrar placeras dir samtidigt. Hur vanliga dessa placeringar ir gér
inte att sidga utifrdn nuvarande statistik som inte skiljer dem frin pla-
ceringar av bdde barn och férildrar. En enkit bland kommunerna
som TT gjort pekar pd att nistan 280 barn i 8ldern 0-9 &r placerades
ensamma i HVB under 2018-2020."" Placeringar av yngre barn i HVB
har ocks& uppmirksammats i samband med en tragisk hindelse 2021
di en fyradrig pojke omkom nir han virdades 1 ett HVB. Det under-

149 Se t.ex. Dagens Samhille, Hundratals smd barn sitts i hvb-hem:
https://www.dagenssamhalle.se/samhalle-och-valfard/socialtjanst/hundratals-sma-barn-
satts-i-hvb-hem (himtad 2023-09-05).
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stryker vikten att vird av yngre barn 1 HVB ir en verksamhet som
bara ska férekomma i undantagsfall men d& utféras med sirskild kom-
petens och i en noggrant anpassad miljé.

Ytterligare omriden som kan vara aktuella for institutionsvird med
en hogre grad av specialisering ir institutionsvard fér barn och unga
som utsatts f6r hedersrelaterat vild och fortryck samt i vissa delar av
vird av hbtqi-personer.

Unga sexualférovare och unga med ett kriminellt beteende kan
ocksd behova placeras 1 avdelningar med sikerhetslgsningar liknande
de som SiS$ har {6r vird enligt LSU.

Omriden for institutionsvird med en hogre grad av specialisering
behover viljas ut genom kartliggningar, analyser och dialoger med
toretridare f6r kommuner, HVB-verksamheter, barnritts- och funk-
tionsrittsorganisationer samt berérda statliga myndigheter. Forut-
sittningarna for att sikerstilla tillgdngen till den hogt specialiserade
institutionsvarden behéver uppmirksammas sirskilt. Om dessa forut-
sittningar dr oklara eller bristfilliga bor staten svara f6r virden genom
SiS. I dagsliget giller det ocksd om virden bedéms forutsitta tillgdng
till sirskilda befogenheter, men vilka befogenheter som olika HVB
boér utredas (se nedan) och fler alternativ kan dirfér komma att finnas.

For svensk del dr frigan om socialtjinst med en hégre grad av
specialisering ny. Det finns dock starka skil att ta upp frigan inom
just institutionsvarden fér barn och unga med tanke pa de uppgifter
som denna vérd stills infér och barnens och de ungas ritt till ocksd
de mest omfattande och kvalificerade insatserna. Erfarenheter och
lirdomar kan himtas frdn Danmark, dir det finns en lagreglerad ord-
ning for den hogst specialiserade socialtjinsten som ger Social- og Bo-
ligstyrelsen ett sirskilt ansvar och mandat inom omradet. Institu-
tionsvard f6r barn och unga hér till de omrdden som ingdr 1 den hogst
specialiserade socialtjinsten i Danmark.

Dimensionering av vardplatser och bemanning

Specialiserad institutionsvdrd f6r barn och unga rér ocksé verksam-
heternas dimensionering avseende virdplatser och bemanning. I Sverige
har antalet virdplatser och bemanning i institutionsvirden fér barn
och unga inte uppmirksammats i stdrre utstrickning som faktorer
av betydelse for god kvalitet. Férutsittningarna fér att ta fram kun-
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skapsbaserade regler, rekommendationer eller stod for antalet vard-
platser 1 olika typer av HVB behover undersokas. Detsamma giller
fér bemanningen med olika personalgrupper.

Antal barn och unga i samma boendeenbet

Institutionsvard for barn och unga utgdr inte generellt frin kunskap
om vad som ir ett dnskvirt antal barn eller unga som bor och till-
sammans och fir vird enskilt eller i grupp. Historiskt har institutio-
ner for bara och unga varit relativt stora med barnhem och internat-
skolor som foérebild. Bakom detta fanns pedagogiska idéer men ocksd
ekonomiska bedémningar av att gruppboendet gjorde vird utanfor
det egna hemmet 6verkomligt. Med socialtjinstlagen 6kade férvint-
ningarna pd mindre och hemliknande institutioner, vilket fick ett
snabbt genomslag under 1980- och 1990-talen.

”Smittorisker” och andra risker vid sammansittningen av grupper
1 HVB talar dven {6r att mindre boendeenheter ger bittre férutsitt-
ningar f6r virden. Likas talar en hog bemanning, med ritt kompetens,
for att individuella vdrdbehov 1 storre utstrickning uppmirksammas
och tillgodoses. Kunskapsliget inom dessa omriden ir dock oklart,
likasd hur dagsliget ser ut nir det giller virdplatser och bemanning 1
HVB for barn och unga. Som framgr av avsnitt 8.3.2 har kommu-
nala och privata HVB i Sverige 1 genomsnitt 10 virdplatser, men de
uppgifterna avser hela verksamheten och inte enskilda avdelningar
eller andra boendeenheter. Omkring 90 HVB har upp till fem vird-
platser och vid en mindre grupp HVB finns endast en eller tv8 vird-
platser. P4 nationell nivd finns inga regler eller rekommendationer
om antalet barn och unga som f&r virdas samtidigt i ett HVB eller
en boendeenhet inom hemmet.

Internationellt tycks det inte rdda nigon enighet om det limpliga
antalet vardplatser. Regler, reckommendationer och praktik varierar
kraftigt mellan olika linder. I Finland far hogst sju barn eller unga
personer vardas tillsammans i en bostadsenhet vid en barnskydds-
anstalt och hdgst 24 barn eller unga personer vara placerade samtidigt
1 samma byggnad.” I andra linder hinger antalet virdplatser sam-
man med olika inriktningar vid institutioner fér barn och unga, frin

19 59 § barnskyddslagen, tillginglig genom Finlex: https://www.finlex.fi/sv/. Om anstaltsvird
ordnas for ett barn tillsammans med en férilder, virdnadshavare eller nigon annan person som
svarar for barnets vird och fostran, kan 4ven flera barn virdas tillsammans.
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institutioner med ett fatal platser till stora verksamheter med till exem-
pel maximalt 49 eller 55 vardplatser.”' I mdnga linder finns dock insti-
tutionstyper med ett litet antal platser, exempelvis tre till fyra platser
(Australien) och fyra till sex platser (Irland och Nederlinderna)."
Det genomsnittliga antalet platser ligger i flera linder fran 7 till uppat 10.
Internationella jimforelser kompliceras bade av att storre verksam-
heter inom institutionsvirden férefaller ha en koppling till skolvisen-
det som HVB inte har och av de uppgifter som ir tillgingliga ofta
inte skiljer mellan vardplatser 1 hela institutioner respektive 1 enskilda
avdelningar.

Vikten av ett fital virdplatser 1 forening med en tit bemanning
framgir av arbetet med de sirskilt forstirkta avdelningar (SFA) som
SiS har inrittat for barn och unga med autismspektrumtillstind och/
eller intellektuell funktionsnedsittning som vérdas 1 sirskilda ung-
domshem. Dessa avdelningar har hdgst fyra boende och en hég grad
av bemanning. Resultat och erfarenheter hittills av arbetet med de
sirskilt forstirkta avdelningarna pekar bland annat p8 att de sirskilda
befogenheterna inte anvinds lika ofta i dessa avdelningar.'” Avgiften
for en placering i dessa avdelningar dr under 2023 14 589 kronor per
virddygn, vilket ir mer dn en och halv ging s& mycket som avgifterna
fér annan behandlingsverksamhet 1 sirskilda ungdomshem. Se 3 §
Statens institutionsstyrelses foreskrifter (SiSFS 2022:1) om virdavgif-
ter for ungdomar som vistas vid sirskilda ungdomshem med st6d av
3§ lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga
(LVU) m.m.

Under 2023 startar SiS avdelningar fér barn och unga med sir-
skilda tillsynsbehov (STB). Dessa avdelningar kommer som mest att
ha sex barn och unga placerade. De kommer att finnas f6r samtliga
mailgrupper.'™*

Aven vid andra HVB finns motsvarande avdelningar eller vird-
platser med stérre personaltithet och en inriktning pd kombinatio-

31 Whittaker m.fl. 2022 s. 295. Dessa verksamheter finns i Frankrike. I USA finns till och med
campusliknande institutioner med mer dn 450 virdplatser, men det ir sannolikt en annan typ
av verksamheter in svenska HVB. Se s. 99.

152 Whittaker m.fl. 2022 s. 116, 200 och 347.

153 Statens institutionsstyrelse, SiS, SFA, Sarskilt forstirkt avdelning: https://www.stat-inst.se/var-
verksamhet/behandlingsmetoder/sarskilt-forstarkta-avdelningar-sfa/ (himtad 2023-05-23). Se dven
Statens institutionsstyrelse, SiS (2022b). Utvirdering av de sirskilt forstirkta avdelningarna,
SFA. En deltidsutvirdering av implementering och vdrdutfall vid SiS fem sirskilt forstirkta vird-
avdelningar. Dnr 1.1.4- 6462-2022.

154 Statens institutionsstyrelse, SiS (2023a). Statens institutionsstyrelse — Budgetunderlag 2024~
2026. Dnr 1.1.3-7276-2022, s. 14.
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ner av omfattande vird- och stédbehov som skir genom flera av de
verksamhetsinriktningar som exempelvis anges 1 tillstdnden f6r HVB
och i omsorgregistret. Med allt firre placeringar i HVB 6kar sannolik-
heten att institutionsvirden méter barn och unga med sidana kombi-
nationer. Det stiller krav pd en beredskap att méta barnen och de i unga
i verksamheter med stdrre utrymme {6r individualiserade 16sningar.

Bemanning

En god bemanning ir ocksd en viktig del av férutsittningarna for
god vird och for att personalgruppens kompetens ska anvindas pd
ett indamailsenligt sitt. I dag finns inga riktmirken eller annat stéd
for arbetet med bemanning. Inte heller finns det uppféljningar eller
studier av hur bemanningen ser ut.

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter ska den som bedriver verk-
samhet 1 form av HVB anpassa bemanningen i hemmet s att den ger
forutsiteningar for att tillgodose de behov av vird som de placerade
personerna har och sikerstilla en trygg och siker vird. I allminna rad
anger myndigheten ett antal punkter som bér uppmirksammas vid
bedémningen av hur ett HVB ska vara bemannat. Det giller bland annat

— vilken milgrupp som hemmet ir avsett for,
— de placerade personernas antal och ilder,

— vilken vird som ges vid hemmet,

— lokalernas utformning, och

— hur rum och évriga utrymmen i verksamhetens lokaler ir beligna
1 forhdllande till varandra.

Vid bedémningen bor vidare beaktas att personalens behov av hand-
ledning och kompetensutveckling tillgodoses och att kraven pd doku-
mentation uppfylls. Som framgér ovan ska ett HVB vara bemannat
dygnet runt om det tar emot barn eller personer med psykisk funk-
tionsnedsittning. Hemmet behéver dock inte vara bemannat under
de tider pd dygnet d3 de placerade personerna inte vistas dir. Under
dessa tider ska det finnas personal tillginglig som kan infinna sig i
hemmet utan oskiligt drojsmal. Se 6 kap. 1-2 §§ Socialstyrelsens fore-
skrifter och allminna rdd om HVB.
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De svenska reglerna pAminner om de som finns i Norge, ir mer
lingtgiende dn 1 Danmark men mer allmint hillna in motsvarande
regler i Finland." Enligt den finska barnskyddslagen ska minst sju
anstillda vara sysselsatta i vdrd- och fostringsuppgifter i varje bostads-
enhet. Om det finns flera bostadsenheter 1 samma byggnad, ska det
1 varje bostadsenhet finnas minst sex anstillda som ir sysselsatta i
vard- och fostringsuppgifter.'*

Yrkesroller och arbetsuppgifter

Bemanning handlar ocksd om de arbetsuppgifter som ska utféras i
HVB {6r barn och unga. I dag saknas gemensamma definitioner och
beskrivningar av det, och det finns igen struktur fr att beskriva be-
manningen nirmare. Utan en sidan struktur dr det ocksd svirt att
gora oversikter och kartliggningar inom omrddet och att jimfora
kompetens mellan HVB.

I dag varierar arbetsuppgifter och yrkestitlar 1 HVB {ér barn och
unga. En del anstillda har yrkesroller eller yrkesidentiteter som socio-
nomer, psykologer eller beteendevetare arbetar huvudsakligen med
uppgifter inom sina yrkesomriden. Fér huvuddelen av personalen ir
uppgifterna och yrkesbenimningarna mer varierande. I SKR:s Arbets-
identifikation (AID) samlas huvuddelen av HVB-personalen under
etiketten behandlingsassistent/socialpedagog. Arbetsuppgifterna be-
skrivs som socialt férindrings- och motivationsarbete med pedagogisk
inriktning mot barn, unga, eller vuxna inom socialtjinstens ansvars-
omride eller ensamkommande barn, oftast pd institutioner, eller be-
handlingshem/HVB. Ett antal méjliga titlar nimns. Férutom be-
handlingsassistent och socialpedagog handlar det om till exempel
ungdomspedagog, ungdomshandledare (behandlingshem), boende-
handledare (behandlingshem), behandlare, boendepedagog, behand-
lingspedagog, integrationspedagog och integrationshandledare.'”

Situationen var tidigare likartad nir det giller socialtjinstens st6d
och service f6r personer med funktionsnedsittning. Inom det om-

135 Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 72; Ankestyrelsen, Danmark (2018).
Peedagogisk praksis pd de sikrede dogninstitutioner.

136 59 § barnskyddslagen, tillginglig genom Finlex: https://www.finlex.fi/sv/. Om en anstilld
som ir sysselsatt i vird- och fostringsuppgifter bor tillsammans med de barn eller unga per-
soner som virdas, kan avvikelse géras frin nimnda antal anstillda.

137 Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, Etikettlista ATD 2018-02-28 (reviderad 2018-06-28),
etikett 351015, genom SKR, Arbetsidentifikation, AID:
https://skr.se/skr/arbetsgivarekollektivavtal/lonebildning/arbetsidentifikationaid.157. html.
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ridet har ett arbete med att definiera yrkesrollerna stédpedagog, st6d-
assistent och stédbitride genomférts av Vard- och omsorgscollege.
Stédpedagoger stddjer personer med funktionsnedsittning med peda-
gogisk vigledning och individanpassat vardagsstdd for att skapa goda
levnadsvillkor. De arbetar med metod, utveckling och samordning.
For stodassistenter och stodbitriden giller enklare och mer allmint
hillna beskrivningar. Definitionerna av dessa yrkesroller utesluter inte
att huvudmin och verksamheter har andra yrkesbenimningar, men
dessa gir tillbaka pd en gemensam struktur."® Definitionen av st6d-
pedagog som en sirskild yrkesroll har legat till grund fér en nor-
merad tvaarig eftergymnasial utbildning som Myndigheten fér yrkes-
hogskolan ger. Se Myndigheten fér yrkeshogskolans féreskrifter
(MYHEFS 2019:1) om utbildningar inom yrkeshogskolan med inrikt-
ning och bemanning stédpedagog inom funktionshinderomrédet.

SiS har nyligen infért en egen yrkesindelning i de sirskilda ung-
domshemmen med behandlingssekreterare och behandlingssamord-
nare som har akademisk utbildning, behandlingspedagoger med tva-
drig eftergymnasial utbildning och behandlingsassistenter med annan
utbildning. SiS modell skiljer sig frin strukturen inom funkomridet
genom att inkludera yrkesroller f6r personer med akademisk examen.

Sarskild tillgang till hilso- och sjukvard

Placeringar 1 HVB gors utifrdn sociala virdbehov, men de sociala vard-
behoven ir ofta férenade med hilso- och sjukvirdsbehov. Uppgifter
frdn IVO:s omsorgsregister visar att inriktningar som “neuropsykia-
trisk stérning” och "psykisk storning” ir vanliga bland HVB-verk-
samheterna. Det finns HVB som ir virdgivare och bedriver hilso-
och sjukvird dven om det ir oklart hur vanligt det ir.

Socialstyrelsen har bedomt att tre typer av HVB bor vara tillging-
liga f6r barn och unga:

1. HVB med specialisering pd sociala stod- och virdinsatser och en vil
fungerande samverkan med hilso- och sjukvdrden. Denna typ av
HVB har haft en grundliggande och generell betydelse inom HVB-
virden. Den férekommer vid HVB utan hilso- och sjukvird i den
egna organisationen och inriktning p bland annat barn och unga
med sociala vird- och stodbehov samt psykiatriska tillstind.

158 Etikettlista AID 2018-02-28 (reviderad 2018-06-28), etikett 351030-351032.
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2. HVB som ger hélso- och sjukvdrd pd primérvdrdsnivd av exempel-
vis sjukskdterska eller psykolog i den egna organisationen eller vissa
psykologiska bebhandlingar som annars ges vid BUP. Denna typ av
HVB ir viktig for vissa grupper av barn och unga som behdver
sociala stéd- och vardinsatser i férening med viss hilso- och sjuk-
vird under placeringen. I dag férekommer denna typ av HVB sdvil
inom SiS som bland kommun och privata verksamheter.

3. HVB med integrerad vird pd specialistnivd dér likare och annan
hélso- och sjukvdrdspersonal ingdr i teamet kring barnet eller den unge.
Denna typ av HVB idr avsedd {6r de barn och unga som léper storst
risker f6r fortsatta problem om HVB-virden inte ir tillrickligt
vil anpassad efter deras samlade behov. HVB med integrerad vird
forekommer 1 dag, 1 projektform inom SiS och 1 vissa andra for-
mer av samverkan mellan kommunala HVB och regioner samt
inom féretag med tillgdng till hilso- och sjukvérd.

Alla dessa former av HVB forekommer 1 dag, men det saknas infor-
mation om vilka HVB som ocks3 ir virdgivare och vilken hilso- och
sjukvird de erbjuder.”” Differentieringen av HVB utifrén tillgdngen
till hilso- och sjukvird vicker ocks3 flera frigor om ansvarsforhil-
landen och samverkan som behover klargoras och 1 vissa fall kriver
nya eller mer stabila 16sningar. Det giller bide verksamheternas eget
ansvar och samverkan mellan socialnimnden och regionen.

Ansvar for olika uppgifter

En huvudfriga ir vad som ska riknas som socialtjinst respektive
hilso- och sjukvard samt vad som ligger i kommunens, regionens och
HVB:s ansvar. En nirmare analys av dessa frdgor behover géras med
inriktning pd att ta fram s& konkret vigledning som méjligt for
huvudmin och verksamheter. I vissa delar kan beskrivningen av upp-
gifter och ansvar bli tydligare genom det utvecklingsarbete som pi-
gdr om integrerad vird for vissa barn i sirskilda ungdomshem. Det
arbetet avser en mindre grupp barn med omfattande psykiatriska
virdbehov, men kan ge nya beskrivningar av vilka konkreta ansvars-
och grinsdragningsfrdgor som ir aktuella 1 samverkan om hilso- och
sjukvdrd for barn och unga 1 HVB.

1% Socialstyrelsen 2019a s. 29 f.
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Det kan tilliggas att utredningen behandlar vissa frigor om regio-
nens ansvar att erbjuda hilso- och sjukvérd till barn och unga som
vardas 1 HVB 1 avsnitt 9.5.

Information om vilka HVB som ocksd erbjuder hilso- och sjukvdrd

I dag saknas information om vilka HVB som ocks3 ir virdgivare och
erbjuder hilso- och sjukvird trots att IVO har uppgifter om det 1
omsorgsregistret respektive virdgivarregistret. Samsjuklighetsutred-
ningen har foreslagit att en ansékan eller anmilan till IVO om att
bedriva HVB ska innehlla en upplysning om verksamheten dven av-
ser bedriva hilso- och sjukvardsverksamhet. En sddan upplysning ska
inte vara en forutsittning for tillstindsprévningen, utan endast upp-
lysning f6r att myndigheten 1 sin tillsynsverksamhet ska ha de upp-
gifter som behdvs for att bedriva en effektiv tillsyn.'®

Denna utredning ska inte limna férslag om IVO:s tillstindsprov-
ning, men ser fordelar med Samsjuklighetsutredningens férslag. Det
kan 6ka IVO:s mojligheter att bedriva tillsyn av hilso- och sjukvards-
verksamheten 1 HVB 1 anslutning till den pigiende frekvenstillsynen
med regelbundna inspektioner av alla verksamheter. Om IVO fir in-
formation om vilka HVB som avser att driva hilso- och sjukvards-
verksamhet s8 bor den informationen ocksd enkelt kunna bli tillginglig
for kommunerna genom IVO:s placeringsstéd HVB och stédboende.

Integrerad vdrd

Utredningen ser de arbeten som nu ir aktuella f6r att olika former
av integrerad vird som viktiga steg mot en vardstruktur dir sddan
vard 1 hégre grad blir tillginglig for barn och unga som vérdas 1 HVB.
Ett pigdende pilotprojekt som ror SiS och fyra regioner ska slut-
rapporteras av Socialstyrelsen 2025 (se avsnitt 9.7.4). Utredningen
vill framhélla att integrerade verksamheter ocksd ir ett exempel pd
en typ av institutionsvird som limpar sig fér gemensam planering
och drift av kommunerna i en region och barn- och ungdomspsykia-
trin i regionen. En sidan verksamhet finns sedan nigra ir i Ostergét-
land, en annan har startats 1 Virmland.

1600OU 2023:55. 189 f.
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Fordelar med att bedriva integrerade verksamheter pd regional
nivd ir att barn och unga inte behéver placeras ldngt frdn hemorten
och att det finns férutsittningar att arbeta med barns och ungas vérd-
behov 1 tidigare skeden. Sidana integrerade verksamheter svarar alltsd
vil mot principen om att samhillsvirden inte ska vara mer ingripande
in nodvindigt (se avsnitt 5.5.2).

I den mén inte ocksd dessa och andra former uppmirksammas 1
Socialstyrelsens slutrapport om integrerad vérd vid sirskilda ungdoms-
hem bér myndigheten {8 i uppdrag att géra en sirskild analys av hur
olika former av integrerad vird fér barn och unga 1 HVB kan utfor-
mas som delar av en differentierad vird och en tydligare vardstruktur.

Planering, uppfolining och finansiering

Flera konkreta samverkansfrigor ir ocks3 aktuella for att tillgdng till
hilso- och sjukvard ska vara en del av differentieringen av HVB. Det
giller behovet av en SIP eller annan gemensam planering vid placer-
ingar av barn och unga i HVB som ger hilso- och sjukvird i den egna
organisationen eller 1 nira samverkan med annan virdgivare. Det ir
sirskilt viktigt eftersom ansvaret f6r att hilso- och sjukvirden ges
med god kvalitet ligger pd de berérda regionerna och behéver pla-
neras och f6ljas upp av socialnimnden i samverkan med dem. Barn
och unga som ir placerade i HVB som erbjuder viss hilso- och sjuk-
vard ska ocks3 erbjudas den hilso- och sjukvird som de behéver och
inte bara den hilso- och sjukvird som ir tillginglig vid institutionen.
Betalningsansvaret behover ocksd vara tydligt frdn bérjan. Risken
ir att bara barnets hemkommun fir svara fér uppdraget, kvaliteten 1
hilso- och sjukvirdsinsatserna och finansieringen av den, trots att
kommunerna inte har kompetens och betalningsansvar {6r det.

8.8.3  Utredning av befogenheter vid HVB
och SiS sérskilda befogenheter

Forslag: Regeringen bor skyndsamt l8ta utreda behov av och f6r-
utsittningar for befogenheter 1 HVB {6r att genomféra vird av
barn och unga pd ett tryggt och sikert sitt. En sidan utredning
bor ocksd omfatta SiS sirskilda befogenheter.
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En central del av dagens differentiering av institutionsvarden ir att
endast SiS har sirskilda befogenheter for att genomfora virden i sir-
skilda ungdomshem. Ovriga HVB har inga sirskilda befogenheter.

Det innebir att forutsittningarna for att genomféra vrden skiljer
sig kraftigt mellan de sirskilda ungdomshemmen och &vriga HVB.
Barn och unga som virdas i privata och kommunala HVB kan fort-
sitta att utsitta sig sjilva, och ibland dven andra, for de risker som
1ag till grund fér placeringen. Det handlar sirskilt om kontakter med
omvirlden i samband med missbruk, kriminalitet, prostitution och
om innehav av droger eller vapen. Inte minst har dagens anvindning
av mobiltelefoner lett till att barn och unga kan ta med sig de kon-
takter och den livsmiljo som HVB-placeringen ir avsedd att skydda
dem mot. Tidigare innebar en placering 1 HVB att barnet eller den
unge lyftes ur sin vanliga livsmiljé under en tid och undanhélls frin
kontakter med destruktiva nitverk. Nu tar barn och unga med sig
sin vanliga livsmiljé in 1 HVB genom mobiltelefonerna och utvidgar
den dven ibland under placeringen.

Aterkommande problem med att svara fr virden och sikerstilla
sikerhet och trygghet 1 HVB har tagits upp av SKR och foretridare
for verksamheterna och av polisen som ofta f&r himta barn och unga
som limnat institutioner och kéra dem tillbaka dit. Placeringar kan
snabbt behdva avbrytas och barnet eller den unge foras ull SiS for
vard vid l3st avdelning. Foretridare for HVB har pekat pd att bide
polisen och socialtjinsten vintar sig att institutionerna ska kunna
agera mer for att sikerstilla en drogfri och 1 6vrigt trygg miljé och
att begrinsa barnens och de ungas kontakter med omvirlden in vad
lagstiftningen tilliter. Forhillandena ir inte helt nya, men har gitt
frin att inte varit i fokus nir direktiven till den hir utredningen skrevs
till att vara betydande, i flera fall akuta och uppmirksammade i offent-
ligheten nir utredningen avslutas. Anledningen ir en kombination
av att problematiken hos barn och unga som befinner sig i HVB snabbt
har blivit mycket allvarligare och att ménga nu har samma proble-
matik med vird- och skyddsbehov som de som tidigare endast var-
dades av SiS. Till det kommer att IVO i storre utstrickning tagit upp
begrinsningsdtgirderna i sin tillsyn.

Den svenska institutionsvirden skiljer sig pd dessa punkter frin
varden i véra grannlinder. I Danmark delas institutioner {6r barn och
unga in efter tillgdngen till begrinsningsdtgirder.'®' Personalens be-

16163 a § serviceloven via Retsinformation: https://www.retsinformation.dk.
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fogenheter regleras i en sirskild lag om vuxnas ansvar inom vird och
omsorg for barn och unga, den si kallade voksenansvarsloven. I Norge
finns inga institutioner som motsvarar de sirskilda ungdomshem-
men. [ stillet regleras personalens befogenheter i barnevernloven ut-
ifrdn om institutionernas syften och inriktningar.'” Med den nya
norska barnevernloven kommer anvindningen av maktmedel vid in-
stitutioner att goras i lagen i stillet f6r 1 sirskilda foreskrifter. En ut-
gdngspunkt dr att institutionen fir anvinda milda former av fysisk makt
om det ir uppenbart nddvindigt for att ge barnet forsvarbar omsorg
eller om det ir uppenbart nédvindigt for att virna trygghet och triv-
sel for alla pd institutionen. Det kan handla om att kortvarigt hélla fast
barnet eller leda barnet.'” Institutionen ska dock arbeta systematiskt
for att férebygga tving och andra ingrepp 1 barns personliga integ-
ritet. Institutionen ska ocksd g8 igenom anvindningen av tving och
andra maktmedel med barnet s3 snart som méjligt efter ingripandet.'**

Det finns goda skil till den restriktiva regleringen av befogen-
heter 1 andra HVB in de sirskilda ungdomshemmen. Barns och ungas
integritet méste virnas i en virdform dir de vistas utan tillging till en
familj och ofta mot deras egen vilja. De sirskilda befogenheter som SiS
har tillgdng till &r omdiskuterade och studier har visat pd oklarheter
och problem vid tillimpningen av dem. Ur ett barnrittsperspektiv kan
nya befogenheter {or fler aktdrer framstd som riskabel.

Dessa omstindigheter behéver vigas mot vad som krivs for att
genomfora en virdinsats vid HVB {6r barn och unga under sikra och
trygga former. Ur ett barnrittsperspektiv ir det ocksd en central friga.
Inte minst dr det viktigt att férebygga och undvika sammanbrott 1
HVB som leder till att barn och unga placeras i de sirskilda ungdoms-
hemmen, med dess mer lingtgiende befogenheter och sikerhetskrav.
Minga HVB méter ocksd barn och unga med koppling till grov kri-
minalitet som kan behéva skydd under placeringen och som andra
barn och unga 1 HVB kan behéva skyddas mot. T utredningens direk-
tiv nimns bland annat ungdomar med koppling till gingkriminalitet
som en sddan grupp.

Mot den bakgrunden bor regeringen se dver forutsittningarna att
ge andra HVB in de sirskilda ungdomshemmen vissa befogenheter
for trygghet och sikerhet 1 virden. Dessa befogenheter skulle kunna

192 Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 36.

163 10-3 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97) genom Lovdata: https://lovdata.no.
1%410—4 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97) genom Lovdata: https://lovdata.no.
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rora vistelse utanfor institution, besdk pd institutionen, elektronisk
kommunikation, urinkontroll samt visitering av rum fér att se om
det finns droger eller vapen dir. Andra befogenheter bor dven i fort-
sittningen vara férbehillna SiS. Erfarenheter frin institutionsvdrden
i andra linder bér inhimtas och analyseras som en del av 6versynen.
Det giller sirskilt erfarenheter i Danmark, Finland och Norge, dir in-
stitutionsvarden befogenheter har reglerats pd andra sitt in 1 Sverige.

Om det blir aktuellt att ge andra HVB in de sirskilda ungdoms-
hemmen vissa befogenheter s& behover det utredas vilka HVB som
ska ha tillgdng till dessa befogenheter, likas vilka krav pd kompetens
och rittssikerhet de ska vara knutna till. Befogenheterna kan till
exempel vara aktuella i HVB som inte méste ha tillstdnd, dvs. kom-
munala HVB, vilket 1 s3 fall skulle kriva sirskilda tillstdnd eller lik-
nande for befogenheterna. Det behover sirskilt undersokas om HVB
for olika malgrupper skulle behéva ha olika sorts befogenheter. Aven
kraven for anvindningen av befogenheterna skulle behéva utredas,
till exempel nir det giller tidsmissiga begrinsningar, anmilan tll IVO
och ritt for barnet eller den unge att verklaga anvindningen av vissa
befogenheter.

En 6versyn av befogenheterna bér inte begrinsas till kommunala
och privata HVB. Aven de sirskilda befogenheter som SiS har i de
sirskilda ungdomshemmen behdver tas med i 6versynen {6r en sam-
lad analys, beddmning och reglering. Det giller inte bara regleringen
av befogenheterna utan dven krav pd kompetens och rittssikerhet
for barnet eller den unge om reglerna indras.

Enligt direktiven ska utredningen inte foresld indringar angdende
SiS sirskilda befogenheter, IVO:s tillstdndsprévning eller LVU-kri-
terierna, frigor som befogenheter vid HVB ir nira kopplade till.
Utredningen foresldr dirfér att regeringen skyndsamt utreder be-
fogenheter 1 HVB att genomfora virden pd ett tryggt och sikert sitt
och SiS sirskilda befogenheter.

8.9 Vard i sarskilda ungdomshem
— 6vervaganden och forslag

I detta avsnitt limnar utredningen vissa forslag som giller SiS sir-
skilda ungdomshem och férutsittningarna f6r arbetet dir som delvis
skiljer sig frdn vad som giller f6r andra HVB. De 6vriga forslagen
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om HVB tidigare 1 detta kapitel ror annars ocksd de sirskilda ung-
domshemmen.

8.9.1 SiS roll i vardkedjan

Forslag: 4 § forordningen (2007:1132) med instruktion for Statens
institutionsstyrelse foreslds dndras s3 att det framgdr att myndig-
heten ska utforma sin verksamhet s3 att den utgdr frin varje per-
sons individuella villkor och behov.

Regeringen bor ge SiS 1 uppdrag att utveckla sitt arbete med
Treatment Foster Care Oregon (TFCO) och bidra till implemen-
teringen av metoden.

Regeringen boér utreda den langsiktiga finansieringen av vir-
den i sirskilda ungdomshem med inriktning pd likvirdighet f6r barn
och unga oavsett hemkommun.

Bedomning: SiS har gjort viktiga férindringar {6r att differentiera
virden i sirskilda ungdomshem. Det ir angeliget att myndigheten
far de forutsittningar som behévs f6r att fortsitta det arbetet.

En statlig myndighet behovs for siker
tillgdng till viss kvalificerad vard

P3 flera stillen 1 detta betinkande pekar utredningen pd betydelsen
av statliga insatser fo6r god kvalitet i samhillets vird f6r barn och
unga. Den mest ldngtgiende formen av dessa insatser ir att staten
sjilv tar pd sig att utféra en del av virden. Ett skil som talar for det
dr att viss vird behover vara kontinuerligt tillginglig pa ett sitt som
andra utforare har svirt att garantera. Ett annat skil dr att den vdrden
ocksd kriver hog kompetens, sirskilt vil utformade virdmiljoer och
ett kvalificerat virdinnehdll f6r att tillgodose sammansatta virdbe-
hov i nira samverkan med andra huvudmin. Ytterligare ett skil for
statligt utférande av en del av virden ir att det ger konkreta mojlig-
heter att driva pd kvalitetsutvecklingen inom hela institutionsvérden
genom att ta fram metoder, arbetssitt och organisationslésningar
som 1vissa fall ocksd kan anvindas 1 andra HVB.
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Enligt utredningens uppfattning ir en statlig myndighet vil moti-
verad som utférare av viss institutionsvard for barn och unga utifrdn
dessa tre skil. Utredningen konstaterar att statens nuvarande myn-
dighet inom omridet bara delvis har det uppdrag och de forutsitt-
ningar som behovs. Nir SiS inrittades var det 1 frsta hand for att [sa
ett akut problem med bristande kapacitet hos de sirskilda ungdoms-
hem som landstingen tidigare ansvarade f6r. Den nya myndigheten
fick ocksa bara 1 uppgift att ta 6ver de sirskilda ungdomshemmen —
och LVM-hemmen {6r missbruksvird — och att alltid ta emot barn
och unga som omhindertas enligt 3 § LVU om socialnimnden anséker
om en plats hos SiS.

Inom den del av verksamheten som giller vird enligt LVU har SiS
uppdrag och férutsittningar inte férindrats nimnvirt sedan myn-
digheten inrittades. Under de senaste dren har flera interna utveck-
lings- och férindringsarbeten diremot genomférts eller paborjats
inom SiS. Det giller bland annat inférandet av sirskilt forstirkta av-
delningar och samverkan med ndgra regioner om integrerad vird. En
grundutbildning for anstillda har inforts, likasd en struktur for
yrkesgrupper 1 de sirskilda ungdomshemmen (se ovan i avsnittet om
bemanning). En omorganisation pagr for tydligare ledning och styr-
ning inom myndigheten. SiS har ocksd utvecklat och stirke sitt arbete
med skolan som en del av verksamheten vid de sirskilda ungdoms-
hemmen.

Samtidigt rapporteras fortsatt mycket allvarliga brister och pro-
blem 1 SiS verksamhet av statliga myndigheter, barnrittsorganisa-
tioner, forskare och massmedier. Det giller 6vergrepp mot barn och
unga i sirskilda ungdomshem och andra allvarliga skador av virden.
Sirskilt har brister f6r flickor som virdas 1 sirskilda ungdomshem
uppmirksammats.'® Att det ir andra aktdrer som svarat for dessa
rapporter dr anmirkningsvirt med tanke pd det ansvar och de for-
utsittningar SiS har att folja upp sin verksamhet och &tgirda brister
i den. Under det senaste &ret har det ocksd varit brist pd virdplatser
1 de sirskilda ungdomshemmen med en kosituation som padminner
om liget d& SiS inrittades for att 6ka tillgingen till just denna vérd.
Till detta kommer brister 1 SiS organisation och arbetssitt, dir mer
enhetliga rutiner och arbetsprocesser behdvs.

195 Se t.ex. Statskontoret 2022, Inspektionen fér vdrd och omsorg, IVO, 2023d, Andersson
Vogel 2020 och Nolbeck 2022.
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Utredningen konstaterar att det krivs betydande insatser f6r att
SiS ska vara den typ av myndighet som det finns skil for staten att
ha inom sambhiillets vird f6r barn och unga, det vill siga en myndig-
het med hog tillginglighet, spetskompetens och en central roll for
kvalitets- och kunskapsutveckling. Det giller bdde inom myndigheten,
dir mycket snabba resultat krivs av det pdgdende foérindringsarbetet,
och av regeringen som ansvarar fér att den statliga myndighet som finns
inom omradet har det uppdrag och de évriga férutsittningar som be-
hévs. Sddana férindringar dr ocksd en forutsittning f6r den inrike-
ning och de forslag som utredningen arbetar med avseende de sir-
skilda ungdomshemmen. De utgir frén att SiS har och uppritthiller
ett stort fértroende fran alla som berdrs av samhillets vird f6r barn
och unga. Utredningen vilkomnar dirfor att regeringen har aviserat
en 6versyn av SiS uppdrag inom barn- och ungdomsvérden.'*

Virden ska utformas utifrin varje persons
individuella villkor och behov

Av 4 § forordningen (2007:1132) med instruktion for Statens institu-
tionsstyrelse: framgdr att myndigheten ska utforma sin verksamhet
sd att den utgdr frin flickors och pojkars samt kvinnors och mins
villkor och behov. Inte minst de senaste irens uppmirksamhet kring
virden for flickor 1 sirskilda ungdomshem visar pa betydelsen av att
vérden utformas med insikt om barns och ungas olika behov och
forutsittningar. Den tydliga uppdelningen mellan flickor och pojkar
samt kvinnor och min riskerar dock att osynliggéra barn och vuxna
med konsoverskridande identitet eller uttryck.

Utredningen foresldr att bestimmelsen indras till att ange att
myndigheten ska utforma sin verksamhet s3 att den utgdr frin varje
persons individuella villkor och behov. Det innebir ett tydligt krav
pd individualiserad vird oavsett konsidentitet eller kénsuttryck. Sam-
tidigt kommer férhillanden som har betydelse fér flickor och pojkar
samt kvinnor och min att vara fortsatt viktiga ocksd for en indi-
viduellt utformad vard.

166 »Nu sitter vi stopp f6r mobilerna pd Sis-hem”. Debattartikel med socialtjinstminister Camilla
Waltersson Gronvall, Aftonblader den 29 juni 2023, tillginglig via
https://www.regeringen.se/debattartiklar/2023/06/nu-satter-vi-stopp-for-mobilerna-pa-sis-
hem (himtad 2023-08-11).
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Resurser f6r mindre vdrdavdelningar och fortsatt differentiering

Forslaget om att fortydliga varje persons individuella villkor och be-
hov som grunden for hur SiS utformar sin verksamhet innebir ocksd
en markering av att myndigheten behéver ha de férutsittningar som
krivs fér uppgiften och kunna utféra den med god kvalitet. Barn och
unga som virdas 1 sirskilda ungdomshem har ofta sammansatta be-
hov som stiller krav pd de former av differentiering som utredningen
beskriver 1 avsnitt 8.8.1. SiS har under de senaste dren gjort viktiga
insatser for att olika typer av behov, bland annat att inritta avdelningar
med firre virdplatser och hég bemanning. SiS har ocks3 arbetat fér
att tillgodose behov av habiliterande insatser och nira samverkan med
psykiatrin som inte ir uttalade delar av myndighetens uppdrag.

Dessa resultat och erfarenheter ir viktiga ocksa for differentier-
ingen av HVB i 6vrigt och bér kunna anvindas av Socialstyrelsen for
detarbete utredningen féreslar i avsnitt 8.8.2 om differentierad insti-
tutionsvard for barn och unga. De sirskilda ungdomshemmen har
uppgifter som inte andra HVB har, och staten har genom regeringen
andra mojligheter att ange villkoren fér sin myndighet inom om-
ridet. Det kan till exempel handla om att SiS bor 6verga till generellt
mindre avdelningar in i dag. Tillgdngen till sirskild kompetens och
sirskilt utformade virdmiljéer f6r barn och unga med funktionsned-
sittning behover ocksd stirkas inom SiS for en tydligare specialiserad
vard vid de sirskilda ungdomshemmen.

I sitt budgetunderlag f6r 2024-2026 beddmer SiS att anslagsnivin
behéver stirkas for att kunna fortsitta med anpassad vard, utéka in-
satserna for flickor, féryngra och anpassa lokalerna, sikerstilla kom-
petensforsorjning och hoja nivin pd kompetens samt trygga vard och
arbetsmiljo. En anledning till det dr kostnader for fortsatt differen-
tiering av virden. Bland annat bér det utredas om den yngre malgrup-
pen 9-11 &r bér ha egna avdelningar vilket kan leda till 6kade resur-
ser. Aven barn och unga med stora behov kriver mindre avdelningar
och forstirkta personalgrupper som innebir hégre kostnad per plats.'”’

Enligt utredningens uppfattning ir det mycket viktigt att SiS har
de resurser som krivs bide for att kunna ta emot barn och unga en-
ligt myndighetens grundliggande uppdrag och fér att erbjuda en diffe-
rentierad vird med bland annat mindre virdavdelningar fér de barn
och unga som virdas i sirskilda ungdomshem. For sddana avdelningar

167 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023a s. 4 och 13 ff.
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behover det ocksd finnas resurser som gor det mojligt att bereda
plats vid behov dven om efterfrdgan varierar éver tid. Den utveckling
som SiS paborjat med en mer differentierad vird f6r barn och unga
ir angeligen och hor till de mest lovande delarna av det férindrings-
arbete som pdgir inom myndigheten. Resurser behover finnas for
forindringsarbetet och det 16pande arbetet sd att de olika uppgifterna
inte stills mot varandra. SiS satsning pa virden av flickor behévde
pausas tillfilligt under en period p& grund av andra resursbehov inom
myndigheten nir efterfrigan pd virden och vérdtiderna blev lingre.

Utredningen delar SiS bedémning att sirskilda avdelningar for den
yngre milgruppen till och ned 11 &r bor utredas. Om barn 1 den dldern
overhuvudtaget ska virdas inom SiS behéver barnen tillging till en
vardmiljo som ir utformad fér dem och méta personal med ritt
kompetens.

TFCO vid utslussning frin sirskilda ungdomshem
och som alternativ till vird i sirskilda ungdomshem

I avsnitt 6.6.4 beskriver utredningen hur socialnimnden kan gora
placeringar f6r vird i s& kallade behandlingsfamiljer genom en kom-
bination av vrd i forstirkt familjehem och en dppenvirdsinsats, i
bida fallen inom ramen f6r de tillstdndskrav som giller 1 dag och de
som utredningen foresldr. Som framgir av avsnittet finns det bara en
form av behandlingsfamilj med sd gott kunskapsstdd att Socialsty-
relsen rekommenderar den. Det ir Treatment Foster Care Oregon,
TFCO. I Sverige forekommer TFCO sedan mer in tvd decennier,
men spridningen har gdtt lingsamt. Samma erfarenhet finns 1 Norge
dir metoden ocksd férekommer 1 anslutning till enstaka behandlings-
institutioner. Regeringen har gett Socialstyrelsen och SBU i uppdrag
att tillsammans f6rbittra forutsittningarna f6r fler placeringar i bland
annat behandlingsfamiljer.

SiS sirskilda ungdomshem 1 Hissleholm ér en av de verksamheter
som har lingst erfarenhet av arbete med TFCO i Norden. I anslutning
till den 6vriga virden dir har ungdomshemmet i tjugo ar erbjudit
TFCO som en del av utslussningen av barn och unga eller som alter-
nativ till en placering i ungdomshemmet. SiS utreder nu méjligheterna
att erbjuda TFCO till kommuner frén ett antal utvalda ungdomshem
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som har férutsittningar f6r metoden.'® Enligt utredningens bedém-
ning har SiS goda férutsittningar att bidra till implementeringen av
TFCO med sin linga erfarenhet av metoden, den geografiska sprid-
ningen av sirskilda ungdomshem och en verksamhet med sddan omfatt-
ning att arbetet kan bli stabilt éver en lingre tid. Som statlig myndig-
het har SiS dven mojlighet att tillhandahilla insatsen till kommunerna
utan att det krivs ramavtal eller kommunsamverkan. F3 akt6rer inom
samhillsvirden fér barn och unga har motsvarande foérutsittningar.
Utredningen foreslar att SiS fir ett uppdrag att erbjuda TFCO vid
fler strategiskt utvalda sirskilda ungdomshem utifrén resultaten av
den utredningen som myndigheten nu gér. Ett sidant uppdrag for-
stirker ocksd SiS inriktning mot en mer differentierad och speciali-
serad vird dven om det giller en annan typ av vird in den som brukar
bedrivas vid sirskilda ungdomshem.

Uppdraget bér enligt utredningens bedémning inte avgrinsas till
barn och unga som varit inskrivna vid sirskilda ungdomshem. Behovet
av implementering av TFCO ir stort och insatsen kan vara ett sitt
att forebygga en placering 1 sirskilt ungdomshem. Av 3 § instruk-
tionen for Statens institutionsstyrelse framgdr att myndigheten fir
utféra uppdrag 4t kommuner och regioner 1 samband med avgiftning
av missbrukare, utslussning, eftervird eller andra insatser som an-
knyter till verksamheten vid bland annat sirskilda ungdomshem. Upp-
drag om TFCO 1 anslutning till utslussning ir férenligt med vad som
anges 1 bestimmelsen, men utredningen bedémer att SiS inte har
forfattningsstéd for att genomféra behandling med TFCO for ett
barn eller ung person som inte har varit placerad 1 ett sirskilt ung-
domshem. Utredningen foresldr en dndring av 3 § instruktionen s3
att myndigheten kan utféra uppdrag 4t kommuner om behandlings-
verksamhet i familj f6r unga under 21 &r i syfte att forebygga institu-
tionsplaceringar dven om den unge inte vardats i sirskilt ungdomshem.

Oversyn av SiS finansieringsmodell med inriktning
pa likvirdighet for barn och unga oavsett hemkommun

Kommunerna betalar {6r virden vid sirskilda ungdomshem genom
véardavgifter till SiS, men stora delar av verksamheten finansieras genom
statens budget. Under 2023 subventioneras virdavgifterna ocksg av

198 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023a s. 16.
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staten for att kommunerna ska kunna placera ungdomar p3 sirskilda
ungdomshem fér att férhindra fortsatt kriminalitet och terfall.'”
Som framgir av avsnitt 8.3.4 innebir subventionen under 2023 att
virdavgiften f6r mottagning och behovsbedémning ir 6 375 kronor
i stillet for 8 733 kronor. Fér behandlingsverksamhet dr kostnaden
6 750 kronor med subvention, vilket kan jimféras med 8 733 utan sub-
vention. Se 3 § Statens institutionsstyrelses féreskrifter (SiSFS 2022:1)
om virdavgifter f6r ungdomar som vistas vid sirskilda ungdomshem
med stéd av 3 § lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird
av unga (LVU) med mera.

SiS pekar sitt budgetunderlag 2024-2026 pd att myndighetens kost-
nader kommer att fortsitta 6ka, huvudsakligen till f6ljd av ett dkat
antal platser, verksamhetsutveckling, sikerhetshéjning och foryngring
av myndighetens lokaler. Behoven hos myndighetens mélgrupp har
ocksa forindrats, vilket medfor 6kade kostnader per plats. Om inte
kommunernas kostnader ska 6ka kommer det dirfér att behovas ytter-
ligare tgirder. Enligt SiS bor det utredas om statens ansvar fér vdrden
och behandlingen av mélgruppen ir rimligt avvigt 1 férhillande till
kommunernas ansvar. SiS anser att det bor dvervigas att permanenta
avgiftssubventionen och integrera subventionen som en naturlig del
1 myndighetens ordinarie anslag genom att dndra finansieringsvillkor
mellan anslagsfinansierad och avgiftsbelagd verksamhet.'”

De sirskilda ungdomshemmens virdmiljéer kommer ocksd att stilla
krav pd investeringar. SiS har konstaterat att ungdomshemmens lokaler
inte alltid dr indamdlsenliga f6r verksamheten. Ungdomshemmen ir
ocksa fordelade 1 landet pd ett sitt som inte alltid frimjar samverkan
och rekryteringen av ritt kompetens. SiS har tagit fram en lingsiktig
plan for lokalférsérjningen."”!

Utredningen delar SiS bedémning att den lingsiktiga finansier-
ingen av virden vid sirskilda ungdomshem behover analyseras och
sikerstillas. Med en mer differentierad och specialiserad vérd for att
mota de placerade barnens och ungas behov ir detta sirskilt ange-
liget. Ett sirskilt ansvar f6r SiS att erbjuda viss hilso- och sjukvird
(se avsnitt 9.7.5) dkar behovet av att finansieringen av virden i de
sirskilda ungdomshemmen ses éver. Det miste vara tydligt for staten

19 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023a s. 34.
170 Tbid.

17! Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023a s. 38 {.
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och kommunerna vem som betalar vad 1 virden, inklusive hilso- och
sjukvirden.

Utredningen foresldr att regeringen utreder hur statens och kom-
munernas ansvar {or att finansiera virden vid sirskilda ungdomshem
pd lang sikt med beaktande av att SiS 1 in hégre grad behover rustas
for att ge differentierad och specialiserad vird. Utredningen bor ocksd
analysera hur statliga subventioner pdverkar efterfrigan pd vird vid
sirskilda ungdomshem och andra HVB, bide vid ansékan om vérd
och hur linge virden pdgir. Det ska inte finnas ekonomiska incita-
ment fé6r kommunerna att efterfriga vird i sirskilda ungdomshem
framfér vird vid andra HVB.

8.9.2  Vard med sarskilt noggrann tillsyn

Forslag: Regeringen bor ge Socialstyrelsen i uppdrag att samordna
ett arbete for att ta 1 nira samverkan med SiS och SKR fram kri-
terier for vird med sirskilt noggrann tllsyn.

Bedomning: SiS behover ha tillgdng till vird 1 6ppna former f6r
utslussning under en begrinsad tid av barn och unga frin 18sbara
avdelningar i sirskilda ungdomshem.

Regeringen bor éverviga om SiS ska ges mojlighet att besluta
om utskrivning frdn sirskilda ungdomshem nir kriterier for att
bedéma behov av vird med sirskilt noggrann tllsyn tagits fram
och tillgdngen till 3ppna virdplatser for utslussning frin ungdoms-
hemmen har sikerstillts.

Verksamheten vid de sirskilda ungdomshemmen ir beroende av kom-
munernas bedémningar av nir vdrden dir ska ges, hur linge den ska
pdgd och nir den ska avslutas. SiS dr skyldig att anvisa plats 1 ett sir-
skilt ungdomshem om socialnimnden har beslutat att den unge ska
vistas dir. I akuta situationer ska Statens institutionsstyrelse omedel-
bart anvisa en sidan plats. (12 § LVU) Vérden i ett sirskilt ungdoms-
hem avslutas nir socialnimnden bedémer att virden dir inte lingre
behovs (jfr 21 § LVU).

Reglerna ir i enlighet med att socialnimnden har det samman-
hillande ansvaret f6r vird av barn och unga enligt LVU och social-
yanstlagen. Till skillnad fr&n andra utférare av institutionsvérd kan
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SiS dock inte uppstilla egna krav vid uppdrag frn socialnimnden
eller siga upp ett uppdrag.

Kriterier for vard med sirskilt noggrann tillsyn

Enligt 12 § LVU ska det finnas sirskilda ungdomshem fér vrd av
unga pd nigon grund som anges 1 3 § samma lag och behéver std
under sirskilt noggrann tillsyn. Behovet av sirskilt noggrann tillsyn
ir grundliggande for virden i sirskilda ungdomshem och nigot som
skiljer dessa ungdomshem frdn andra HVB.

Begreppet sirskilt noggrann tillsyn inférdes 1 1980 drs LVU. Av
forarbetena till den lagen framgar att det endast ir vid hem fér sir-
skilt noggrann tillsyn som unga ska kunna kvarhillas och 1 évrigt
underkastas begrinsningar 1 sin rorelsefrihet inom ramen f6r de be-
fogenheter som tillkommer den som har ansvaret f6r virden."” Vid
inférandet av nu gillande LVU tillkom inga ytterligare beskrivningar
eller definitioner av sirskilt noggrann tillsyn.

Det finns inga enhetliga och allmint omfattade kriterier {6r be-
démningen av nir vird med sirskilt noggrann tillsyn behévs. Regler-
ingen av de befogenheter som SiS kan anvinda nir barn och unga
vardas 1 sirskilda ungdomshem avser endast vissa situationer inom
ramen for vrden vid ett ungdomshem. En orsak till vird i sirskilda
ungdomshem ir behov av tillsyn vid suicidrisk, men det finns ingen
grund 1 regler och férarbeten for att det ska betraktas som sirskilt
noggrann tillsyn. Vad sirskilt noggrann tillsyn innebir i férhillande
till virden vid de sirskilt forstirkta avdelningarna med habiliterande
ir ocksd viktigt att klarligga s8 att den virden kan avslutas dven om
stora stddbehov finns kvar.

Det idr ocksd oklart hur socialnimnderna tolkar begreppet sirskilt
noggrann tillsyn och vad det betyder vid beddmningar och beslut om
vérd 1 sirskilda ungdomshem och hur linge virden dir ska pdg3, till
exempel 1 forhllande till andra virdalternativ och virdens kostnader.

Behovet av sirskilt noggrann tillsyn ir centralt vid in- och ut-
skrivning frin SiS sirskilda ungdomshem, vilket forutsitter att krite-
rierna for bedémningen av behovet som tillimpas pd ett likvirdigt
och rittssikert sitt av socialnimnder och SiS. Utredningen foreslar
att regeringen ger Socialstyrelsen 1 uppdrag att samordna ett arbete

172 Prop. 1970/80:1 Del A s. 503.
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for att ta i nidra samverkan med SiS och SKR fram kriterier fér vard
med sirskilt noggrann tillsyn. Enligt utredningens bedémning be-
héver arbetet samordnas av en part som inte har eget vrdansvar och
dirmed inga incitament som kan paverka kriterierna. Socialstyrelsen
har ocksd méjlighet att bedéma om kriterierna kan eller bor utfor-
mas som regler, rekommendationer eller pd annat sitt.

Tillgéng till 5ppna platser for utslussning
fran vard i lasbar avdelning

SiS fir bedriva annan vird vid de sirskilda ungdomshemmen in den
som giller sirskilt noggrann tillsyn. Som framgr ovan fir SiS enligt
sin instruktion utféra uppdrag &t kommuner och regioner i samband
med avgiftning av missbrukare, utslussning, eftervrd eller andra in-
satser som anknyter till verksamheten vid bland annat sirskilda ung-
domshem. Den utredning som féreslog inrittandet av SiS konsta-
terade ocksd unga utan behov av sirskilt noggrann tillsyn mycket vil
kan och fir virdas i sirskilda ungdomshem.'”

Ar 2021 var 88 procent av platserna i de sirskilda ungdomshem-
men l&sbara och 12 procent 6ppna. Andelarna har varierat ngot éver
tid, men de senaste ren har den legat pd ungefir samma niva."”* De
Oppna platserna anvinds fér bland annat utslussning frin vird vid
lasbar plats till vdrd utanfér SiS. I sitt budgetunderlag for 2024-2026
framhaller SiS behovet av en hillbar virdkedja som innebir att 6ppna
platser ska kunna tillhandahéllas inom ramen for placeringen vid ett
ungdomshem. For att kunna erbjuda en trygg vird och behandling
pa de 6ppna avdelningarna behéver antalet medarbetare 6ka, sirskilt
pa natten och helgerna.'”

Enligt utredningens uppfattning ska SiS ska ha tillging till vird i1
dppna former f6r utslussning under en begrinsad tid av barn och unga
frin lasbara avdelningar i sirskilda ungdomshem, f6rslagsvis upp till
en manad. Ndgot annat syfte for de 6ppna platserna har utredningen
svart att se, utan en sddan koppling till virdkedjan kommer virden
vid de 6ppna platserna nira det dvriga utbudet av 6ppen institutions-
vérd 1 privat och offentlig regi.

72S0U 1992:18 5. 57.
174 Se Statens institutionsstyrelse, Si§ 7 korthet 2011 till och med 2021.
175 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023a s. 15.
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Utskrivning frin sirskilda ungdomshem

SiS ska enligt 3 kap. 16 § SoF omgdende underritta socialnimnden
nir det finns anledning till utskrivning. SiS har dock inte mojlighet
att besluta om utskrivning av barn och unga som virdas med stéd av
LVU. Av 3 kap. 14 § SoF framgir att den som virdas i ett HVB med
stdd av LVU inte fir skrivas ut om inte socialnimnden har begirt
eller medgett det.

Med tydligare kriterier {6r vird med sirskilt noggrann tillsyn 6kar
forutsittningarna for att SiS och socialnimnden ska gora likartade
bedémningar av om det finns behov av sidan vird. Infér ansékan om
plats i ett sirskilt ungdomshem kommer det ind3 att vara socialnimn-
dens ansvar att s ldngt mojligt beddma det virdbehovet pd egen
hand och utan att SiS kan siga nej till en ansékan om myndigheten
gor en annan bedémning. I det skedet dr det nimnden som har kun-
skap om barn eller den unges virdbehov och ansvar f6r att finna ritt
virdform.

Nir vérden pagitt en tid dndras detta. Det dr SiS som har kontakt
med barnet eller den unge dygnet runt och dirfor ser nir och hur vard-
behoven férindras under vistelsen 1 ett sirskilt ungdomshem. Som
ensam utférare av vird av unga med sirskilt noggrann tillsyn har SiS
ocksg storst kompetens att bedéma hur linge den virden behévs

Om SiS ocksd har den tillgdng som behévs till 6ppna platser for
utslussning under upp till en manad efter utskrivning har myndig-
heten sammantaget andra f6rutsittningar dn i1 dag att sjilv besluta om
utskrivning av barn och unga.

Utredningen anser att detta dr énskvirt och har évervigt ind-
ringar 1 SoF som skulle gora det mojligt f6r SiS att besluta om ut-
skrivning nir behovet av vird med sirskilt noggrann tillsyn inte lingre
behovs. En sddan mojlighet ir i viss mdn ett avsteg frin kommunens
sammanhallande ansvar f6r virden av barnet eller den unge, men inne-
bir att SiS far en skyldighet att sjilv agera om ett barn eller ung per-
son riskerar att virdas lingre in nédvindigt 1 en 1sbar miljo med
tillgdng till sirskilda befogenheter.

Enligt utredningens uppfattning ir det i dagsliget inte mojligt att
genomfora en regelindring som gér det mojligt for SiS att skriva ut
barn och unga frén sirskilda ungdomshem. Dels saknas kriterier f6r
att bedoma behovet av vird med sirskild noggrann tillsyn och 6ppna
vdrdplatser for utslussning, dels finns det en stor osikerhet om till-
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gingen till vird i andra HVB eller familjehem efter utskrivningen.
SiS genomfér under 2023 ocks3 ett pilotprojekt for att korta vinte-
tiderna till de sirskilda ungdomshemmen."” Utredningens férslag om
familjehemsvarden och institutionsvdrden dkar férutsittningarna fér
att det ska bli mojligt, men det finns frigor som behoéver utredas
vidare, bland annat om andra HVB in sirskilda ungdomshem ska ha
vissa befogenheter till skydd fér barnet eller den unge.

Mot den bakgrunden bedémer utredningen att en mojlighet for
SiS att besluta om utskrivning frin sirskilda ungdomshem bor éver-
vigas pd nytt nir kriterier for att bedéma behov av vird med sirskilt
noggrann tillsyn tagits fram och tillgdngen till 6ppna vérdplatser f6r
utslussning frin ungdomshemmen har sikerstillts.

Omplaceringar mellan sirskilda ungdomshem

SiS har framfort ull regeringen att det dr 6nskvirt att SiS far fatta
beslut om var den unge inledningsvis ska placeras och dven fatta even-
tuella beslut om omplacering inom SiS. Myndigheten bedémer att
det bland annat skulle kunna leda till att platserna i sirskilda ung-
domshem anvinds mer effektivt och flexibelt."”

Statskontoret anser i en rapport frdn 2022 att det ir bittre att f6r-
bittra samverkan mellan SiS och socialtjinsten dn att dndra pa den
nuvarande ansvarsférdelningsprincipen. LVU och socialtjinstlagen
ir tydliga 1 och med att de ger socialnimnden det sammanh&llande
ansvaret for den unge. Att ge beslutsritt till SiS skulle gora ansvars-
fordelningen otydligare mellan SiS och kommunerna.'”

Utredningen delar Statskontorets beddmning. Omplaceringar
mellan sirskilda ungdomshem kan dessutom innebira en betydande
geografisk forindring, som stiller krav pd att socialnimnden kan sam-
ordna kontakter med barnets eller den unges nirstdende, hilso- och
sjukvdrden i en ny region med mera.

17 Statens institutionsstyrelse, SiS, Pilot fér att korta vintetiderna fér barn och unga:
https://www.stat-inst.se/press/pressmeddelanden-nyheter/2023/pilot-for-att-korta-
vantetiderna-for-barn-och-unga/ (himtad 2023-08-11).

177 Skr 2020/21:215 5. 27.

178 Statskontoret 2022 5. 89 f.

829



Starkt kvalitet i HVB och stédboende SOU 2023:66

8.9.3  Trygg och séker vard

Forslag: Statens institutionsstyrelse ska ha en central funktion
dit barn och unga kan vinda sig for att limna klagomal p3 vistel-
sen vid sirskilda ungdomshem. Bestimmelser om det inférs i for-
ordning (2007:1132) med instruktion foér Statens institutions-
styrelse.

Genom en indring i 17 § LVU foreslas det framg3 att kropps-
visitation eller ytlig kroppsbesiktning endast fir utféras eller be-
vittnas av ndgon av samma koén om inte den unge har andra 6nske-
mal. Den unge ska tillfrigas om ndgon sirskild person ur personalen
genomfor dtgirden. Den unges 6nskemal ska si langt det ir moj-
ligt tillgodoses.

Regeringen bor ge SiS 1 uppdrag att ta fram riktlinjer for att
forebygga och motverka sexuella évergrepp och att rapportera
hur riktlinjerna implementeras och {6ljs upp.

Regeringen bor ge SiS 1 uppdrag att stédja barn och unga som
blir brottsoffer i sirskilda ungdomshem.

Systematiskt kvalitetsarbete

Statskontoret pekade 2022 pd dtgirder i det systematiska kvalitets-
arbetet for trygg och siker vird i de sirskilda ungdomshemmen. En
sddan 4tgird ir att SiS utvecklar uppféljningen av de dtgirder som
ungdomshemmen genomfor f6r att komma till ritta med brister.
Syftet ir att sikerstilla att ungdomshemmen faktiskt genomfér 3t-
girder, och att klarligga resultatet. Om ungdomshemmen inte har
genomfort planerade dtgirder behover SiS dokumentera skilen till
detta. SiS bér ocksd 1 sin organisation sprida vilka effekter som genom-
forda dtgirder har lett tll och vad som har hint nir ungdomshem-
men inte har genomfért &tgirder. En annan sddan &tgird ir att SiS
sikerstiller att ungdomshem som fir en férindrad méalgrupp har kom-
petens att anpassa verksamheten efter den nya mélgruppen.'” Den
sista punkten har IVO pekat p& som ett riskmoment, till exempel vid
skifte fran en ildre till en yngre mélgrupp.'®

179 Statskontoret 2022 s. 28 ff.
S0 TVO 2023d s. 19.
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IVO har i bérjan av 2023 beddmt att SiS i stérre omfattning be-
hover 3 del av resultat av tidigare utredningar eller gora egna kart-
liggningar for att kunna bemota den placerades ritt med hinsyn till
exekutiv férmdga, formiga till kinsloreglering, eventuell sprikstor-
ning och perceptuella och sensoriska svirigheter. I detta arbete ingir
att kartligga eventuella hjilpmedelsbehov sdsom alternativ och kom-
pletterande kommunikation (AKK), tidshjilpmedel, scheman och olika
avskirmande hjilpmedel. IVO framhéller att denna kunskap behovs
om inte ungdomar ska utsittas for felaktiga krav och férvintningar,
vilket kan leda till utagerande och i sin tur till tvingsdtgirder sdsom
avskiljning.

Forstirkt systematiskt kvalitetsarbete ingdr i det storre forind-
ringsarbete som pdgdr inom SiS. Utredningen utgar frin act SiS 1 det
arbetet tar vara pd Statskontorets och IVO:s bedémningar och f6r-
slag. I likhet med det 6vriga forindringsarbetet har viktiga dtgirder
gjorts, men resultaten i verksamheten méste snabbt bli mirkbara.'

Central funktion for klagomal

Barn och unga som vérdas i sirskilda ungdomshem ska kunna klaga
pa brister, problem och missférhillanden dir utan att tinka pd att
klagomalen gir till ledningen vid det ungdomshem dir virden ges.
Klagomal frén barn och unga ir ocksd ett viktigt underlag fér SiS
samlade kvalitetsarbete och behéver analyseras samlat for att myn-
digheten ska kunna vidta dtgirder pd olika niver. Klagoma4l frin barn
och unga ska inte stanna vid respektive ungdomshem utan nd SiS led-
ning direkt. SiS beslutade i juni 2023 om att inritta en central klago-
milsfunktion fér barn och unga i sirskilda ungdomshem.' Utred-
ningen ser positivt pd att SiS tagit det steget och anser att regeringen
bor sikerstilla att en central klagomalsfunktion blir en del av SiS ordi-
narie organisation och kvalitetsarbete. Bestimmelsen om central klago-
mélsfunktion f6r barn och unga féresls darfér inféras i férordningen
med instruktion for Statens institutionsstyrelse.

Bestimmelser om en sddan funktion kompletterar bestimmel-
serna 1 5 kap. 3 § 1 i Socialstyrelsens féreskrifter och allminna rdd
(SOSFS 2011:9) om ledningssystem fér systematiskt kvalitetsarbete

181 Se t.ex. Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023b s. 66.

!82 Statens institutionsstyrelse, SiS. Beslut om en nationell klagomalsfunktion och férstirkt
barnrittsperspektiv i samarbete med civilsamhille, 2023-06-10, dnr 1.1.4-6979-2022.
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att den som bedriver socialtjinst ska ta emot och utreda klagomal
och synpunkter pd verksamhetens kvalitet frin vdrd- och omsorgs-
tagare och deras nirstdende. Utdver dessa bestimmelser finns ocksd
ett regelverk for den som fullgdér uppgifter vid Statens institutions-
styrelse att genast rapportera missférhillanden och pitagliga risker
for missférhillanden enligt bestimmelser 1 14 kap. 3 § SoL och Social-
styrelsens féreskrifter och allminna rdd (SOSFS 2011:5) om lex Sarah.
Enligt 14 kap. 3 § andra stycket 2 SoL fullgérs rapporteringsskyldig-
heten rérande personalens uppmirksammade missférhdllanden och
pitagliga risker for misstorhillanden till ledningen.

Utredningen vill framhélla att den centrala klagomalsfunktionen
ska vara en av flera vigar {6r barn och unga i sirskilda ungdomshem
att framfér klagomal pd virden. Den sirskilda barn- och ungdoms-
handliggare som ska finnas {ér varje barn eller ung person 1 samhills-
vird bor givetvis kunna ta emot klagomal pa virden och ha sidana
kontakter med barnet eller den unge att sidana klagomal kommer
fram. Det finns ocksd mojligheter f6r barn och unga 1 samhillsvird
att limna klagomal till IVO. Utredningen om barns mojligheter att
utkriva sina rittigheter har foreslagit flera sitt att stirka barns och
ungas ritt framféra klagomal pd bland annat samhillsvirden som skulle
vara positiva ocksd f6r barn och unga 1 sirskilda ungdomshem. Det
giller bland annat férslaget att staten bor darfor bidra till att etablera
barnrittsbyrier inom civilsamhillesorganisationer som bedriver verk-
samhet med oberoende barnombud.'*’

Regelindring av kroppsvisitation och ytlig kroppsbesiktning

Kroppsvisitation eller ytlig kroppsbesiktning fir enligt 17 § LVU goras
om det behovs vid den unges ankomst till ett sirskilt ungdomshem.
Detsamma giller om det under vistelsen 1 hemmet uppkommer miss-
tanke att sddan egendom ska pitriffas hos honom eller henne. En
kroppsvisitation eller en ytlig kroppsbesiktning ska genomféras i nir-
varo av ett vittne om inte den unge avstdr frin den ritten. Den unge
ska tillfrigas om han eller hon énskar att ndgon sirskild person ur
personalen genomfér eller nirvarar vid kroppsvisitationen eller den
ytliga kroppsbesiktningen. Den unges 6nskemal ska s lingt det ar

18360OU 2023:40 s. 42 ff.
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mojlige tillgodoses. All den hinsyn som omstindigheterna medger
ska iakttas vid kroppsvisitation och ytlig kroppsbesiktning.

Statskontoret har uppmirksammat en skillnad mellan bestimmel-
sernai17 § LVU och vad som giller for interner pa fingelser och per-
soner som ir hiktade. Av fingelselagen och hikteslagen framgir att
kroppsvisitation eller kroppsbesiktning, med vissa undantag, inte fir
utféras eller bevittnas av nigon av motsatt kén som inte dr likare
eller legitimerad sjukskoterska. Se 8 kap. 7 § fiangelselagen (2010:610)
och 4 kap. 7 § hikteslagen (2010:611).

Statskontoret konstaterar att visitering och kroppsbesiktning ir
integritetskrinkande handlingar. Om s&dana handlingar utférs av en
manlig personal kan det skapa starkt obehag for flickor. Manga flickor
som virdas pd ungdomshemmen har varit utsatta f6r sexuella éver-
grepp. Kroppsbesiktning och visitering kan férstirka eller skapa nya
trauman. Statskontoret bedémer att det finns skil att se dver LVU
for att minska risken fér att flickor och pojkar utsitts fér en storre
integritetskrinkning in nédvindigt. Samtidigt betonar myndigheten
att det dven fortsittningsvis dr viktigt att den unge ska kunna 6nska
att ndgon sirskild person i personalen ska genomféra eller nirvara
vid kroppsbesiktningen eller visitationen.

Utredningen delar Statskontorets bedémning och féreslar en ind-
ring av 17 § LVU. Av bestimmelsen ska det framg3 att kroppsvisi-
tationen eller den ytliga kroppsbesiktningen endast f&r utforas eller
bevittnas av ndgon av samma kén om inte den unge har andra 6nske-
mal. Den unge ska tillfrdgas om ndgon sirskild person ur personalen
genomfor dtgirden. Den unges dnskemal ska s 13ngt det ir mojligt
tillgodoses.

Med tanke pd att utredningen inte har i uppdrag att limna férslag
om SiS sirskilda befogenheter vill utredningen framhalla att den fore-
slagna regelindringen inte avser befogenheten i sig utan en sirskild
aspekt pd genomforandet av den som en del av virden {6r barnet eller
den unge.
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Riktlinjer f6r att f6rebygga och motverka sexuella 6vergrepp

Statskontoret har foreslagit att regeringen ger SiS ett sirskilt upp-
drag att ta fram generella riktlinjer med tgirder for att férebygga
sexuella 6vergrepp.'* Utredningen delar den bedémningen, men vill
tilligga att riktlinjerna ocksd bor avse hur sexuella vergrepp kan mot-
verkas. Det finns ett behov av ett mer generellt kunskapsstdd till alla
HVB om hur sexuella 6vergrepp mot barn och unga kan férebyggas
och motverkas, men det ir viktigt att SiS i ett forsta skede tar fram
riktlinjer for sin egen verksamhet utifrdn kunskap inom omridet. Den
kunskap som framkommit om sexuella évergrepp 1 IVO:s rapport
frdn 2023 visar pa vikten av sidana riktlinjer inom SiS. IVO bedémer
att SiS behover forbittra arbetet med att férebygga sexuella dver-
grepp 1 sirskilda ungdomshem.' Behovet av ett sddant arbete fram-
gar ocksd av den granskning som Barnrittsbyrin och World Childhood
Foundation gjort av sexuella évergrepp i sirskilda ungdomshem.'*

Utredningen féreslr att regeringen ger SiS 1 uppdrag att ta fram
riktlinjer f6r att forebygga och motverka sexuella dvergrepp och att
rapportera hur riktlinjerna implementeras och {6ljs upp.

Stod till barn och unga som utsatts for brott
i sarskilda ungdomshem

Statskontoret har foreslagit att regeringen ska ge SiS 1 uppdrag att ge
stod till savil flickor som pojkar om sexuella &vergrepp intriffar."’
IVO har ocksd bedomt att SiS behdver utveckla stodet till flickor
och pojkar om sexuella évergrepp har intriffat.'™

Civil Rights Defenders har kartlagt hur EU:s direktiv for att stirka
brottsoffers rittigheter har implementerats 1 den svenska tvings-
vérden. Organisationen konstaterar att SiS inte berorts direkt av imple-
menteringsarbetet och inte har ett sirskilt ansvar att ge stdd och skydd
till brottsoffer.' SiS har dock antagit centrala riktlinjer for vad som
ska goras om en anstilld vid myndigheten misstinks for brott eller

184 Statskontoret 2022 5. 37.

185 TVO 2023d s. 42.

18 Barnrittsbyrin och World Childhood Foundation (2023). Vem ska tro pd mig? En gransk-
ning av sexuella svergrepp pd de sirskilda ungdomshemmen.

187 Statskontoret 2022 s. 37.

188 VO 2023d s. 42.

1% Civil Rights Defenders (2022). Fribetsberévade brottsoffers rittigheter i svensk tvdngsvird
s.31 och 34.
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annat olimpligt beteende mot en ungdom eller klient. Riktlinje for
nir ungdomar eller klienter misstinks f6r brott mot annan ungdom
eller klient har planerats inom SiS."”

Utredningen instimmer i Statskontorets forslag och IVO:s bedém-
ning, men foreslar att regeringen bor ge SiS 1 uppdrag att stdja alla
barn och unga som blir brottsoffer 1 sirskilda ungdomshem. Brotts-
offer 1 tvdngsvard ir sirskilt sdrbara oavsett vilka brott det handlar
om. Frihetsberévade brottsoffer kan inte fritt soka information om
sina rittigheter eller besdka och kommunicera med rittsvisende eller
civilsamhille, som 1 praktiken tillhandah&ller mycket av det stéd som
samhillet erbjuder brottsutsatta. De ir beroende av tvdngsvardsinsti-
tutionen for sin vird och omsorg. Dessutom riskerar de att vara in-
lista tillsammans med férévaren."!

1% Civil Rights Defenders 2022, s. 54.
! Civil Rights Defenders 2022 s. 9.
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9  Tillgang till jamlik halso-
och sjukvard och tandvard

9.1 Inledning
9.1.1 Uppdraget

Enligt direktiven ska utredningen analysera vad som behévs for att
sikerstilla placerade barns och ungas tillgdng till jimlik hilso- och
sjukvard. Vidare ska utredningen analysera om det krivs fortydligan-
den i Statens institutionsstyrelses (SiS) hilso- och sjukvirdsuppdrag
och ta stillning till om SiS bér ges méjlighet att initiera en samord-
nad individuell plan, SIP. Utredningen ska ocksa foresld de dtgirder
eller férfattningsindringar som bedéms limpliga.

9.1.2  Ratten till hdlsa

Alla minniskor har, enligt artikel 25 1 FN:s allminna férklaring om
de minskliga rittigheterna, ritt till en levnadsstandard som ir tillrick-
lig for den egna och familjens hilsa och vilbefinnande.

I FN:s konvention om barnets rittigheter (barnkonventionen)
erkinns specifikt barnets ritt till bista mojliga hilsa och tillgdng till
hilso- och sjukvird. Dir framgir att konventionsstaterna ska striva
efter att sikerstilla att inget barn berdvas sin ritt att ha tillging ull
sidan hilso- och sjukvérd (artikel 24). Rittigheterna i konventionen
ska tillférsikras varje barn inom en konventionsstats jurisdiktion
utan 4tskillnad av ndgot slag (artikel 2).

Enligt FN:s barnrittskommitté har barn ritt till bista mojliga
hilsa, bland annat ritten till en god hilso- och sjukvard. I detta ingdr
bland annat férebyggande och hilsofrimjande dtgirder, behandling
och rehabilitering. Forverkligandet av barns ritt till hilsa dr inte bara

837



Tillgang till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard SOU 2023:66

viktigt i sig utan dessutom nédvindigt for att barnet ska kunna 4t-
njuta alla de andra rittigheterna 1 konventionen. Dessutom ir ritten
till hilsa beroende av att minga andra rittigheter i konventionen fér-
verkligas.'

Ritten till hilsa anges ocks3 1 andra internationella konventioner
som Sverige tagit sig att f6lja, bland annat 1 konventionen om rittig-
heter for personer med funktionsnedsittning.

9.1.3  Forhallande till bedémningar och férslag i andra kapitel

Tillgdng till jimlik hilso- och sjukvird och tandvérd fér barn och
unga i samhillets vird berérs ocksd 1 andra delar av detta betinkande.

I kapitel 5 foresldr utredningen att socialnimndens ansvar att verka
for att placerade barn och unga fir den hilso- och sjukvird som de
behover kompletteras med ett motsvarande ansvar {6r tandvérd. Vidare
foreslar utredningen att nimnden vid behov ska inhimta informa-
tion frin hilso- och sjukvdrden och tandvirden nir nimnden noga
foljer virden av placerade barn och unga. Utredningen féreslér ocksd
ett tilligg 1 bestimmelsen 1 socialtjinstlagen om uppgiftsskyldighet till
socialnimnden for myndigheter, befattningshavare och yrkesverk-
samma. Genom det tilligget framgar att skyldigheten dven omfattar
uppgifter som behdvs {or att genomféra eller 6lja upp vrd av barn
eller unga under 21 &r 1 familjehem, stédboende eller hem for vird
eller boende.

Vissa frigor om hilso- och sjukvérd i anslutning till vdrd 1 HVB
behandlas 1 kapitel 8. Det giller en bedomning av hilso- och sjukvird
som en del av en differentierad och specialiserad institutionsvard och
ett forslag om utsedd personal i HVB f6r samordning av barnets eller
den unges dagliga kontakter kring hilso- och sjukvérd.

Hilsa, hilsoundersokningar och tillgdng till hilso- och sjukvérd
samt tandvird dr ocksd omriden f6r den nationella struktur f6r upp-
foljning av virden for placerade barn och unga som utredningen fore-
slar 1 kapitel 4.

! Barnrittskommitténs allminna kommentar nr 15 (CRC/C/GC/15) om barnets ritt till bista
uppndeliga hilsa (art. 24), punkt 7 och 24. Tillginglig via Barnombudsmannen, Allmdinna kom-
mentarer: https://www.barnombudsmannen.se/barnkonventionen/allmanna-kommentarer/
(hiimtad 2023-05-16).
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9.2 Ett delat ansvar med stora samverkansbehov
9.2.1 Socialnamndens ansvar

Socialtjinsten har det évergripande virdansvaret fér barn och unga
som ir placerade f6r vird utanfér det egna hemmet. Socialnimnden
ska noga f6lja virden av placerade barn och unga och d3 sirskilt upp-
mirksamma barnets eller den unges hilsa (se 6 kap. 7 b § socialtjinst-
lagen, [2001:453], SoL). Nimnden har samma skyldighet nir det giller
barn och unga som ir placerade med stéd av lagen (1990:52) med sir-
skilda bestimmelser om vérd av unga, LVU (se 13 a § LVU). Social-
nimnden ska ocksd verka for att alla placerade barn fir den hilso-
och sjukvird som de behover (6 kap. 7 § SoL).

9.2.2 Regionens ansvar for hdlso- och sjukvard

Med hilso- och sjukvdrd avses bland annat &tgirder for att medicinskt
forebygga, utreda och behandla sjukdomar och skador (se 2 kap.
1 § HSL).” Hilsofrimjande &tgirder kan ocks vara aktuella i hilso-
och sjukvérden, men regleras inte 1 HSL. Utredningen om en samman-
hillen god och nira vird fér barn och unga har foreslagit att hilso-
frimjande 3tgirder ocksd ska anges 1 beskrivningen av hilso- och
sjukvdrd i HSL.’ I dag anges hilsofrimjande arbete bara som en upp-
gift f6r elevhilsan. (2 kap. 25 § skollagen [2010:800])

Malet for hilso- och sjukvirden ir en god hilsa och en vird pd
lika villkor for hela befolkningen. Virden ska ges med respekt for
alla minniskors lika virde och f6r den enskilda minniskans virdig-
het. Den som har det storsta behovet av hilso- och sjukvard ska ges
foretride till vrden (3 § hilso- och sjukvirdslagen [2017:30], HSL).
Prioriteringar 1 hilso- och sjukvirden utgdr frin nigra grundliggande
etiska principer: minniskovirdesprincipen, behovs-solidaritetsprin-
cipen samt kostnadseffektivitetsprincipen. Kostnadseffektivitetsprin-
cipen bér endast komma till anvindning sedan behovsprincipen férst
tillimpats.* Regeringen har framhillit att det ir en form av diskrimi-
nering och oférenligt med de etiska principerna att generellt 1ita be-
hoven std tillbaka pd grund av bland annat livsstil eller ekonomiska

2 Aven sjuktransporter och omhindertagande av avlidna utgér hilso- och sjukvird enligt 2 kap.
1 § HSL.

>SOU 2021:34 5. 257 ff.

* Prop. 1996/97:60 s. 17 {f.
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och sociala férhdllanden. Diremot ir det forenligt med de etiska prin-
ciperna att i det enskilda fallet ta hinsyn till omstindigheter som
begrinsar nyttan av medicinska tgirder.’

Regionerna ir skyldiga att erbjuda sluten och 6ppen hilso- och
sjukvird &t den som dr bosatt inom regionen samt éppen och omedel-
bar vird &t den som inte ir bosatt inom landstinget. Skyldigheten
giller ocksd for placerade barn och unga (3 kap. 1, 3 och 4 §§ HSL).
En person anses som regel bosatt i den region dir hon eller han ir
folkbokférd i enlighet med 3 § folkbokforingslagen (1991:481).° Bo-
ende 1 HVB riknas inte som att vara bosatt och huvudregeln ir att
barn och unga inte folkbokférs 1 HVB enligt vad som anges 1 9 §
tredje punkten folkbokféringslagen.

Ocksd 1 andra fall fir regionen erbjuda hilso- och sjukvird 3t den
som omfattas av en annan regions ansvar for hilso- och sjukvird om
regionerna kommer éverens om det (8 kap. 5§ HSL). Regionerna
har ingdtt ett riksavtal med bestimmelser om vad som giller nir en
person fir vird utanfér sin hemregion. Av avtalet framgdr att place-
rade barn och unga ska erbjudas vird av den region dir de ir place-
rade (vrdregionen). Det ir virdregionen som bedémer patientens
behov av vird. Virdregionen ersitts sedan for sina kostnader, 1 enlig-
het med riksavtalet, frin patientens hemregion, som har betalnings-
ansvaret.”

Hilso- och sjukvirden ir frivillig ocksd nir den ges till barn och
unga som virdas med tving med stéd av LVU. Psykiatrisk tvdngsvird
far dock under vissa forutsittningar ges till en person som lider av en
allvarlig psykisk storning (3 § lagen 1991:1128] om psykiatrisk tvings-
vird, LPT). Sidan vird ska ges pd en sjukvérdsinrittning som drivs
av en region eller en kommun som inte ingdr 1 en region (15 § LPT).

Ett stort antal verksamheter inom hilso- och sjukvirden har be-
tydelse for jamlik tillgdng till hilso- och sjukvird f6r barn och unga,
och dirmed ocks3 for barn och unga i samhillsvird. Det giller bland
annat barnhilsovérd, elevhilsans medicinska insatser, ungdomsmot-
tagningar, primirvird samt barn- och ungdomspsykiatrin, barn- och
ungdomsmedicinen, barn och ungdomshabiliteringen och annan spe-
cialiserad hilso- och sjukvird.®

> Prop. 1996/97:60 s. 23 ff.

¢ Se dven prop. 1981/82:97 s. 33 och 114 och prop. 1997/98:9 m.m. s. 49-50.

7 Sveriges Kommuner och Regioner (2014). Riksavtal for utomlinsvird och kommentarer. Med
giltighet fr.o.m. den 1 januari 2015 s. 7 och 15.

*SOU 2021:34 5. 20.
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9.2.3  Regionens ansvar for tandvard

Med tandvird avses dtgirder for att forebygga, utreda och behandla
sjukdomar och skador 1 munhélan enligt vad som anges 1 1 § tand-
vardslagen (1985:125). Malet f6r tandvarden ir en god tandhilsa och
tandvard pd lika villkor fér hela befolkningen (2 § tandvérdslagen).
Nir tandvard ges till barn ska barnets bista sirskilt beaktas (3 §).
Tandvérd som regionen sjilv bedriver benimns i denna lag folktand-
vird (5 §).

Regionerna har ett lingtgdende ansvar f6r barns hilso- och sjuk-
vard och tandvard. Enligt 5 § tandvardslagen ska varje region erbjuda
en god tandvird &t dem som ir bosatta inom regionen. Folktand-
virden ska svara f6r fullstindig, regelbunden och avgiftsfri tandvard
till barn och unga till och med det dr de fyller 23 &r (7§ 1 och 15a§
tandvérdslagen).

9.2.4  Utgangspunkter for socialndmndens
och regionens ansvar vid egenvard

Egenvird definieras som en hilso- och sjukvardsitgird som behand-
lande hilso- och sjukvardspersonal har bedémt att en patient kan ut-
fora sjilv eller med hjilp av ndgon annan enligt 2 § lagen (2022:1250)
om egenvird. Nir egenvird utfors giller inte bestimmelserna 1 HSL
(se 1§ lagen om egenvird). Om patienten fir hjilp med egenvérd
som en del av en socialtjinstinsats enligt SoL eller insats enligt lagen
(1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade, LSS,
giller dock relevanta lagar och regler pd socialtjinstens och LSS om-
ride. Socialstyrelsen har tidigare meddelat féreskrifter om egenvird
som nu ir upphivda. I dessa fanns bland annat bestimmelser om
planering for utférande av egenvirden. I Socialstyrelsens foreskrifter
och allminna rdd (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systema-
tiskt kvalitetsarbete finns bestimmelser som bland annat innebir att
vérdgivare behdver identifiera och beskriva processer for hur samver-
kan behovs for att forebygga att patienter drabbas av virdskada. Det
ska genom processerna och rutinerna iven sikerstillas att samverkan
mojliggdrs med andra virdgivare och med verksamheter inom social-

yansten (se 4 kap. 2 och 6 §§ SOSFS 2011:9).
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9.2.5 SiS ansvar

SiS sirskilda ungdomshem ska ha tillgdng till likare som bor ha spe-
cialistkompetens inom barn- och ungdomspsykiatri eller allmin psy-
kiatri samt psykologisk expertis. Det framgir av 3 kap. 6 § social-
yinstférordningen (2001:937), SoF. SiS har dock inte nigot ansvar
for hilso- och sjukvard vid de sirskilda ungdomshemmen utéver
ansvaret for elevhilsan i anslutning till undervisningen vid hemmen
enligt 2 kap. 25 § skollagen (2010:800).

9.2.6 Samverkan

Det finns flera krav pd samverkan och samarbete mellan huvudminnen.
Kommuner och landsting ir bland annat skyldiga att ing8 en 6verens-
kommelse om ett samarbete nir det giller barn och unga som vardas
utanfér det egna hemmet (5 kap. 1d § SoL och 16 kap. 3 § HSL). Nir
den enskilde har behov av insatser frin bide socialtjinsten och hilso-
och sjukvirden ska kommunen tillsammans med regionen uppritta en
individuell plan. (2 kap. 7 § SoL och 16 kap. 4 § HSL) En sidan sam-
ordnad individuell plan (SIP) ska enligt samma lagrum upprittas om
kommunen eller regionen bedémer att den behovs f6r att den enskilde
ska 3 sina behov tillgodosedda, och om den enskilde samtycker till
att den upprittas.

Kommuner och regioner har sedan 2017 en lagstadgad skyldighet
att ingd dverenskommelser om samarbete i friga om barn och unga
som virdas utanfor det egna hemmet (5 kap. 1d § SoL och 16 kap.
3 § 3 HSL). I forarbetena till bestimmelserna anges att verenskom-
melserna ska bidra till att klargéra formerna f6r hur barns och ungas
behov av integrerade insatser ska tillgodoses och klargéra ansvars-
fordelningen mellan huvudminnen. Det tydliggérs bland annat att
overenskommelsen bor avse samverkan och ansvarsférdelning savil
infér en placering som under genomférandet av virden och infér att
vdrden ska avslutas. Som exempel pd vad som kan ingd i 6verenskom-
melserna anges rutiner f6r hilsoundersékningar av barn och unga
som virdas utanfér det egna hemmet. Vidare framgdr att det dr ange-
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liget att frigor om samarbetet mellan SiS och hilso- och sjukvirden
uppmirksammas i arbetet med éverenskommelserna.’

9.2.7  Halsoundersokningar

Regionen ska, pd initiativ av socialnimnden, erbjuda en hilsounder-
sokning i anslutning till att vird utanfor det egna hemmet av ett barn
eller en ung person i dldern 18-20 4r inleds. Det framgir av 1 § lagen
(2017:207) om hilsoundersékning av barn och unga som virdas utan-
for det egna hemmet. Om det inte ir obehdvligt ska socialnimnden
underritta regionen nir barn eller unga ska erbjudas en sidan hilso-
undersékning (11 kap. 3 a § SoL).

Hilsoundersékningens syfte ir att ge underlag for en medicinsk
bedémning av barnets eller den unges behov av hilso- och sjukvird
samt tandvard, hur socialnimnden ska verka f6r att barnet eller den
unge ska {4 sitt behov av hilso- och sjukvird och tandvérd till godo-
sett, samt hilso- och sjukvdrdens och tandvirdens fortsatta kontakt
med barnet eller den unge (3 § Socialstyrelsens féreskrifter och all-
minna rdd (HSLF-FS 2019:19) om hilsoundersékningar av barn och
unga som vérdas utanfoér det egna hemmet). Hilsoundersékningen
ska omfatta omridena fysisk, psykisk och oral hilsa. Genom hilso-
undersdkningen ska dven tecken pd férekomsten av fysisk, psykisk
eller intellektuell funktionsnedsittning uppmirksammas (4 § HSLF-
FS 2019:19).

Asylsokande barn och unga som placeras omfattas bide av bestim-
melserna om hilsoundersékning i lagen om hilso- och sjukvard &t
asylsokande m.fl. samt av lagen om hilsoundersékning av barn och
unga som virdas utanfér det egna hemmet. Regler om detta finns i
7 § lagen (2008:344) om hilso- och sjukvird it asylsokande m.fl.

? Se prop. 2016/17:59 s. 26 f. Kommuner och regioner ska dven ingd éverenskommelser med
varandra om samarbete i friga om personer med psykisk funktionsnedsittning. I férarbetena
lyfts specifika grupper fram, bland annat barn och unga med samtidiga psykiska och sociala
problem. Se SOU 2006:100 s. 394 och prop. 2008/09:193 s. 13 ff.
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9.2.8 Likarundersokning infér vard enligt LVU

Socialnimnden far besluta om likarundersokning av den unge samt
utse likare f6r undersdkningen 1 ett drende som ror vrd enligt LVU
enligt 32 § samma lag. Om undersékningen inte limpligen kan genom-
foras 1 den unges hem, fir nimnden bestimma nigon annan plats for
den. I ett mél enligt LVU har ritten samma befogenhet. Likarunder-
sokning ska, om den inte av sirskilda skil ir obehovlig, ske innan
nimnden gor ansokan till férvaltningsritten om vard enligt LVU.

Likarundersékningen syftar till att identifiera sjukdom, skada eller
funktionsnedsittning som kan ha betydelse f6r behovet av vérd en-
ligt LVU och f6r planering av virden. Hilsoundersékning 1 anslutning
till en placering utanfér hemmet har ett bredare syfte och ska vara
mer heltickande in likarundersékningen enligt LVU. Likarunder-
sokningen enligt 32 § LVU ersitter inte en hilsoundersékning 1 an-
slutning till en placering.'

9.3 Dagslage

9.3.1 Halsa och hélso- och sjukvardsbehov
hos placerade barn och unga

Hilsan och hilso- och sjukvirdsbehoven hos barn och unga i sam-
hillets vird har uppmirksammats 1 flera studier, utredningar och ut-
vecklingsarbeten sedan bérjan av 2000-talet, bide i Sverige och andra
linder.

Som framgar av direktiven visar forskningen att barn och unga i
samhillsvard idr en sirskilt utsatt grupp med varierande behov och
forutsittningar. De barn och unga som vérdas utanfér det egna hem-
met har betydligt fler hilsoproblem och stérre behov av hilso- och
sjukvird och tandvird in andra jimndriga. Sirskilt virdbehov kopp-
lat till psykiatriska tillstind dr mycket vanligt férekommande 1 mél-
gruppen. Barn och unga som vixer upp i familjehem eller ir place-
rade 1 HVB har ocks3 kraftiga 6verrisker for att som vuxna drabbas
av fysisk och psykisk ohilsa.

Forskning pekar pd att det finns risker f6r att samhillsvirden
bidrar till hilsoproblem. Vid institutionsvérd finns det risker for att
barn och unga utsitts f6r vald eller utvecklar missbruksproblem.

19 Prop. 2016/17:59, s. 43.
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Vissa studier visar hogre risker for psykisk ohilsa hos barn som pla-
ceras flera ginger 1 fosterbarnsvird (motsvarande familjehemsvard),
men bilden ir inte entydig."

Finska forskare har gjort en systematisk &versikt av nordiska
studier som visar utfall inom olika vilfirdsomrdden hos unga vuxna
efter 18 &rs dlder mellan de som varit 1 samhillsvird och de som inte
varit det under uppvixten. Forskarna konstaterar att den nordiska
vilfirdsmodellen misslyckats med att férebygga ojimlikhet, skadliga
hindelser och ohilsa hos barn i samhillsvird. Och det trots att de
nordiska linderna hor till de bista 1 virlden pd att generellt frimja
barns vilmiende och hilsa."

9.3.2 Samsjuklighet

Det ir inte ovanligt med samsjuklighet bland placerade barn och unga.
Samsjuklighet innebir att ha flera diagnoser samudigt, till exempel
bide somatiska och psykiatriska diagnoser eller tv4 eller fler psykia-
triska diagnoser.” Sidana tillstdnd kan pdverka och férstirka var-
andra pd olika sitt och dven med barnets eller den unges sociala
situation. De individuella kontakterna med hilso- och sjukvirden
kan vara tillfilliga och kortvariga, men ocksd omfattande, berora flera
delar av hilso- och sjukvirden och pdgd under lng tid.

En undersékning som SiS genomférde 2022 vid de sirskilda ung-
domshemmen visar att 79 procent av de placerade barnen och unga
hade minst en faststilld psykiatrisk diagnos. Det var dven vanligt att
ha tvi eller fler stillda psykiatriska diagnoser. I synnerhet bland flickorna
var férekomsten hog, 69 procent, medan den var 45 procent for
pojkar. Var femte flicka hade fyra eller fler stillda diagnoser, jimfort
med var fjortonde pojke. I genomsnitt hade barnen och ungdomarna
runt 1,7 faststillda diagnoser. Vanligast bland bdde flickor och pojkar
var ADHD/ADD, som tre av fem unga var diagnosticerad med. Med

" Engler, A. D. m.fl. (2022). A Systematic Review of Mental Health Disorders of Children in
Foster Care. Trauma Violence Abuse. Jan;23(1):255-264.doi: 10.1177/1524838020941197. Epub
2020 Jul 20.

2 Tordén, R. (2021). I férdldrars stille — om forutsittningar och insatser for barn och unga i sam-
billsvdrd. Stiftelsen Allminna Barnhuset, s. 20. Se vidare Kiiriili, A. och Hiilamo, H. (2017).
Children in out-of-home care as young adults: A Systematic Review of Outcomes in the Nordic
Countries. Children and Youth Services Review. 2017 Aug 1;79:107-14. DOI: 10.1016/
j-childyouth.2017.05.030.

SOU 2021:93 5. 77.
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undantag {6r uppférandesyndrom hade hégre andelar flickor 4n poj-
kar stillda diagnoser 1 alla de diagnoskategorier som studerades.

Utover de faststillda diagnoserna bedémde psykologerna vid ung-
domshemmen att 20-30 procent av barnen och de unga ocksi hade
psykiatriska odiagnostiserade besvir som sannolikt skulle uppfylla
kriterierna fér en diagnos.

Vidare hade 22 procent av de unga under de senaste sex méina-
derna uppvisat ndgon form av akut psykiatriskt tillstdnd. Fordelat pd
koén framtrider en tydlig skillnad mellan flickor och pojkar — nistan
varannan flicka och var tionde pojke — hade befunnit sig 1 minst ett
akut psykiatriskt tillstdnd det senaste halviret. Mellan 15 och 20 pro-
cent av flickorna hade uppvisat nigon form av suicidbeteende, sjilv-
skadebeteende eller genomfért ett suicidférsok, medan sddana till-
stdnd bara férekom bland ngon procent bland pojkarna.'*

Undersékningen idr en upprepning av en studie som Socialstyrel-
sen genomforde 2018 vid sirskilda ungdomshem." I jimforelse med
resultaten frin dr 2018 var det en hogre andel barn och unga ar 2022
som var diagnosticerade med ADHD/ADD och autismspektrum-
tillstdnd. En ndgot ligre andel var diagnosticerade med substansbruks-
syndrom &r 2022, jimfoért med 2018. I genomsnitt hade barn och
ungdomar 1,5 stilld diagnos ar 2018, och 1,7 &r 2022. Mindre andelar
hade fitt akuta insatser for akuta psykiatriska tillstdnd 2022 in 2018.
En ndgot storre andel flickor hade dock fatt akuta insatser pd grund
av suicidbeteende och/eller suicidférsdk 2022 4n i undersékningen
fyra &r tidigare.'

9.3.3  Halsa och sjukvard som en del av helhetssynen

Barnrittskommittén pekar pd att forverkligandet av barns ritt till hilsa
inte bara ir viktigt 1 sig utan dessutom nddvindigt f6r att barnet ska
kunna dtnjuta alla de andra rittigheterna i konventionen."” Det giller
1 hog grad ocksd for placerade barn och unga. Stéd f6r hilsan ir ofta
en forutsittning for att samhillsvirden ska vara meningsfull och ge

' Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023d s. 20 f.

15 Socialstyrelsen 2019a s. 13 ff. och 53 ff.

!¢ Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023d s. 21.

7 Barnvittskommitténs allminna kommentar nr 15 (CRC/C/GC/15) om barnets rdtt till bésta
uppndeliga hilsa (art. 24), punkt 7 och 24.Tilginglig via Barnombudsmannen, Allméinna kom-
mentarer: https://www.barnombudsmannen.se/barnkonventionen/allmanna-kommentarer/
(hiimtad 2023-05-16).
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onskade resultat utifrdn barnets eller den unges olika behov. Utan
stod f6r hilsan kan det exempelvis vara svart f6r barn och unga med
funktionsnedsittning eller psykisk ohilsa att ta del av andra stod-
och virdinsatser eller undervisningen i skolan.

Om inte samhillsvirden genom{érs utifrdn barnets eller de unges
samlade virdbehov, finns det tydliga risker for att dessa barn och
unga inte far en god hilso- och sjukvard pa lika villkor som andra barn
och unga. De riskerar ocks3 att {8 insatser frin socialtjinsten som de
inte kan tillgodogora sig om inte exempelvis deras psykiatriska till-
stidnd och virdbehov uppmirksammas.'®

9.3.4 Placerade barn och unga om sin halsa
och tillgang till halso- och sjukvard

Barnombudsmannen (BO) genomfoérde 2018 samtal med 35 barn i
den sociala barnavirden om frigor inom olika rittighetsomriden.
Barnen har varit placerade i familjehem, pd HVB eller sirskilt ungdoms-
hem. BO genomférde ocksd en enkit som besvarats av 260 barn som
ir placerade pa SiS sirskilda ungdomshem.

I samtalen framkom att det finns barn som har normaliserat vildigt
allvarliga tillstdnd. Trots att de lider av ohilsa 1 form av till exempel
posttraumatiskt stressyndrom, PTSD eller upprepat sjilvskadebete-
ende bagatelliserar de sina problem. Barn berittade om sjilvmords-
tankar, sjilvmordsférsok och om andra barns sjilvmord. Aven i en-
kiten uppgav barn att de har sjilvmordstankar, men att de sillan far hjilp
att bearbeta de svéra kinslorna. Flera barn talade om sjilvmordsfér-
sok som har lett till sammanbrott 1 placeringen och att det 1 sin tur
upplevts som en slags bestraffning.

Det mirktes stora skillnader i hur barn 1 olika placeringsformer
pratar om hilsa och hilsoproblem. Barn 1 familjehem uppgav oftast
att de m3dde bra och de kopplade huvudsakligen hilsa till somatiska
problem. De uppgav ingen brist pd tillgdng till hilso- och sjukvird.
For barnen pd HVB och sirskilda ungdomshem sdg det annorlunda
ut. Barnen pratade mycket mer om psykisk ohilsa, bide sin egen och
andras, och det fanns barn som var tydliga med problem i tillgingen
till hilso- och sjukvdrd. De barn som fatt hjilp med sina problem var
mest 6ppna med sin egen ohilsa medan de som bara befunnit sig en

'8 Socialstyrelsen 2019a s. 28.
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kort tid pa sin placering ofta var irriterade dver att de som behand-
lade dem forsokte f4 in dem i olika former av terapi och behandling.
I enkiten bland barn som ir placerade i sirskilda ungdomshem till-
frigades barnen om de nekats att triffa en likare eller sjukskoterska.
Svaren visar att drygt hilften av flickorna och en tredjedel av poj-
karna har nekats att triffa likare eller sjukskoterska det senaste ret.
For var femte flicka och var tionde pojke har detta skett fler in fyra
gdnger. Av fritextsvaren framgir tvd huvudsakliga skil till att barnen
inte fir triffa vdrdpersonal. Det ena handlar dels om att barnen fir
vinta tills en sjukskoéterska finns pd plats, dels om att personalen
gjort en egen beddmning av barnets problem. Ndgra barn beskriver
att personalens bedémningar har lett till allvarliga och akuta sjuk-
domstillstdnd. Barn berittar ocks3 att de fatt hora av personal att de
overdriver eller hittar pd sina problem. Ett fital barn tror dven att de
saknar ritt till sjukvird eftersom de dr omhindertagna enligt LVU.
De barn som besvarade enkiten 1 sirskilda ungdomshem uppgav
overhuvudtaget att de betydligt oftare lider av olika typer av besvir dn
de barn som besvarat Folkhilsomyndighetens enkit Skolbarns hilso-
vanor. De stdrsta skillnaderna giller sémnproblem och nedstimdhet."”

9.3.5  Aktuella aktiviteter och forslag

Foljande rapporter och andra aktiviteter hos nationella myndigheter
och organisationer kan sirskilt nimnas:

e SBU gav 2017 ut Insatser for bittre psykisk och fysisk hilsa hos
familjehemsplacerade barn, en systematisk litteraturéversikt och
utvirdering av ekonomiska, samhilleliga och etiska aspekter.

e SBU gav 2018 ut Organisatoriska modeller {6r att barn och unga
1 familjehem eller pd institution ska {4 hilso- och sjukvard och tand-
vird, en systematisk litteraturdversikt och utvirdering av etiska,
sociala och juridiska aspekter.

o Inspektionen f6r vdrd och omsorg (IVO) pekade i en debatt-
artikel 2018 p4 brister i samverkan mellan socialtjinsten och barn-
och ungdomspsykiatrin som dven ror verksamheten vid HVB.

1 Barnombudsmannen 2019 s. 43 ff.
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e Socialstyrelsen publicerade 2019 rapporten Vard foér barn och
unga 1 HVB utifrdn deras samlade behov. Forutsittningar och for-
mer for integrerad och annan specialiserad vérd.

e Socialstyrelsen gav 2019 ut det vigledande stédet Om ansvars-
fordelning vid samhillsvird av barn och unga med psykisk ohiilsa.

e Socialstyrelsen fick 2019 i uppdrag av regeringen att forbereda
och samordna ett utvecklingsarbete med integrerad vard for vissa
unga som ir placerade i SiS sirskilda ungdomshem med stéd av
LVU och som idven har stora behov av det psykiatrisk vard. Social-
styrelsen och SiS har 2023 gett ut delrapporter om det arbetet.
Uppdraget avslutas 2025.

e Socialstyrelsen gav 2019 ut rapporten Munhilsa och tandvérd for
placerade barn.

e Socialstyrelsen fick 2020 1 uppdrag av regeringen att genomfora
utvecklingsinsatser for att stirka forutsittningarna for att place-
rade barn far tillgdng till en god hilso- och sjukvird, tandvard och
obruten skolging.

o Sveriges Kommuner och regioner (SKR) gav 2020 ut den natio-
nella kartliggningen Hilsoundersokningar for placerade barn.

¢ Samsjuklighetsutredningen gav 2021 ut delbetinkandet Frin delar
till helhet. En reform for samordnade, behovsanpassade och person-
centrerade insatser till personer med samsjuklighet (SOU 2021:93)
och tvd &r senare slutbetinkandet Frin delar till helhet. Tvings-
virden som en del av en sammanhillen och personcentrerad vird-

kedja (SOU 2023:5).

¢ Allminna Barnhuset publicerade 2021 rapporten I forildrars stille
—om férutsittningar och insatser for barn och unga i samhillsvird.

o Statskontoret gav 2022 ut SiS vird av barn och unga enligt LVU
— forutsittningar f6r en trygg och indamailsenlig vard.

o Socialutskottets uppféljnings- och utvirderingsgrupp firdigstillde
2022 utvirderingen Hilso- och sjukvird fér barn och unga 1 sam-
hillets vird — en utvirdering.

o SiS goér med borjan 2022 en genomlysning av sitt uppdrag och arbete
med hilso- och sjukvérd vid de sirskilda ungdomshemmen.
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e Socialstyrelsen publicerade 2023 HilsoSAMS - ett stéd for att
underlitta samverkan mellan socialtjinsten, hilso- och sjukvar-
den och tandvarden for att stirka placerade barn och ungas férut-
sittningar att f3 tillgdng till en god fysisk, psykisk och oral hilsa,
likvirdig god hilso- och sjukvird efter behov samt lika god och
regelbunden tandvird som alla barn. Det finns tre versioner av
HilsoSAMS: en for socialtjinsten, en for hilso- och sjukvirden
och en f6r tandvirden.

Till detta kommer forskning vid bland annat Stockholms universitet
och Karolinska institutet. Regionalt och lokalt pdgdr ocksa utveck-
lingsarbeten, bland annat med koppling till barnskyddsteam i vissa
regioner.

Flera av dessa arbeten refereras i fortsittningen av detta underlag.

9.3.6 Exempel pa svenska studier av halsolaget
Hilsovanor

Folkhilsomyndigheten har for utredningens rikning sammanstillt
ett urval av indikatorer frdn studien Skolbarns hilsovanor 2021/22
bland 11-, 13- och 15-3ringar for att belysa livsvillkor, levnadsvanor
och hilsa bland barn som bor i familjehem jimfért med barn som
bor pd annat sitt (se vidare 1 bilaga 4).

Resultaten visar att barn som bor i familjehem eller liknande ndgot
oftare har riskabla levnadsvanor och nigot mindre hilsosamma lev-
nadsvanor dn barn som bor pd annat sitt. Detta innebir en 6kad risk
for ohilsa bland dessa barn. Resultaten visar dven att barn som bor 1
familjehem ir mindre tillfreds med livet in barn som bor pd annat
sitt. Diremot finns det 6ver lag inga skillnader 1 sjilvskattad hilsa,
lingvariga sjukdomar eller funktionsnedsittningar eller sjilvrappor-
terade besvir.

Det ir vanligare att barn som bor i familjehem har rékt cigaretter
jimfort med barn som bor pd annat sitt, 21 procent jimfért med
13 procent. Skillnaden ir storst bland 13-3ringar, dir det dr ungefir
dubbelt s3 vanligt att de som bor 1 familjehem har rékt jimfort med
barn som bor pd annat sitt. Det dr ocksd ndgot vanligare att barn som
bor 1 familjehem har varit berusade jimfért med barn som bor pd
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annat sitt (18 procent jimfort med 13 procent). Aven hir ir skillna-
derna storst bland 13-3ringar.

Firre barn i familjehem trinar minst fyra ginger i veckan och iter
frukost fyra till fem gdnger varje vecka. Hir ir skillnaderna mellan
ldersgrupperna mindre.

15-8ringarna tillfrigades om de anvint cannabis nigon ging i sitt
liv. Det var dubbelt s3 vanligt att 15-3ringar som bor i familjehem
eller liknande har anvint cannabis nigon ging i sitt liv, jimfort med
barn som bor pd annat sitt. Bland 15-3riga flickor som bor i familje-
hem ir andelen 18 procent, jimfért med 8 procent bland dem som
bor pd annat sitt.

15-8ringarna tillfrigades dven om deras sexdebut. Det var van-
ligare att 15-8ringar som bor i familjehem eller liknande har haft sam-
lag, jimfért med barn som bor pd annat sitt (36 procent jimfort med
25 procent). Skillnaden ir stérst bland pojkar (34 procent jimfort med
24 procent).

Fysisk hilsa

En undersckning bland 120 nyligen omhindertagna barn 1 ldern 0—
17 &r visar vilka hilsoproblem som dessa barn kan ha vid placering.
Undersdkningen bestod av en hilsobedomning med fullstindig syste-
matisk kroppsundersokning som en barnlikare genomférde. 51 pro-
cent av barnen behdvde remitteras vidare till fortsatt vird f6r ny-
upptickt ohilsa eller uppféljning av tidigare ohilsa som inte tidigare
hade behandlats. 40 procent av flickorna och 33 procent av pojkarna
var dverviktiga och vaccinationsgraden dven hir ligre dn {6r andra
jimn&riga barn. Hos varannan 7-17-3ring var tandhilsan s8 dalig att
den barnlikare som genomférde undersékningen kunde se problemen
med bara 6gonen.”

En svensk journalstudie som gillde barn i forskoledldern visar att
barn i familjehem har mindre kontakt med barnhilsovirden dn andra
barn. Barnen hade i mindre utstrickning in andra barn genomgatt
det sd kallade PKU-test som tas pd nyfoédda for att uppticka ovanliga
medfédda sjukdomar. Dokumenterad 4-veckors kontroll, likarunder-
sokning vid ett ir och vaccinering enligt det nationella vaccinations-

2 Kling S., Vinnerljung B. och Hjern A. (2016). Somatic Assessments of 120 Swedish Children
Taken into Care Reveal Large Unmet Health and Dental Care Needs. Acta Paediatrica, Inter-
national Journal of Paediatrics. 2016; DOI: 10.1111/apa.13304.
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programmet i Sverige var ocksd mindre vanligt bland barn i familje-
hem. I genomsnitt hade barn i familjehem missat fyra besok pd BVC,
mot i genomsnitt ett missat besék hos de i forildrars vird. Forskarna
fann dven en hogre exponering for hilsorisker som mindre amning
och rokande forildrar.”!

I anslutning till en genomlysning av hilso- och sjukvirdsverk-
samheten vid sirskilda ungdomshem 2022-2023 har SiS beskrivit de
somatiska behoven hos inskrivna barn och unga. Resultaten visar en
stor variation av somatiska diagnoser, bde i omfattning och svarig-
hetsgrad, vilket stiller krav pd bdde generella insatser och specialist-
insatser. Allt frin forkylningar till svira foljdsjukdomar i levern som
uppkommit efter ett skadligt bruk och beroende férekommer. Drygt
80 procent av barnen och ungdomarna inom ungdomsvirden hade
diagnosticerats med minst en somatisk diagnos och drygt 20 procent
med fem eller fler somatiska diagnoser. Knappt 70 procent av barnen
och ungdomarna uppvisade diagnoser som kunde kopplas till ohilso-
samma och skadliga levnadsvanor. Kartliggningen visade att de barn
och ungdomar med somatiska tillstind som krivde kontakt med regio-
nal vird, 1 relativt stor utstrickning fitt dessa behov tillgodosedda.
Vanliga diagnosgrupper inom ungdomsvarden var:

— Sjukdomar i andningsorganen, till exempel 6vre luftvigsinfektion
med symtom som férkylning, halsont och hosta samt astma och
allergier

— Sjukdomar i matsmiltningsorganen, till exempel problem med tin-
der och munhila

— Symtom, sjukdomstecken och onormala kliniska fynd och labo-
ratoriefynd som inte klassificeras pd annan ICD kod, till exempel
allminna sjukdomstecken, smirta och magbesvir

— Akuta infektioner

— D-vitaminbrist.”

2 Kshler, M., Emmelin, M., Hjern, A. och Rosvall, M. (2015). Children in Family Foster Care
Have Greater Health Risks and Less Involvement in Child Health Services. Acta Paediatrica.
2015;104(5):508-13. DOI: 10.1111/apa.12901.

22 Statens institutionsstyrelse, SiS (2023d). Kartliggning och analys av SiS hilso- och sjukvards-
verksambet, Sammanfattning. E-post den 2023-06-28, utredningens dnr Komm2023/00551/
$2021:06-3 5.5 f.
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Mun- och tandhilsa

Socialstyrelsen gav 2020 ut en rapport med resultaten frin en register-
studie av munhilsan hos barn och unga i samhillets vird. Av rappor-
ten framgdr att placerade barn, sirskilt de som ir placerade upp till
ett r, har simre munhilsa dn barn som inte ir placerade. Vid placer-
ingstillfillet har barnen simre munhilsa dn barn 1 jimférbara 8lders-
grupper som inte ir placerade. Pojkar har generellt fler kariesskadade
tinder in flickor i anslutning till placeringstillfillet. Kontakten med
tandvérden verkar inte etableras i direkt anslutning till placeringstill-
fillet och placerade barn besdker ocksd tandvarden nigot mer sillan
in andra barn.

Andelen Kkariesfria 6—8-dringar var minst bland de som varit pla-
cerade kort tid (upp till ett &r) och medelling tid (mer dn ett 4r men
mindre in halva livet). Bland barn som varit placerade mer in halva
livet var andelen ungefir som bland ej placerade barn. Férdelningen
framgdr av f6ljande figur 9.1 ur Socialstyrelsens rapport.

Figur 9.1 Andel kariesfria 6-8-aringar, efter placeringslangd och kén
under perioden 2010-2015.
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Kalla: Socialstyrelsen (2020). Munhalsa och tandvard for placerade barn.

Bland tondringar i samhillsvird ir bilden delvis en annan. Dir har
ocks3 ldngtidsplacerade 1 hégre grad flickor och pojkar fitt karies in
jimn&riga som inte varit placerade (se figuren nedan ur Socialstyrel-
sens rapport). En méjlig férklaring kan vara att bland tonringar har
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deras eget beteende borjat ha storre effekt pd munhilsan dn forild-
rarnas attityd till munhygien och tandvérd. Faktorer som 6kad like-
medels- och droganvindning paverkar munhilsan negativt och kan
vara en del av forklaringen.

Figur 9.2 Andel kariesfria 15-17-aringar efter placeringsliangd och kén
under perioden 2010-2015.
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Kalla: Socialstyrelsen (2020). Munhalsa och tandvérd for placerade barn.

Antalet kariesskadade tinder bland placerade 16-8ringar var 3,07 bland
flickor och 3,41 bland pojkar. Motsvarande antal bland jimndriga
som inte varit placerade var 1,95 bland flickor och 1,92 bland pojkar.”

Psykisk hilsa

Flera studier visar pi 6kade risker for eller storre forekomst av
psykisk ohilsa hos placerade barn och unga. Det handlar bland annat
om hogre medelvirden pd skalor fér depression och posttraumatisk
stress och om de sokt vird f6r psykisk ohilsa. Oddsen for att barnen
och de unga sokt vard f6r psykisk ohilsa var mellan 4 och 5,7 ginger
hégre bland samhillsvirdade eleverna i olika diagnosgrupper.” Att
psykiatriska tillstdnd och psykisk ohilsa ir vanligt bland unga och
unga 1 institutionsvard framgdr bland annat av Socialstyrelsen och
SiS kartliggningar av psykiatriska tillstdnd hos barn och unga 1 SiS
sirskilda ungdomshem (se ovan).

2 Socialstyrelsen (2020c). Munhiilsa och tandvdrd for placerade barn s. 57 ff.
2 Tordon 2021, s. 16.
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Anvindningen av psykofarmaka ir hog bland placerade barn och
unga i jimforelse med barn och unga som inte varit placerade. Under
2019 hade 11 procent av 15-16-3riga flickor som var placerade under
hela &rskurs 9 en langvarig samtidig likemedelsforskrivning av tv3
eller flera olika psykofarmaka. Fér pojkarna var andelen 6 procent.
Detta kan jimféras med jimndriga som inte var placerade, dir an-
delen var 2 respektive 1 procent.” Tidigare studier visar att det inom
gruppen finns barn och unga med en psykiatrisk diagnos som kan
forklara anvindning av psykofarmaka innan placeringen. Cirka 30 pro-
cent av barnen och de unga bérjade anvinda psykofarmaka for férsta
gingen under placering.”

I en undersékning som Folkhilsomyndigheten gjort framkom att
46 procent av ungdomar och unga vuxna pi statliga institutioner
hade f6rsokt ta sitt liv under de senaste 12 minaderna. Andelen var
hégre bland flickor/unga kvinnor, 59 procent jimfért med 32 pro-
cent bland pojkar/unga min. Totalt hade 56 procent nigon ging tinkt
ta sitt liv.”” SiS har rapporterat att vart fjirde barn pd de sirskilda ung-
domshemmen ndgon ging har férsoke ta sitt liv.*

Sexuell och reproduktiv hilsa och rittigheter (SRHR).

Tillgdng till jamlik hilso- och sjukvird fér placerade barn och unga
omfattar ocksd forebyggande och hilsofrimjande dtgirder inom om-
ridet sexuell och reproduktiv hilsa och rittigheter (SRHR). Folk-
hilsomyndigheten har gjort en studie i SiS ungdomsvérd som visar
pa en hog ohilsa inom SRHR bland de unga och dven en hég grad av
utsatthet bland flickor och unga kvinnor. Folkhilsomyndigheten pekar
pa att unga inom statlig institutionsvird behover {3 tillgdng till sex-
och samlevnadsundervisning. Flickors och unga kvinnors handlings-
utrymme behéver 6ka och deras utsatthet minska medan pojkar och

% Socialstyrelsen (2021a). Oppna jimforelser 2020 — placerade barns utbildning och hilsa. Lang-
varig anvindning avser minst tre uttag av psykofarmaka inom tv4 eller fler av de fyra psyko-
farmakagrupperna: antipsykotika, antidepressiva, lugnande eller ssmnmedel.

2 Socialstyrelsen (2014c). Férskrivning av psykofarmaka till placerade barn och ungdomar s. 7
och 21.

% Folkhilsomyndigheten (2018), Sexualitet och hélsa bland unga och unga vuxna inom statlig
institutionsvdrd. En studie om kunskap, attityder och beteende bland unga och unga vuxna s. 29.
28 Statens Institutionsstyrelse, SiS (2018a). SiS drsredovisning 2017 s. 19.
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unga min behdver mer kunskap och stdd for reflektion om frigor
kring sexualitet.”

9.3.7 Tillgang till halso- och sjukvard

I direktiven nimns fler omstindigheter som paverkar tillgdngen till
hilso- och sjukvard f6r barn och unga i samhillets vard. Brister i sam-
hillsvirdens kvalitet medfor risker f6r att barns och ungas vrdbehov
inte tillgodoses, vilket i sin tur kan leda till exempelvis 6kad psykisk
ohilsa eller 4 negativ pdverkan pd skolgingen. Varje ny placering
okar risken for skolavbrott, att barnets hilsa férsimras och att tilli-
ten till socialtjinsten och vuxenvirlden 1 stort férsimras. Barn och
unga som vardas i HVB uppger dven att de inte far tillrickligt med
stdd av personalen for att klara av skolan och skéta hilsan.

Tillgdngen till hilso- och sjukvird ir mindre studerad in hilso-
och sjukvdrdsbehoven hos barn och unga i samhillsvird. Som fram-
gdr ovan visar svenska studier att forskolebarn 1 familjehem haft mindre
kontakt med barnhilsovirden in andra barn. Placerade barn har ocksi
1ndgot mindre utstrickning kontakt med tandvirden. Ungefir 80 pro-
cent av alla barn som placerats har besokt tandvirden {6r en basunder-
sokning inom tvd 3r efter placeringsdatumet. Bland placerade ton3r-
ingar ir det andelen som kommer f6r regelbundna undersékningar
ndgot storre 1 familjehem jimfért med de som ir placerade 1 andra
former.”

Nir det giller psykofarmaka har Socialstyrelsen uppmirksammat
att placerade barn och unga i genomsnitt har fler férskrivande vard-
enheter dn icke-placerade, vilket pekar pd att deras tillgdng till hilso-
och sjukvirden ir mindre kontinuerlig in f6r andra barn och unga.
Ju fler virdenheter som var involverade i forskrivningen desto fler
psykofarmaka anvinde barn och ungdomar. Socialstyrelsen har ocks
stillt sig tveksam till ldngvarig behandling med antipsykotiska like-
medel av placerade barn och unga som inte har schizofreni eller lik-
nande tillstind.”" Det finns regionala variationer i likemedelsanvind-

» Folkhilsomyndigheten 2018 s. 55 ff. Utifrin internationella studier har svenska forskare
pekat pd vikten av att f6rebygga tondrsforildraskap bland barn som vixer upp i familjehem
genom preventivmedelsrddgivning och tillging till preventivmedel vid 15 4rs lder. Se Mattsson
och Vinnerljung 2016 s. 23.

3% Socialstyrelsen 2020c s. 70 ff.

3! Socialstyrelsen 2014c s. 7 och 21.
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ningen som kan bero pd olika sitt att arbeta med samverkan mellan
kommuner och regioner.”

Hilsoundersokningar i anslutning till placering

Den mest ingdende kunskapen om hilso- och sjukvirdens kontakter
med placerade barn och unga avser de hilsoundersokningar som bar-
nen och de unga enligt lag ska erbjudas.

Forekomst

SKR har kartlagt hilsoundersokningar {6r placerade barn vid tre till-
fillen, 2014, 2016 och 2019, det vill siga fére och efter att den nya
lagstiftningen tritt 1 kraft. De tva forsta kartliggningarna pekade tyd-
ligt p& att barns hilsa inte undersoks eller uppmirksammas 1 tillrick-
ligt hég utstrickning. Resultaten frin den senaste kartliggningen visar
att det fortfarande finns omfattande brister gillande placerade barns
tillgdng till hilsorelaterade undersékningar.

Bland ej ensamkommande barn hade 68 procent av de som place-
rades med st6d av LVU blivit hilsoundersokta. Motsvarande andel
for de som placerades enligt SoL var 32 procent. Fér omkring en
tredjedel av de hilsoundersokta barnen uppticktes hilsoproblem som
krivde vidare insats. Av de ensamkommande barnen hade 87 procent
genomgdtt ndgon hilsoundersdkning. Vanligaste var att de endast
genomgitt hilsoundersdkningen f6r asylsékande. Hilsoproblem som
kriver vidare insats uppticktes fér drygt 35 procent av de ensam-
kommande barnen.

Tandhilsa dr ett omride som SKR pekar pd som sirskilt bekym-
mersamt. En mycket 18g andel av de ej ensamkommande barnen hade
blivit tandhilsoundersokta, 17 procent bland de som placerades en-
ligt LVU och 9 procent bland de som placerades med stéd av SoL.
For de ensamkommande barnen ir siffran betydligt hogre, 57 procent.
Av de barn som blir tandhilsoundersékta uppvisar en betydande andel
problem som kriver vidare insatser, omkring 40 procent bdde bland

32 Socialstyrelsen 2021a.
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ensamkommande och ej ensamkommande. Behoven ir betydligt storre
bland de som placeras enligt LVU dn med stéd av SoL.”

Socialutskottet konstaterar 1 en utvirdering frin 2022 att de av-
sedda férindringarna inte kommit till stdnd trots att det gdtt fem ar
sedan lagindringarna tridde i kraft. Ett problem som nimns ir att
socialsekreterare gér egna bedomningar av nir en hilsoundersékning
ir “obehovlig” utan att ha tillricklig kunskap om barns och ungas
hilsa.** Vidare visar utvirderingen att regionernas erbjudanden om
hilsoundersékningar skiljer sig 3t beroende pd var i landet barnet eller
den unga personen placeras och pd vilka bestimmelser placeringen
stoder sig pd. Den psykiska och orala hilsan undersoks 1 visentligt
mindre utstrickning dn den somatiska. Utvirderingen indikerar, en-
ligt socialutskottet, att den bristande implementeringen av reglerna
om hilsoundersokningar ir del av en stérre problematik. Problemen
liknar de som fanns vid inférandet av till exempel reglerna fér sam-
ordnad individuell plan (SIP).”

SiS uppger att hilsoundersokningar ofta inte har erbjudits och
genomforts innan placeringar i sirskilda ungdomshem inleds. Det
giller dven for barn och unga med s3 omfattande hilso- och sjuk-
virdsbehov att de inkluderas 1 det pdgdende arbetet med att utveckla
integrerad vard i samverkan mellan SiS och psykiatrin.*

Kompetens

Lagen om hilsoundersékning av barn och unga som virdas utanfor
det egna hemmet anger inte vilken kompetens som krivs fér under-
sokningen. Av lagens forarbeten framgar dock att regeringen bedémde
att det dr mycket viktigt att den som genomfér hilsoundersskningen
har ritt kompetens. Lagen innehller ett bemyndigande att regeringen
eller den myndighet som regeringen bestimmer fir meddela ytter-
ligare foreskrifter om hilsoundersékningar (2 §). Det kan till exem-
pel gilla bestimmelser om kompetens hos personal som genomfor
hilsoundersdkningen.”” I féreskriftsarbetet gjorde Socialstyrelsen be-

* Sveriges Kommuner och Regioner, SKR (2020). Hailsoundersokningar for placerade barn.
Nationell kartliggning om hilsoundersékningar for placerade barn s. 24 ff.

** Socialutskottet (2022). Hilso- och sjukvdrd fér barn och unga i sambillets vird — en utvér-
dering s. 33 ff.

% Socialutskottet 2022 s. 5.

3 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023¢ s. 22.

% Prop. 2016/17:59 s. 35.
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démningen att det inte var limpligt eller n6dvindigt att i detal) reglera
vilken kompetens som krivs for att utféra hilsoundersékningarna.™

Av socialutskottets utvirdering framgr att hilsoundersékningarna
frimst genomférs av likare som ir barn- eller allminspecialister, men
dven sjukskoéterskor och 1 mindre utstrickning psykologer. Den del
av underdkningen som giller oral hilsa utférs av sdvil tandhygienist
som specialisttandlikare inom pedodonti (barntandvird).”” En genom-
ging av regionernas 6verenskommelser med kommunerna som utred-
ningen gjort sommaren 2023 visar att itta regioner har reglerat att
hilsoundersékningen ska genomféras av likare och ytterligare fem
att de ska genomféras av antingen en likare eller sjukskoterska.

Sarskilt har likarens roll i hilsoundersékningen diskuterats. I en
rapport frin SBU kritiseras lagen for att inte stilla krav pd att likare
ska utféra hilsoundersékningen. I rapporten sigs att lagens nuvarande
utformning knappast ger nigon garanti for att en genomgdende medi-
cinsk undersékning kommer att verkstillas for alla barn och unga
som placeras.” Tvd av de sakkunniga i arbetet med SBU:s rapport,
professorerna Titti Mattsson och Bo Vinnerljung, har i en rapport
foreslagit att erbjudande om hilsokontroller vid en placering ska om-
fatta en likarundersékning.*

Hilsoundersokning och likarundersokning enligt 32 § LVU

Forhéllandet mellan hilsoundersékning enligt den nya lagen och likar-
undersdkning enligt 32 § LVU har ocks3 skapat en del problem.
Socialutskottet konstaterar att en del virdgivare registrerar likar-
undersékningen enligt 32 § LVU som hilsoundersokningar trots att
den forsta undersdkningen har ett annat syfte och ir mindre om-
fattande. Likarundersokningen kallas ”skyndsam likarundersékning
”1 en region och "flygande besiktning” i en annan. En intervjuad barn-
likare och regionala utvecklingsledare inom barn- och ungdomsvar-
den beskriver likarundersékningen som mindre meningsfull och fér-
virrande 1 férhillande till hilsoundersékningen. Barnlikaren menar att
den efterfrigade informationen gér att f3 in pd annat sitt genom till

% Socialstyrelsen (2019). Sammanstillning av remissvar avseende férslag om Socialstyrelsens
foreskrifter och allminna rid om hilsoundersékningar av barn och unga som virdas utanfor det
egna hemmet (HSLF-FS 2019:19). Dnr 4.1-13129/2018.

¥ Socialutskottet 2022 s. 5.

0 SBU 2018bs. 12.

! Mattson och Vinnerljung 2016 s. 26.
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exempel en snabb konsultation med en skolskéterska eller BVC-
skoterska.*

En aktstudie som FoU Nordvist 1 Stockholms lin gjort visar ocksd
att det finns en sammanblandning av hilsoundersékning och likar-
undersokning enligt 32 § LVU som i vissa fall gor det svért att i efter-
hand utréna vilken undersdkning som gjorts.*

Overenskommelser mellan regioner och kommuner

Arbetet med 6verenskommelserna om insatser for placerade barn och
unga har forbittrats dver tid, enligt SKR. Kartliggningen visar att
kommuner och regioner 1 alla lin utom ett tecknat éverenskommel-
ser om hilsoundersokning i anslutning till placering av barn och unga
utanfér det egna hemmet eller avtal dir sidan 6verenskommelse ingir.
Kartliggningen visar ocksd att det blivit vanligare att regionerna
genomfor hilsoundersokningen pd bdde barnklinik och virdcentral
beroende pa till exempel barnets 8lder. Det hade ingdtts fler verens-
kommelser som omfattar undersdkningar av tandhilsa och ensam-
kommande barn. Overenskommelser r dock inte nigon garanti for att
barnen faktiskt blir hilsoundersékta eller fir sina hilsobehov till-
godosedda.*

Socialutskottet konstaterar att arbetet med att ta fram Sverens-
kommelser har bidragit till ett storre fokus pd placerade barns hilsa
och bidragit till att samverkan mellan kommuner och regioner har
kommit till stdnd. Samverkan sker dock framfér allt pd en évergripande
strategisk nivd, mellan chefer for olika verksamheter och utvecklings-
ledare. I det praktiska genomférandet kvarstdr samverkansproblem.
Det verkar saknas forum f6r méten mellan dessa yrkesgrupper for att
1 hogre grad mojliggora en reell samverkan och oka forstielsen for
varandras arbetsomriden och begreppsvardag. Overenskommelserna
verkar inte heller vara kinda eller sirskilt styrande f6r de som arbetar
nirmast barnen och de unga.

Overenskommelsernas innehill varierar. I dag finns éverenskom-
melser mellan regioner och kommuner om samarbete som omfattar
hilsoundersékning av munhilsan 1 anslutning till placering i de flesta

2 Socialutskottet 2022 s. 14 och 31.

* Kazemi, B. och From, S. (2021). Placerade barn och ungas tillging till hilso-, sjuk- och tand-
vdrd i Stockholms lin. FoU Nordvist Stockholms lin s. 27.

* Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, 2020 s. 5 och 19.
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lin, dven om implementeringen varierar. Brukarinflytande och sam-
verkan med SiS, som lagstiftaren uttryckligen pekat pd som viktigt,
forekommer dock bara i mindre utstrickning.* Aven SiS erfarenhet
ir att de sillan dr en part i de dverenskommelser som kommuner regio-
ner ska ingd med varandra.*

Det kan tilliggas att svirigheterna med éverenskommelserna om
arbete for placerade barn och unga liknar svirigheterna med andra
lagstadgade 6verenskommelser mellan kommuner och regioner.*

Hiilso- och sjukvird i SiS sirskilda ungdomshem

SiS har tagit pa sig ett storre ansvar att bedriva hilso- och sjukvird
in vad myndigheten har skyldighet att gora. Vid alla hem for vard
enligt LVU eller LVM finns anstillda sjukskoterskor och psyko-
loger. SiS ir virdgivare for den hilso- och sjukvérdsverksamhet som
bedrivs pd institutionerna och har sjilvt formulerat de uppdrag som
sjukskoterskor, psykologer och likare utfér inom myndigheten. SiS
vardgivaransvar foljer av 2 kap. 3 § hilso- och sjukvérdslagen (2017:30),
HSL, och 1 kap. 3 § patientsikerhetslagen (2010:659), PSL. Bakgrun-
den till att SiS tagit pd sig att vara virdgivare ir de stora behoven av
hilso- och sjukvird hos barn och unga i sirskilda ungdomshem, men
ocksd svarigheter att {4 till stdnd en stabil samverkan mellan SiS och
regionerna. Se vidare om dagens former fér hilso- och sjukvird i
sirskilda ungdomshem 1 avsnitt 9.7.1.

# Socialutskottet 2022 s. 5.

* Statens institutionsstyrelse, SiS (2022c). Projektdirektiv Dnr 1.1.4-3953-2022. Projekt: Genom-
lysning av SiS hélso- och sjukvard.

SOU 2021:93 5. 375 ff.
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9.4 Inledande 6vervaganden och férslag om jamlik
halso- och sjukvard och tandvard

Bedomning: For bista mojliga hilsa hos barn och unga i sam-
hillsvdrd krivs att de har tillgdng till jimlik hilso- och sjukvird
och tandvérd for att uppmirksamma, bedéma och tillgodose deras
behov av vird och stod for hilsan. T vissa situationer behéver
placerade barn och unga ocks3 ha tillgdng till hilso- och sjukvird
direkt i anslutning till virden.

Forslag: Regeringen bor ta initiativ till att analysera de sirskilda
forutsittningarna f6r en god och nira vard for placerade barn och
unga genom ett uppdrag till limplig myndighet eller inom ramen
for de overenskommelser som regeringen ingdr med SKR om om-
stillningen till en god och nira vard.

94.1 Huvudlinjer i arbetet for tillgang till jamlik halso-
och sjukvard och tandvard.

Barn 1 samhillsvdrd har som andra barn ritt till bista mojliga hilsa
enligt FN:s barnkonvention, som giller som lag i Sverige. Utred-
ningen anser att samma ritt giller fér unga i samhillsvard. Tillgdng
till jimlik hilso- och sjukvérd och tandvird ir en nédvindig férutsict-
ning f6r bista mojliga hilsa. Ofta miste ocksd samhillsvirden ut-
formas for att frimja eller férbittra barns och ungas hilsa, inte minst
den psykiska och sociala hilsan. Samhillsvirden behéver dirfér ménga
gdnger genomféras samtidigt med hilso- och sjukvird och tandvird
och i nira samverkan mellan socialnimnden och regionen.

Arbetet med placerade barns och ungas tillgdng till jimlik hilso-
och sjukvird har féljt tvd huvudlinjer.

Den 6vergripande ambitionen har varit att sikerstilla att place-
rade barn och unga fir sina hilso- och sjukvirdsbehov bedémda och
tillgodosedda enligt de regler som generellt giller f6r barn och unga
inom den ordinarie hilso- och sjukvdrden. Inriktningen kan beskri-
vas som en del av den normalisering som bor vara ett riktmirke fér
socialtjinsten enligt forarbetena till SoL (se avsnitt 3.2.2). Med nor-
malisering avses samhillets insatser f6r att stddja medborgarens stri-
van efter att sd ldngt som mojligt kunna vara som andra och ha det
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som andra, vilket samtidigt betyder ritt att vara sig sjilv. Det innebir
bland annat att virden for barn som virdas utom hemmet ordnas i
s& normala och litet sirskiljande former som mojligt.*

Vid sidan av denna ”normalisering” har det linge férekommit
sirskilda insatser och &tgirder for placerade barns och ungas hilsa
som direkt varit kopplade till samhillsvirden. Exempel pd det ir olika
former av hilso- och sjukvird vid HVB sdsom utredningar av neuro-
psykiatriska funktionsnedsittningar och vissa individuella behand-
lingar f6r missbruksproblem. En anledning till att hilso- och sjukvird
behovs samtidigt och 1 nira samverkan med den vard som socialtjins-
ten ansvarar for ir bristande tillginglighet till psykiatrin i delar av
landet. Men placerade barn och unga kan dven ha sociala vird- och
stddbehov som s& nira hinger samman med deras hilso- och sjuk-
vardsbehov att all vird behover ges samtidigt for att insatserna ska
vara meningsfulla. Allvarlig risk fér barnets eller den unges hilsa hor
ocks3 till férutsittningarna f6r vard enligt 2 och 3 §§ LVU.

Reglerna om hilsoundersékningar f6r barn och unga i samband
med att vird utanfor det egna hemmet inleds kan beskrivas som ett
steg mellan "normalisering” och ”sirldsning”. Dessa regler har be-
slutats utifrn kunskap pd gruppnivd om betydelsen av att placerade
barns och ungas hilsa och hilso- och sjukvirdsbehov uppmirksam-
mas tidigt och systematiskt f6r fortsatt arbete med de individuella
behoven 1 den ordinarie hilso- och sjukvirden. Regionernas ansvar att
erbjuda hilsoundersokningar anges i egen lag och ir inte del av den
ordinarie hilso- och sjukvirden enligt HSL, dir sirskilda patient-
grupper inte anges.

Otillrickligt arbete hittills

Arbetet efter dessa huvudlinjer har varit otillrickligt for att varje
barn eller ung person 1 samhillets vird ska {3 tillgdngen till jimlik
hilso- och sjukvérd for sina behov.

Principen om normalisering férhindras av flera férhillanden som
gor att placerade barn och unga riskerar att inte {3 hilso- och sjuk-
vérd efter behov och de prioriteringar som hilso- och sjukvirden ska
gora. Dessa barn och unga riskerar att inte komma 1 kontakt med
hilso- och sjukvirden fér en bedémning pa grund av bristande sam-

* Prop. 1979/80:1 Del A's. 212 f.

863



Tillgang till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard SOU 2023:66

verkan mellan huvudmin och verksamheter eller pd grund av att de
kommer efter i virdkder nir de flyttas dver regiongrinserna. For att
barnet eller den unge ska samtycka till hilso- och sjukvirden kan det
behévas ett arbete med tillit och motivation som hilso- och sjuk-
varden inte har férutsittningar for och inte vintar sig. I andra sam-
manhang ir det tvirtom ko till hilso- och sjukvdrd f6r barn och unga
som ir utagerande eller vildsamma och behéver ha med stdéd- och
omsorgspersoner vid kontakter med hilso- och sjukvirden. Barn och
unga som vardas 1 HVB kan ocksd vara utagerande pd ett sitt som
hilso- och sjukvirden behover stéd av barnets eller den unges om-
sorgspersoner for att kunna beméta pd ritt sitt.

Till detta kommer att hilso- och sjukvirden kan ha svirt att
erbjuda insatser som ir 1 6verensstimmelse med vetenskap och be-
provad erfarenhet f6r behov inom omriden dir forskningen ir be-
grinsad. Barn och unga i samhillets vird kan ha sammansatta behov
och funktionsnedsittningar som gor att det vanliga behandlingsutbudet
behéver anpassas. Det ir inte heller ovanligt att hilso- och sjuk-
varden vintar sig en stabil hemmiljo och virdnadshavare att samverka
med, ndgot som barn och unga i1 samhillets vird ofta saknar.

En konkret beskrivning av dessa risker ger en delrapport om
pilotprojektet for integrerad vard for barn och unga 1 SiS sirskilda
ungdomshem. Integrerad vard ska riktas till barn med mycket om-
fattande och komplexa behov. Arbetet med att identifiera unga som
behover integrerade insatser har tydliggjort att det finns en annan
och férmodligen relativt stor grupp barn och unga som behéver barn-
och ungdomspsykiatriska insatser dven om det inte handlar om inte-
grerad vird. Dessa barn och unga fir enligt SiS sillan tillgdng till
barn- och ungdomspsykiatrisk specialistvdrd under placeringstiden.
Sirskilda ungdomshem beskriver att de sillan skickar remisser till
BUP eftersom vintetiderna brukar vara linga och det ofta dr ovisst
hur linge barnen och de unga ska vara placerade inom SiS. I stillet
far barnet nodvindiga hilso- och sjukvirdsinsatser som likemedels-
behandling och stédsamtal genom ungdomshemmens konsultlikare
och ungdomshemmens hilso- och sjukvardspersonal. Vid akuta till-
stdnd kontaktas psykiatrin men SiS samlade erfarenhet ir att om
barnet tas emot leder det mycket sillan till ndgon fortsatt vird efter
att den akuta situationen har hivts. Aven BUP-team som deltar i
arbetet med integrerad vird beskriver att de ser att minga barn pd
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SiS behéver BUP:s ordinarie virdutbud, men att den virden skulle
behéva ges pd ungdomshemmen.*”

De sirskilda former for tillgdng till hilso- och sjukvird som ut-
vecklats f6r placerade barn och unga ir inte heller utan problem.
Hela ansvaret for kvalitet och kostnader hamnar ofta pA kommunen
som inte har den kompetens som behdvs f6r uppdrag inom hilso-
och sjukvérden eller ansvaret att finansiera sidana uppdrag. Det ir
ocksd svart for kommunerna att éverblicka utbudet av institutions-
vard som ocksd omfattar hilso- och sjukvird och att bedéma ut-
budet vid beslut om individuella placeringar. IVO:s omsorgsregister
omfattar bara information om vird enligt SoL och LVU vid HVB
och har ingen koppling till virdgivarregistret med uppgifter om verk-
samheter som bedriver hilso- och sjukvird (se dven avsnitt 8.4.1).

Hinder och svarigheter har iven uppmirksammats vid implemen-
teringen av reglerna om hilsoundersékningar 1 anslutning till placer-
ing. Det handlar om bristen pd samlat nationellt stod under en period,
men ocksd om oklara och outvecklade samverkansformer mellan
huvudmin och verksamheter. Regioner har ocksd pekat pd bristande
resurser for hilsoundersokningarna. SKR konstaterar att vissa omrdden
verkar sakta gi framdt, men p4 det hela taget sker utvecklingen oaccep-
tabelt 13ngsamt eftersom en mycket stor andel placerade barn riske-
rar att inte f4 sina behov tillgodosedda under tiden.”® Ytterligare en
svirighet med "normaliseringen” ir att ansvaret for placerade barns
och ungas hilsa tenderar att uppfattas som ett ansvar frimst for social-
tjinsten och inte ocksd som en friga direkt for hilso- och sjukvér-
den. De aktuella aktiviteter pd nationell nivd som beskrivs ovan giller
bara i begrinsad omfattning hilso- och sjukvirdens eget arbete.

Hilsovanor och forebyggande tgirder

De kartliggningar och studier om placerade barns och ungas hilsa
visar pd en stor bredd av hilsofrigor som behéver uppmirksammas.
Fokus hamnar i dag ofta pd den psykiska hilsan och tillging till vird
och annat stdéd vid psykiatriska tillstdnd. Det dr en mycket viktig
frdga, men versikten ovan visar att en jimlik tillgdng till hilso- och
sjukvdrd for placerade barn och unga ocksd handlar om hilsofrim-

# Statens institutionsstyrelse, SiS 2023c s. 33.
%% Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, 2020 s. 41.
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jande och férebyggande tgirder, somatisk hilsa och tandhilsa. For
en helhetssyn p8 barnets eller den unges hilsa ir detta breda perspek-
tiv ocksd viktigt.

Folkhilsomyndighetens sammanstillning av svar frin barn som
bor i familjehem pd Skolbarns hilsovanor visar att det finns skillna-
der ocksa 1 dagliga hilsovanor hos barn och unga 1 samhillets vard.
Det ir inte ndgon sirskild hilsovana som sticker ut, 1 stillet finns det
ett monster med genomgaende skillnader nir det giller trining, fru-
kostitande, rékning, alkohol och narkotika som ir i linje med place-
rade barns och ungas utsatthet inom andra omrdden. Eftersom det
giller vanor och beteenden som kan innebira risker pa lingre sikt ir
det oroande att skillnaderna mellan barn 1 familjehem och andra barn
ar storst 1 13-8rsdldern nir det giller rokning och alkohol. Det kan
samverka med andra omstindigheter tidigt i tondren som leder till
okade stodbehov hos barn 1 familjehem och risker {6r omplaceringar.
Detsamma kan gilla for den stérre anvindningen av narkotika bland
16-3ringar.

Hilsovanor och férebyggande &tgirder ingdr i SRHR-omrédet,
som ocksd behover vara en del av det fortsatta arbetet for placerade
barns och ungas ritt till hilsa. Tillgdng till ungdomsmottagningar
behover till exempel vara en del av tillgdngen till jimlik hilso- och
sjukvird f6ér barn och unga i1 samhillets vird, men familjehem och
personal 1 HVB och stédboende behéver kunskap om hur de kan ge
stdd inom SRHR-omrédet, inte minst kring den makt och identitet
som 1 hog grad ir aktuella dir.

Inriktningen pa det fortsatta arbetet

Principen om normalisering miste ocksd fortsittningsvis kombi-
neras med sirskilda 18sningar f6r placerade barn och unga och med
fler mellansteg som gor att placerade barn och unga uppmirksammas
sirskilt inom hilso- och sjukvirden for tillging till hilso- och sjuk-
vard pd jimlika villkor. I de nirmast féljande avsnitten limnar utred-
ningen bedémningar och foérslag med den inriktningen.
Utredningen vill ocksd framh3lla vikten av att sirskilda forutsitt-
ningar och utvecklingsbehov fér placerade barn och unga uppmirk-
sammas vid omstillningen till en god och nira vird. Regeringen bor
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ta initiativ till sidana insatser 1 kommande 6verenskommelser med
SKR om omstillningen till en god och nira hilso- och sjukvard.

9.4.2 God och néra hilso- och sjukvard for placerade
barn och unga

Ett omfattande arbete pdgr for nirvarande i svensk hilso- och sjuk-
vérd for att uppnd en god och nira vird {6r patienterna. I en dverens-
kommelse mellan regeringen och SKR beskrivs syftet med denna
omstillning. Det handlar om en hilso- och sjukvird som tillhanda-
hills sammanhallet med utgingspunkt i patientens individuella behov
och forutsittningar si att individens hela livssituation kan beaktas.
Utvecklingen av nira vird innebir inte en ny organisationsform eller
vardnivd, inte heller ir nira vird en ny benimning pd dagens primir-
vard. I stillet ska primirvirden vara basen och navet i hilso- och
sjukvdrden. Primirvirden behodver samspela med den specialiserade
varden bdde pd och utanfoér sjukhusen, kommunernas socialtjinst
samt andra intressenter som behovs utifrdn patientens perspektiv.”!

Med nira vard avses att vdrden ska uppfattas som littillginglig.
Vérden kan vara nira geografiskt, men kan ocks3 ges digitalt pa distans,
exempelvis via dator eller telefon. For att patienterna ska uppfatta
vérden som nira behover samarbetet utvecklas mellan olika delar av
hilso- och sjukvarden i regionerna, den kommunala hilso- och sjuk-
varden och socialtjinsten. Dessutom behéver hilso- och sjukvirden
utveckla sitt samarbete med patienterna f6r 6kad delaktighet och
stdd till patienter att medverka till att stirka sin hilsa.”

En sirskild utredning om en sammanhéllen god och nira vérd fér
barn och unga har féreslagit att hilso- och sjukvirden ska f3 ett
lagfist uppdrag att arbeta f6r att frimja hilsa och inte enbart fér att
forebygga ohilsa.” Den utredningen har ocks8 foreslagit att ett hilso-
vardsprogram ska tas fram f6r att gora det tydligt vad barn och unga
och deras forildrar bor erbjudas och att samverkan ska stirkas mellan
hilso- och sjukvérden, socialtjinsten och tandvarden.”

°! Regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner, SKR (2023). God och néra vird 2023.
En omstillning av hilso- och sjukvdrden med primérvirden som nav. Overenskommelse mellan
staten och Sveriges Kommuner och Regioner s. 4.

52 Kunskapsguiden, Om god och nira vdrd: https://kunskapsguiden.se/omraden-och-
teman/god-och-nara-vard/god-och-nara-vard/om-god-och-nara-vard/ (himtad 2023-07-10).
3 SOU 2021:34 s. 39.

**SOU 2021:34 5. 37.
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Mycket av det som skrivs och gors for att uppnd en god och nira
hilso- och sjukvird kan verka som direkt formulerat med tanke pd
placerade barn och unga. I praktiken har den gruppen knappast alls
uppmirksammats i arbetet med en god och nira hilso- och sjukvard.
Det giller dven i den sirskilda utredning som limnade férslag inom
barn- och ungaomridet.

I detta kapitel pekar utredningen p8 flera risker f6r att placerade
barn och unga inte fir tillgdng till jimlik hilso- och sjukvérd trots
att de kan ha omfattande behov. Det handlar om bland annat sam-
tycke till hilso- och sjukvard, implementeringen av reglerna om hilso-
undersokning vid placering och regionernas arbete med att anvinda
den information som framkommer vid undersékningarna och brist
pd arbetssitt inom hilso- och sjukvirden nir barn inte har en stabil
familjemiljo med virdnadshavare som hilso- och sjukvirden kan
samarbeta med. Om inte dessa frigor sirskilt uppmirksammas och
l6ses dr risken betydande for att omstillningen till en god och nira
hilso- och sjukvird blir en reform som i praktiken stiller placerade
barn och unga vid sidan av trots att de hor tll de grupper som kan
ha mest att vinna pd omstillningen.

Mot den bakgrunden foreslar utredningen att regeringen tar ini-
tiativ till att analysera de sirskilda forutsittningarna for en god och
nira vard for placerade barn och unga genom ett uppdrag till limplig
myndighet eller inom ramen f6r de éverenskommelser som reger-
ingen ingdr med SKR om omstillningen till en god och nira vard.

9.5 Overviaganden och forslag om regionens ansvar
att erbjuda hilso- och sjukvard och tandvard

Forslag: En ny paragraf 8 kap. 4 a § inférs 1 hilso- och sjukvards-
lagen (2017:30) som anger att regionen ska erbjuda en god hilso-
och sjukvird ocks3 till barn och unga under 21 &r som vistas inom
regionen och som virdas utanfor det egna hemmet med stéd av
socialjinstlagen (2001:453) eller lagen (1990:52) om sirskilda be-
stimmelser om vdrd av unga. Den region dir barnet eller den unge
ir bosatt som ansvarar f6r hilso- och sjukvirden enligt 1 § svarar fér
kostnaderna for vdrd som patienten ges med stdd av forsta stycket.

En ny paragraf 6 b § inférs i tandvirdslagen (1985:125) som
anger regionens ansvar att erbjuda god tandvird ocks3 till barn
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och unga under 21 r som vistas inom regionen och som virdas
utanfér det egna hemmet med st6d av socialtjinstlagen eller lagen
om sirskilda bestimmelser om vard av unga. Den region dir barnet
eller den unge ir bosatt svarar for kostnaderna f6r tandvird som
patienten ges med stdd av bestimmelserna i paragrafen.

En ny bestimmelse inférs 19 a § tandvardslagen (1985:125) som
anger att regionen ska ingd en verenskommelse med kommunen
om ett samarbete 1 friga om barn och unga som vérdas utanfor
det egna hemmet.

Bedomning: Behovet av en dndring av reglerna f6r vdrdgarantin
for barn och unga som ir placerade 1 familjehem, HVB och st6d-
boende enligt SoL och LVU bor évervigas nirmare 1 anslutning
till att dndringen 1 den féreslagna 8 kap. 4 a § HSL genomférts och
foljs upp eller i anslutning till andra férindringar av virdgarantin
som eventuellt blir aktuella.

Samsjuklighetsutredningens férslag om att regionen ska ersitta
kommunen om regionen inte fullgor sina skyldigheter f6r perso-
ner som ir placerade 1 HVB ir positivt ocksa f6r barn och unga som
ir placerade 1 institutionsvérd med stéd av SoL eller LVU. Om for-
slaget genomfors bor det tydligt framg att betalningsansvaret om-
fattar placeringar av barn och unga i HVB enligt bide SoL och LVU.

9.5.1  Halso- och sjukvard utanfér hemregionen
Skyldigheter och frivilliga dtaganden for regionerna

Regionen ska erbjuda en god hilso- och sjukvird &t den som ir bo-
satt inom regionen (8 kap. 1 § HSL). Regionen ska ocksd erbjuda
Oppen vird 3t den som omfattas av en annan regions ansvar fér hilso-
och sjukvird. Om patienten omfattas av en annan regions ansvar for
hilso- och sjukvard enligt 1 §, svarar den regionen foér kostnaderna
for vird som patienten ges med stdd av forsta stycket. Detta giller
dock inte om den regionen stiller krav pd remiss f6r virden och dessa
remissregler inte f6ljs (8 kap. 3 § HSL). Om nigon som vistas inom
regionen utan att vara bosatt dir behdver omedelbar hilso- och sjuk-
vard, ska regionen ocksd erbjuda sddan vard (8 kap. 4 § HSL).
Enligt 9 § 3 folkbokféringslagen (1991:481) anses en vistelse inte
leda till indrad bosittning om den féranleds enbart av vird vid en
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institution for sjukvdrd, vird av unga, kriminalvird eller vird av miss-
brukare. Endast i fall dir vird- och socialtjinstinsatserna ir av under-
ordnad betydelse 1 férhillande till behovet av ett boende och virden
pagar en lingre tid ska barnet vara folkbokfort dir enligt huvudregeln
i folkbokforingslagen.

Barn och unga som placeras i familjehem, HVB eller stédboenden
ir 1 regel folkbokforda i sin hemregion. Det innebir att barn och unga
som ir placerade i exempelvis ett HVB 1 en annan region (vistelse-
regionen) inte omfattas av den regionens hilso- och sjukvardsansvar
pd samma sitt som de barn och unga som ir folkbokférda dir. Som
framgdr av avsnitt 9.2.2 har regionerna ingitt en frivillig dverens-
kommelse, riksavtalet f6r utomlinsvird, som innehiller bestimmel-
ser om vad som giller nir en person fir vird utanfér sin egen region.
Det nu gillande riksavtalet godkindes 2014 av styrelsen for Sveriges
Kommuner och Landsting (SKL) och giller sedan den 1 januari 2015.
SKL:s styrelse beslot ocksd att rekommendera landstingen och regio-
nerna att godkinna och tillimpa detta avtal.”

Enligt riksavtalet ska vistelseregionen till f6ljd av vird av person
med st6d av LVM, LVU, LRV, LPT, SoL, eller som ir hiktad eller
som ir foremdl f6r kriminalvdrd i anstalt erbjudas sivil omedelbar
som icke omedelbar vird av vistelseregionen. En sddan patient ska
enligt avtalet inte hinvisas till sin hemregion {6r vard. Inte heller be-
héver vistelseregionen enligt avtalet ta kontakt med hemregionen
vid vird av patienten. Avtalet anger att det ir vistelseregionen som i
dessa fall bedémer patientens behov av vird och patientens hemregion
ska acceptera bedémningen. Dirmed ir riksavtalets regler om utfir-
dande av remiss eller betalningsférbindelse frin hemregionen inte
ullimpliga. Vidare giller enligt avtalet vistelseregionens remissregler
inom Sppenvérden. Vistelseregionen ersitts f6r sina kostnader, i enlig-
het med riksavtalet, frdn patientens hemregion, som har betalnings-
ansvaret.

Statskontoret har i en utredning konstaterat att riksavtalet i prak-
tiken inte alltid ricker for att sikerstilla tillgingen till hilso- och sjuk-
vrd f6r barn och unga som placeras i SiS sirskilda ungdomshem.
Enligt Statskontorets beskrivning fir barn och unga inte den hilso-
och sjukvird de behéver medan regionerna gor olika tolkningar av
sitt ansvar och SiS samverkan med regionerna ofta ir beroende av
upparbetade personliga kontakter. Statskontoret har identifierat fall

> Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, 2015 s. 3.
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dir remisser till hilso- och sjukvirden har skickats tillbaka tll SiS
med hinvisning till att barn och unga inte bor i regionen samt barn
och unga med diabetes eller hjirtsjukdom som inte har fatt vird, trots
upprepade pdminnelser frén SiS om virdbehovet.

Statskontoret anser dirfor att det finns skl att 6verviga att 1 lag
utdka dessa barns och ungas ritt till hilso- och sjukvird 1 den region
dir de dr tvingade att vistas. Ett forsta steg dr enligt Statskontoret
att regeringen tar initiativ till en éversyn av HSL. Statskontoret anser
att regionerna maste dliggas en skyldighet i HSL att ge vard till barn
och unga som har placerats pd SiS ungdomshem. Det uppstir dd inga
glapp 1 lagstiftningen om regionernas skyldighet i férhillande till SiS
hilso- och sjukvirdsuppdrag. Att placerade barn och unga inte fir
den hilso- och sjukvird som de behover riskerar enligt Statskontoret
att drabba flickor hdrdare in pojkar, eftersom de oftare har psykia-
triska besvir och dirfér 1 hogre utstrickning behdver insatser frin
hilso- och sjukvirden.”®

Reglerat ansvar for siker tillgang till hilso- och sjukvard
och foérbittrade mojligheter till tillsyn

Barn och unga som virdas utanfor det egna hemmet ir 1 hég grad
beroende av omfattande insatser frdn bide socialtjinsten och den
offentliga hilso- och sjukvirden som regionerna ansvarar f6r. Det ir
positivt att regionerna itagit sig det ansvar f6r utomlinsvird som
framgdr av riksavtalet, men utredningen anser att de brister som Stats-
kontoret pitalat nir det giller tillgingen till hilso- och sjukvird for
barn och unga 1 sirskilda ungdomshem inte ir acceptabla. I likhet
med Statskontoret anser utredningen att dagens ansvarsférhéllanden
ir en orsak till problemen och att lagstiftningen dirfor bor ses 6ver.

Enligt utredningens uppfattning ir riksavtalet en alltfér bricklig
grund for att sikerstilla att placerade barn och unga far tillging till
sluten hilso- och sjukvird som inte ir akut efter behov dven nir de
ir placerade utanfér den region dir de ir folkbokférda. Eftersom riks-
avtalet ir en frivillig 6verenskommelse omfattas det 1 sig inte av IVO:s
tillsyn, vilket innebdr att brister i tillimpningen av avtalet inte granskas
av en oberoende part efter klagoma4l frin exempelvis barn och unga.
Det ir ocksé bara regionerna som ir parter i riksavtalet, inte kom-

% Statskontoret 2022 s. 23 f. och 110 ff.
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munerna som har ansvaret {6r placeringar av barn och unga. Vidare
kan regioner som nu ir parter i riksavtalet vilja att inte lingre folja
avtalet och enbart tillimpa reglerna 1 HSL f6r skyldigheterna att erbjuda
hilso- och sjukvérd till personer som ir folkbokférda i en annan
region. Det kan leda bide till osiker tillgdng till hilso- och sjukvird
for de som omfattas av riksavtalet och skillnader i landet.

Mot den bakgrunden kan det ifrdgasittas om riksavtalet ricker
for att sikerstilla placerade barns och ungas rittigheter vad giller hilsa
enligt Barnkonventionen och dirmed ocks3 enligt svensk lag. Barn-
konventionens artikel 24 ger barnet ritt till bista mojliga hilsa och
tillgdng till hilso- och sjukvird och rehabilitering. Konventionssta-
terna ska striva efter att sikerstilla att inget barn berdvas sin ritt att
ha ullgdng till sidan hilso- och sjukvird. Vidare ger artikel 25 ritt
for ett barn som har omhindertagits av behoériga myndigheter for
omvérdnad, skydd eller behandling av sin fysiska eller psykiska hilsa
till regelbunden 6versyn av den behandling som barnet fir och alla
andra omstindigheter som ror barnets omhindertagande.

Statskontorets dversyn ger vid handen att barn som blivit place-
rade med tving 1 en annan region in hemregionen riskerar att be-
rovas behovlig vard pd grund av trubbiga ansvarsregler f6r hilso- och
sjukvdrd; regler som tar sin utgdngspunkt i ett bosittningsbegrepp
som bygger pd en uppfattning att envar medborgare ir fri att bositta
sig varhelst 1 landet, men som inte beaktar en malgrupp av individer
som sambhillet tvingar att bo pd annan plats in i det egna hemmet.
Det ir rimligt att samhillet kompenserar en sidan riskutsatt grupp
genom en tydligare lagstiftning.

Statskontorets uppdrag och forslag avsig férutsittningarna f6r barn
och unga i SiS sirskilda ungdomshem, men utredningen bedémer att
de problem och risker som Statskontoret uppmirksammar kan gilla
for alla barn och unga som virdas 1 HVB, familjehem och stédboen-
den utanf6ér hemregionen och oavsett om de vardas enligt SoL eller
LVU. Barn och unga i familjehem ir i regel placerade i hem inom
hemregionen, men utredningen utesluter inte att dven sidana barn
kan ocks8 beréras av problematiken i en del fall, till exempel vid be-
hov av skyddat boende ldngt bort frin hemmet pd grund av hot om
vald eller i kommuner som geografiskt befinner sig i grinslandet mellan
tvd regioner och dir samverkan bedrivs 6ver linsgrinsen.

Utredningen foresldr dirfor att en ny paragraf, 8 kap. 4 a §, inférs
1 HSL som anger att regionen har ansvar att erbjuda en god hilso-
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och sjukvard ocks3 till barn och unga under 21 ir som vistas inom
regionen och som vérdas utanfér det egna hemmet med st6d av SoL
eller LVU. Férslaget innebir, 1 likhet med vad regionerna éverens-
kommit 1 riksavtalet, att kostnadsansvaret ligger kvar hos barnets
eller den unges hemregion. Diarmed dndras inte hemregionens ansvar
for l8ngsiktig planering och samverkan med socialnimnden om 3t-
girder for barnets eller den unges hilsa. Genom dessa indringar kom-
mer det ansvar som nu bara vilar pd en frivillig 6verenskommelse att
regleras i lag och dirmed {3 storre stabilitet 6ver tid, bli mojligt for
IVO att granska i sin tillsyn av hilso- och sjukvirden och eventuellt
ytterligare reglera pd myndighetsnivd efter regeringens bemyndigande.
Andringen innebir vidare att Sverige tydligare lever upp till det 3ta-
gande som inférlivandet av barnkonventionen 1 svensk lag innebir.

Utredningen ir medveten om att det finns andra grupper 1 mot-
svarande situation och vars tillgdng till utomlinsvird anges 1 riks-
avtalet. Det giller bland annat personer som virdas med stéd av LVM
vid institutioner 1 en annan region in hemregionen eller personer
som ir intagna i kriminalvirdens anstalter. Enligt utredningens upp-
fattning har barn dock inte alltid den kapacitet eller rittshandlings-
férmaga som kan férvintas hos vuxna personer nir det giller att ména
om sin hilsa och bereda sig tillging till samhillets hilso- och sjukvards-
resurser. Barn upp till 15 &rs &lder ir inga sjilvstindiga patienter utan
ir 1 behov av antingen virdnadshavares eller samhillets stod 1 kontak-
ten med virdgivare. For placerade barn i 3ldern 15-18 &r har samhillet
genom placeringen tagit pd sig en del av vdrdnadsansvaret och dess-
utom bestimmer var barnet ska vistas for att {3 god vird och i 6vrigt
goda uppvixtforhillanden. Omhindertaganden enligt LVU gors dess-
utom vid pataglig risk for barns och ungas hilsa och utveckling.

Betriffande unga personer mellan 18 och 21 &r bedémer utred-
ningen att de ocksd befinner sig 1 en utsatthet dir samhillet alljamt
behover ge stéd 1 form av bidde socialtjinstinsatser och hilso- och
sjukvdrd. Omhindertagande enligt LVU gérs upp till 20 4rs alder,
vilket innebir att en stor del av de unga som ir placerade inte har valt
i vilken region de ska f3 vird i férening med boende. Enligt utred-
ningens uppfattning har samhillet 3tagit sig ett sdrskilt ansvar for
placerade unga som méste omfatta en siker tillgdng till hilso- och
sjukvdrd efter behov oavsett 1 vilken region de ir placerade.

Aven om det finns sirskilda skil for att reglera tillgingen till utom-
linsvérd f6r placerade barn och unge anser utredningen att det ocks3
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kan finnas skil att sikerstilla tillgdngen till utomlinsvird for alla
andra som i dag omfattas av riksavtalet. Utredningen ser dirfor girna
att behovet av och férutsittningarna f6r en sddan férindring utreds
vidare av regeringen, men det ligger utanfor utredningens uppdrag att
limna forslag om det.

Forslaget i forhallande till virdgarantin

Ett fortydligande av vistelseregionens ansvar for att erbjuda place-
rade barn och unga god hilso- och sjukvird hinger nira samman med
att barnet eller den unge erbjuds vird inom god tid. Fér den formen
av tillginglighet till v8rden har vrdgarantin ocks3 betydelse. Regler-
ingen av virdgarantier finns 1 9 kap. HSL.

Forslaget till utvidgat ansvar for vistelseregionen for placerade barns
och ungas hilso- och sjukvird kan innebira att de fir stilla sig 1 ko
pd nytt for vird i den regionen och att de di inte kan tillgodorikna
sig vintetid eller virdgaranti frin hemregionen. Utredningen har 6ver-
vigt att forena forslaget till indring av 8 kap. 1 § HSL med ett tilligg
1 samma lag om att en regions vdrdgaranti dven ska omfatta barn och
unga under 21 &r som vistas inom regionen och som virdas utanfér
det egna hemmet med stéd av SoL eller LVU. Det skulle innebira
att placerade barn och unga i vistelseregionen omfattas av den regio-
nens virdgarantier samt att malgruppen ska tillgodogora sig eventuell
vintetid 1 hemregionen.

Enligt utredningens uppfattning ir det dock svirt att avgora konse-
kvenserna av en sidan dndring. Fér BUP finns exempelvis sedan flera
4r en mélsittning om en forstirkt virdgaranti pd 30 dagar for en f6rsta
bedémning samt ytterligare 30 dagar till en férdjupad utredning eller
behandling. Samtidigt visar vintetidsstatiken bdde stora skillnader
mellan regionerna och att knappt hilften av alla patienter i hela lan-
det fick vird inom BUP inom 30 dagar i maj 2023.”” Utredningen be-
domer dirfér att behovet av en dndring av reglerna for virdgarantin
for barn och unga som ir placerade 1 familjehem, HVB och stédbo-
ende enligt SoL och LVU bér évervigas nirmare i anslutning till att
de bestimmelserna i den féreslagna 8 kap. 4 a § HSL tritt i kraft och

*7 Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, Barn- och ungdomspsykiatri (BUP):
https://skr.se/vantetiderivarden/vantetidsstatistik/barnochungdomspsykiatribup.54393.html
(hiimtad 2023-07-14).
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foljts upp eller 1 anslutning till andra férindringar av virdgarantin
som eventuellt blir aktuella.

9.5.2 Tandvard utanfor hemregionen

Varje region ska erbjuda en god tandvérd 4t dem som ir bosatta inom
regionen. Aven i 6vrigt ska regionen verka fér en god tandhilsa hos
befolkningen. Tandvird som regionen sjilv bedriver benimns folk-
tandvérd (5 §). Om ndgon som vistas 1 regionen utan att vara bosatt
dir behover omedelbar tandvird, ska regionen erbjuda sddan tand-
vird (6 §).

Utredningen kan konstatera att riksavtalet inte omfattar tandvard
for patienter som vardas utanfér det egna hemmet enligt bland annat
SoL eller LVU och att ndgon annan motsvarade verenskommelse
mellan regionerna inte finns om ansvaret f6r tandvird. Det innebir
att placerade barn och unga riskerar att inte 3 tandvird efter behov
nir de dr placerade 1 familjehem, HVB och stédboenden utanfér den
region dir de ir folkbokforda. Detta trots att placerade barn och unga,
som framgir ovan, har simre munhilsa 4n barn som inte ir placerade.
Socialstyrelsen har ocksa pekat p& behovet av férbittringar i sivil kom-
munernas som regionernas/tandvérdens arbetssitt och samverkan.

Med anledning av remitteringen av Utredningen om jimlik tand-
hilsas betinkande (SOU 2021:8) har SKR anfért i férbundets remiss-
svar att skyddet for placerade barn och unga vuxna bér 6ka och fore-
slar en dndring i tandvardslagen med innebord att varje region ska
erbjuda en fullstindig tandvird &t dem som utan att vara bosatt be-
finner sig i regionen, med stdd av beslut eller dom, samt att hem-
regionen svarar f6r kostnaderna fér den tandvérd som ges till patienten.
SKR anfér vidare att férbundet saknar en bredare analys av barnper-
spektivet frin utredningen om jimlik tandhilsa, sdsom en diskussion
om tandvird foér évriga barn och unga som vistas i andra regioner in
dir de ir folkbokférda, férutom de som studerar.™

Denna utredning foreslar dirfor att det genom en ny paragraf 5 §
tandvirdslagen ska anges att regionens ansvar att erbjuda en god

%% Sveriges Kommuner och Regioner, SKR. Yttrande 2021-09-17, dnr 21/00445. Tillgingligt
genom Regeringskansliet, Remissinstanser for SOU 2021:8, Nir behovet fir styra — ett tand-
vdrdssystem for en mer jamlik tandhilsa, diarienummer $2021/01972:
https://www.regeringen.se/remisser/2021/03/remissinstanser-for-sou-20218-nar-behovet-
far-styra--ett-tandvardssystem-for-en-mer-jamlik-tandhalsa/ (himtad 2023-08-05).
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tandvdrd ocksi omfattar barn och unga under 21 &r som vistas inom
regionen och som virdas utanfor det egna hemmet med stéd av SoL
eller LVU. Forslaget innebir vidare att den region dir barnet eller
den unge ir bosatt svarar for kostnaderna f6r tandvard som patien-
ten ges med stéd av bestimmelserna i paragrafen. Dirmed dndras inte
hemregionens ansvar for lingsiktig planering och samverkan med
socialnimnden om &tgirder f6r barnets eller den unges mun- och tand-
hilsa. Det bor tilliggas att dldersgrinsen vid 21 4r valts med tanke pd
den enhetliga definition av samhillsvird for barn och unga som ut-
redningen foresldr (se avsnitt 4.4.1). Utredningen dr medveten om att
den dldersgrinsen skiljer sig frin vad som anges om tandvird till och
med det &r den unge fyller 23 8r17 § 1 tandvérdslagen.

Aven indringen i tandvirdslagen syftar till att sikerstilla tillgingen
till vdrd efter behov for barn och unga som ir placerade utanfor det
egna hemmet, att gora tillimpningen av bestimmelserna méjlig for
IVO att granska i sin tillsyn och eventuellt ytterligare reglera pi myn-
dighetsnivd efter regeringens bemyndigande. Ocksi denna indring
innebir att Sverige tydligare lever upp till det dtagande som infér-
livandet av barnkonventionen i svensk lag innebir.

Forslaget ir i linje med principerna i riksavtalet &ven om tandvar-
den inte omfattas av det avtalet. Utredningen vill ocksd erinra om
det ansvar som regionen har for regelbunden och fullstindig folk-
tandvird fér barn och unga till och med det &r dd de fyller 23 &r enligt
7 § forsta punkten tandvardslagen. Att lagstiftaren sirskilt angett detta
ansvar for folktandvirden understryker vikten av att barn och unga
som placeras f6r vdrd enligt SoL och LVU har en siker tillging till
god tandvérd pd samma sitt som andra barn och unga.

9.5.3  Overenskommelser mellan kommuner och regioner
ska dven regleras i tandvardslagen

I 5kap. 1d §SoL och 16 kap. 3 § 3 HSL regleras ansvaret fér kom-
munen och regionen att ingd en 6verenskommelse om samarbete 1
fridga om barn och unga som vérdas utanfér det egna hemmet. Om
det ir mojligt bor organisationer som féretrider dessa barn och unga
eller deras nirstdende ges mojlighet att limna synpunkter pd inne-
hillet 1 6verenskommelsen.

Av férarbetena till bestimmelserna framgar att detta samarbete
behéver omfatta sivil hilso- och sjukvird som tandvird. Overens-
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kommelser mellan kommun och region i f6rvig bor underlitta for
utredningsarbetet, planeringen av och genomférandet av virden samt
samordnade insatser fér barn och unga. Det ir inte acceptabelt att
barn och unga i samhillets vird inte fir den vird de behéver.” De
bestimmelser som inférdes om &verenskommelser infordes dock
enbart 1 SoL och HSL, inte 1 tandvardslagen.

Genom att $verenskommelserna ofta tar upp samverkan om hilso-
undersdkningar av fysisk, psykisk och oral hilsa blir tandvarden i viss
mén en del av det samarbete som beskrivs. Utredningen bedémer
dock att det inte fir rdda nigon tveksamhet om att regionens ansvar
att ingd overenskommelser om samarbete kring placerade barn och
unga ocksd omfattar tandvirden. Som framgar ovan, och av férarbe-
tena till de nuvarande bestimmelserna, har placerade barn och unga
simre tand- och munhilsa dn andra barn och unga.

Utredningen foresldr att en ny bestimmelse 1 9 a § tandvérdslagen
(1985:125) inférs som anger att regionen ska ingd en éverenskom-
melse med kommunen om ett samarbete 1 frdga om barn och unga
som vérdas utanfér det egna hemmet. Enligt bestimmelserna i SoL
och HSL om motsvarande éverenskommelser bér organisationer som
foretrider barn och unga som virdas utanfér det egna hemmet eller
deras nirstende ges mojlighet att limna synpunkter pd innehdllet 1
dverenskommelsen. Utredningen ser inget skil att ocksd detta bor gilla
vid 6verenskommelser enligt den foreslagna bestimmelsen 1 tand-
virdslagen.

9.5.4  Samsjuklighetsutredningens forslag om regionens
ansvar for hélso- och sjukvard i HVB

Samsjuklighetsutredningen har féreslagit nya och indrade bestim-
melser om regionens ansvar for hilso- och sjukvird vid placeringar
for vird utanfor det egne hemmet. Genom en bestimmelse 1 HSL
(8 kap. 12 §) ska det anges att regionen ansvarar for att den som pla-
cerats utanfor det egna hemmet erbjuds en god hilso- och sjukvérd.®

Forslaget har i forsta hand tagits fram for att reglera regionens
ansvar for hilso- och sjukvird 4t personer som vistas 1 HVB. Det
utgdr frin Samsjuklighetsutredningens dvergripande férslag om att

% Prop. 2016/17:59 s. 25.
€ SOU 2023:5 5. 85, 186 ff. och 492.
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regionerna ska ansvara fér alla behandlingar i HVB.*' Samsjuklighets-
utredningen konstaterade att mdnga HVB i dag utfoér hilso- och
sjukvdrdsinsatser inom ramen for sina uppdrag frdn kommunen. En
enkit som utredningen gjort visade omfattningen av detta vid placer-
ingar av vuxna till f6ljd av missbruks- och beroendeproblem. 20-30 pro-
cent av kommunerna som besvarade enkiten hade gett HVB 1 uppdrag
att genomféra likemedelsbehandling, hilsoundersokning, likemedels-
assisterad behandling vid opioidberoende (LARO) med mera. Av de
kommuner som gett sddana uppdrag till HVB uppgav omkring 70—
90 procent att de sjilva stod fér kostnaden.®

Till forslaget om regionernas ansvar knéts ett annat forslag som
innebir att regionen ska betala ersittning till kommunen om regio-
nen om denna inte planerar och tar ansvar f6r att hilso- och sjuk-
vérdsinsatserna genomfors under placeringen 1 ett HVB. Ersittning
ska limnas med ett belopp som motsvarar 40 procent av genomsnitts-
kostnaden 1 riket f6r ett virddygn 1 HVB till dess regionen fullgjort
sina dtaganden eller till dess placeringen upphor. Detta foreslogs regle-
ras genom en ny paragraf (16 kap. 4 §).%

Denna utredning tar inte stillning till den 6vergripande frigan
om ansvaret for behandlingar vids missbruk och beroende. Som fram-
gdr av avsnitt 8.5.2 ser utredningen dock problem med Samsjuklig-
hetsutredningens férslag inom samhillsvirden f6r barn och unga,
inte minst nir det giller definitionen av HVB. Tidigare 1 detta avsnitt
limnas forslag om regionernas ansvar att erbjuda hilso- och sjukvard
till barn och unga i samhillsvird som gir utdver Samsjuklighetsut-
redningens forslag avseende vistelseregionens ansvar, vilket inte minst
berér barn och unga som virdas i HVB.

Samtidigt vill denna utredning framhalla att Samsjuklighetsutred-
ningens forslag om ett betalningsansvar for regionen om denna inte
fullgor sina skyldigheter for personer som ir placerade 1 HVB ir
positivt ocksd f6r barn och unga som ir placerade 1 institutionsvérd
med stéd av SoL eller LVU. Denna utredning har inte tagit fram egna
forslag pd den punkten.

Om regeringen gdr vidare med forslaget om ett betalningsansvar
for regionen vill denna utredning framhilla att det tydligt méste
framga att det ansvaret omfattar placeringar av barn och unga i HVB

1 SOU 2021:93 5. 300 och 362.
250U 2021:93 s. 369.
% SOU 2021:93 5. 373 5. 497 {. Se dven SOU 2023:5 s. 497.
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enligt bdde SoL och LVU. Samsjuklighetsutredningens f6rslag avser
alla som placerats utanfér det egna hemmet enligt 6 kap. 1 § SoL,
vilket kan misstolkas som att placeringar enligt LVU inte ingdr vid
tillimpningen av bestimmelsen.

9.6 Overviaganden och forslag om undersékningar
av hélsan

Forslag: Bestimmelsen 132 § LVU indras s det framgr att social-
nimnden i ett drende enligt den lagen ska besluta om likarunder-
sokning av den unge om det finns anledning att anta att sddan
undersdkning ir behovlig f6r bedomning av om det finns hinder
for vard eller for att pa annat sitt sirskilt beakta hilsotillstdndet
infor beslutet om vard samt utse likare f6r undersékningen.

Lagen (2017:209) om hilsoundersékning av barn och unga som
vérdas utanfoér det egna hemmet fir den nya rubriken lag med
sirskilda bestimmelser om 4tgirder som avser hilsa f6r barn och
unga 1 samhillsvird. Genom en indring i denna lag inférs en ny
bestimmelse 1 4 § om att likare respektive tandlikare ska ansvara
for hilsoundersékningarna. Samma paragraf justeras ocksg sd att
det framgar att det ir den region dir barnet eller den unge vistas
som ska erbjuda hilsoundersékning. I samma lag inférs en ny be-
stimmelse 13 § som fértydligar att med region avses dven en kom-
mun som inte ingdr i en region. En ny bestimmelse inférs 15 § 1
samma lag om att Statens institutionsstyrelse ska underritta regio-
nen om behov av hilsoundersékning fér barn och unga som
vérdas vid sirskilda ungdomshem om socialnimnden inte tidigare
har underrittat regionen. Statens institutionsstyrelse ska informera
socialnimnden nir sddan underrittelse limnas.

Upplysningsbestimmelser infors 1 8 kap. 10 § HSL och 6 a §
tandvirdslagen om att sirskilda bestimmelser om skyldighet att
erbjuda hilsoundersdkning finns 1 lagen med sirskilda bestim-
melser om hilsoundersokning och hilso- och sjukvard fér barn 1
samhillsvard.

Bestimmelsen 1 11 kap. 3 a § SoL om socialnimndens skyldig-
het att underritta regionen om att en hilsoundersokning ska erbju-
das justeras s8 att en sidan underrittelse ska gdras om det inte dr

uppenbart obehévligt.
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Regeringen bor ge Socialstyrelsen ansvar och resurser for ett
langsiktigt uppdrag att implementera reglerna lagen om hilso-
undersékning av barn och unga som virdas utanfér det egna hem-
met och sina foreskrifter och allminna rid inom omridet.

9.6.1 Tydligare ordning for olika typer
av undersokningar av halsa

Forslag: En underrittelse ska ske enligt 11 kap. 3 a § SoL om det
inte ir uppenbart obehovligt.

Det finns tvi lagreglerade undersdkningar av hilsa hos barn och unga
1 samhillets vdrd: dels den hilsoundersékning som barn och unga ska
erbjudas i anslutning till att v8rd utanfor det egna hemmet inleds,
dels likarundersdkningen enligt 32 § LVU.

Bida dessa undersokningar dr férknippade med skyldigheter for
socialnimnden att agera s att undersokningarna kommer till stind
om det inte av sirskilda skil ir obehovligt. For hilsoundersékningar
1 anslutning till att vird utanfoér det egna hemmet inleds ska social-
nimnden underritta regionen om att virden ska inledas, om en sddan
underrittelse inte ir obehévlig. Socialnimnden ir skyldig att genom-
fora likarundersskning enligt 32 § LVU ir socialnimnden innan nimn-
den limnar en ansokan om vird enligt LVU till forvaltningsritten.

P3 andra sitt skiljer sig de bida undersékningarna t. Hilsounder-
sokning 1 anslutning till att vird utanfér det egna hemmet inleds om-
fattar fysisk, psykisk och oral hilsa och har ett bredare syfte in under-
s6kning enligt 32 § LVU dir olika former av hilsa som ska undersokas
inte beskrivs i lag eller annan regel. Vidare krivs likarkompetens
bara vid undersékning enligt 32 § LVU. Det dr ocksd bara vid under-
sokningar enligt 32 § LVU som socialnimnden har befogenhet att
utse likare och att bestimma ndgon annan plats f6r undersokningen om
den inte limpligen kan genomforas i den unges hem.

Utredningen anser att det finns skil att se 6ver forhillandet mellan
de bida undersokningarna mot bakgrund av svirigheterna att imple-
mentera lagen om hilsoundersékning av barn och unga som vérdas
utanfér det egna hemmet och den kritik som riktats mot att den lagen
inte stiller krav p4 likarmedverkan vid hilsoundersékningen.

880



SOU 2023:66 Tillgdng till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard

Enligt utredningens bedémning bor reglerna om de bida under-
sokningarna justeras si att foljande syften uppnas:

— Likare ska ansvara for alla hilsoundersékningar av barn och unga
1 samhillsvard. Det som skiljer placeringar med stéd av LVU frén
placeringar enligt SoL dr bristen pd samtycke 1 det f6rra fallet, inte
vardbehoven eller behovet av samverkan mellan socialtjinsten och
hilso- och sjukvirden. Det dr ocksd vanligt att likare medverkar
i de hilsoundersékningar som nu genomférs, men det sker inte 1
alla regioner vilket skapar en bristande likvirdighet fér placerade
barn och unga 6ver landet.

— Det som sigs om likarmedverkan 1 hilsoundersokningar giller dven
for tandlikare i den del av undersékningen som avser oral hilsa.
Tandlikare nimns inte 132 § LVU och det finns dirfér inga krav
pé att tandlikarundersokning av ndgra placerade barn och unga.

— Socialnimnden ska besluta om likarundersékning infér beslut
om vdrd av LVU nir det finns anledning att anta att sddan under-
sokning dr behovlig f6r indaméilet med undersdkningen och far
utse likare for undersokningen, men inte nédvindigtvis infér varje
ansdkan om vird enligt LVU. Nir alla barn och unga som genom-
gir en hilsoundersékning 1 anslutning till att vird utanfor det egna
hemmet inleds minskar behovet av en sirskild likarundersékning
for beslut om vérd. Barnets eller den unges hilsa miste givetvis be-
aktas 1 utredningen infor en ansékan om vird enligt LVU, men det
kan ofta ske utifrin aktuella uppgifter om barnets eller den unges
hilsa och hilso- och sjukvirdskontakter frdn virdnadshavare och
region, eventuellt ocksd med en sirskild konsultation med regionen.

— Socialnimndens befogenheter behdvs i samband med likarunder-
sokning infér beslut om vard enligt LVU. Om socialnimnden be-
slutar om en sddan likarundersékning behéver nimnden ha fort-
satta befogenheter att utse en likare som undersker barnets eller
den unges hilsa infér en ansékan om vard enligt LVU. Likasi be-
héver socialnimnden ha befogenhet att avgora var undersékningen
bist ska utféras.

Utifrén dessa dverviganden foresldr utredningen att likare respek-

tive tandlikare ska ansvara f6r hilsoundersékningar 1 anslutning till
att vird utanfér det egna hemmet inleds. Likare ska ansvara for de
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delar av undersékningarna som avser fysisk och psykisk hilsa. Tand-
likare ska ansvara f6r den del av understkningen som avser oral hilsa.
P2 det sittet kommer alla barn och unga att undersokas av likare i
samband med placeringen, vilket 6kar jimlikheten 1landet. Likarens
eller tandlikarens ansvar f6r hilsoundersékningen innebir inte att
de genomfér alla delar av den. I ansvaret ingdr att bedéma om annan
hilso- och sjukvirdspersonal kan eller bor delta 1 genomférandet.
Likaren eller tandlikaren ska ind3 triffa barnet eller den unge for
att kunna gora den bedémningen.

Utredningen foreslr ocks3 att likarundersékningar enligt 32 § LVU
inte alltid ska goras infér beslut om vird enligt den lagen. I stillet
ska socialnimnden besluta om en sddan undersékning om det finns
anledning att anta att sddan undersékning ir behévlig f6r beddmning
av om det finns hinder f6r vird eller f6r att pd annat sitt sirskilt
beakta hilsotillstdndet infér beslutet om vird. Socialnimnden ska
ocksg fortsittningsvis £3 utse likare f6r undersékningen. Hinder f6r
virden kan féreligga om den unge behover {3 sjukhusvard for akuta
medicinska eller psykiatriska tillstind eller omedelbart genomga en
undersdkning pa sjukhus. Sirskilda éverviganden av hilsotillstdnd
som kan behévas kan avse likemedelsbehandling som inte fir avbrytas
samt kronisk sjukdom, allvarlig allergi eller funktionsnedsittning som
behoéver beaktas 1 den miljé dir den unge placeras. En likarundersok-
ning kan anses behévlig om socialnimnden iakttar férhillanden som
ror den unges hilsa som nimnden inte sjilv har kompetens att be-
déma och det saknas dokumentation om den unges tillstind och
kontakter med hilso- och sjukvirden eller en konsultation med hilso-
och sjukvirden indikerar att den unges hilsa behéver undersdkas av
lakare.

Vidare foresldr utredningen att 32 § LVU kompletteras med en
beskrivning av undersékningens indamadl, vilket ska vara att bedéma
om det finns hinder f6r vird eller f6r att pd annat sitt sirskilt beakta
hilsotillstindet infor beslutet om vérd enligt LVU.

Nir det giller socialnimndens skyldighet enligt 11 kap. 3 a SoL
att underritta regionen om att ett barn eller en ung person ska erbjudas
en hilsoundersékning, féreslar utredningen att bestimmelsen juste-
ras s att en sddan underrittelse ska goras om den inte dr uppenbart
obehovlig. En hilsoundersékning kan anses vara uppenbart obehév-
lig om barnet eller den unge det senaste dret har genomgatt en sddan
hilsoundersékning som ska erbjudas enligt lagen med sirskilda be-
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stimmelser om dtgirder som avser hilsa {6r barn och unga 1 samhills-
vdrd. Syftet med justeringen ir att tydliggora att socialnimnden inte
ska gora nigon egentlig bedémning av behov av hilsoundersékning
utan mer konstatera om en hilsoundersékning nyligen genomférts.
I dag giller socialnimndens skyldighet att underritta regionen om
inte en hilsoundersékning enbart ir obehovlig. Det kan leda till att
nimnden gér beddmningar av behovet utan att ha tillricklig kunskap
om barns och ungas fysiska, psykiska och orala hilsa i stillet f6r att
underritta regionen om att den ska erbjuda en hilsoundersokning.

9.6.2  Andringar av lagen om hilsoundersokning av barn
och unga som vardas utanfor det egna hemmet

Forslag: Lagen (2017:209) om hilsoundersékning av barn och
unga som virdas utanfér det egna hemmet kompletteras och fir

en ny rubrik.

Utredningen foreslar att lagen (2017:209) om hilsoundersékning av
barn och unga som vérdas utanfér det egna hemmet fr en ny rubrik
for att ocksd kunna omfatta vissa andra bestimmelser som ror pla-
cerade barns och ungas hilsa. Forfattningens nya rubrik foreslds bli
lag med sirskilda bestimmelser om 3tgirder som avser hilsa for barn
och unga i samhillsvird (2017:209). Forslag pd nya bestimmelser i
lagen som inte avser hilsoundersékningar finns i avsnitt 9.7.5. Utred-
ningen féreslir ocksd vissa fértydliganden i1 lagen.

Strukturen 1 HSL bygger pd att det finns tvd huvudmin fér hilso-
och sjukvird, regioner respektive kommuner. Om bestimmelser om
ett visst huvudmannaskap for en statlig myndighet ska tas in 1 HSL
krivs sannolikt en stérre omstrukturering av lagen. Att ta in bestim-
melserna i socialtjinstlagstiftningen ir ett simre alternativ eftersom
det som avses ir hilso- och sjukvdrd och inte socialtjinst. Ett alter-
nativ ir att ta in bestimmelserna i en sirskild lag motsvarande lagen
(2017:209) om hilsoundersékning av barn och unga som vérdas utan-
for det egna hemmet. Utredningen har i stillet valt att ligga samman
bestimmelser som rér placerade barn och ungas hilsa som inte passar
in i strukturen 1 HSL 1 samma lag genom att inforliva bestimmelser
om hilso- och sjukvird vid SiS i lagen om hilsoundersékningar.
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Utredningen har utifrin att lagen kompletteras med flera bestim-
melser som rér annat dn hilsoundersékningar 6vervigt att foresld en
ny lag men kommit fram till att det mest férdelaktiga ir att ligga
samman de nya bestimmelserna om hilso- och sjukvird 1 SiS sirskilda
ungdomshem i den befintliga lagen om hilsoundersokningar. En for-
del med det dr att den forhdllandevis omfattande regleringen i Social-
styrelsens féreskrifter och allminna rdd (HSLE-FS 2019:19) om hilso-
undersékningar av barn och unga som vardas utanfér det egna hemmet
kan fortsitta att tillimpas eftersom férordningen med bemyndigande
for Socialstyrelsen att meddela ytterligare féreskrifter om hilsounder-
sokningar inte behéver upphivas. Bemyndigandet flyttas till 9 §.

En ny bestimmelse (2 §) inférs som anger att de foreskrifter som
giller for sidan vird som ges med stdd av hilso- och sjukvardslagen
(2017:30) och tandvardslagen (1985:125) ska tillimpas dven f6r vird
som ges enligt denna lag, om inte nigot annat foreskrivs. Dirmed
fortydligas bland annat att bestimmelser om exempelvis barnets bista
1 dessa lagar ocks3 giller vid hilsoundersokningar f6r barn och unga
i samhillsvard.*

I en annan ny bestimmelse (3 §) fortydligas att med region avses
1lagen dven en kommun som inte ingdr i en region.

Den nuvarande 1 § flyttas till 4 § och kompletteras med den nya
bestimmelsen om att likare respektive tandlikare ska ansvara for
hilsoundersékningen. Likaren och tandlikaren behéver inte utféra
hilsoundersékningen eller alla delar av den, men delta pa ett sddant
sitt att det dr mojligt att ansvara f6r undersokningen. I samma para-
graf foresldr utredningen en justering for att fortydliga att det dr den
region dir barnet eller den unge vistas som ska erbjuda hilsounder-
sokning. I manga situationer ir barnet eller den unge bosatt dir, men
placeringar 1 bland annat jourhem och HVB kan innebira att barnet
eller den unge vistas 1 en annan region dn bosittningsregionen nir
erbjudande om hilsoundersékning kan ges. Den féreslagna dndringen
irilinje med de 6verviganden som utredningen gér ovan om en sir-
skild reglering av ansvaret f6r utomlidnsvard f6r barn och unga i sam-

hillsvard.

6 Jfr prop. 2012/13:10s. 57.
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SiS ska underritta regionen om behov av hilsoundersékningar

Som framgir ovan har SiS erfarenhet av att hilsoundersékningar ofta
inte har erbjudits och genomférts innan placeringar i sirskilda ung-
domshem inleds. Om en hilsoundersékning inte ir genomférd eller
planerad nir placeringen i ett sirskilt ungdomshem inleds kan det
paverka mojligheterna att utforma ritt vird negativt. Det kan ocksd
finnas svarigheter att genomféra en hilsoundersékning utanfor ett
sirskilt ungdomshem, bland annat pd grund av sikerhetsskil som
stiller sirskilda krav pa transporter och den plats dir undersckningen
ska goras.

Utredningen anser att hilsoundersékningar 1 stérre utstrickning
méste erbjudas ocksd de barn och unga som virdas i sirskilda ung-
domshem. Dessa barn och unga har enligt flera studier omfattande
behov av vird for sin fysiska och psykiska hilsa samt {6r sin orala
hilsa. For att placeringen 1 ett sirskilt ungdomshem ska vara menings-
full for barnet eller den unge krivs dirfor ofta hilso- och sjukvard
som regionen ansvarar fér. Enligt utredningens uppfattning finns
det starka skal for SiS att ullfilligtvis dverta socialnimndens ansvar
att underritta regionen om behovet av en hilsoundersékning om en
placering 1 ett sirskilt ungdomshem inleds och en hilsoundersék-
ning inte genomforts.

Utredningen féreslar att en ny paragraf (5 §) infors i lagen med
sirskilda bestimmelser om hilsoundersékning och hilso- och sjuk-
vérd for barn 1 samhillsvird som anger att SiS ska underritta regio-
nen om behov av hilsoundersékning f6r barn och unga som vérdas
vid sirskilda ungdomshem om socialnimnden inte tidigare har under-
rittat regionen om att ett barn eller ung person ska placeras for sam-
hallsvard. SiS ska informera socialnimnden nir myndigheten har lim-
nat sddan underrittelse till regionen.

Upplysningsbestimmelser i HSL och tandvardslagen
om reglerna om hilsoundersokningar

Inga dndringar eller tilligg gjordes 1 hilso- och sjukvirdslagen eller
tandvérdslagen i samband med inférandet av lagen om hilsounder-
sokningar for barn och unga som vdrdas utanfoér det egna hemmet.
I socialutskottets utvirdering refereras kontakter med juridisk exper-
tis som framhéller att reglerna om hilsoundersékningar for place-
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rade barn och unga ocksd bor nimnas 1 HSL och tandvirdslagen.
Sddana hinvisningar till lagen om hilsoundersékningar skulle tydlig-
gora att det dr regionens skyldighet att erbjuda hilsoundersékningen.
Som jimforelse nimns 5 kap. 8 § HSL, dir det finns en hinvisning
till SoL 1 friga om bestimmelser om skyldighet att anmila till social-
nimnden att ett barn kan behéva nimndens skydd.®

Utredningen foreslr mot denna bakgrund att upplysningsbestim-
melser tas in 1 HSL och tandvardslagen om att sirskilda bestimmel-
ser om skyldighet att erbjuda hilsoundersékning utéver vad som
foljer av HSL respektive tandvérdslagen finns i lagen (2017:209) med
sirskilda bestimmelser om &tgirder som avser hilsa fér barn och
unga 1 samhillsvird.

Eftersom det handlar om en upplysning som rér ett ansvar som
regionen har utifrin 8 kap. HSL s3 placeras den féreslagna upplys-
ningsbestimmelsen 1 8 kap. 10 § HSL. I tandvardslagen placeras den
foreslagna bestimmelsen 1 en ny paragraf 6 a § under men inte 1 direkt
anslutning till rubriken Tandvard som bedrivs av regioner.

9.6.3  Langsiktig nationell implementering och uppféljning
av reglerna om hadlsoundersokning

Reglerna om hilsoundersékningar i anslutning till placering av barn
och unga ir centrala for att en kontakt med hilso- och sjukvirden
ska etableras och féljas av fortsatta dtgirder efter individuella behov.
Det har funnits, svirigheter med att implementera reglerna som
tinkt, och en del svirigheter kvarstir. Implementeringen fortsitter
dock p3 olika sitt den nirmaste tiden. SKR kommer att genomféora
ytterligare kunskapshéjande och stédjande aktiviteter for att hjilpa
kommunerna.® Socialstyrelsen arbetar bland annat med ett stod for
samverkan om hilso- och sjukvérd for placerade barn och unga lik-
nande SAMS-modellen fér skolging.”

Utredningen foresldr att regeringen dverviger att ge Socialstyrel-
sen ansvar och resurser for ett lingsiktigt uppdrag att implementera
lagar, foreskrifter och allminna rdd om hilsoundersékning av barn
och unga i samhillsvird. Enligt utredningens bedémning bor uppdraget

6 Socialutskottet 2022 s. 44 {.

¢ Sveriges Kommuner och Regioner, SKR 2020 s. 43.

%7 Socialstyrelsen (2021c). Forstudie i regeringsuppdrag: Uppdrag att genomfora utvecklingsinsatser
fOr att stirka forutsittningarna for att placerade barn far tillging till en god hilso- och sjukvdrd,
tandvdrd och obruten skolging. Dnr 5.7-34156/2020 s. 42.
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kunna delas upp i en kortare tidsperiod fér samlade implementer-
ingsinsatser och en lingre period f6r uppféljning och de komplette-
rande insatser som kan behdvas f6r implementeringen. Insatser som
okar hilso- och sjukvirdens beredskap och forutsittningar att genom-
fora hilsoundersokningarna ir sirskilt angeligna, inklusive sddana
som Okar forstdelsen av skilen till den nuvarande regleringen.

Arbetet med implementeringen bor kunna utgora en del av det
stdrre uppdrag att samordna statens stdd fér samhillets vird fér barn
och unga som utredningen i avsnitt 4.4.3 fresldr att regeringen bor
ge Socialstyrelsen.

9.7 Overviaganden och forslag om hilso- och
sjukvard for barn och i sarskilda ungdomshem

9.7.1 Ramar och risker i dag
Ansvar

Barn och unga 1 sirskilda ungdomshem omfattas av samma ansvar
for regionerna att erbjuda hilso- och sjukvird enligt HSL och tand-
vard enligt tandvirdslagen som andra barn och unga. Barn och unga
som ir inskrivna 1 ungdomshem utanfér hemregionen omfattas av
de dtagande som regionerna frivilligt tagit pa sig f6r viss hilso- och
sjukvdrd utanfér hemregionen genom det s3 kallade Riksavtalet (se
ovan).

SiS har inte ndgot uppdrag att erbjuda hilso- och sjukvird i1 de
sirskilda ungdomshemmen utéver det ansvar som féljer med elev-
hilsan enligt 2 kap. 25-28 §§ skollagen. Inte heller har SiS ndgot ansvar
for tandvérd f6r barn och unga som virdas i sirskilda ungdomshem.

Som framgdr ovan anges dock 1 3 kap. 6 § SoF att SiS sirskilda
ungdomshem ska ha tillgdng till likare, som bor ha specialistkom-
petens inom barn- och ungdomspsykiatri eller allmin psykiatri. Enligt
samma bestimmelse bor de sirskilda ungdomshemmen ha tillging till
psykologisk expertis. Hur tillgingen ska ordnas, vad likare och psy-
kologer ska gora vid hemmen och hur det férhiller sig till regionens
ansvar for hilso- och sjukvird framgr inte av lagar, andra regler eller
forarbeten.
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Verksamhet

SiS har sedan linge rapporterat svirigheter med att {3 till stind en
stabil och vil fungerande samverkan med regionerna. I vissa delar av
landet finns det frivilliga 6verenskommelser mellan ungdomshem
och regioner, men de utgor inte en stabil grund f6r samverkan trots
att de kriver tid och resurser att 8stadkomma.® Det finns dock ingen
samlad 6versikt av regionernas arbete med att erbjuda och ge hilso-
och sjukvird till barn och unga som virdas i sirskilda ungdomshem.

I de sirskilda ungdomshemmen bedrivs en relativt omfattande
hilso- och sjukvirdsverksamhet som SiS 1 praktiken till stor del svarar
for. Enligt en genomlysning som myndigheten gjort av sin hilso- och
sjukvirdsverksamhet tjinstgor for nirvarande sammanlagt 21 likare
vid ungdomshemmen. Av dessa likare har 16 specialistkompetens
inom psykiatri eller barn — och ungdomspsykiatri och fem inom all-
minmedicin. Atta institutioner har likare som ir anstillda av regio-
nerna. Tillgdng till likare 1 tjinst varierar kraftigt mellan institutionerna
frin 3tta till 64 timmar i m&naden, i viss min beroende pd hemmens
storlek. Av de 18 ungdomshemmen saknar 3tta tillging ull likare
utanfér ordinarie arbetstid. Likarna som tjinstgér inom SiS arbetar
huvudsakligen med likemedelsordination, beddmning av hilsostatus
samt dokumentation.

Genomlysningen visar ocksg att det for nirvarande finns mot-
svarande 52 heltidstjinster som psykolog dir hilften av institutio-
nerna har en till tvd psykologer anstillda och 6vriga tre eller fler. SiS
psykologer arbetar mestadels med utredning, intern samverkan, be-
démningssamtal och psykologsamtal samt konsultation till behand-
lingspersonalen.®” Det framgar inte av genomlysningen hur stor del
av psykologernas arbetstid som dgnas 3t hilso- och sjukvird och hur
stor andel som dgnas 3t vird enligt LVU.

Vidare finns det, enligt SiS genomlysning, sammanlagt motsva-
rande 32 heltidstjinster som sjukskoterska inom myndighetens ung-
domsvird. Flertalet har specialistutbildning bland annat inom psykiatri.
SiS sjukskoterskor arbetar framfor allt med viss likemedelshanter-
ing, att delta i rond, intern och extern samverkan samt dagliga hilso-
beddmningar och tgirder fér hilsoproblem.” Skyldighet och rekom-
mendation for SiS att ha tillgdng till likare respektive psykologer

68 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2022c s. 2.
9GiS 2023e 5. 3 f.
70SiS 2023es. 3 f.
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anges 1 SoF, men det finns inga krav eller rekommendationer om
tillgdng till sjukskoterskor 1 de sirskilda ungdomshemmen.

Genom att bedriva hilso- och sjukvird ir en statlig myndighet
som SiS vérdgivare (se 2 kap. 3 § HSL och 1 kap. 2 § patientsiker-
hetslagen [2010:659]) och dirmed ansvarig for att gillande regler for
virdgivare inom hilso- och sjukvirden f6ljs. Ledningsstrukturen 1
SiS hilso- och sjukvdrdsorganisation dr uppbyggd kring tre roller
och funktioner: verksamhetschef, chef fér hilso- och sjukvardsper-
sonal samt institutionsansvarig sjukskoterska.

Verksamhetschefen, som ocks3 ir institutionschef, ansvarar ytterst
for institutionens hilso- och sjukvirdsverksamhet och ansvarar for
att sikerstilla att patientens behov av trygghet, kontinuitet, samord-
ning och sikerhet i vdrden tillgodoses. I regel ir det bitridande in-
stitutionschefer som ir chef for hilso- och sjukvirdspersonalen pd
institutionen, men det kan variera och rollen kan innehas av personer
med och utan medicinsk kompetens. Utover att arbetsleda hilso-
och sjukvirdspersonalen handlar ansvaret for hilso- och sjukvards-
chefen 1 huvudsak om att implementera myndighetsgemensamma
riktlinjer for hilso- och sjukvird, utveckla hilso- och sjukvardsverk-
samheten, f6lja upp kvalitet samt avvikelserapportering.

Institutionsansvarig sjukskoterska ansvarar vanligtvis f6r sam-
ordning och koordinering av hilso- och sjukvardsfrigor mellan likare
och sjukskéterskor pd institutionen. Det dr ocksd institutionsansva-
rig sjukskoterska som ansvarar f6r likemedelshanteringen och kvali-
tetsuppfoljning, utveckling och avvikelserapportering. Ibland ingdr
ocks3 personalansvar fér &vriga sjukskéterskor vid institutionen.”

Oklarheter och risker

Den nuvarande situationen rymmer flera oklarheter. Regionerna
ansvarar for att erbjuda hilso- och sjukvird, iven om ansvarsfor-
delningen mellan regionerna delvis bygger p4 frivilliga dtaganden. SiS
har ansvar f6r tillgdngen till viss hilso- och sjukvirdspersonal, men
inget ansvar for att den personalen ska erbjuda och ge viss vird. En
stor del av den personal som arbetar med hilso- och sjukvérd inom
SiS omfattas varken av krav pd att myndigheten ska ha tillgdng till

718iS 2023e 5. 2 f.
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den eller pd att personalen ska erbjuda den hilso- och sjukvird som
de utfér.

Flera risker och andra problem féljer med dessa oklarheter. For
barn och unga kan det vara svirt att veta vem som ansvarar for vad
och i vilken utstrickning som hilso- och sjukvirden inom SiS ingdr
1 placeringen eller ir frivillig. Fér kommunerna ir det svirt att veta
vilken hilso- och sjukvird som ingdr i en placering hos SiS och vilken
samverkan de sjilva behéver uppritta med den region dir ungdoms-
hemmet ligger. Det ir ocksd oklart f6r kommunerna om den hilso-
och sjukvard som SiS ger betalas genom avgiften f6r en virdplats hos
SiS eller om den finansieras direkt av staten. Fér regionerna finns det
oklarheter om vilken hilso- och sjukvard som SiS bedriver och vad
de sjilva ansvarar fér. Aven SiS har svirt att beskriva syftet med den
hilso- och sjukvird som myndigheten i praktiken bedriver och att
fullt ut hantera uppféljning och kvalitetssikring av dessa insatser.”
Till detta kommer att staten finansierar drygt trettio sjukskoterske-
yanster som SiS inte har ett formellt uppdrag f6r, méjligen med
samfinansiering frin kommunerna genom virdavgifterna tll sirskilda
ungdomshem.

SiS har pekat pd riskerna fér att kommuner och regioner 6ver-
skattar myndighetens hilso- och sjukvirdsuppdrag. Det leder bland
annat till att suicidnira ungdomar skickas tillbaka till ungdoms-
hemmen eftersom regionerna antar att patienterna kan f3 tillrickligt
god hilso- och sjukvird dir av SiS. Det leder i f6rlingningen till att
SiS tar 6ver regionernas virdansvar f6r komplexa psykiatriska och
somatiska tillstdnd utan att ha organiserat verksamheten s3 att tillrick-
lig kompetens och bemanning finns f6r sidan verksamhet.” Stats-
kontoret har ocksd framhallit att det inte dr hillbart att SiS erbjuder
exempelvis specialiserade insatser inom psykiatri utan att ha de ritta
forutsittningarna for det.”

Ett exempel pd oklarheten om SiS hilso- och sjukvirdsverksam-
het finns 1 en av de linsvisa verenskommelser som regioner och kom-
muner ska ingd om sitt arbete fér barn och unga som vdrdas utanfér
det egna hemmet. I denna verenskommelse fastslds att SiS ansvarar
for hilso- och sjukvérden och tandvérden vid placering p& SiS-insti-
tution. Skilet till detta sigs vara bestimmelsen i SoF om att de sir-

728iS 2022¢s. 2 f.
73 GiS 2022¢ s. 3.
74 Statskontoret 2022 s. 117 ff.

890



SOU 2023:66 Tillgdng till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard

skilda ungdomshemmen ska ha tillging till likare som bor ha specialist-
kompetens inom barn- och ungdomspsykiatrin eller allmin psykiatri.”
Det ir uppenbart att en sidan missuppfattning av SiS hilso- och
sjukvardsuppdrag 6kar riskerna for att barn och unga som ir inskrivna
vid sirskilda ungdomshem blir utan den hilso- och sjukvérd och tand-
vird som de behdver och i férsta hand bor 8 genom regionen.

9.7.2  Halso- och sjukvard pa olika nivaer for barn
och unga i sarskilda ungdomshem

Behov och forutsittningar

Socialstyrelsen, Statskontoret, IVO och Si$ har i flera rapporter upp-
mirksammat att manga barn och unga i sirskilda ungdomshem har
omfattande behov av olika former av vird fér sin hilsa. SiS konsta-
terar 1 sin genomlysning av myndighetens hilso- och sjukvardsverk-
samhet att behoven av olika typer av vird- och stddinsatser ir stora
nir ett barn eller en ung person placeras 1 ett sirskilt ungdomshem.
Detta giller sdvil fysisk som psykisk hilsa, tandvird och uteblivna
vaccinationer. I viss utstrickning finns ocksd behov av habiliterande
insatser sisom ADL-trining samt trining 1 att sjilvstindigt skota
medicinering eller trining for att dterfd rorelseférmiga.”® Fler upp-
gifter frdn SiS genomlysning finns ovan 1 avsnitt 9.7.1.

For barn och unga i sirskilda ungdomshem kan en god och nira
vard handla om behov av att erbjudas och {4 hilso- och sjukvird dir
de befinner sig, det vill siga i det sirskilda ungdomshemmet. Det giller
vid somatiska och psykiska behov och vid behov av tandvard. Precis
som vid skolverksamheten, som SiS har ett tydligt ansvar f6r som
skolhuvudman, kan viss hilso- och sjukvird behéva vara tillginglig
pa plats 1 de sirskilda ungdomshemmen, genom SiS eller genom att
regionens personal kommer till ungdomshemmen.

Orsakerna till att hilso- och sjukvirden bist bor ges pd plats 1
ungdomshemmen varierar. En viss del av hilso- och sjukvirden hinger
nira samman med barnens och de ungas vistelse dygnet runt i ung-

7 Region Orebro (2021). Hlso- och tandhélsoundersokning i samband med att barn och unga
placeras utanfér det egna hemmet samt placerade barns hilsa under placeringstiden. Overenskom-
melse mellan Region Orebro lin och kommunerna i Orebro lin. Giltig fr.o.m. 2021-10-29 s. 10.
76 Statens institutionsstyrelse, SiS 2023e s. 4. ADL stdr Aktiviteter 1 dagliga livet och handlar
om aktiviteter som alla minniskor regelbundet utfér i sitt hem, till exempel dta och dricka, kli
pd och av sig samt skota sin personliga hygien och évriga kroppsvird.
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domshemmen, till exempel likemedelshantering och bedémningar
av suicidrisker och andra tillstdind som snabbt kriver ytterligare hilso-
och sjukvirdsinsatser och likemedelshantering. Hilso- och sjukvirds-
behoven kan ocksa vara nira kopplad till de stddbehov som lg till grund
for beslutet om vird enligt LVU, till exempel vid neuropsykiatriska
funktionsnedsittningar, sjilvskador eller missbruksproblem, och dar-
med nira hinga samman med den sociala virden hos SiS. En del hilso-
och sjukvérd avser barn och unga som har en si omfattande samsjuklig-
het att de sociala, medicinska och psykiatriska virdinsatserna behover
bilda en helhet med team frin SiS och regionen pa plats 1 ungdoms-
hemmet. Det finns ocks& barn och unga som kan behéva 6ppenvird
pa plats i ungdomshemmet i ett férsta skede innan de kan tillgodo-
gora sig virden i regionernas dppenvardsverksamhet. Skil till det kan
vara att barnet eller den unge mar for daligt eller har f6r lig funk-
tionsniva for att ta sig till en dppenvirdsmottagning inom regionen.
Barnet eller den unges motivation eller tillit till hilso- och sjukvar-
den kan ocks8 svikta. Vidare kan éppenvirdsinsatsen behéva kom-
bineras med insatser som rér virdmiljén, till exempel vigledning till
SiS personal eller hjilpmedel.”

Resor fram och tillbaka till virdcentraler och sjukhus kan vara p3-
frestande for barn och unga och bidra till att férvirra deras tillstind
eller minska deras vilja att ta emot hilso- och sjukvirdsinsatser utan-
for de sirskilda ungdomshemmen. Det gir inte heller att bortse frin
de sikerhetsfrigor som mdste beaktas vid resorna, sdsom risker for
rymning eller fritagning, och de sirskilda arrangemang som det leder
uill, 1 vissa fall polishandrickning.

Huvudsakliga former av hilso- och sjukvird

Utifrdn de olika behov som beskrivs ovan gir det att identifiera tre
huvudsakliga former av hilso- och sjukvird som behover vara till-
ginglig fér barn och unga som virdas i sirskilda ungdomshem:

77 Socialstyrelsen (2023c). Utveckling av integrerad vdrd for barn i SiS sirskilda ungdomshem.
Delrapport 2023 s. 43.
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Oppen och sluten hilso- och sjukvérd efter behov i de former
som regionen erbjuder (i ordinarie samverkan med SiS)

Tillgdngen till denna form av hilso- och sjukvdrd utgdr frin uppdel-
ningen av huvudmannaansvaret for socialtjinsten (socialnimnden)
respektive hilso- och sjukvirden (regionen). Hilso- och sjukvirden
kan erbjudas och ges av regionen i virdcentraler, sjukhus och andra
hilso- och sjukvirdsenheter. Regionen kan ocksd arbeta med mobila
team eller "hembesok” som gor att hilso- och sjukvirdspersonal frin
regionen vid behov kommer till ungdomshemmen. Virden ir ull-
ginglig efter vanlig behovsbedémning inom hilso- och sjukvarden
och regionen forutsitts inte ha sirskilda resurser avsatta f6r denna
vird oavsett vilka behov som blir aktuella, men kan ha det genom
egna beslut om exempelvis mobila team med hég tillginglighet. Denna
form av hilso- och sjukvird kan avse alla typer av hilsobehov, men
ir sirskilt viktig for specialiserad hilso- och sjukvird som bara regio-
nen har ritt kompetens och andra férutsittningar att bedriva. Ofta
beskrivs denna form av hilso- och sjukvard som byggd pd ordinarie
samverkan mellan regionerna och SiS, men férutsitter ocksd samver-
kan med placerande kommun och barnets eller den unges hemregion.

Integrerad vdrd genom tvdrprofessionella team pa plats
i de sérskilda ungdomshemmen och med inriktning pa
sammansatta och omfattande psykiatriska sppenvirdsbehov

Behovet av en form av vird som gdr utéver ordinarie samverkan har
linge uppmirksammats f6r en grupp barn och unga med sirskilt om-
fattande och sammansatta behov under placeringen i sirskilda ung-
domshem och de motsvarande institutioner som tidigare funnits.”
I forsta hand har det handlat om psykiatriska virdbehov, men de kan
ocks3 vara forenade med somatiska virdbehov. Med integrerad vird
avses i detta sammanhang att den sociala och psykiatriska virden ges

78 Frdgan om lamphg vird for "andligt sjuka” barn i de skyddshem som inrittats f6r vanartade
barn” tog forsta gingen upp av regeringen i prop. 1919:371 efter en skrivelse &ret innan frin
en statlig kommitté. Frigan var aktuell 1 arbetet med 1924 &rs barnavirdslag (se 36 och 43 §§
1924:36) och i flera senare dversyner av institutionsvirden. Nir barn- och ungdomspsykiatrin
utvecklades till en egen specialitet knots frigorna till samverkan med den verksamheten, till exempel
i ett betinkande frin Kommittén f6r ungdomsvirdsskolorna (SOU 1959:25). Senare har frigorna
tagits upp av Barnpsykiatrikommittén (SOU 1998:31), LVU-utredningen (SOU 2000:77),
Sociala barn- och ungdomsvirdskommittén (SOU 2005:81), Nationell psykiatrisamordning
(SOU 2006:100) och Utredningen om tvingsvird {6r barn och unga (SOU 2015:71).
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samordnat och av ett tvirprofessionellt team som i samverkan ut-
reder barnets eller den unges behov samt bedomer och pabérjar rele-
vanta behandlingar och andra insatser.”” Det ir sirskilt angeldget att
specialiserad hilso- och sjukvardspersonal kommer till ungdomshem-
men si att barnen och de unga inte riskerar 6kad ohilsa pd grund av
resorna till regionens éppenvirdsmottagningar. Tillgdngen till inte-
grerad vird avgors efter barnets eller den unges behov, men arbetsfor-
men forutsitter att regionen avsitter resurser for ett kontinuerligt
samarbete med SiS dven om efterfrigan kan variera nigot 6ver tid.

Hiilso- och sjukvdrd pa en “basnivd” med forstalinjeinrikining
pa plats i de sirskilda ungdomshemmen

Medan behovet av en nivd med integrerad vird utéver ordinarie sam-
verkan linge diskuterats har fé6rekomsten av en grundliggande "bas-
nivd” med hilso- och sjukvard pd plats 1 ungdomshemmen knappast
alls uppmirksammats. I praktiken dr det ind& en sddan virdnivd som
SiS beskriver i sin genomlysning av myndighetens hilso- och sjuk-
vardsverksamhet med sjukskéterskor och psykologer som arbetar pd
plats 1 ungdomshemmen och med viss kompletterande likarmed-
verkan. Virdnivan dr inriktad pd dtgirder i nira anslutning till barnens
och de ungas boende och dagliga liv 1 sirskilda ungdomshem. Det
handlar frimst om hilsofrimjande och férebyggande arbete, like-
medelshantering och bedémningar som snabbt méste kunna goras
av andra hilso- och sjukvirdsbehov, till exempel vid suicidrisk. Hilso-
och sjukvérdspersonal i sirskilda ungdomshem kan ocks3 vara viktig
for barnens och de ungas egenvird.® Tillgingen till vird pd denna
nivd styrs 1 vissa fall av individuella behov av bedémningar och like-
medelshantering. I andra fall behéver hilso- och sjukvardspersonal
vara allmint tillginglig f6r barn och unga som vérdas i sirskilda ung-
domshem p8& samma sitt som andra hilsofrimjande och férebyggande
dtgirder genomférs pd befolknings- och gruppnivd inom hilso- och
sjukvdrden.

Grinserna mellan dessa tre nivder ir inte tydliga i dag, men det
gdr att beskriva nivierna schematiskt med basnivin som tillginglig
for alla barn och unga 1 sirskilda ungdomshem och de bida andra
nivierna som inriktade pd behov hos stérre respektive mindre grupper

7? Socialstyrelsen 2023c s. 26
80 Statens institutionsstyrelse, SiS, 2023e s. 4
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av barn och unga (se figur 9.3). Sammanhanget mellan nivierna méste
dock betonas. P4 basnivin identifieras behov av vird pd de andra
nivderna och dven pd den mellersta nivin kan hilso- och sjukvird
ibland behéva erbjudas p8 plats 1 sirskilda ungdomshem dven om det
inte sker genom integrerade team tillsammans med personal frin SiS.
Barn och unga som far integrerad vird kan samtidigt ocks3 {3 hilso-
och sjukvird pd de bdda andra niverna.

Figur 9.3 Huvudsakliga former av hilso- och sjukvard fér barn och unga
i sarskilda ungdomshem

4 N

Integrerad vard genom
tvarprofessionella team
i sarskilda ungdomshem

\ %
4 N
Halso- och sjukvard efter
behov ide former som
regionen erbjuder
\ %
4 N

Halso- och sjukvard pa basniva
i sarskilda ungdomshem
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Eftersom SiS inte har tillging till tandvardspersonal ir all tandvard
for barn och unga i sirskilda ungdomshem av samma slag som 6ppen
och sluten hilso- och sjukvérd efter behov 1 de former som regionen
erbjuder.

Utredningens uppdrag om ett eventuellt fértydligande av SiS hilso-
och sjukvirdsansvar avser 1 praktiken den sista nivin. Det dr den
nivdn som ir aktuell fér de likare, sjukskéterskor och psykologer
som ir anstillda vid de sirskilda ungdomshemmen utan att deras arbete
gér tillbaka pd ett tydligt uppdrag till myndigheten att ge hilso- och
sjukvdrd. Utredningen anser dock att alla tre niverna behéver be-
skrivas och bedémas som delar av den helhet som ska tillférsikra
barn och unga i sirskilda ungdomshem tillgdng till en jimlik hilso-
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och sjukvdrd och svara mot den 6vergripande inriktningen pd god
och nira vird 1 hilso- och sjukvirden.

9.7.3  Halso- och sjukvard efter behov i de former
som regionen erbjuder (ordinarie samverkan)

Forslag: Regeringen bor ge Socialstyrelsen 1 uppdrag att i sam-
verkan med SiS och berdrda regioner analysera och beskriva hur
de strukturer f6r samverkan som byggts upp i arbetet med inte-
grerad vdrd ocksd kan vara en del av ordinarie samverkan. Beskriv-
ningen bér kunna ligga till grund f6r planering och genomférande
av fortsatt ordinarie samverkan mellan SiS och regionerna.

Regeringen bor initiera ett utvecklingsarbete for att préva mobila
team och digitala 16sningar f6r 6kad tillginglighet till regionens
oppna hilso- och sjukvérd fér barn och unga i sirskilda ung-
domshem.

Som framgir ovan saknas underlag for en generell beskrivning av hur
denna form av hilso- och sjukvird fungerar, men SiS har i flera sam-
manhang pekat p8 brister 1 den ordinarie samverkan med regionerna.
Under senare ar har det sirskilt gillt tillgingen till 6ppen och sluten
psykiatrisk vérd.

En mer ingdende beskrivning av de svarigheterna har nyligen gjorts
av Socialstyrelsen inom ramen fér arbetet med att utveckla inte-
grerad vard (se vidare nedan) i samverkan mellan SiS och fyra regio-
ner. I det arbetet har det blivit tydligt att ingen av parterna anser att
ordinarie samverkan fungerar fullt ut 1 dag. I ett par av regionerna
finns en 6verenskommelse om att BUP:s likare 8ker ut till ungdoms-
hemmen f6r att genomféra medicinska bedémningar och tgirder,
men barnen fér inte tillgdng till 6vriga kompetenser och insatser frén
BUP. I andra regioner finns ett mobilt arbetssitt inom till exempel
mellanvirden f6r de patienter som har behov av att virden ges i hem-
met, men det verkar inte anvindas f6r barn och unga inom SiS.

Socialstyrelsen pekar pd flera faktorer som leder till bristande
samverkan, bland annat:
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— Otydlighet om vilka hilso- och sjukvirdsuppgifter SiS kan genom-
fora sjilva, vilket gor att regionerna ibland avvisar remisser frdn
SiS, och oklarheter om vad som ingdr i uppdraget till likaren som
varje ungdomshem ska ha tillgdng till enligt SoF.

— Att SiS inte skickar remisser 1 den utstrickning som behévs ut-
ifrén barnens virdbehov, ibland p& grund av att SiS inte tror att
regionen kommer att hinna ge hilso- och sjukvdrd under placer-
ingstiden med tanke p8 koerna till BUP.

— Att barnen och de unga har svirt att ta sig till vdrden hos BUP,
antingen pa grund av att SiS inte har méjlighet att avvara personal
som kan f6lja med eller att barnet pd grund av sin funktionsned-
sittning eller sviktande motivation inte tar sig dit. Samtidigt sak-
nar regionen resurser eller rutiner for att 3ka ut till ungdomshem-
met och ge vard pa plats.

— Attdetinte finns vdrdprogram inom BUP {or att arbeta med barn
1 en kaotisk och instabil situation och att BUP saknar ovan av att
arbeta med en maélgrupp som ir omotiverad och har bristande
socialt stod.

— Att barnets eller den unges placeringstid ir oviss, vilket gér att
regionen har svirt att bedéma vilka behandlingar som ir realis-
tiska eller etiska att piborja. P4 grund av detta kan barnet bli utan
behovlig vird under en ling tid, d& barn pd SiS ofta flyttar mellan
olika placeringsformer under ett antal ar.

Projektet om integrerad vird ir avgrinsat till de barn inom SiS som
har de mest komplexa sammansatta behoven, men Socialstyrelsen
konstaterar att det inom projektet har skapats en tydlig struktur for
samverkan mellan parterna som kan gynna samverkan generellt genom
att SiS och BUP fir en gemensam bild av att barnen dr ”vdra patien-
ter” och ett fokus pd att skapa en sammanhdllen vird f6r barnet sna-
rare in fokus p3 att skydda den egna verksamhetens resurser.®' Aven
om forutsittningar och férhillanden kan vara andra inom den medi-
cinska vdrden finns det goda skil att anta att sdvil svirigheter som
mojligheter i samverkan mellan SiS och regionerna i grunden liknar
dem vid psykiatrisk vard.

81 Socialstyrelsen 2023c s. 9.
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Enligt utredningens uppfattning behéver férutsittningarna for
ordinarie samverkan mellan SiS och regionerna om hilso- och sjuk-
vard vid sirskilda ungdomshem férbittras. Det dr genom sddan sam-
verkan som huvuddelen av barnens och de ungas hilso- och sjukvard
ska tillgodoses. Nuvarande brister 1 den ordinarie samverkan blir ett
betydande hinder fér placerade barns och ungas tillging till jaimlik
hilso- och sjukvird.

Tidigare 1 detta kapitel instimmer utredningen i Samsjuklighets-
utredningens forslag om regionens ansvar att erbjuda hilso- och sjuk-
vird vid placeringar utanfér det egna hemmet med tilligg om att
erbjudandet ocksd ska gilla vdrd enligt LVU. Utredningen limnar
ocksd en ny reglering av ansvaret for utomlidnsvird i detta kapitel.
Genomférandet av dessa férindringar kommer enligt utredningens
uppfattning att bidra till 6kad tydlighet om regionens ansvar for hilso-
och sjukvard f6r barn och unga i sirskilda ungdomshem.

Senare 1 kapitlet limnar utredningen bedémningar och férslag av-
seende en tydligare basnivd for hilso- och sjukvérd i sirskilda ung-
domshem och verenskommelser mellan SiS och regionerna om sam-
arbete om hilso- och sjukvird f6r barn och unga som ir placerade i
sirskilda ungdomshem. Aven dessa forslag kommer enligt utredningens
uppfattning att bidra till 6kad tydlighet om regionens ansvar for hilso-
och sjukvard f6r barn och unga i sirskilda ungdomshem.

Utover dessa beddmningar och forslag anser utredningen att de
konkreta formerna f6r ordinarie samverkan behéver utvecklas och
fortydligas.

Analys och beskrivning av strukturer for ordinarie samverkan

Utredningen foresldr att regeringen ger Socialstyrelsen 1 uppdrag att
isamverkan med SiS och berorda regioner analysera och beskriva hur
de strukturer for samverkan som byggts upp i arbetet med integrerad
vird ocks3 kan vara en del av ordinarie samverkan. Enligt utredningens
bedémning behéver sirskilt féljande omrdden uppmirksammas 1 en
sddan beskrivning:

— formerna for regelbundna kontakter mellan foretridare for SiS
och regionerna,

— formerna for remittering och remisshantering,
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— f6rutsittningarna for regionens personal att {4 tilltriade till de sir-
skilda ungdomshemmen och erbjuda hilso- och sjukvird, och

— f6rutsittningarna och formerna fér digitala kontakter mellan SiS
och regionerna uppmirksammas.

I vilken utstrickning som erfarenheterna frin integrerad vird ocksd
ir relevanta for strukturerad samverkan mellan SiS och regionerna
om tandvirdsfrigor bér ocksd uppmirksammas.

Beskrivningen bor kunna ligga till grund for planering och genom-
forande av fortsatt ordinarie samverkan mellan SiS och regionerna,
bland annat inom ramen {6r de éverenskommelser som utredningen
foresldr att SiS och regionerna ska ingd (se nedan).

Utvecklingsarbete om 6kad tillginglighet till regionens 6ppna
hilso- och sjukvird {6r barn och unga i sirskilda ungdomshem

Mobila team férekommer 1 dag inom BUP, till exempel inom den sd
kallade mellanvirden som méter behov dir 6ppenvardsresurser inte
ir tillrickliga och slutenvird inte behovs och f6r andra insatser 1
barns och ungas hemmiljé eller annan nirmiljé. Aven inom den 6vriga
psykiatrin férekommer mobila team. Mobila team prévas ocksi i
pilotprojektet med integrerad vard.

Utredningen anser att mobila team ger regionerna nya mojlig-
heter att inleda hilso- och sjukvirdskontakter p3 plats 1 sirskilda ung-
domshem. Erfarenheterna av pilotprojektet med integrerad vard ir
att det finns en grupp barn och unga i ungdomshemmen som be-
hover {8 en sddan kontakt pd plats i hemmen for att sedan kunna fort-
sitta kontakten vid regionens mottagningar. Aven for tillging till
likare 1 sirskilda ungdomshem fér basnivdn och f6r genomférandet
av hilsoundersokningar bér mobila team kunna vara ett alternativ
(se nedan).

For den specialiserade hilso- och sjukvirden kan mobila team
eventuellt kompletteras med digitala l6sningar f6r konsultation med
mera. Digitala [6sningar kan ocksd vara ett alternativ {6r stéd 1 arbetet
frén regionens hilso- och sjukvird till behandlingspersonalen i sir-
skilda ungdomshem.

Utredningen féresldr att regeringen initierar ett utvecklingsarbete
for att préva mobila team och digitala [6sningar f6r 6kad tillginglig-
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het till regionens &ppna hilso- och sjukvird fé6r barn och unga i
sirskilda ungdomshem. Utvecklingsarbetet kan exempelvis liggas
upp pd samma sitt som pilotprojektet med integrerad vird med stats-
bidrag till deltagande regioner, samordning genom Socialstyrelsen
och extern utvirdering av resultaten och erfarenheterna. Enligt ut-
redningens bedémning behéver utvecklingsarbetet dock inte vara
lika omfattade som det pilotprojektet eftersom det finns exempel
och erfarenheter att bygga pd. En sammanlagd tid pd hogst tre &r bor
vara rimligt, inklusive viss tid 1 inledningsskedet fo6r hantering av
statsbidrag samt viss tid for slutrapportering.

Utvecklingsarbetet bor kompletteras med en éversikt och analys
av dessa exempel och erfarenheter som underlag for slutsatser och
eventuella forslag om 6kad anvindning av mobila team f6r ordinarie
samverkan mellan SiS och regionerna. Viktiga aspekter att uppmirk-
samma vid slutsatser och eventuella forslag dr patientsikerhet, barnet
eller den unges delaktighet, samverkan med de sirskilda ungdoms-
hemmen, kompetens och bemanning i teamen samt andra resurs-
missiga frigor.

En mycket stor del av den ordinarie samverkan som behéver for-
bittras mellan SiS och regionerna avser hilso- och sjukvird vid psykia-
triska tillstdnd. Enligt utredningens bedémning bor utvecklings-
arbetet dirf6ér kunna finansieras genom de statliga medlen och insatser
inom omradet psykisk hilsa och suicidprevention.

9.7.4 Integrerad vard genom tvarprofessionella team
pa plats i de sarskilda ungdomshemmen

Bedomning: De erfarenheter och resultat som hittills framkom-
mit genom pilotprojektet med integrerad vird pekar pd att ndgon
form av sidan vird sannolikt behover sannolikt vara ullginglig
framéover f6r barn och unga som samtidigt har stora psykiatriska
vardbehov och virdas med st6d av LVU. Regeringen behéver vara
forberedd pd att fatta lingsiktiga beslut om integrerad vard efter
att Socialstyrelsens slutrapport om pilotprojektet ir klar 2025.

Integrerad vird for barn och unga i sirskilda ungdomshem ir, som
nimnts, ett omride dir det nu pagir ett sirskilt arbete f6r att utveckla
kunskapen om behov, insatser och organisation.
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Utredningen om barns och ungas rittigheter i tvingsvirden fore-
slog att Socialstyrelsen skulle f 1 uppdrag att utreda férutsittningarna
for en sidan vird med integrering av personal frin SiS och regio-
nernas psykiatri. Socialstyrelsen féreslog 2019 ett pilotprojekt for
att utveckla mer kunskap om virdbehoven och hur de bist kan de
tillgodoses som grund for ldngsiktiga 16sningar. Myndigheten fick
direfter 1 uppdrag av regeringen att samordna ett sddant utvecklings-
arbete 2021-2024. Utvecklingsarbetet pdgir nu i samverkan mellan
SiS och fyra regioner. Konkret innebir arbetet att barn- och ung-
domspsykiatrin erbjuder och genomfér specialiserad psykiatrisk 6ppen-
vard 1 sirskilda ungdomshem till en mindre grupp barn och unga med
sirskilt stora psykiatriska virdbehov 1 férening med behov av vird
enligt LVU. I Socialstyrelsens samordningsuppdrag ingdr att lita
utvirdera pilotprojektet samt rapportera resultaten av arbetet tillsam-
mans med forslag pa ldngsiktiga 16sningar {6r integrerad vard senast
1 september 2025.

Enligt de delrapporter om pilotprojektet som Socialstyrelsen och
SiS limnat under 2023 har utvecklingsarbetet hittills gett flera viktiga
erfarenheter och resultat, men ocksd vickt frigor om tillgdngen till
hilso- och sjukvard 1 6vrigt f6r barn och unga i sirskilda ungdomshem.

Enligt Socialstyrelsen bedomer regionerna att det integrerade arbets-
sittet gett bittre férutsittningar f6r den psykiatriska virden genom
tillgdng till dygnet-runt observationer om barnets behov och hur
barnets mdende forindras utifrdn olika interventioner och anpass-
ningar. SiS uppfattar att situationen runt barnet stabiliseras nir barnet
far insatser for sina psykiatriska behov. Inom projektet har det ocksé
skapats en tydlig samverkansstruktur mellan SiS och regionerna.
Vidare finns det i pilotverksamheterna resursmissiga férutsittningar
for regionerna att gora en grundlig genomgéng av barnets virdbehov
och vérdhistorik, vilket f6r flera barn har visat sig vara avgorande for
att de ska f3 vird for olika problem och tillstdnd som de haft en lingre
tid. Denna samlade bild 4r dven virdefull {6r savil barnet som vird-
nadshavare, socialtjinsten och SiS.

Allvarliga brister 1 den ordinarie samverkan mellan regionerna
och SiS paverkar dock férutsittningarna f6r att utveckla kunskap om
en integrerad virdform negativt. Socialstyrelsen pekar dven pd svirig-
heter att 3 till samverkan med hemkommun och hemregion runt
barnen och dirmed planeringen av lingsiktiga l8sningar f6r barnets
vird och boende. Det idr ocksd svirt att hitta limpliga l8ngsiktiga
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vird- och placeringsldsningar f6r de barn som har de mest omfattande
behoven.

SiS konstaterar 1 sin delrapport att integrerad vard bér bli en del
av myndighetens ordinarie virdutbud, vilket stiller krav pd en enhet-
lig metod fér virdbehovsbedémning och differentiering. En annan
forutsittning dr enligt SiS en fortsatt specialisering pd denna typ av
vard genom ritt bemanning, kompetenssittning och virdinnehdll i
takt med att kunskapen om mélgruppen vixer. For SiS behovs vidare
en enhetlig utformning av myndighetens hilso- och sjukvird fér en
vil fungerande samverkan med andra vardgivare och ett tydliggérande
av hur gillande lagstiftning och regelverk paverkar SiS forutsittningar
for integrerade virdformer. Det senare giller exempelvis samtyckes-
inhimtning, gemensam dokumentation och informationsdelning.

Bide Socialstyrelsen och SiS lyfter fram behovet av ytterligare
utveckling av annan vird fér att motsvara behoven hos barn och
unga som ir placerade 1 sirskilda ungdomshem och har psykiatriska
virdbehov. Vissa barn som har inkluderats i projektet behéver inte
en integrerad vird utan frimst annan psykiatrisk vird som ges 1 ung-
domshemmet medan ett fital barn 1 projektet bedéms ha s omfat-
tande virdbehov att de inte kan tillgodoses vare sig 1 sirskilda ung-
domshem eller inom psykiatrins enheter f6r heldygnsvard sisom
dessa verksamheter ir utformade 1 dag.

Lovande resultat som pekar pd behov av langsiktiga 16sningar

Utredningen har med stort intresse tagit del av de av Socialstyrelsens
och SiS delrapporter om pilotprojektet och dven fitt muntliga pre-
sentationer av foretridare for SiS och en av de regioner som deltar 1
pilotprojektet. Det som hittills framkommit pekar pd lovande resul-
tat av pilotprojektet. Bide i forhéllande till ordinarie samverkan och
basnivin for hilso- och sjukvérd 1 sirskilda ungdomshem har arbetet
med pilotprojektet ocksd redan gett utredningen viktigt underlag f6r
bedémningar och férslag.

Nigon form av integrerad vird behéver sannolikt vara tillginglig
framéver f6r barn och unga som samtidigt har stora psykiatriska vrd-
behov och vird enligt LVU. Regeringen behover vara forberedd pd
att fatta lingsiktiga beslut om integrerad vird efter att Socialstyrel-
sens slutrapport om pilotprojektet ir klar 2025.
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9.7.5  Halso- och sjukvard pa basniva pa plats
i de sarskilda ungdomshemmen

Forslag: Barn och unga som virdas 1 sirskilda ungdomshem ska
erbjudas en hilso- och sjukvard pd basnivd som regelbundet be-
hover vara tillginglig pd plats 1 ungdomshemmen. Denna hilso-
och sjukvird ska omfatta:

— hilsofrimjande och férebyggande atgirder,
— bedémning av fysiskt och psykiskt hilsotillstdnd, och

— ordination och hantering av likemedel.

Dessa itgirder fir inte kriva andra kontakter med hilso- och
sjukvirden, men bor innebira att behovet av sidana kontakter
identifieras och bidra till att sddana kontakter kommer till stdnd.

Likare, sjukskéterska och psykolog ska finnas tillginglig 1 varje
sirskilt ungdomshem {6r den hilso- och sjukvird som ska erbjudas
pa plats dir. Likaren bor ha specialistkompetens inom barn- och
ungdomspsykiatri eller allmin psykiatri. Sirskilda ungdomshem
som ger vird och behandling 8t missbrukare av alkohol, narkotika
eller flyktiga 16sningsmedel bor ha tillgdng till likare med sirskilda
kunskaper som ir limpade f6r denna verksamhet.

Nya bestimmelser om den hilso- och sjukvird som ska erbju-
das 1 sirskilda ungdomshem inférs 1 6 § lagen (2017:209) med
sirskilda bestimmelser om 4tgirder som avser hilsa f6r barn och
unga 1 samhillsvird. Nya bestimmelser infors ocksd 1 samma lag
som anger att SiS ansvarar for den hilso- och sjukvird som utférs
av sjukskoterska eller psykolog samt att regionen ansvarar for
hilso- och sjukvdrd i 6vrigt enligt bestimmelser 1 hilso- och sjuk-
vardslagen (2017:30). En ny bestimmelse om regionens ansvar
for tillgdngen till likare f6r hilso- och sjukvérd 1 sirskilda ung-
domshem inférs 1 7 kap. 10 § hilso- och sjukvérdslagen.

Regeringen bemyndigas att meddela f6reskrifter om vardavgif-
ter enligt lagen.
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Basnivén ir till stor del skild frin ordinarie samverkan genom det
ansvar som SiS tar f6r huvuddelen av insatserna, men ir samtidigt
grundliggande for upptickt av behov som kriver specialiserad hilso-
och sjukvird av regionen.

I den foreslagna basnivdn ingdr delar av primirvardens grundupp-
drag enligt 13 kap. 1 § HSL, sirskilt beddmning och férebyggande
insatser. Basnivdn motsvarar dock inte alla delar av primirvirdens
grunduppdrag, exempelvis inte att tillhandahilla de hilso- och sjuk-
vrdstjinster som krivs for att tillgodose vanligt férekommande vird-
behov. Basnivdn ir dessutom s3 tydligt inriktad pd en sirskild mal-
grupp upp till en viss lder (under 21 4r) att den inte heller motsvarar
definitionen p& primirvérd i 2 kap. 6 § HSL. Enligt den definitionen
avser primirvard dppen vird utan avgrinsning nir det giller dlder.
Basnivdn kan dock sigas vara — eller kunna bli — ett nav f6r god och
nira hilso- och sjukvdrd f6r barn och unga i sirskilda ungdomshem
pd samma sitt som primédrvarden ir tinkt att vara det fér god och
nira vard f6r andra patienter.”

Enligt SiS genomlysning av myndighetens hilso- och sjukvards-
verksamhet kan basnivdn beskrivas som en form av ”férsta linjens
vird”. "Férsta linjens vird” dr en vanlig term 1 dag, sirskilt vid insat-
ser for psykisk ohilsa. Det finns dock ingen reglering eller enhetlig
tillimpning i regionerna av vad som ska ingd i forsta linjen.” SKR
har beskrivit insatser och aktiviteter hos forsta linjens verksamheter
1 féljande punkter:

1. Frimjande forebyggande insatser

2. Konsultativt stéd till andra verksamheter

3. Hinvisning och remittering

4. Kartliggning och bedémning

5. Stdd och behandling enskilt eller i grupp.™

Av dessa punkter dr frimst den forsta, tredje och fjirde aktuell for

basnivdn av hilso- och sjukvérd i de sirskilda ungdomshemmen, men
konsultativt stdd till andra verksamheter kan vara aktuellt vid be-

82 Se t.ex. Regeringen och Sveriges Kommuner och Regioner, SKR, 2023 s. 4 och 8.

8 Socialstyrelsen (2021k). Kartliggning av forsta linjens verksambet for barn och unga med psykisk
ohilsa s. 45.

8 Sveriges Kommuner och Regioner, SKR (2018). Forstalinjeboken. Stodmaterial for forsta linjens
arbete for barn och ungas psykiska hélsa s. 18 ff.
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handlingar eller andra dtgirder inom regionen f6r barn och unga med
samsjuklighet eller utagerande beteende. Vissa former av stéd och
behandlingar som inte ligger pd specialistnivd kan ocksd ing8, inte
minst genom SiS psykologer.

En basnivi har 1 olika former linge varit aktuell i de sirskilda ung-
domshemmen och deras foregingare inom institutionsvirden for
barn och unga, men inte tydliggjorts i férfattningar, férarbeten och
uppdrag till utférare av institutionsvirden. Kravet pd tillgdng till likare
1 sirskilda ungdomshem gér tillbaka pd liknande krav som férst in-
fordes under 1930-talet for de institutioner som di motsvarade sir-
skilda ungdomshem (se 27 § 1 och 2 mom. stadgan [1937:860] for
skyddshem). Under 1960- och 1970-talen skulle dessa institutioner
dven ha tillgdng tll sjukskoterska, distrikesskoterska eller skolsko-
terska inom det obligatoriska skolvisendet (se 16-17 §§ stadgan
[1960:728] f6r ungdomsvardsskolor). Kravet pd tillgdng till sjuksko-
terska togs bort nir SoL och LVU {érst infordes. D3 tillkom 1 stillet
den nuvarande bestimmelsen om att de sirskilda ungdomshemmen
bér ha tllgdng ull psykolog.

Likarnas roller och arbetsuppgifter vid institutionerna beskrevs 1
viss mén i tidigare férfattningar, men de beskrivningarna togs inte
med i den nya socialtjinstlagstiftningen frin borjan av 1980-talet och
iterfinns inte 1 férarbetena till dessa férfattningar.® Inte heller moti-
verade lagstiftaren varfor kravet pd tillgdng till sjukskéterska togs
bort vid samma tidpunkt eller var bestimmelsen om tillgdng till psyko-
log d& inférdes. Infér inrittandet av SiS under 1990-talet konstaterade
en statlig utredning att det fanns psykologer och sjukskoterskor an-
stillda vid de institutioner som skulle ingd i den nya myndigheten,
men det ledde inte till férslag om hur deras uppdrag skulle formule-
ras eller att SiS skulle ha ett hilso- och sjukvirdsuppdrag.*

Det ir inte givet att landsting och regioner uppfattat hilso- och sjuk-
vird p basnivén i sirskilda ungdomshem som en del av den vird de

% Bestimmelserna i 1937 rs skyddshemsstadga avsig bdde likare fér kroppssjukvard och
likare vid nirmaste sinnessjukhus eller annan psykiatriskt sirskilt skolad likare for ”erfor-
derlig medverkan vid bedémande av elevernas sjilstillstdnd och dirav féranlett vrdbehov”.
Bestimmelserna kvarstod i stadgan (1946:582) fér skolor tillhérande barn- och ungdomsvirden,
dir ansvaret for tillgdng till psykiatriskt skolad likare lades pd den d&varande Socialstyrelsen 1
samverkan med Medicinalstyrelsen. I stadgan (1960:728) kvarstod kravet pd psykiatriskt
skolad likare, men utan det tidigare angivna syftet. Diremot preciserade syftet med tillging
till annan likare till att dvervaka elevernas hilsotillstdnd, meddela sjukvird &t elever vid behov
samt utdva tillsyn av de hygieniska anordningarna vid skolan. Likaren skulle ocks3 ta emot intyg
fran de anstillda om deras hilsotillstind eller undersoka dem.

80U 1992:18 5. 87.
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ansvarar for. Varken nir ungdomshemmen och deras féregingare varit
ett statligt ansvar nir landstingen drev ungdomshemmen (1982-1993)
har lagstiftaren tydligt beskrivit denna nivd som en form av hilso-
och sjukvird som landsting och region har huvudmannaskap for.
Inte heller diskuterades det om landstingen férvintades fortsitta ha
hilso- och sjukvirdspersonal pd plats eller om SiS skulle 6verta den
personalgruppen nir staten pa nytt tog ansvar f6r ungdomshemmen
under 1990-talet. De brister 1 samverkan med regionerna som SiS
senare patalat har frimst gillt 6ppen och sluten vrd i de former som
regionerna sjilva bestimmer, sirskilt psykiatrisk vard.

En tydligare basniva — syfte och innehall

Utredningen foreslar att det som 1 praktiken utgér basnivdn for
hilso- och sjukvard pa plats i de sirskilda ungdomshemmen regleras
som en sirskild del av hilso- och sjukvérden f6r de barn och unga
som ir inskrivna i hemmen. Enligt utredningens uppfattning behéver
denna form av hilso- och sjukvird en forfattningsmissig grund for
stabilitet dver tid och jimlikhet mellan barn och unga som virdas 1
sirskilda ungdomshem 1 olika delar av landet.

Syftet med denna nivd av hilso- och sjukvird ska, enligt utred-
ningens forslag, vara att 1 sirskilda ungdomshem erbjuda hilso- och
sjukvird som regelbundet behdver vara tillginglig dir

— for dtgirder som inte kriver kontakt med annan hilso- och sjuk-
vard,

— f6r att identifiera behovet av sidana kontakter, och

— for att bidra till att dessa kontakter kommer till stind.

Basnivin ska omfatta
— hilsofrimjande och férebyggande tgirder,
— bedémning av fysiskt och psykiskt hilsotillstdnd, och

— ordination och hantering av likemedel.
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Dessa atgirder fir, i enlighet med basnivin syfte, inte kriva andra
kontakter med hilso- och sjukvirden. Genom &tgirderna bér behovet
av kontakter med annan hilso- och sjukvrd identifieras. Atgirderna
bidra ocksa till att sidana kontakter kommer till stdnd.

Vidare foreslir utredningen att psykologiska behandlingar kan
ing4 1 basnivin, men att det inte ska vara en skyldighet fér den huvud-
man som ansvarar fér basnivin att erbjuda sddana behandlingar (se
vidare nedan).

Utredningen foreslar att likare, sjukskoterska och psykolog ska
finnas tillginglig 1 varje sirskilt ungdomshem f6r den hilso- och sjuk-
vard som ska erbjudas dir.

Enligt utredningens uppfattning ir det motiverat att behélla den
rekommendation som finns 1 3 kap. 6 § SoF om att likare 1 sirskilda
ungdomshem bor ha specialistkompetens inom barn- och ungdoms-
psykiatri eller allmin psykiatri samt att hem som ger vird och be-
handling &t missbrukare av alkohol, narkotika eller flyktiga 16snings-
medel bor ha tillging till likare med sirskilda kunskaper som ir limpade
for denna verksamhet. Psykiatriska tillstdnd ir mycket vanliga bland
barn och unga 1 sirskilda ungdomshem och en betydande del av de
bedémningar som behover goras och de likemedel som behover ordi-
neras och hanteras rér psykiatriska tillstind. Aven i sirskilda ungdoms-
hem virdas minga barn och unga som har missbruks- eller beroende-
problem som bade kriver vird enligt LVU och hilso- och sjukvard.

I vissa delar dr basnivdn en anpassning av primirvirdsnivin ut-
ifrén forutsittningarna i sirskilda ungdomshem. I likhet med primir-
vard enligt 2 kap. 6 § HSL avser basnivin medicinsk bedémning och
forebyggande arbete medan basnivén till skillnad frn primirvirden
inte avser behandling i vidare mening eller rehabilitering. Medan pri-
mirvird ges utan avgrinsning 1 8lder och patientgrupper ir det uppen-
bart att basnivdn avser en patientgrupp med en tydlig évre dldersgrins
och med tydlig geografisk avgrinsning till sirskilda ungdomshem.
Nir det giller personalens kompetens gir basnivin dock 6ver vad
som brukar gilla i primirvirden avseende likares specialistkompe-
tens. Sdledes dr basnivan inte helt identisk med nigon nuvarande hilso-
och sjukvardsniva.
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Hiilsofrdmjande och forebyggande dtgéirder

Nir det giller hilsofrimjande och forebyggande dtgirder utgdr ut-
redningen frdn definitionerna i Socialstyrelsens Termbank. Hilso-
frimjande dtgird ir enligt Termbanken en tgird for att stirka eller
bibehilla minniskors fysiska, psykiska och sociala vilbefinnande.
Socialstyrelsen anmirker att hilsofrimjande tgirder fokuserar pd
minniskors sjilvskattade bedémning av fysiskt, psykiskt och socialt
vilbefinnande med avsikten att stirka minniskors mojlighet till del-
aktighet och tilltro till egen férmaga. Forebyggande dtgird ir enligt
Termbanken en &tgird for att forhindra uppkomst av eller pdverka
forlopp av sjukdomar, skador, fysiska, psykiska eller sociala problem.*’

Bida dessa definitioner och beskrivningar stimmer vil med det
arbete som frimst SiS sjukskoterskor 1 dag arbetar med.

Bediémning av fysiskt och psykiskt hélsotillstdnd

Beddmning av fysiskt och psykiskt hilsotillstdnd syftar till att kunna
identifiera och virdera art och grad av somatiska och psykiatriska
virdbehov i syfte att kunna avgdra vad som ska kunna behandlas inom
SiS och vad som ska remitteras till regionerna. Dessa bedémningar
ska inte omfatta psykologisk eller psykiatrisk utredning.

I denna mening éverensstimmer bedémning av fysisk och psykisk
hilsa vil med det arbete som psykologer och sjukskéterskor i dag
arbetar med i de sirskilda ungdomshemmen och som de likare som
ir tillgingliga bistdr med.

Ordination och hantering av likemedel

Nir det giller likemedelshantering utgdr utredningen frin de aktivi-
teter som anges 1 Socialstyrelsens féreskrifter och allmianna rdd (HSLEF-
FS 2017:37) om ordination och hantering av likemedel 1 hilso- och
sjukvdrden, det vill siga: ordination, delegation, rekvisition, férvaring,
iordningstillande, 6verlimnande och administrering av likemedel.
Att hantera och iordningstilla likemedel dr en vanlig uppgift for
sjukskoterskor 1 SiS sirskilda ungdomshem. Ordination av likemedel

8 Socialstyrelsens termbank: https://termbank.socialstyrelsen.se/ (sdkningar pd hilsofrimjande
3tgird respektive férebyggande dtgird 2023-08-02).
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ir en vanlig arbetsuppgift f6r de likare som 1 dag ir tillgingliga vid
sirskilda ungdomshem.

Ordination av likemedel gors pa olika nivder inom hilso- och sjuk-
virden. Den likemedelsordination som ingdr i basnivan ir i frimst
en uppgift for likare och kompletterar den som gérs vid barnets eller
den unges andra kontakter med hilso- och sjukvird eller tandvérden.
Ordination av likemedel som kriver en sddan kontakt ingér inte 1
basnivin. En jimférelse kan goras med att primirvirden inte om-
fattar insatser som kriver sirskilda medicinska eller tekniska resur-
ser eller ndgon annan sirskild kompetens.

Psykologiska bebandlingar

De psykologiska behandlingar som kan vara aktuella pd basnivén ska
ges utifrin identifierade virdbehov och av legitimerade psykologer
som ir tillgingliga i de sirskilda ungdomshemmen. Insatserna ska ges
vid sidan av och skilja sig frdn de psykosociala behandlingsinsatser
som ingdr 1 SiS ordinarie arbete och som ges av behandlingspedago-
gerna inom ramen for uppdraget att utfora vard enligt LVU, till exem-
pel &terfallsprevention och metoderna ACRA och ACT. Vidare ska
de psykologiska behandlingar som kan vara aktuella vara anpassade
for mild till mittlig psykisk ohilsa och dirmed motsvara férsta linjens
insatser vid psykisk ohilsa. Tillstdnd som kriver neuropsykiatrisk eller
differentialdiagnostisk utredning eller insatser pd mer avancerad nivd
ska remitteras till regionernas psykiatriska mottagningar.

Vilka psykologiska behandlingar som genomférs 1 den forsta lin-
jens vird varierar mellan regionerna, och arbetet med en tydligare
nivistrukturering ir under utveckling.*® T det liget ir det for tidigt
att faststilla ett tydligt ansvar for olika psykologiska behandlingar
for hilso- och sjukvird pa basnivd i sirskilda ungdomshem. Frigan
bér provas nir utvecklingen av den forsta linjens vard lett till att den
formen av vird fitt en mer enhetlig utformning i landet. SiS bér i
hégre grad dn hittills vara en part i arbetet med férsta linjens vérd vid
psykisk ohilsa, likasd 1 utvecklingen av god och nira vérd {ér barn
och unga.

% Socialstyrelsen 2021k s. 45.
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Basnivdn 1 forhdllande till tandvdrd

Tandvard har inte generellt erbjudits pa plats i sirskilda ungdomshem
och utredningen bedémer att det inte finns foérutsittningar att borja
gora det vid sirskilda mottagningar 1 ungdomshemmen. Mobila 16s-
ningar har s vitt utredningen forstdtt inte heller utvecklats i en sidan
utstrickning att de mojliggor tandvard pa plats 1 sirskilda ungdoms-
hem. Utredningen har dirfor valt att enbart inkludera viss hilso- och
sjukvird i den f6reslagna basnivin. Det innebir att samverkan mellan
socialnimnden, SiS och regionen ir avgérande f6r att barn och som
vérdas 1 sirskilda ungdomshem ska 3 tillging till jaimlik tandvérd.

En tydligare basniva — ansvar

Utredningen ser tvd huvudalternativ f6r ansvaret f6r basnivin: ett
sirskilt ansvar f6r regionerna f6r denna form av hilso- och sjukvird
och ett sirskilt huvudmannaskap for SiS som begrinsas till de delar
av basnivdn som sjukskéterskor och psykologer arbetar med. Utred-
ningen anser att det oavsett ansvarsférdelningen inte ska 8ligga SiS
att ordna tillgdngen till likare f6r hilso- och sjukvérd 1 sirskilda ung-
domshem. Det ir inte limpligt eller hllbart med tanke pd kvalitet
och kontinuitet i virden att SiS ska ha ansvar for tillgingen till hilso-
och sjukvirdspersonal med specialistkompetens inom omrdden som
myndigheten inte 1 vrigt ansvarar f6r. Utredningens férslag om ut-
veckling av mobila team kan 6ka regionernas forutsittningar att ge
de sirskilda ungdomshemmen tillgdng till likare med relevant kom-
petens (se ovan).

Alternativ A. Ett sdrskilt ansvar for regionerna att erbjuda
hélso- och sjukvdrd pa plats i sirskilda ungdomshem

Nya bestimmelser inférs som anger att regionen ska ansvara f6r att
det finns likare, sjukskoterskor och psykologer tillgingliga 1 de sir-
skilda ungdomshem som ir beligna i regionen for

— hilsofrimjande och férebyggande dtgirder,
— beddmning av fysiskt och psykiskt hilsotillstdnd, och

— ordination och hantering av likemedel.
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Bestimmelserna kan tas in 1 HSL som en del av regionens huvud-
mannaansvar. Att det krivs sirskilda tillginglighetsbestimmelser 1 lag
framstdr som nodvindigt eftersom dagens reglering av tillginglighet
genom vardgarantin 1 9 kap. HSL och andra befintliga bestimmelser
om att virden ska vara litt tillginglig (5 kap. 1§ 5 HSL, 2 kap. 1§
patientlagen (2014:821) och 13 a kap. 1 § 2 HSL) ir alltfor oprecisa
for denna form av hilso- och sjukvird fér barn och unga som ir
tvingsomhindertagna och huvudsakligen placerade i [isbara avdel-
ningar vid sirskilda ungdomshem. Som framgdr ovan har tillginglig-
heten hittills till stor del hanterats genom att SiS anstillt sjuksko-
terskor och psykologer fér hilso- och sjukvird som myndigheten
inte ansvarar for att erbjuda. I forarbetena tll tillginglighet till pri-
mirvird uttalades exempelvis ocksd att primirvirden ska upptylla
kraven pa att vara nira patienten och dirmed litt tillginglig genom
olika digitala och andra tekniska l6sningar.” Utredningen ser inte att
tillginglighet genom digitala 16sningar kan tillgodose barn och ungas
behov av hilso- och sjukvird pa SiS annat in som komplement till
personal pd plats.
Utredningen ser vissa férdelar med detta alternativ:

— Regionerna fir ett tydligt helhetsansvar hos regionen fér hilso-
och sjukvard for barn och unga i sirskilda ungdomshem som en
del av deras generella huvudmannaansvar f6r hilso- och sjukvird
fér barn och unga. Genom att méta barnen och de unga redan pd
basnivin kan regionen tidigt och systematiskt bedéma hilso- och
sjukvardsbehov och remittera barn och unga efter behov till annan
hilso- och sjukvard inom regionen.

— Det finns inget behov av att avgrinsa regionens huvudmanna-
ansvar fran SiS hilso- och sjukvérd.

— Allhilso- och sjukvirdspersonal kommer att ha tillgdng till samma
dokumentation utan sekretessgrinser.

— Hilso- och sjukvirdspersonal i de sirskilda ungdomshemmen kom-
mer att 3 del av kompetensutveckling och stéd 1 arbetet som
annan hilso- och sjukvirdspersonal.

% Prop. 2019/20:164 s. 118.
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— Grinsen mellan tvingsvird enligt LVU och frivillig hilso- och sjuk-
vérd blir tydlig nir hilso- och sjukvirdspersonalen inte ir anstilld
av SiS. For barn och unga kan det 6ka fortroendet f6r hilso- och
sjukvirden.

Utredningen ser ocksd nackdelar med detta alternativ:

— Det kommer att vara en utmaning f6r regionerna att anpassa dimen-
sioneringen av hilso- och sjukvirdspersonalen efter varierande
omfattning och inriktningar hos ungdomshemmen.

— Om regionerna gér andra bedémningar 4n SiS av vilken hilso-
och sjukvirdspersonal — eller inte klarar sitt tagande — kan det 4
allvarliga konsekvenser fér barn och unga 1 sirskilda ungdoms-
hem. SiS kan d4 pa nytt behéva anstilla eller anlita hilso- och sjuk-
virdspersonal.

— Grinsdragningen mellan olika uppgifter behover fortydligas i
overenskommelser eller pd annat sitt om regionen ska avdela tid
och resurser till hilso- och sjukvardspersonal pad plats 1 sirskilda
ungdomshem. De avgrinsningar som inte behovs 1 lagstiftningen
miste alltsd hanteras p4 annat sitt genom 6verenskommelser eller
avtal mellan SiS och regionerna.

— Psykologerna inom SiS arbetar ocksd med andra uppgifter som ir
kopplade till vird enligt LVU och LSU. En uppdelning av psyko-
logerna som grupp eller av enskilda psykologers arbetstid kom-
mer att behovas, vilket kan pdverka deras roll som centrala resur-
ser 1 de sirskilda ungdomshemmen.

— Arbetsledningen i de sirskilda ungdomshemmen kan bli kompli-
cerad med personal som ir nirvarande pa heltid och har en annan
arbetsgivare dn SiS. Det giller bdde f6r SiS och f6r regionerna som
ska ta ansvar f6r arbetsmiljéfrdgor med mera i1 verksamheter som
de inte driver.

Nir det giller resurser f6r virden dvertar respektive region arbets-
givar- och kostnadsansvaret f6r den hilso- och sjukvirdspersonal
som 1 dag arbetar med hilso- och sjukvird pa basnivin och ir anstilld
av SiS. Det kan diskuteras om regionerna ska kompenseras genom
att ocksd overta de medel som staten i dag avsitter f6r denna perso-
nalgrupp. Dagens situation innebir i viss min en statlig subventio-
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nering av regionerna och ur det perspektivet innebir alternativ A en
dtergdng till det ansvar f6r personalgruppen som regionerna redan
borde férvintas ha. Mot det kan invindas att staten under en lingre
tid 14tit SiS anstilla sjukskéterskor och delvis psykologer for hilso-
och sjukvirdsuppgifter utan att frigan tagits upp med regionerna.
Det ir dirfor inte rimligt att nu stilla regionerna infér uppgiften att
utan kompensation 6verta det fulla finansieringsansvaret f6r en verk-
samhet som de inte varit med om att utforma. Snarare kan det vara
aktuellt att staten kompenserar regionerna med ytterligare medel f6r
att forstirka tillgdngen till frimst sjukskoterskor under kvillar och
helger f6r en god kapacitet att snabbt bedéma om olika tillstind be-
héver hilso- och sjukvird inom regionen.

Alternativ B. Ett hélso- och sjukvdrdsansvar for SiS

Nya bestimmelser inférs om hilso- och sjukvird vid SiS sirskilda
ungdomshem som anger att SiS ska ansvara fér att det finns sjuk-
skoterskor och psykologer tillgingliga i sirskilda ungdomshem 1 regio-
nen for

— hilsofrimjande och férebyggande atgirder,
— bedémning av fysiskt och psykiskt hilsotillstdnd, och

— ordination och hantering av likemedel.

Genom ytterligare en ny bestimmelse 1 HSL anges att den region dir
det sirskilda ungdomshemmet ligger ansvarar f6r tillgingen till likare
1 anslutning till hilsofrimjande och férebyggande atgirder, medi-
cinsk och psykisk bedémning samt likemedelshantering i sirskilda
ungdomshem.

Utredningen ser vissa fordelar dven med detta alternativ:

— Sjukskéterskor och psykologer finns redan pé plats i de sirskilda
ungdomshemmen och kan arbeta vidare 1 team med SiS behand-
lingspersonal utifrin de sammansatta vdrdbehov som barn och
unga ofta har nir de ir placerade i sirskilda ungdomshem.

— DPsykologerna inom SiS arbetar ocksd med andra uppgifter som ir
kopplade till vird enligt LVU och LSU och kan anvindas som en
samlad personalgrupp utan att delas mellan SiS och regionerna.
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— SiS kan dimensionera antalet sjukskéterskor och psykologer efter
de sirskilda ungdomshemmens inriktning och verksamhet inom
myndighetens budgetramar.

— Det blir ett tydligt och sammanhillet ansvar for sjukskéterskor-
nas och psykologernas arbetsmiljé och andra arbetsférhillanden
nir de ir anstillda av den huvudman som svarar f6r de sirskilda
ungdomshem dir de arbetar.

Samtidigt ser utredningen ocks nackdelar med detta alternativ:

— Det finns (fortsatta) risker for att regionerna inte ser sitt ansvar
for den hilso- och sjukvard som ligger utéver SiS ansvar, bdde nir
det giller tillgdng till likare pd basnivdn och hilso- och sjukvird
Inom regionen.

— Sirskilda insatser kan behovas for att tydliggora att hilso- och
sjukvirden ir frivillig ocksd nir den erbjuds av sjukskoterskor
och psykologer som ir anstillda av SiS.

— Sekretessgrinser och skilda dokumentationssystem mellan den
hilso- och sjukvirdspersonal som ir anstilld av SiS och den som
ir anstilld av regionen kan férsvdra arbetet.

— Hilso- och sjukvirdsorganisationen kommer att vara en relativt
liten del av SiS verksamhet och det ir tveksamt om myndigheten
kan tillhandahlla relevant kompetensutveckling for hilso- och
sjukvdrdspersonalen.

Nir det giller resurser fortsitter SiS att ha arbetsgivar- och kost-
nadsansvar f6r den hilso- och sjukvirdspersonal som i dag arbetar
med hilso- och sjukvird pd basnivin och ir anstilld av myndigheten.
Som framgdr av alternativ A innebir dagens situation i viss min en
statlig subventionering av regionerna och ur det perspektivet innebir
alternativ B att statens fortsatta finansiering av hilso- och sjukvérds-
personal pd basnivin borde vara férenad med en skattevixling mellan
regionerna och staten. Som ocksd framgir av alternativ B har staten
dock under en lingre tid l3tit SiS anstilla sjukskéterskor och delvis
psykologer for hilso- och sjukvirdsuppgifter utan att frigan tagits
upp med regionerna. Det ir dirfér inte rimligt att nu stilla krav pd
resurser frin regionerna for att 6verta det fulla finansieringsansvaret
for en verksamhet som de inte varit med om att utforma. Staten bor
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i stillet vara beredd att ytterligare forstirka SiS resurser for tillging
till frimst sjukskoterskor 1 sirskilda ungdomshem under kvillar och
helger f6r en god kapacitet att snabbt bedéma om olika tillstdnd
behéver hilso- och sjukvird inom regionen.

Utredningens samlade bedémning och forslag

Utredningen konstaterar att bdde alternativ A och B har fér- och
nackdelar. Bida alternativen ger en tydlig ansvarsférdelning for hilso-
och sjukvérd pd basnivan i sirskilda ungdomshem. Dirmed 6kar f6r-
utsittningarna for att placeringar 1 hemmen svarar mot barns och
ungas ritt till god hilsa. Vissa grinsdragningsfrigor kommer dock
att vara aktuella vid bide alternativen. Fordelar med ett samlat regio-
nalt ansvar i alternativ A méste vigas mot férdelarna i planering, orga-
nisation och dagligt arbete med att sjukskdterskor och psykologerna
ingdr 1 ungdomshemmens ordinarie personal. Ekonomiskt ir det sanno-
likt inte stora skillnader mellan alternativen.

Utredningen dr medveten om att det finns invindningar och kritik
mot SiS verksamhet 1 dag. Samtidigt visar Skolinspektionens gransk-
ningar att det ansvar SiS fitt for skolverksamheten i sirskilda ung-
domshem gett positiva resultat. Utredningen har inte heller tagit del
av negativa erfarenheter eller synpunkter frin barn, unga, kommu-
ner, regioner eller statliga myndigheter pa den hilso- och sjukvird
som SiS 1 praktiken erbjuder 1 dag. Med de forslag som utredningen
1 6vrigt limnar om regionens ansvar att erbjuda hilso- och sjukvird
till barn och unga 1 sirskilda ungdomshem kommer barnen och de
unga ocksd att {8 fler kontakter med hilso- och sjukvirdspersonal
som inte ir anstillda av SiS. Hilso- och sjukvardspersonalen blir en
relativt liten personalgrupp inom SiS, men inte mindre dn hos minga
privata och kommunala virdgivare som ansvarar fér kompetens-
utveckling med mera.

Utredningen ir ocksd medveten om att ansvaret f6r hilso- och sjuk-
vérd 1 sirskilda ungdomshem har ett samband med de évergripande
frdgor om statens ansvar f6r hilso- och sjukvird som regeringen nu
tillsatt en utredning for att analysera. I det liget ser utredningen svi-
righeter med att nu ge SiS ett uttalat huvudmannaskap for hilso- och
sjukvérd. Den storre huvudmanadiskussionen ocksd frigor om regio-
nernas roll framéver och om det dr méjligt att nu stilla sirskilda krav
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pd deras ansvar. Utredningen vill dock understryka att det bridskar
med 6kad tydlighet om ansvaret {6r hilso- och sjukvérd i sirskilda ung-
domshem. Att frigan inte 16stes redan vid inrittandet ir SiS {6r tre
decennier sedan har lett till en situation med akuta oklarheter och bris-
ter som dagligen riskerar att gd ut 6ver enskilda barns och ungas hilsa.

Sammantaget bedémer utredningen att alternativ B ger bist for-
utsittningar fér en god 16sning 1 nirtid pd de ansvarsfrdgor som snabbt
maste hanteras for att barn och unga i sirskilda ungdomshem ska 3
de olika former av vird de behéver och har ritt till. Utredningen
foreslar ocksd att SiS och regionerna ska ingd sirskilda éverenskom-
melser med varandra, att det arbete helst bor bygga pd en nationell
samsyn och att SiS ska f& befogenhet att sammankalla kommun- och
regionforetridare till méten om en samordnad individuell plan. Med
dessa forslag bedomer utredningen att ett ansvar for SiS f6r hilso-
och sjukvird pd basnivin i sirskilda ungdomshem hinger samman
med nya foérutsittningar f6r samverkan mellan huvudmin och verk-
samheter.

Utredningen féreslir nya bestimmelser om den hilso- och sjuk-
vird som ska vara tillginglig pa plats 1 sirskilda ungdomshem i den
nuvarande lagen om hilsoundersékningar 1 samband med placering
av barn och unga utanfoér det egna hemmet. Bestimmelserna avser
de uppgifter som ingdr i denna hilso- och sjukvird (6 §) samt SiS
ansvar for den del av hilso- och sjukvird 1 sirskilda ungdomshem
som utférs av sjukskdterska och psykolog (7 §). Av bestimmelserna
framgdr ocksd att regionen ansvarar f6r hilso- och sjukvard 1 6vrigt
enligt bestimmelser 1 HSL. Som framgér 1 avsnitt 9.6.2. f6reslar ut-
redningen att lagen om hilsoundersdkningar ska i den nya rubriken
lag med sirskilda bestimmelser om &tgirder som avser hilsa f6r barn
och unga i samhillsvard.

Utredningen foreslar ocksd en ny bestimmelse 1 7 kap. 10 § HSL
om regionens ansvar for tillgdng till likare i sirskilda ungdomshem
for de uppgifter som anges i lagen med sirskilda bestimmelser om
hilsoundersékning och hilso- och sjukvird fér barn och unga i sam-
hillsvird. Som utredningen konstaterar ovan ska tillgdng till likare
vara ett ansvar for regionen.

Det kan tilliggas att den foreslagna bestimmelsen om hilso- och
sjukvirdsuppgifter i sirskilda ungdomshem och SiS ansvar for delar
av hilso- och virden pd basnivén relativt enkelt bér kunna dndras till
att enbart avse regionens ansvar och féras in i 8 kap. HSL, om reger-
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ingen efter remissbehandlingen av utredningens férslag viljer en an-
svarsfordelning enligt alternativ A. Det ir utredningens uppfattning
att en sidan sirreglering ir nédvindig om regionen skulle ges ett
samlat ansvar f6r hilso- och sjukvard pd basnivin pd plats 1 sirskilda
ungdomshem.

Regionen fir ta ut virdavgifter som regionen sjilv bestimmer
inom ramen for likabehandlingsprincipen om inget annat ir sirskilt
foreskrivet (se 17 kap. 1 § HSL). For det fall att virdavgifter 1 fram-
tiden behover regleras sirskilt foresldr utredningen att regeringen
ges bemyndigande att besluta om foéreskrifter f6r sidana avgifter.
Om en avgift ska betalas 1 utbyte mot en vara eller en tjinst, anses
avgiften falla under riksdagens kompetensomrade, om den enskilde
befinner sigien sidan situation att vederborande rittsligt eller faktiskt
ir tvingad att betala avgiften.” Det beh6vs dirfér ett bemyndigande
1lag for att regeringen ska kunna meddela féreskrifter om vardavgif-
ter. Utredningen konstaterar att sddant bemyndigande ocks3 finns 1
lagen (2013:407) om hilso- och sjukvard till vissa utlinningar som
vistas 1 Sverige utan nddvindiga tillstdnd. Utredningen foreslar dir-
for ett bemyndigande fér regeringen att meddela foreskrifter om
virdavgifter (10 §) men har inte sett skl {or att inféra sirskilda regler
om avgifter i férordning 1 dagsliget.

Det kan tilliggas att utredningen inte ligger fram ndgot forslag
om att férindra den mer allmint hillna regleringen av likartillgdng 1
3 kap. 6 § forsta stycket SoF. Det beror pd att det som anges i be-
stimmelsen dven omfattar barn och unga som ir placerade i sirskilda
ungdomshem med stéd av lagen (1998:603) om verkstillighet av
sluten ungdomsvard och det ingdr inte i utredningens uppdrag att se
over det regelverket. Foérslag om dndringar 1 det regelverket har lagts
fram av Utredningen om frihetsberévande pafoljder f6r unga.”

% Se prop. 1973:90 s. 218.
1 Se SOU 2023:44 5. 17 ff.
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9.7.6  Overenskommelser mellan SiS och regionerna

Forslag: Nya bestimmelser som anger att SiS och regionen ska
ingd dverenskommelser om ett samarbete i friga om hilso- och
sjukvird och tandvard f6r barn och unga under 21 ir som virdas
i sirskilda ungdomshem inférs 1 8 § 1 lagen (2017:209) med siir-
skilda bestimmelser om &tgirder som avser hilsa f6r barn och
unga i samhillsvard.

Regeringen bor ingd en dverenskommelse med SKR att med-
verka till en nationell éverenskommelse mellan regionerna och
SiS som rekommenderas till huvudminnen. Regeringen bér ocksa
ge SiS1uppdrag att medverka till en s3dan 16sning pa nationell niva.

Overenskommelser om samarbete

For de olika former av hilso- och sjukvard fér barn och unga 1 sir-
skilda ungdomshem som beskrivs 1 detta kapitel kommer formerna
for kontakter och samarbete mellan SiS och regionerna att vara av-
gorande.

For ordinarie samverkan behévs strukturer f6r bland annat regel-
bundna kontakter mellan beslutsfattare och hantering av remisser.
Dessa 16sningar bor vara férankrade 1 6verenskommelser och planer
som konkretiserar hur ansvarsfoérdelningen mellan parterna ska fun-
gera. Sddana lésningar kan ocksd héra till forutsittningarna for inte-
grerad vard, beroende vad slutrapporten frin det pigdende pilotpro-
jektet visar.

Nir det giller basnivd behover SiS och regionerna komma éverens
om hur den féreslagna regleringen ska tillimpas. Med den ansvars-
fordelning som utredningen foresldr i avsnitt 9.7.5 kommer dverens-
kommelser att krivas f6r bland annat tillgdngen till likare och ruti-
ner for remittering till vird pd annan nivi. Overenskommelserna bér
ocks? tydliggora rutiner och arbetsformer fér ordinarie samverkan
om Sppen och sluten hilso- och sjukvird efter behov f6r barn och
unga 1 sirskilda ungdomshem. Dessa éverenskommelser beror direkt
SiS och regionerna, vilket innebir att kommunerna inte behéver vara
med 1 dem. Det kan tilliggas att 6verenskommelser skulle krivas ocksd
med den alternativa ansvarsfoérdelning som utredningen beskriver 1
avsnitt 9.7.5, sirskilt om férdelningen av hilso- och sjukvirdsper-
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sonal mellan sirskilda ungdomshem och formerna for att vid behov
indra den férdelningen.

Arbetet med 6verenskommelser mellan SiS och regionerna ir
1 dag resurskrivande men splittrat och ineffektivt. Ett problem ir att
ungdomshemmen i ett lin ingdr 6verenskommelser med regionen dir.
Utredningen anser att en ny typ av 6verenskommelse utifrin alter-
nativ A eller B bor ingds pd nationell nivd mellan SiS som myndighet
och samverkan mellan regionerna.

Utover detta finns det ocksd skil f6r SiS och region att komma
dverens om rutiner och andra férutsittning fér tandvird som erbjuds
barn och unga som vérdas 1 sirskilda ungdomshem. Det kan bland
annat omfatta val av mottagningar i regionen fér undersékning och
behandling, frdgor om transporter och sikerhet samt férutsittningarna
att erbjuda viss tandvérd p3 plats 1 ungdomshemmen.

Utredningen foreslar att det ska inforas en sirskild bestimmelse
om att SiS och regionen ska ingd éverenskommelser om ett sam-
arbete 1 friga om hilso- och sjukvard och tandvird {6r barn och unga
under 21 3r som virdas i sirskilda ungdomshem. Bestimmelsen fore-
slds inféras som 8 § 1 lagen med sirskilda bestimmelser om &tgirder
som avser hilsa fér barn och unga i samhillsvard. Dessa dverens-
kommelser bér enligt utredningens uppfattning sirskilt avse:

— formerna for regelbundna kontakter mellan foretridare f6r SiS och
regionen,

— formerna f6r remittering och remisshantering,

— forutsittningarna for regionens personal att f3 tillerdde till de sir-
skilda ungdomshemmen och erbjuda hilso- och sjukvird samt
tandvird,

— f6rutsittningarna och formerna fér digitala kontakter mellan SiS
och regionen, och

— former f6r tillgdng till likare samt — om regionen ska svara for all
hilso- och sjukvird p& basnivin — omfattning och former fér till-
ging till sjukskoterskor och psykologer.

Innehdllet 1 6verenskommelserna ska, enligt utredningens forslag ovan
om ordinarie samverkan, kunna bygga pd den analys och beskrivning
av strukturella forutsittningar f6r sddan samverkan som utredningen
foresldr att regeringen ska ge Socialstyrelsen i uppdrag att ta fram i
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samverkan med SiS och regioner som deltar 1 pilotprojektet med
integrerad vérd.

Kommuner och regioner ska redan ingd éverenskommelser om
samarbete 1 friga om barn och unga som védrdas utanfor det egna
hemmet (se 5 kap. 1d § SoL och 16 kap. 3 § 3 HSL). SiS kan om-
fattas av dessa 6verenskommelser, men det ir som framgar ovan inte
vanligt. Utredningen bedémer inte heller dessa éverenskommelser
som limpade for SiS och regionernas konkreta samarbete 1 verksam-
hetsfrigor sisom likartillging, upplitelse av lokaler eller transport
for exempelvis tandvard och ansvaret for olika former av 6ppen vird
inom psykiatrin. For SiS del dr éverenskommelser med kommun-
erna idet lin dir ett sirskilt ungdomshem ligger mindre intressanta
eftersom ungdomshemmet kan ta emot barn och unga frin kom-
muner 1 hela landet.

Vid de 6verenskommelser som kommuner och regioner ska ingd
bér organisationer som foretrider de personer som berérs eller deras
nirstdende om det ir mojligt ges mojlighet att limna synpunkter pd
innehdllet 1 6verenskommelsen. Utredningen anser inte att det be-
hovet ir lika stort vid de mer avgrinsade 6verenskommelser som SiS
och regionerna ska ing4.

Nationell 6verenskommelse som grund

Utredningen ser starka skil for att SiS centralt ska kunna komma
overens med regionerna pi ett sitt som skapar likvirdiga forutsitt-
ningar for barn och unga som vardas 1 sirskilda ungdomshem 1 olika
delar av landet. Regeringen bor ingd en éverenskommelse med SKR
om att medverka till en nationell 6verenskommelse mellan regio-
nerna och SiS som rekommenderas till huvudminnen pi samma sitt
som exempelvis riksavtalet fo6r utomlinsvard. Regeringen bér ocksd
ge SiS 1 uppdrag att medverka till en sidan l6sning p nationell niva.
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9.7.7 SiS ges mojlighet att ta initiativ till SIP pa samma
satt som kommun och region

Forslag: SiS ges genom nya bestimmelser 1 2 kap. 8 § SoL och
16 kap. 5 § HSL samma mojlighet att ta initiativ till individuell
plan, sd kallad SIP, som kommun och region.

Insatser frin socialtjinsten och hilso- och sjukvirden behover ofta
samordnas nir barn och unga virdas 1 sirskilda ungdomshem. Sam-
tidigt finns det sirskilda risker f6r glapp 1 hilso- och sjukvirdsinsat-
ser, exempelvis vid flyttning mellan olika regioner.

Bestimmelserna om SIP i SoL och HSL

Nir den enskilde har behov av insatser bide frin socialtjinsten och
fran hilso- och sjukvarden ska kommunen tillsammans med regionen
uppritta en individuell plan (2 kap. 7 § SoL). Planen ska upprittas
om kommunen eller regionen bedémer att den behovs f6r att den
enskilde ska 3 sina behov tillgodosedda, och om den enskilde sam-
tycker till att den upprittas. Arbetet med planen ska piborjas utan
drojsmal. Planen ska nir det ir mojligt upprittas tillsammans med
den enskilde. Nirstiende ska ges mojlighet att delta i arbetet med
planen, om det dr limpligt och den enskilde inte motsitter sig det.
Av planen ska det framg3:

1. vilka insatser som behovs,
2. vilka insatser respektive huvudman ska svara for,

3. vilka 3tgirder som vidtas av ndgon annan in kommunen eller
regionen, och

4. vem av huvudminnen som ska ha det évergripande ansvaret f6r
planen.

En motsvarande bestimmelse finns 1 16 kap. 4 § hilso- och sjukvards-
lagen (2017:30) HSL. I HSL finns ocksd bestimmelser om andra indi-
viduella planer. Bestimmelser om individuell plan finns ocks3 1 LSS.
Vad som avsesi2 kap. 7 § SoL respektive 16 kap. 4 § HSL ir emeller-
tid en individuell plan som samordnar socialtjinst- och hilso- och

921



Tillgang till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard SOU 2023:66

sjukvdrdsinsatser mellan huvudminnen kommun och region fér en
viss individ och benimns dirfér samordnad individuell plan eller SIP.

Utredningens 6verviganden och f6rslag

Utredningen anser att det finns goda skal f6r att SiS far befogenhet
att ta initiativ till en SIP nir myndigheten har uppmirksammat att
det behovs for att barnet eller den unges behov ska kunna tillgodo-
ses. SiS kan i samband med upprittandet av en SIP ocksa ge virdefull
information fér planeringen, inte minst om vad som uppmirksam-
mats av SiS nir det giller barnets eller den unges hilso- och sjuk-
vardsbehov. Vidare ir SiS en offentlig huvudman med ett sirskilt an-
svar att ta emot barn och unga f6r vird utanfér det egna hemmet med
sirskilt noggrann tillsyn.

Barns och ungas ritt till hilso- och sjukvird och sirskilda risker
for glapp 1 hilso- och sjukvérdsinsatser exempelvis vid flyttning
mellan olika regioner medfér behov av samordning av socialtjinst-
och hilso- och sjukvirdsinsatser nir den unge ir placerad hos SiS.
En SIP kan till exempel behévas som en del 1 arbetet med att siker-
stilla tillgdng till adekvat vird och behandling inom bide socialtjins-
ten och hilso- och sjukvirden nir barnet eller den unge limnar sin
hemkommun eller hemregion vid inskrivning hos SiS och vid en flytt-
ning mellan SiS sirskilda ungdomshem.

Utredningen féresldr en ny bestimmelse 1 2 kap. 8 § SoL om att
en plan i enlighet med bestimmelserna i 7 § ska upprittas f6r den som
vérdas vid sirskilda ungdomshem med stéd av denna lag eller med
stdd av LVU om SiS bedémer att den behdvs for att barnet eller den
unge ska f4 sina behov tillgodosedda och den enskilde samtycker till
det. Kommunen ska d& uppritta planen tillsammans med regionen
och SiS.

En motsvarande bestimmelse inférs 1 16 kap. 4 § HSL om att en
plan i enlighet med bestimmelserna i 7 § ska upprittas fér den som
vérdas vid sirskilda ungdomshem med st6d av denna lag eller med
stdd av LVU om SiS bedémer att den behovs for att barnet eller den
unge ska {4 sina behov tillgodosedda och den enskilde samtycker till
det. Regionen ska d& uppritta planen tillsammans med kommunen

och SiS.

922



SOU 2023:66 Tillgdng till jamlik hilso- och sjukvard och tandvard

Situationer dir enskilda dr placerade vid SiS med stéd av lagen
(1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall eller med st6d av lagen
1998:603) om verkstillighet av sluten ungdomsvard omfattas inte av
de nya bestimmelserna. Det ligger utanfor utredningens uppdrag att
analysera behov och konsekvenser av en befogenhet f6r SiS att ini-
tiera en SIP ocksd inom dessa omriden.

9.8 Overviaganden och forslag om sérskilda
utvecklingsomraden

Bedomning: Arbetssitt, metoder och organisation inom hilso-
och sjukvarden och former fér samverkan mellan hilso- och sjuk-
varden och socialtjinsten behéver utvecklas 1 vissa delar for att
placerade barn och unga ska ha en likvirdig tillgdng till god och
jamlik hilso- och sjukvérd.

Forslag: Regeringen bor ge limpliga myndigheter 1 uppdrag att

— beskriva, préva och utvirdera en eller flera organisatoriska
modeller f6r information, bedémningar och samverkan om
placerade barns och ungas hilsa

— genomféra ett utvecklingsarbete i nira samverkan med huvud-
min och professionsforetridare inom BUP som 6kar férut-
sittningarna for placerade barn och unga att 13 tillging till den
psykiatriska vird som de har ritt till

— ta fram stéd till socialnimnder, ungdomsmottagningar och
HVB for arbetet med SRHR {6r barn och unga som vérdas i
familjehem, HVB och stédboende

— genomféra en forstudie av digitala verktyg som medel for till-
ging till jimlik hilso- och sjukvird f6r barn och unga i sam-
hillets vird

— foresld hur en studie av sprikstérning bland barn och unga i
samhillsvird kan genomféras avseende forekomst samt till-
gdng till vdrd och stod.
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Tillgdng till jimlik hilso- och sjukvard f6r barn och unga som vardas
utanfor det egna hemmet stiller krav pd hilso- och sjukvirdens eget
arbete. En nyckelfriga ir hur det arbetet kan utvecklas 1 éverens-
stimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet. Socialtjinstens
ansvar for samhillsvirden ir grundliggande, men hilso- och sjuk-
virdens uppdrag, méjligheter och drivkrafter att arbeta for placerade
barns och ungas hilsa behéver lyftas fram och stédjas.

Att ge hilso- och sjukvarden ett sirskilt kompenserande uppdrag
for barn och unga i samhillets vird ir svirt i férhallande till HSL:s
grundliggande regler. Men det finns skil att analysera hur hilso- och
sjukvirden behover arbeta s att placerade barn och unga inte priori-
teras bort av skil som inte giller deras behov. Betydelsen av sam-
sjuklighet och hilso- och sjukvirdsbehov som en del av den samlade
behovsbilden bor ocksd analyseras nirmare i syfte att alla placerade
barn och unga ska tillférsikras den hilso- och sjukvird som de har
rite till.

Samtliga forslag i detta avsnitt avser uppdrag som regeringen bér
ge till limplig myndighet. Uppdragen forutsitter ocksd samverkan
med andra berérda myndigheter och med féretridare f6r huvudman,
professioner och organisationer inom barnrittsomradet. Oavsett vilka
myndigheter som regeringen anser vara limpliga uppdragstagare ser
utredningen ett betydande virde i att uppdragen bedrivs i dialog och
samverkan mellan de ansvariga myndigheterna inom ramen for det
uppdrag som Socialstyrelsen foreslds {3 att samordna statens stod till
sambhillets vird for barn och unga.

9.8.1 En organisatorisk modell for information, bedomningar
och samverkan om placerade barns och ungas hdlsa

SBU har beskrivit en organisatorisk modell f6r att uppticka place-
rade barns och ungas problem med fysisk och psykisk hilsa samt
tandhilsa som endast skulle medfora 18ga kostnader. Det inledande
arbetet med modellen skulle kriva utvecklingsarbete som kan genom-
foras av en central aktdr, bland annat att ta fram checklistor for hilso-
undersdkningar. Efter hand forvintas modellen 6ka barnens konsum-
tion av hilso- och sjukvird och tandvird, vilket ir en positiv effekt
utifrdn placerade barns och ungas ritt till vdrd pd samma villkor som

alla andra i Sverige. Enligt SBU:s bedémning behévs forskning om
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vilka organisatoriska modeller som gor skillnad f6r placerade barns
och ungas hilsa.

Utredningen anser att en organisatorisk modell f6r information,
bedémningar och samverkan om placerade barns och ungas hilsa ir
ett viktigt steg for att resultat av hilsoundersékningar och annan kun-
skap om barnens och de ungas hilso- och sjukvirdsbehov ska an-
vindas systematiskt och effektivt f6r att erbjuda den vird som behévs.

Utredningen foresldr att regeringen dverviger att ge limplig myn-
dighet 1 uppdrag att beskriva, préva och utvirdera en eller flera orga-
nisatoriska modeller med utgdngspunkt 1 SBU:s férslag och resultaten
av annat arbete inom omradet sedan SBU:s rapport gavs ut. Modellen
bér omfatta former for att sikerstilla ritt kompetens f6r hilsounder-
sokningar, till exempel genom samordning av arbetet inom regionen,
och t6r samverkan mellan socialtjinsten och hilso- och sjukvirden
vid hilsoundersokningarna.

Arbete kan limpligen genomféras 1 anslutning till den fortsatta
implementeringen av reglerna om hilsoundersékningar och bidra till
att 6kad kunskap om hur hilsoundersékningarna kan vara ett led 1
hilso- och sjukvirdens arbete.

9.8.2 Barn- och ungdomspsykiatrins arbete med barn
och unga som vardas utanfér det egna hemmet

Socialstyrelsen refererar i en rapport frdn 2019 svar frdn ett mote
med verksamhetsforetridare och chefséverlikare om vilka barn och
unga som riskerar att inte {3 den psykiatriska vird de behéver. Del-
tagarna gav samstimmigt en bild av att det handlar om barn och unga
med komplexa problem, det vill siga utvecklingsrelaterade funktions-
nedsittningar eller allvarlig psykiatrisk problematik 1 kombination
med beteendestdrningar, missbruk och férildrasvikt. Riskerna finns
ocksd nir det saknas vuxna runt barnet som BUP kan samverka med
for att dstadkomma en forindring, nir ett barn eller ung person som
virdas med st6d av LVU har omfattande psykiatriska virdbehov och
nir BUP och socialtjinst inte kan samverka. BUP har ocksa svirt att
hantera bland annat missbruksproblematik och gravt utagerande
beteende hos barn och unga.”

%2 Socialstyrelsen 2019a s. 24 f.
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Nir det giller BUP:s kontakter med barn och unga 1 SiS sirskilda
ungdomshem finns det nu tidiga erfarenheter frin pilotprojektet om
integrerad vird som visar pd vikten av ett motivationsarbete i sam-
verkan mellan BUP och ungdomshemmets personal for att ge barnen
och de unga reell tillgdng till hilso- och sjukvird. Pilotprojektet kan
ocksd ge andra erfarenheter att anvinda 1 BUP:s eget arbete, bland
annat om mobila BUP-team som finns 1 en av de medverkande regio-
nerna. IVO har tidigare féreslagit mobila BUP-team som ett sitt att
oka tillgdngen till specialistkompetens inom hilso- och sjukvird for
barn och unga i institutionsvérden.”

Samtidigt konstaterar Socialstyrelsen att den samverkan som be-
hévs mellan regionerna och de sirskilda ungdomshemmen férsvaras
av att det inte finns vrdprogram inom BUP {ér att arbeta med barn
1 en kaotisk och instabil situation och att BUP saknar ovan av att
arbeta med en mélgrupp som ir omotiverad och har bristande socialt
stod.”

Utover detta finns det frigor om prioriteringar av psykiatriska
vardbehov vid samsjuklighet och tillstdnd som har nira samband med
sociala vird- och stédbehov. Grinsdragningen mellan BUP och social-
yinsten, inklusive HVB, ir inte heller alltid tydlig nir det giller exem-
pelvis psykologiska bedémningar och behandlingar.

Mot denna bakgrund anser utredningen att det finns behov av ett
utvecklingsarbete som 6kar forutsittningarna for placerade barn och
unga att {3 tillgdng till den psykiatriska vird som de har ritt tll.
Utredningen féreslar att regeringen ger lamphg myndighet i uppdrag
att genomfoéra ett sidant utvecklingsarbete i nira samverkan med
huvudmin och professionsféretridare inom BUP.

9.8.3  Stdd for sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter
(SRHR) for barn och unga i samhallets vard

Utredningen anser att férebyggande arbete inom omridet sexuell
och reproduktiv hilsa och rittigheter (SRHR) 1 stérre utstrickning
behéver komma placerade barn och unga till del. Stéd och informa-
tion behéver spridas till barn och unga i familjehem, HVB och stéd-

 Inspektionen for vird och omsorg, IVO (2018). ”Samhillet sviker unga med sjilvmords-
tankar”, Debattartikel publicerad 1 Svenska Dagbladet 2018-05-17.
% Socialstyrelsen 2023c s. 25 {.
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boende om bland annat preventivmedel, sexuella rittigheter och kons-
sjukdomar for att forebygga hilsoproblem.

Utredningen foreslar att regeringen ger limplig myndighet i upp-
drag att ta fram stdd till socialnimnder, ungdomsmottagningar och
HVB {6r arbetet med SRHR {6r barn och unga som virdas i familje-
hem, HVB och stodboende. Erfarenheterna av SiS arbete med SRHR-
frigor bor inhimtas 1 det arbetet, bland annat har SiS tagit fram en
webbutbildning om SRHR {ér personal i sirskilda ungdomshem.”

Utredningen foreslir ocks3 att Socialstyrelsens utbildningsmate-
rial f6r familjehem kompletteras med information om SRHR och
hur familjehemmen kan arbeta med stod till placerade barn och unga
inom det omrédet.

9.8.4  En forstudie av digitala verktyg som medel
for tillgang till jamlik halso- och sjukvard fér
barn och unga i samhéllets vard

Sambhillsvirden har bara i liten utstrickning omfattas av de senaste
drens diskussioner om och satsningar pd digitalisering inom vird och
omsorg. Inte minst for tillgdngen ull hilso- och sjukvard for place-
rade barn och unga 1 HVB eller 1 familjehem l&ngt frin hemregionen
erbjuder digitaliseringen méjligheter som bor kunna tas till vara bittre
in1 dag. Hinder finns dock, till exempel genom brist pd sikra digitala
16sningar for HVB.

Ett arbete har pdborjats i Norge om anvindningen av digitalt stod
for behandling och uppféljning frin hilso- och sjukvirden av barn 1
barnevernets institutioner.” Utredningen anser att férutsittningarna
for e-hilsa inom samhillets vird f6r barn och unga behéver under-
sokas i en forstudie. Regeringen bor ge limplig myndighet i uppdrag
att genomfora forstudien och foresld vilka fortsatta insatser som kan
bli aktuella beroende pa studiens resultat.

% Statens institutionsstyrelse, SiS (2018). Redovisning av utvecklingsarbete avseende sexuell och
reproduktiv héilsa och réttigheter. Dnr 1.1.1-3973-2018.
% Socialstyrelsen 2019a s. 49 f.
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9.8.5  Sprakstorning bland barn och unga i samhallsvard

Sprikstorning dr en neuropsykiatrisk funktionsnedsittning hos barn
och vuxna. Den som har en sprikstorning kan inte lira sig sitt eller
sina modersmal p& samma sitt och 1 samma takt som jimndriga. Det
kan leda till svrigheter att formulera sig muntligt och skriftligt, att
hitta ord, bygga upp ordférrdd och att f6rstd talat och skrivet sprak.

Socialstyrelsen, som beskrivit kunskapsliget om sprikstérning,
pekar pd internationell forskning som visar att sprikstorning ir en
vanlig neuropsykiatrisk funktionsnedsittning, ofta ihop med ADHD.
Mojliga konsekvenser av sprikstérning ir bland annat svarigheter att
l6sa konflikter, ofrivillig ensamhet, mobbning samt dngest och depres-
sion. Ett par studier visar en 6kad risk for sexuella 6vergrepp for flickor
med mild till m&ttlig sprékstérning. Andra studier visar att unga som
begdtt brott generellt har en ligre sprakforstielse och uttrycksfor-
miga dn férvintat for sin dlder.”

Vid undersékningar av hilsan hos barn och unga i samhillsvird
har sprikstorning inte urskilts som en sirskild funktionsnedsittning.
Dessa undersokningar har haft fokus pa fysiska och psykiska diagno-
ser som stills likare och psykologer medan sprikstdrning diagno-
stiseras av logopeder. Den kunskap som Socialstyrelsen sammanstillt
tyder pd att sprdkstdrning i hogre grad kan behéva uppmirksammas
hos barn och unga i samhillsvird. Andra neuropsykiatriska funktions-
nedsittningar ir vanliga 1 den gruppen, likasd flera av de konsekven-
ser som ir kinda av spr3kstorning. Betydelsen av sprikstdrning for
inlirning i skolan goér det ocksd intressant att 6ka kunskapen inom
omridet.

Utredningen f6reslar att regeringen ger limplig myndighet i upp-
drag att foresld hur en studie av sprikstérning bland barn och unga i
samhillsvird kan genomfdras avseende forekomst samt tillgdng till
vérd och stod.

7 Socialstyrelsen (2022). Kunskapsliget kring forekomst och konsekvenser av sprikstorning for
normalbegivade unga och vuxna i et livsperspektiv (dnr 5.7-38505/2019) tillginglig pd Kunskaps-
guiden, Sprakstorning: https://kunskapsguiden.se/omraden-och-
teman/funktionshinder/sprakstorning/ (himtad 2023-09-04).
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10 En val fungerande skolgang

10.1 Utredningens uppdrag

Enligt direktiven ska utredningen analysera vad som krivs for att pla-
cerade barn och unga ska 3 en vil fungerande skolging och foresla
de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.

10.2 Rattsliga férutsattningar
10.2.1 Barns ratt till utbildning

Enligt artikel 28 1 barnkonventionen erkinner konventionsstaterna
barnets ritt till utbildning. I syfte att forverkliga denna ritt ska kon-
ventionsstaterna bland annat sirskilt géra grundskoleutbildning obli-
gatorisk och kostnadsfritt tillginglig for alla och genom varje limpligt
medel gora hogre utbildning tillginglig f6r alla pd grundval av férméga
samt vidta dtgirder f6r att uppmuntra regelbunden nirvaro i skolan
och minska antalet studieavbrott. Enligt artikel 29 1 barnkonventionen
syftar barnets utbildning bland annat till att utveckla barnets fulla moj-
ligheter 1 friga om personlighet, anlag och fysisk och psykisk férmaga.

Alla barn som omfattas av den allminna skolplikten har ritt till
kostnadsfri grundliggande utbildning i allmin skola (2 kap. 18 § f6rsta
stycket RF.) Enligt skollagen (2010:800) omfattas barn som ir bo-
sattailandet av skolplikt och av en ritt till utbildning som motsvarar
skolplikten (se 7 kap. 2 § forsta och andra styckena och 3 § forsta
stycket skollagen).

Utbildningen syftar bland annat till att 1 samarbete med hemmen
frimja barns och elevers allsidiga personliga utveckling till aktiva,
kreativa, kompetenta och ansvarskinnande individer och medborgare
(1 kap. 4 § tredje stycket skollagen). Utbildningen inom skolvisendet
ska ocksd vara likvirdig inom varje skolform och inom fritidshem-
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met oavsett var 1 landet den ordnas (1 kap. 9 § skollagen). Detta inne-
bir dock inte att undervisningen ska utformas lika for alla barn och
elever. En grundprincip i skollagen ir att det 1 utbildningen ska tas
hinsyn till barns och elevers olika behov. Barn och elever ska ges stod
och stimulans s att de utvecklas s ldngt som méjligt. En strivan ska
vara att uppviga skillnader i barnens och elevernas forutsittningar att
tillgodogora sig utbildningen (1 kap. 4 § andra stycket skollagen).
Kommuner ska férdela resurser till utbildning inom skolvisendet
efter barnens och elevers olika férutsittningar och behov (2 kap. 8 b §
skollagen). Rektorn och férskolechefen beslutar om sin enhets inre
organisation och ansvarar for att férdela resurser inom enheten efter
barnens och elevers olika férutsittningar och behov (2 kap. 10 § skol-
lagen).

10.2.2 Socialndmndens ansvar

Socialnimnden ska 1 friga om barn som virdas 1 ett familjehem,
jourhem, annat enskilt hem, stédboende eller hem fér vérd eller bo-
ende medverka till att de, férutom god vird och fostran, ocksd 1 vrigt
far gynnsamma uppvixtférhillanden och verka f6r att de fir limplig
utbildning och den hilso- och sjukvird som de behéver (6 kap.
7 § SoL). I forarbetena till dessa bestimmelser som nu finns 1 6 kap.
7 § SoL anges att de innebir skyldighet f6r nimnden att genom rdd och
vigledning och, om det behovs, olika slag av praktisk hjilp soka &stad-
komma att barnet fir en utbildning.! Liksom fér hilso- och sjukvirden
ir inte socialnimnden huvudman f6r verksamheten utan ansvaret stan-
nar vid att verka for limplig utbildning och innebir inte att social-
nimnden ska tillhandah&lla utbildning.”

Socialnimnden ska dven samverka med andra samhillsorgan fér
att placerade barn ska i dessa behov tillgodosedda och det ska framgi
av genomfoérandeplanen vilka dtgirder som socialnimnden planerar
inom dessa omrdden (7 kap. 3 § SOSFS 2012:11).

! Prop. 1979/80:1 Del A s. 540.
% Se prop. 2012/13:10 s. 130.
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10.2.3 Skolans ansvar

Hemkommunen har ett évergripande ansvar for att barnen 1 kom-
munen fir utbildning i férskoleklass, grundskola, anpassad grund-
skola och anpassad gymnasieskola (9 kap. 12 §, 10 kap. 24 § och 11 kap.
24 § skollagen). Med en persons hemkommun avses i skollagen den
kommun som personen ir folkbokfrd i (29 kap. 6 § skollagen). Under
vissa forutsittningar ska ett barn i stillet tas emot 1 de statliga skol-
formerna specialskolan eller sameskolan (7 kap. 6 och 7 §§ skollagen),
som finns pd vissa platser i landet. Det ir hemkommunen som har
ett vergripande ansvar for att se till att eleven fullgér sin skolging, dven
om skolgingen sker i en skola med annan huvudman in hemkom-
munen (se 2 kap. 18 § RF och 7 kap. 21 § skollagen). I férarbetena
till bestimmelserna 1 7 kap. 21 § skollagen uttalades att det nirmast
ir frdga om att hemkommunen ska hilla sig underrittad om var och hur
barnet fir féreskriven utbildning samt ingripa om barnet inte bereds
sidan utbildning.’

Eftersom barn och unga som placeras i familjehem eller stod-
boende 1 en annan kommun i regel folkbokférs 1 familjehemmet eller
stddboendet har de ritt till utbildning pd samma villkor som andra
barn och unga som ir bosatta 1 kommunen. Vid tillfilliga placeringar
och vid placering 1 HVB i en annan kommun indras i normalfallet
inte barnets eller den unges folkbokféring, varfér det inte heller sker
ndgot byte av hemkommun 1 den mening som avses i skollagen. Pla-
ceringskommunen ir dirmed barnets eller den unges hemkommun
enligt skollagen och den kommun som har ansvaret {6r uppfoljning
av skolplikten och f6r att finansiera barnets eller den unges utbild-
ning, oavsett var barnet eller den unge genomfor sin skolging. Place-
rade barn och unga som inte ir skolpliktiga ska erbjudas den utbildning
pa gymnasial nivd som de ir i behov av och har ritt till pd motsva-
rande sitt som andra barn och unga.*

Barnens och elevernas lirande och personliga utveckling

Enligt skollagen ska alla barn och elever i samtliga skolformer och 1
fritidshemmet ges den ledning och stimulans som de behover 1 sitt
lirande och sin personliga utveckling for att de utifrdn sina egna for-

* Prop. 1985/86:10 5. 90.
*Socialstyrelsen 2020a s. 59 f.
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utsittningar ska kunna utvecklas s& lingt som mojligt enligt utbild-
ningens mil. Elever som till {6]jd av en funktionsnedsittning har svirt
att uppfylla de olika betygskriterier eller kriterier f6r bedémning av
kunskaper som giller, ska ges stdd som syftar till att s§ ldngt som
mojligt motverka funktionsnedsittningens konsekvenser (3 kap. 2 §
skollagen). Dirutdver framgar av skollagen att skolan har ett l[ingtgs-
ende ansvar att hjilpa elever som har svirigheter att f6lja undervis-
ningen och nd uppsatta mil.

Elevhilsa

For elevernai forskoleklassen, grundskolan, anpassade grundskolan,
sameskolan, specialskolan, gymnasieskolan och anpassade gymnasie-
skolan ska det finnas elevhilsa. Elevhilsan ska omfatta medicinska,
psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska insatser. Elevhilsan
ska frimst vara férebyggande och hilsofrimjande. Elevernas utveckling
mot utbildningens mal ska stddjas (2 kap. 25 § skollagen).

Extra anpassningar

Om det inom ramen foér undervisningen, genom anvindning av ett
nationellt kartliggningsmaterial eller ett nationellt bedémningsstéd,
resultatet pd ett nationellt prov eller uppgifter frin lirare, 6vrig skol-
personal, en elev eller en elevs virdnadshavare eller pd annat sitt
framkommer att det kan befaras att en elev inte kommer att uppfylla
de betygskriterier eller kriterier f6r bedémning av kunskaper som
minst ska uppfyllas, och inte annat f6ljer av 7 §, ska eleven skyndsamt
ges stod 1 form av extra anpassningar inom ramen fér den ordinarie
undervisningen. Stddet ska ges med utgdngspunkt i elevens utbildning
idess helhet, om det inte dr uppenbart obehovligt. Detta giller elever
1 samtliga skolformer och i fritidshemmet. (3 kap. 5 § skollagen). Det
kan till exempel handla om att hjilpa en elev med att planera och struk-
turera sina studier. Det kan goras till exempel med hjilp av ett sir-
skilt schema dver skoldagen, extra tydliga instruktioner eller stod for
att sitta 1 ging arbetet. Att hjilpa till med att forstd texter, att for-
klara ett imnesomrade pd ett annat sitt eller att ge extra firdighets-
trining sisom listrining ir ocksd att anse som stdd 1 form av extra
anpassningar. Dit hor dven enstaka specialpedagogiska insatser under
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kortare tid, till exempel tvi minader. Aven sirskilda liromedel eller
utrustning i form av tidsstdd, dvs. hjilpmedel for att f6rstd och passa
tider, samt digital teknik med anpassade programvaror kan som huvud-
regel anses falla inom ramen fér stéd 1 form av extra anpassningar.’

Utredning av behov av sirskilt stod

Om det inom ramen {6r undervisningen eller genom resultatet pd ett
nationellt prov, uppgifter frin lirare, 6vrig skolpersonal, en elev eller
en elevs vdrdnadshavare eller pd annat sitt framkommer att det kan
befaras att en elev inte kommer att nd de kunskapskrav som minst
ska uppnis, trots att stod har getts 1 form av extra anpassningar inom
ramen f6r den ordinarie undervisningen enligt 5 §, ska detta anmilas
till rektorn. Detsamma giller om det finns sirskilda skil att anta att
sddana anpassningar inte skulle vara tillrickliga.

Rektorn ska d3 se till att elevens behov av sirskilt stéd skyndsamt
utreds. Behovet av sirskilt st6d ska dven utredas om eleven uppvisar
andra svdrigheter i sin skolsituation. Under utredningen ska samrdd
ske med elevhilsan om det inte dr uppenbart obehévligt (3 kap. 7 §
skollagen). Ett dtgirdsprogram ska utarbetas f6r en elev som ska ges
sirskilt stod (3 kap. 9 § skollagen). Ritten till sirskilt stod giller ocksd
for barn som gir 1 gymnasieskola eller anpassad gymnasieskola. Insat-
ser som dr att betrakta som sirskilt stéd ir till exempel placering 1 sir-
skild undervisningsgrupp, enskild undervisning eller anpassad studie-
ging (se 3 kap. 11 och 12 §§ skollagen).® Anpassad studieging innebir
att avvikelser kan goras, inte bara frin timplanen och de dmnen som
giller f6r utbildningen, utan dven frin de mél som giller f6r utbild-
ningen. Det finns ingen begrinsning av hur ling tid som anpassad
studiegdng kan gilla f6r en elev. En anpassad studiegdng innebir dir-
med ofta att elevens mojligheter att nd kunskapskraven i samtliga imnen
begrinsas. Eleven och elevens virdnadshavare ska fortlépande infor-
meras om elevens utveckling (3 kap. 3 § skollagen).

® Se prop. 2013/14:160 s. 36.
¢ Se dven prop. 2013/14:160 s. 21.
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Atgirdsprogram

Ett dtgirdsprogram ska utarbetas om sirskilda stoddtgirder behovs
(se 3 kap. 9 § skollagen). Av programmet ska behovet av sirskilt stod
och hur det ska tillgodoses framgd. Av programmet ska det ocksd
framgd nir dtgirderna ska f6ljas upp och utvirderas och vem som ir
ansvarig for uppfoljningen respektive utvirderingen. Eleven och elevens
vardnadshavare ska ges mojlighet att delta nir ett dtgirdsprogram ut-
arbetas. Atgirdsprogrammet beslutas av rektorn. Rektorn far inte 6ver-
lita sin beslutanderitt till ndgon annan om beslutet innebir att sir-
skilt stod ska ges:

1. ien annan elevgrupp eller enskilt enligt 11 §,

2. 1form av distansundervisning och annan undervisning enligt 11 a §,
eller

3. iform av anpassad studieging enligt 12 §.

Om en utredning enligt 7 § visar att eleven inte behéver sirskilt stod,
ska rektorn eller den som rektorn har 6verldtit beslutanderitten till
1 stillet besluta att ett dtgirdsprogram inte ska utarbetas.

For en elev i grundskolan, anpassade grundskolan, specialskolan
och sameskolan ska det sirskilda stodet ges pd det sitt och i den om-
fattning som behévs for att eleven ska ha mojlighet att uppfylla de
betygskriterier eller kriterier {6r bedémning av kunskaper som minst
ska uppfyllas (se 3 kap. 10 § skollagen).

Individuell utvecklingsplan

Minst en ging varje termin ska liraren, eleven och elevens virdnads-
havare ha ett utvecklingssamtal om hur elevens kunskapsutveckling
och sociala utveckling bist kan stédjas samt om vilka insatser som
behovs f6r att eleven ska uppfylla betygskriterierna eller kriterierna
for bedomning av kunskaper och 1 6vrigt utvecklas s& 1ngt som moj-
ligt inom ramen {6r liroplanen. Informationen vid utvecklingssamtalet
ska grunda sig pd en utvirdering av elevens utveckling i férhillande
till liroplanen och betygskriterierna eller kriterierna fér bedémning
av kunskaper i de imnen som eleven fir undervisning i. Utvecklings-
samtal ska 1 vissa fall resultera i ett dtgirdsprogram (se 10 kap. 12 §

skollagen).
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Foralla elever 1 rskurs 1-5 giller att liraren en gdng per lisar, vid
ett av utvecklingssamtalen ska ge omdémen om elevens kunskaps-
utveckling i férhdllande till kriterierna f6r bedémning av kunskaper
eller betygskriterierna for &rskurs 6 1 de imnen som eleven fir under-
visning 1 och sammanfatta vilka insatser som behévs f6r att eleven
ska uppfylla kriterierna f6r beddmning av kunskaper eller betygskri-
terier for drskurs 6 och 1 6vrigt utvecklas sd [ingt som mojligt inom
ramen for liroplanen (10 kap. 13 § skollagen).

For &rskurs 6-9 dr det obligatoriskt med betyg i de imnen som
eleven fitt undervisning i (se 10 kap. 15 § skollagen). Nir betyg sitts
innan ett mne har avslutats, ska betygssittningen bygga p3 en bedom-
ning av de kunskaper som eleven inhimtat 1 amnet till och med den
aktuella terminen. Liraren ska gora en sammantagen bedémning av
elevens kunskaper 1 forhillande till de betygskriterier som giller for
imnet och sitta det betyg som bist motsvarar elevens kunskaper (se
10 kap. 19 § forsta stycket skollagen).

Sirskilt om byte av skolenhet

Det ir inte ovanligt att placerade barn byter skola och kommun nir
de blir placerade och nir de blir omplacerade. Det kan bland annat
innebira att den nya skolenheten inte har samma uppligg enligt liro-
planen som elevens tidigare skolenhet och att eleven dirfor missar
vissa moment i vissa imnen medan de moment som eleven redan har
genomfort tidigare dr sidana moment som kommer att gis igenom.

Nir en elev byter skolenhet ska den skolenhet som eleven limnar
dverlimna sddana uppgifter om eleven som behévs for att underlitta
overgdngen for eleven till den mottagande skolenheten (se 3 kap. 12 §
forsta stycket skollagen). Att den regeln finns underlittar emellertid
inte vergdngen om det inte finns s mycket uppgifter att verlimna.
Det kan till exempel bero pd att eleven haft hog frinvaro, att barnet
eller den unge gitt f6r kort tid pd skolan eller att dokumentationen
helt enkelt varit bristfillig.
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Kartliggning av nyanlinda elevers kunskaper

Alla nyanlinda elevers kunskaper ska bedémas 1 grundskolan och mot-
svarande skolformer. Det ir bara om en sddan bedémning ir uppen-
bart onédig som en bedémning inte behéver géras. En bedémning
ska dven goras for vissa elever som inte definieras som nyanlinda enligt
skollagen om det behévs. Det giller:

e clever som har varit bosatta utomlands och som bérjar skolan 1
Sverige senast vid hostterminens start det r d de fyller sju &r

o elever som efter skolgdng i Sverige har varit bosatta utomlands och
direfter har dtervint till Sverige f6r att fortsitta sin utbildning hir.

Det ir rektorn som ansvarar fér att en bedémning av elevens kun-
skaper gors. Bedomningen ska goras skyndsamt. Efter bedomningen
ska rektorn fatta beslut om placering 1 drskurs och undervisnings-
grupp for nyanlinda elever och fér elever som efter skolging i Sverige
har varit bosatta utomlands och direfter har &tervint till Sverige for
att fortsitta sin utbildning hir. Det beslutet ska fattas inom tvi mina-
der frdn det att eleven har tagits emot i grundskolan, anpassad grund-
skolan, specialskolan eller sameskolan (se 3 kap. 12 c—e §§ skollagen).

10.3 Lagesbeskrivning
10.3.1 Barn och unga i samhaéllsvards skolresultat
Andel barn i samhillsvard som har fullfsljt grundskolan

Betydligt firre av de barn som har varit placerade fullféljer grund-
skolan in barn som inte har varit placerade. Av barn som var place-
rade hela &rskurs 9 fullfoljde 83 procent och av de som varit place-
rade nigon ging i livet fullféljde 87 procent, jimfért med andra barn
dir 96 procent fullfoljde grundskolan. De hir siffrorna siger dock
inte hur minga av dessa som var behériga till gymnasieskolan. Utred-
ningen foresldr att det ir den informationen som ska finnas 1 den natio-
nella uppféljningsstruktur som utredningen foreslar att Socialstyrel-
sen ska ansvara for, se avsnitt 4.4.5.
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SOU 2023:66
Figur 10.1  Fullféljd grundskoleutbildning vid 17 ars alder
Andel (%) flickor och pojkar med fullféljd grundskoleutbildning
férdelat efter placeringshistorik, folkbokférda i Sverige vid 17 ars
alder perioden 1990-2021
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Kélla: Socialstyrelsen (2023) Lagesrapport. Individ- och familjeomsorg.

Andel barn och unga i samhillsvird som har avslutat

gymnasieskolan

Nir det giller placerade barn som har fullféljt gymnasieskolan ir skill-
naderna dnnu stdrre. Det dr mindre 4n hilften s minga barn som ir
placerade som tar studenten in de som inte har varit placerade. Av
barn som var placerade hela &rskurs 9 fullféljde endast 33 procent och
av de som varit placerade nigon ging i livet fullféljde endast 36 procent,

jimfért med andra barn dir 81 procent fullféljde gymnasieskolan.”

7 Socialstyrelsen 2023a 5. 37 f.
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Figur 10.2  Trearig gymnasieutbildning vid 20 ars alder

Andel (%) kvinnor och man med trearig gymnasieutbildning
férdelat efter placeringshistorik, folkbokférda i Sverige vid 20 ars
alder perioden 1990-2021
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Kélla: Socialstyrelsen (2023) Lagesrapport. Individ- och familjeomsorg.

Gymnasiebehorighet

En registerstudie av Socialstyrelsen visar att dven nir det giller an-
delen som hade gymnasiebehorighet nir de gick ut &rskurs 9 s3 ir skill-
naderna stora. Av de unga som inte varit placerade hade 89 procent
gymnasiebehérighet jim{ort med 44-67 procent bland ungdomar som
varit eller var placerade fore 16 &rs 8lder. Bland de l8ngvarigt placerade
ungdomarna hade drygt hilften, 55-57 procent gymnasiebehérighet.®
Skillnaderna i1 gymnasiebehérighet mellan placerade ungdomar
och 6vriga ungdomar har snarare 6kat in minskat 6ver tid. Andelen
som hade gymnasiebehorighet bland ldngtidsplacerade som placera-
des fore skoldlder har sjunkit frén 57 respektive 60 procent bland pojkar
och flickor fé6dda 1990-1991 till 49 respektive 55 procent bland poj-
kar och flickor f6dda 2001-2004. Motsvarande férindring fanns inte
bland jimniriga som inte varit placerade. Aven bland de tidigt och
kortvarigt placerade s3 var andelen med gymnasieutbildning betyd-

$Socialstyrelsen 2023b s. 83.
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ligt ligre dn bland jimn&riga som aldrig varit placerade, 60 procent
jimfért med 85 procent. Tondrsplacerade hade ligst andel gymnasie-
utbildade. Bland dem som placerades férsta gdngen nir de var 16 &r
eller dldre hade endast mellan 23 procent och 33 procent en tredrig
gymnasieutbildning vid 20 &rs &lder. I dessa jimforelser har individer
som invandrat efter att skolan borjade uteslutits, s& det ir inte sen
invandring och spriksvéirigheter som forklarar skillnaderna mellan
grupperna.’

Tredrig gymnasieutbildning vid 20 drs dlder

Socialstyrelsens studie visar dven att skillnaderna forstirks genom
utbildningssystemet. Aven bland den grupp av placerade dir andelen
med tredrig gymnasieutbildning (vid 20 &rs 8lder) var som hogst sd
var andelen med gymnasieutbildning betydligt ligre in bland jimn-
driga som aldrig varit placerade, 60 procent jimfért med 85 procent."

10.3.2 Samband mellan antal placeringar
och utbildningsresultat

Socialstyrelsens studie visar vidare att det finns ett tydligt samband
mellan antal placeringstillfillen och placerade barn och ungas skol-
resultat samt utbildningsniva. Ju fler placeringstillfillen desto simre
skolresultat. Skillnaderna ¢kar ju dldre barnen blir. Bland barn som
aldrig varit placerade hade 11 procent inga eller 13ga betyg i drskurs 6,
jimfért med 32-45 procent bland barn som placerades fére tondren.
I drskurs 9 var skillnaderna dnnu storre. Bland barn som aldrig varit
placerade hade 11 procent inga eller l3ga betyg 1 drskurs 9, jim{ért med
34-65 procent bland unga som varit placerade ndgon ging till och
med 15 3rs &lder. Liga betyg avser hir att eleven har betyg som under-
stiger genomsnittet bland jimndriga minus en standardavvikelse. Allra
hogst var andelen som hade inga eller 13ga betyg bland ungdomar som
placerades férsta gingen vid 13-15 3rs 8lder. Bland dem hade &ver
60 procent l3ga eller inga betyg i drskurs 9."

? Socialstyrelsen 2023b s. 83.
1% Socialstyrelsen 2023b s. 83 f.
" Socialstyrelsen 2023b s. 81.
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Betygen 1 drskurs 6 har ocks ett starkt samband med betygen 1
drskurs 9, dven nir man tar hinsyn till antalet placeringstillfillen.
I drskurs 9 ir dessutom andelen som saknar betyg betydligt hogre in
den ir 1 drskurs 6, vilket delvis kan férklaras av att en del ungdomar
gdr i skolan pd institutioner som inte redovisar betyg till skolregistret.
Ungdomar som bor pd institution i drskurs 9 har hogre risk for liga
eller inga betyg i rskurs 9 jimfért med dem som bor i familjehem.'

Bland ungdomar som inte varit placerade hade 89 procent gym-
nasiebehorighet jimfért med 44-67 procent bland ungdomar som varit
eller var placerade fore 16 rs dlder. Bland de ldngvarigt placerade ung-
domarna hade 55-57 procent gymnasiebehérighet. Ligst var andelen
bland dem som hade placerats 1 hogstadiet (13-15 &r) och som varit
placerade kortare tid in ett &r innan de fyllde 16 &r."”

Socialstyrelsen skriver 1 sin rapport att internationella studier visar
att placerade barn och unga generellt byter skola oftare dn placering,
och forskning visar att bdde skolbyten och placeringsbyten ir risk-
faktorer f6r placerade barns och ungas ligre skolresultat. Socialstyrel-
sen skriver vidare att skolbyten kan innebira att barnet vixlar mellan
olika kursuppligg och dirmed fir svart att f6lja med i skolarbetet.
For liraren kan det ocks3 inledningsvis bli svirare att ge ritt stod till
barnet. Tidiga kunskapsluckor skapar svérigheter att tillgodogéra sig
undervisningen lingre fram. Socialstyrelsen anfér att om detta inte
uppmirksammas och &tgirdas kan negativa lirandespiraler uppsta.
Barn och unga som inte hinger med i undervisningen fir ofta svért
att koncentrera sig pd lektionerna, vilket leder till beteendeproblem
och dnnu storre kunskapsluckor. Socialstyrelsen redogor dven for
forskning som visar att {6r manga placerade barn och unga kan upp-
brottet frdn vinner och sociala nitverk vara det som ir mest pa-
frestande med en ny placering eller omplacering. Att komma ny till
en klass kan vara utmanande. Ovriga klasskamrater har kanske redan
bildat grupper och det kan vara svirt att komma in i den nya miljon.
Savil svensk som internationell forskning har visat att placerade barn
och unga l6per hog risk att bli utsatta f6r mobbning, vilket ocksg ir
en forklaringsfaktor for simre skolprestationer bland placerade barn
och unga."

"2 Socialstyrelsen 2023b s. 9
3 Socialstyrelsen 2023b s. 83.
' Socialstyrelsen 2023b s. 18.
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10.3.3 Barns och ungas asikter om sin utbildning

I en rapport frin Virdanalys pratar minga av de placerade barnen
och ungdomarna om att det ir viktigt att gd 1 skolan, men att det kan
vara svart att hinga med i skolarbetet p& grund av den situation de
befinner sig i. Det blir extra svirt att hinga med om de behovt flytta
och byta skola en eller flera gdnger. Det ir dirfor viktigt att skolan
far information om vad som hinder, si att det finns en foérstielse for
barnets situation och att barnet kan {3 st6d om hen behéver det och
att uppgifterna anpassas till den kunskapsnivd barnet befinner sig pa.
Barn och unga tycker ocksd att det ir viktigt att HVB-personal och
familjehemsforildrar visar intresse och frigar hur det gér 1 skolan,
hjilper till med lixor och att de f&r hjilp att klara skolan. Skolan kan,
tillsammans med vinner, ge stor trygghet i tillvaron om man trivs dir.
Dirfér tycker barn och unga att det ir viktigt att de inte ska behova
byta skola om det inte dr absolut nédvindigt och att de om de méste
byta skola far god tid pd sig att férbereda sig f6r det. Vidare uttrycker
de att de girna vill {3 hjilp med rutiner och struktur i vardagen. Det
handlar framfor allt om att £ hjélp att komma upp pd morgonen och
att komma 1 vig till skolan."

I en rapport frin Riksférbundet Attention 2020/21, uttrycker pla-
cerade barn och unga med neuropsykiatriska funktionsnedsittningar
(NPF) att ritt stdd och anpassningar ir grundliggande for att man
med NPF ska fa mojlighet att utvecklas och m3 bra. Det ir viktigt
att f3 hjilp med rutiner, komma 1 vig till skolan och att {3 stod 1
skolan. Attention skriver till exempel om Kevin, som efter minga ars
placering och bristfillig skolgdng lyckats lisa in 9 betyg pa ett halvir.
Han beskriver att han numera gir i en skola dir kraven ir precis lagom,
inte for l3ga och inte for hoga och att det gor hela skillnaden:

De pushar mig inte hrt, men de pushar mig si precis lagom. ¢

Av Socialstyrelsens brukarundersékning med familjehemsplacerade
barn 2021 framgér bland annat att nistan alla de yngre barnen tycker
att det gdr bra i skolan och att de trivs. Bland de ildre barnen ir det
ndgot firre som trivs. Vart fjirde barn har blivit mobbat i skolan. Tva
av tre barn uppger att de alltid eller oftast fir hjilp och stéd med lix-
lisning i familjehemmet."”

!> Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys 2018a s. 71 {f.
!¢ Riksférbundet Attention 2021 s. 34.
17 Socialstyrelsen 2021e s. 36 ff.
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Utredningen har fitt en sammanstillning frén Folkhilsomyndig-
heten av svaren frin enkitundersokningen Skolbarns hilsovanor
2021/22 som belyser livsvillkor, levnadsvanor och hilsa bland barn
som bor 1 familjehem jimfért med barn som bor pd annat sitt (se
bilaga 4). Av den sammanstillningen framgar att andelen barn som
tycker mycket bra om skolan ir densamma bland barn som bor i
familjehem och barn som bor pd annat sitt, 17 respektive 16 procent.
Aven andelen barn som ir ganska eller mycket stressade av skol-
arbetet ir densamma bland barn som bor i familjehem och barn som
bor pd annat sitt, 46 procent respektive 47 procent. Det ir dock van-
ligare att barn som bor 1 familjehem mobbas 1 skolan jimfért med barn
som bor p8 annat sitt. Andelen som mobbas ir 19 procent jimfért
med 9 procent. Skillnaden ir stérst bland 13-driga pojkar och flickor
samt bland 15-3riga flickor. I dessa grupper ir det ungefir dubbelt s3
vanligt att barn som bor i familjehem mobbas jimfért med barn som
bor pd annat sitt.

10.3.4 Utbildning som skyddsfaktor

Skolresultaten ir viktiga i sig, men pekar ocksd pé forhdllanden som
inte enbart handlar om utbildningen. Svenska forskare har 1 en register-
studie visat att goda skolresultat ir en stark skyddsfaktor f6r barn
och unga i samhillets vird ocks3 f6r negativa utfall inom andra livs-
omrdden. Enligt studien har barn som varit i1 l8ngvarig familjehems-
vird under uppvixten mellan 6 och 11 gdnger hégre risk att drabbas
av negativa utfall nir de blir vuxna. Studien undersékte sen vad som
hinde med 6verriskerna om man kontrollerade f6r liga betyg (liga
betyg definierades som ett medelbetyg under 2,4 pd den gamla betygs-
skalan 1-5 1 &rskurs 9). D4 minskade 6verriskerna med 38-52 procent.'®

En av forskarna bakom studien, professor Bo Vinnerljung, kon-
staterade fem &r senare att forskningen visar att f6r barn 1 familjehem
som klarar sig bittre i skolan verkar oddsen vara hyggliga att de kom-
mer att leva ett ndgorlunda normalt liv 1 vuxen &lder. Men fér de barn
som klarar sig daligt 1 skolan — vilket flertalet pojkar gér — dr oddsen
radikalt simre. Vinnerljung hinvisar till studien frin 2011 och andra
longitudinella registerstudier i Sverige som har funnit mycket hoga

'8 Berlin, M., Vinnerljung, B. & Hjern, A. (2011). School Performance in Primary School and
Psychosocial Problems in Young Adulthood Among Care Leavers from Long Term Foster Care.
Children and Youth Services Review. 2011;33(12):2489-97. DOI: 10.1016/j.childyouth.2011.08.024.
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risker f6r ogynnsam utveckling éver tid f6r unga som vixt upp i familje-
hem, jimfoért med andra jimniriga. Exempel ir sjilvmordsbeteende,
missbruk, kriminalitet, tondrsférildraskap, fortidspensionering och
bidragsberoende. Den hoga forekomsten av ddliga skolbetyg har starka
statistiska samband med dessa bekymmersamma resultat.

Vinnerljung nimner ocksd en internationell 6versikt som funnit
att skolmisslyckanden, sirskilt tidiga sddana, 6verhuvudtaget verkar
orsaka att barn utvecklar beteendeproblem och psykisk ohilsa. Barn
som klarar skolan diligt ir en hogriskgrupp 1 hela befolkningen for
s& gott som alla former av framtida psykosociala problem, exempel-
vis narkotikamissbruk och kriminalitet, oavsett familjens socioeko-
nomiska bakgrund.” Det bér tilliggas att Vinnerljungs 6éversikt och
analys bara avser barn i familjehem, inte barn och unga i institutions-
vard. Manga av de senare har dock tidigare virdats i familjehem. Barn
och unga som vérdas 1 institution har dock dnnu simre skolresultat
in barn och unga i familjehem och ir dirmed sannolikt dven drabbade
av samma effekter.

10.3.5 Orsaker till barn och unga i samhallsvards
laga skolresultat

Forskare har studerat olika mgjliga orsaker till att barn och unga i sam-
hillets vird som grupp har simre skolresultat in andra barn. P3 flera
punkter har forskarna inte funnit nigot statistiskt samband, enligt
Bo Vinnerljung. Det giller bland annat om férildrarna haft miss-
bruksproblem och psykisk ohilsa, om barn varit unga eller ildre vid
placeringen eller om de varit placerade en lingre eller kortare tid.
Inte heller visar forskningen att placerade barn har klart ligre utbild-
ningsambitioner.”® Flera studier visar dessutom att barn som vuxit upp
1 familjehem fir pdtagligt simre betyg i grundskolan dn andra barn
med samma beg&vning, enligt Vinnerljung. Aven i vuxen lder har per-
soner som vuxit upp 1 familjehem som grupp klart ligre utbildning
in andra jimndriga med samma begdvning, men ocksd jimfoért med
jimndriga som hade samma betyg frdn grundskolan. Pojkar som vuxit

' Mattsson och Vinnerljung 2016 s. 32 ff.

2 Mattson och Vinnerljung 2016 s. 31 ff. Se dven bl.a. Berlin 2011, Vinnerljung, B., Berlin, M.
och Hjern, A. (2010). Skolbetyg, utbildning och risker f6r ogynnsam utveckling hos barn. I Social-
styrelsen Social Rapport 2010, kap. 7 s. 227-266 samt Vinnerljung, B., Lindblad, F., Hjern, A.,
Rasmussen, F. och Dalen, M. (2010). School performance at age 16 among intercountry adoptees
—a Swedish national cohort study. International Journal of Social Work, 53, 510-527.
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upp 1 familjehem har dubbelt s§ hog risk att i ung vuxen lder endast
ha grundskolekompetens jimfért med andra jimndriga med samma
begdvning. Chansen att fullfélja en hogskoleutbildning ir hilften si
stor, jimfért med andra med samma resultat pd kognitiva tester vid
monstringen.”'

Orsaker som kan spela in dr dock déligt arbetsminne, som det finns
en hég 6verrepresentation av bland familjehemsplacerade barn, vilket
1 sin tur har starka samband med kronisk stress under barndomen.
Dessutom finns det hoga férekomster av beteendeproblem och adap-
tiva svarigheter i denna grupp. Dessa faktorer paverkar skolresultaten,
men Vinnerljung framhéller att orsakssambanden inte ir enkelrik-
tade.”” Att orsakerna till skolresultaten inte gdr att hitta hos barnen
eller deras forildrar har vickt frégor om vad personer kring barnen
betyder. Flera studier frdn olika linder pekar ocksd pd att de vuxna
runt dessa barn, till exempel forildrar, lirare och socialsekreterare,
ofta har pessimistiska férvintningar pa barnens skolging.”

Skolmisslyckanden hos placerade barn och unga hinger enligt
Skolverket, Socialstyrelsen och SPSM ofta samman med att:

e uppvixtmiljon har varit instabil, med iterkommande byten av
familjehem och skolor

o skolgingen har varit en l8gt prioriterad friga for socialtjinsten

e detrider en oklar ansvarsférdelning mellan skola och socialtjinst.*

10.3.6 Granskning av utbildning i HVB

Nir Skolinspektionen genomférde en tillsyn av HVB som bedrev viss
undervisning pd eget initiativ 1 hemmet 2010 sdg de stora brister och
att verksamheterna saknade méjlighet att kunna erbjuda en fullgod
och likvirdig utbildning. Regeringen uttalade sig senare om att elever
som vistas i HVB bor {3 undervisning i det vanliga skolvisendet och

2 Mattson och Vinnerljung 2016 s. 30 ff.

22 Mattson och Vinnerljung 2016 s. 32.

2 Till exempel Jackson, S. (1994). Educating children in residential and foster care. Oxford
Review of Education, 20, 267-279; Blome, W.W. (1997). What happens to foster kids: Educa-
tional experiences of a random sample of foster care youth and a matched group of non-foster
care youth. Child and Adolescent Social Work Journal, 14, 41-53 samt Tideman, E., Vinnerljung,
B., Hintze, K. och Isaksson, A.A. (2011). Improving foster children’s school achievements:
Promising results from a Swedish intensive study. Adoption & Fostering, 35, 44-56.

2 Socialstyrelsen (2018c). SAMS — Samverkan socialtjinst skola — obruten skolging for placerade
barn och unga.
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att institutionerna inte ska ha nigon generell mojlighet att ordna
undervisning.”

Skolinspektionen genomférde sedan 2016 en tillsyn av om elever
placerade pd HVB fick sin ritt till utbildning tillgodosedd. Myndig-
heten besdkte 20 skolenheter 1 18 kommuner. Gruppen HVB-place-
rade elever dominerades av ensamkommande barn. Tillsynen visade
att samtliga elever som bodde pd HVB blev mottagna 1 vistelsekom-
munens grundskolor. Mottagandet i skolan fungerade inledningsvis
relativt vil, men de individuella behoven for enskilda elever synlig-
gjordes inte tillrickligt och de studieuppligg som erbjods var mianga
gdnger anpassade f6r grupper. Skolorna kunde ha svirt att skaffa sig
en sammanhéllen bild av nyanlinda elevers skolhistorik. En férsva-
rande faktor var brister i samspel mellan skolan, boendet och god
man. Exempelvis var det vanligt att placerade barn och unga bytte
kommun, boende och skola. Elevhilsan nyttjades i lig grad f6r ung-
domarna, exempelvis f6r att utreda elevernas behov av sirskilt stod.
Myndigheten konstaterade ocksg att virdperspektivet pi boendena i
allt for hog grad var 6verordnat en viktig prioritering av elevernas
skolgdng. Det innebar att skolgdngen fick std tillbaka till {érmén for
den vird som gavs i boendets regi.”

10.3.7 Granskning av utbildning i SiS

Skolinspektionen granskade under 2021, 22 av 23 skolor p4 Statens
institutionsstyrelses (SIS) sirskilda ungdomshem. Granskningen visade
att ramarna for utbildningen och utbildningens inneh8ll har forbitt-
rats sedan Skolinspektionens tidigare inspektioner. Satsningar p4 lirar-
kompetens har gjorts och undervisningen har utvecklats. Men flera
omriden som rér skolverksamhetens status, elevernas undervisningstid
och frinvaro behover fortsatt prioritet f6r att alla elever ska ges en
likvirdig utbildning med hég kvalitet under tiden pa SiS.

Rapporten belyser bland annat att skolfrdnvaron generellt ir hog
och varierar mellan olika skolor. Flickors skolfrinvaro ir genomg3-
ende hogre in pojkars. I den undervisning som genomfors visar emeller-
tid granskningen att lirarna har hoga férvintningar pé elevernas for-
mdga till utbildning. Elevernas utbildning planeras som regel utifrn

> Prop. 2014/15:43 5. 18 ff.
% Skolinspektionen 2017.
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ett tydligt pedagogiskt perspektiv, tydlig koppling gors till kunskaps-
missiga mdl och goda méjligheter ges till elevinflytande vid planering
av utbildningen.

Granskningen visade samtidigt dven att SiSam-modellen (se nedan)
inte fungerar som tinkt.”’

10.3.8 Mobbning och annan krankande behandling

En friga som hittills inte tycks ha uppmarksammats sirskilt av myn-
digheter och forskare ir mobbning och annan krinkande behandling
1 skolan av barn och unga i samhillsvird.

Utredningen har fitt en sammanstillning av resultat frin under-
sokningen Skolbarns hilsovanor 2021/2022 frén Statens Folkhilso-
myndighet som visar att barn som bor 1 familjehem oftare mobbas 1
skolan dn barn som bor p4 annat sitt (se bilaga 4). Bland barn 1 familje-
hem svarade 19 procent att de mobbas tva till tre ginger 1 mdnaden
eller oftare, motsvarande andel var 9 procent bland barn som bor pd
annat sitt. Skillnaden var storst bland 13-3riga pojkar och flickor samt
bland 15-4riga flickor.

Skolhuvudmannen har ett tydligt ansvar for dtgirder mot alla
former av krinkande behandling inklusive mobbning. I 6 kap. 6-8 och
10 §§ skollagen anges flera aktiva tgirder som skolhuvudmannen
ansvarar for i arbetet mot krinkande behandling. Det handlar om att
bedriva ett milinriktat arbete for att motverka krinkande behandling
av barn och elever, se till att det genom{érs dtgirder f6r att forebygga
och férhindra att barn och elever utsitts f6r krinkande behandling,
anmila, utreda och vidta dtgirder mot krinkande behandling samt
3rligen uppritta en plan mot krinkande behandling fér varje verk-
samhet. Huvudmannen eller personalen fir inte utsitta ett barn eller
en elev f6r krinkande behandling (6 kap. 9 § skollagen).

Skyldigheten att aktivt motverka alla tendenser till krinkande
behandling uttrycks dven i liroplanerna. I de inledande delarna i sko-
lans och vuxenutbildningens liroplaner framgar att intolerans, for-
tryck och vild, till exempel rasism, sexism och hedersrelaterat vild

och fortryck, ska forebyggas och bemotas med kunskap och aktiva

%7 Skolinspektionen 2021.
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insatser. Aven i forskolans liroplan regleras skyldigheten att aktivt
motverka krinkande behandling.”®

10.4 Interventioner och andra insatser
for att forbattra skolresultaten

Bide internationellt och 1 Sverige har ett antal interventioner och
andra insatser utvecklats och provats for att forbittra skolresultaten
for placerade barn och unga. Det finns ingen systematisk svensk
kunskapséversikt om vilka interventioner och andra insatser som
visats vara effektiva. Bo Vinnerljung sammanfattade 2016 kunskaps-
liget nir det giller barn i familjehem. Han framhéll att flertalet metoder
som provats bara utvirderats utan jimférelsegrupp och dirfor bor
betraktas som lovande och inte evidensbaserade. Med hinvisning till
en internationell kunskapséversikt och flera svenska interventions-
studier drog Vinnerljung dnd3 slutsatsen att det dr mojligt att paverka
familjehemsplacerade barns skolprestationer med interventioner.

Det viktigaste verkar vara att motverka tidiga skolmisslyckanden,
enligt Vinnerljung. For att {3 underlag for insatser riktade till enskilda
barn bér man dirfor systematiskt genomfora firdighetstester 1 lis-
ning och rikning fore hogstadiet f6r dessa barn. Direfter bor de 3
tillgdng till kompenserande insatser for att i en rimlig chans att
komma ifatt sina klasskamrater, exempelvis 1 lisfirdighet. Vinnerljung
understryker att testerna ska goras for att {3 ett konkret underlag till
att hjilpa barnen — inte for att sortera dem.

For att prova betydelsen av positiva férvintningar frin omgiv-
ningen pd familjehemsplacerade barns skolresultat vore det, enligt
Vinnerljung, 6nskvirt med fler nordiska replikeringar med utvirder-
ing av férs6k som visat positiva resultat i1 andra linder, framfor allt
av sd kallade tutoringprogram. En annan lovande vig ir skolférbere-
dande insatser i forskolan, exempelvis i form av tidig och forstirke
trining i lisning och rikning.”

28 Skolverket, Krinkande behandling, mobbning och diskriminering:
https://www.skolverket.se/regler-och-ansvar/ansvar-i-skolfragor/krankande-behandling-
mobbning-och-diskriminering (himtad 2023-08-08).

# Matsson och Vinnerljung 2016, s. 34 {.
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10.4.1 Exempel pa insatser

Det finns ett antal olika stédmaterial, metoder och arbetssitt som
syftar till att forbittra placerade barns skolresultat. For en del av dem
finns erfarenhet av att anvinda dem i Sverige. Utredningen har dock
inte funnit ndgon systematisk kunskapséversikt éver dessa. Urvalet
nedan ir exempel pd ndgra av de som staten har satsat pd eller som
forskare 1 Sverige har arbetat med.

SAMS

SAMS - Samverkan socialtjinst skola — obruten skolgdng for place-
rade barn och unga. SAMS ir ett stdd som ska underlitta samverkan
mellan socialtjinst och skola nir en placering medfor skolbyte. Stodet
innehdller bland annat rutiner som bygger pd en tydlig ansvarsfordel-
ning, beskrivning av vad som ska géras samt vem som ska géra vad
och varfér. Materialet har tagits fram gemensamt av Skolverket, Social-
styrelsen och Specialpedagogiska skolmyndigheten (SPSM) utifrdn
ett regeringsuppdrag.

SAMS-stddet publicerades 2018 och revideras under hésten 2023
utifrin de indringar 1 lagar och féreskrifter som har gjorts inom
skolans och socialtjinstens omriden. Under hosten 2023 pgar ytter-
ligare en revidering dir man dven ser 6ver om SAMS och SiSam kan
slds ithop. Stédet innebir inga tillkommande 8taganden f6r kommun-
erna utan bygger helt pd ridande forfattningsreglering. SAMS-stddet
ir gemensamt for familjehem, jourhem, HVB och stédboenden, lik-
som for grund- och gymnasieskola samt motsvarande skolformer.
Utifrdn de kontakter som utredningen har haft med kommuner och
myndigheter s3 upplevs dock stddet inte vara implementerat 1 kom-
munerna i ndgon hég utstrickning dnnu, de som anvinder det upp-
lever det dock som hjilpsamt.

SiSam

SiS och Specialpedagogiska skolmyndigheten (SPSM) har p3 reger-
ingens uppdrag utvecklat och prévat en modell (SiSam) f6r skolsam-
verkan for elever som placeras pd sirskilda ungdomshem. Uppdraget
har varit organiserat som ett projekt, men arbetet har nu integrerats
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1 den ordinarie verksamheten. SiS och SPMS fortsitter nu att utveckla
och arbeta enligt SiSam-modellen. SiSam ir en modell f6r skolsam-
verkan mellan tre parter: SiS ungdomshem samt socialtjinsten och
skolan 1 hemkommunen. Mélet ir att de placerade ungdomarnas skol-

ging ska l6pa pd utan avbrott, s3 att de far den utbildning de har ritt
till och behéver.”

Studiepaket for samverkan

Specialpedagogiska skolmyndigheten, SPSM, har i samarbete med
Skolverket och Socialstyrelsen tagit fram ett studiepaket om sam-
verkan kring placerade barns och ungas skolging. Malgruppen ir 1
forsta hand den samlade elevhilsa och rektor, samt handliggare inom
socialgdnsten som arbetar med planering och insatser infér, under
och efter placering av barn och unga i samhillsvard.”

Skolfam

Skolfam startade som ett utvecklingsprojekt 1 Helsingborg och har
funnits som en arbetsmodell sedan 2005. 2014 fick Stiftelsen All-
minna Barnhuset regeringsmedel {6r att samordna Skolfam. I reger-
ingsbeslutet betonas vikten av att utveckla och utvirdera metoder
som Skolfam, vilka frimjar samverkan mellan skola och socialtjinst.
2016 fick Stiftelsen Allminna Barnhuset ytterligare regeringsmedel
for fortsatt samordning av Skolfam samt fér att stirka barnets del-
aktighet i arbetet. Ar 2021 fick Stiftelsen Allminna Barnhuset ytter-
ligare regeringsmedel {6r spridning av bland annat Skolfam. Reger-
ingen lyfter i bakgrunden till sitt beslut att Skolfam ir vetenskapligt
utvirderat och ger smi effekter pd kort sikt och storre effekter pd
langt sikt

I Skolfam samverkar tre aktorer, skola, socialtjinst och familje-
hem f6r att mojliggora att grundskoleelever 1 familjehem utvecklas
optimalt och ndr s bra resultat i skolan som méjligt. Arbetsmodellen

%% Statens institutionsstyrelse, SiS, Samverkan fér obruten skolgdng:
https://www.stat-inst.se/var-verksamhet/skolverksamhet/sisam---samverkan-for-obruten-
skolgang/ (himtad 2023-05-28).

*! Specialpedagogiska skolmyndigheten, SPSM, Studiepaket placerade barn:
https://www.spsm.se/valkommen-till-studiepaketetsamverkan-kring-placerade-barn-och-
ungas-skolgang/ (himtad 2023-09-05).
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bygger pa att kartligga elevers forutsittningar for skolresultat, med
sdvil sociala omstindigheter, som med psykologiska och pedago-
giska testinstrument. Utifrin kartliggningen kan skolan erbjuda ett
individanpassat stéd med utmaningar 1 ritt nivd 3t elever som bor i
familjehem. Fram till augusti 2022 var Skolfam verksamt 1 33** svenska
kommuner och involverat 1 675 barn, varav 414 har fitt Skolfam hela
vigen till slutet av grundskolan. 779 barn var 2022 aktuella i insats i
nigon av de 21 kommuner som di arbetade med modellen.”

Skolfam ir en av de mest utforskade insatserna som finns inom
den sociala barnavarden. Frin lokala utvirderingar av tidsavgrinsade
projekt, till effektutvirdering med kontrollgrupp. Effektstudien visade
att Skolfam medfor forbittringar av perceptuell f6rméga, allmin
kognitiv férmdga och listé6rmaga bland barn 1 familjehem, men att
effekterna var mycket smai och i flera fall inte statistiskt signifikanta.
Ytterligare tvd studier som genomférdes genom kartliggningsdata
frén Skolfam drog slutsatsen att Skolfam ger en Iag till medelgod effekt
1 hogre exekutiv funktion efter de tv3 forsta dren av insatsen, men
ingen mitbar effekt i kinslomissigt paverkad funktion som exem-
pelvis adaptiva firdigheter, eller exekutiv funktion pd en ligre niv3,
exempelvis avkodning av text.”* Av de totalt 414 barn som fitt insat-
sen Skolfam och som hittills har slutat grundskolan har 76 procent
behorighet till dtminstone gymnasieskolans yrkestorberedande pro-
gram direkt vid examen &rskurs 9.

Letter box Club Sverige

Letterbox Club dr himtat fr8n Storbritannien och testades forst 1
Sverige 2014. 2020 genomfdrdes den tredje omgangen av Letterbox
Club Sverige med cirka 550 barn fr&n 28 kommuner. Stiftelsen All-
minna Barnhuset ir nationell samordnare fér Letterbox Club Sverige.™

Letterbox Club ir en intervention som bedrivs 1 hemmen med
mélet att 6ka barnens kunskaper, stimulera lirande samt att gynna
ett positivt samspel mellan barn och vuxna i hemmet. Malgruppen ir

32 Stiftelsen Allminna Barnhuset har till utredningen uppgett att detta ir det totala antalet
kommuner som nigon ging haft Skolfam.

3 Stiftelsen Allminna Barnhuset (2022.) Skolfam 2022 — En arbetsmodell som hjilper barn i
familjebem att lyckas i skola s. 4.

3 Stiftelsen Allmianna Barnhuset 2022 s. 20.

% Stiftelsen Allminna Barnhuset 2022 s. 12.

% Stiftelsen Allmianna Barnhuset 2021 s. 7.
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barn som lever i socialt utsatta livssituationer, frimst barn i familje-
hem och i familjer med lingvarigt {6rsérjningsstdd. Barnen fir ett
paket 1 mdnaden via post och en omgang pdgir i sex minader. Varje
paket innehéller en skonlitterdr bok, en faktabok, ett eller flera spel
som trinar matematik och rikneférmiga, samt brev frin forfattare,
och diverse skrivmaterial. I Sverige finns paketen for nirvarande frdn
forskoleklass och upp till &rskurs 5. Letterbox Club ir utvirderat i
manga vetenskapliga studier. De studier som hittills gjorts i Letter-
box Club Sverige har genomsnittligt visat pa positiva resultat, men
svaga sddana. For att veta mer om effekterna krivs mer omfattande
utvirderingar och studier, med fler deltagande barn. Stiftelsen All-
minna Barnhuset har konstaterat att Letterbox Club Sverige som
enskild insats inte [8ser problemet med att barn 1 utsatta situationer
har bristande skolresultat. Diremot ir det av de allra flesta en upp-
skattad insats utan ndgra direkta risker som skaparglidje, nyfikenhet
och lust till lirande hos minga av de barn som deltagit.*®

Paired Reading

Paired Reading (parlisning) har syftet att forbittra lisf6rmagan hos
familjehemsplacerade barn och ir en enkel metod som bygger pd att
familjehemsforildrar utbildas i att lisa med barnen utifrdn en struk-
turerad metodik 20 minuter/dag. 2013 genomférdes en svensk studie
av metoden som visade resultaten att barnens lisfirdigheter forbict-
rades i genomsnitt som om de hade gdtt i skola sju extra manader, dven
forbattringar inom ordforrdd var signifikanta. Studiens slutsats var att
Paired Reading ir ett genomférbart lisstddsprogram f6r familjehems-
placerade barn som forbittrar lisfsrmigan hos barn i irskurs 2-6.”

Tutoring

En litteratursékning av forskningsrapporter som beskriver interven-
tioner med syfte att forbittra skolresultat f6r barn i samhillsvird
som genomférdes 2013 visade endast elva relevanta studier 1 hela virl-
den, av de redovisade nio positiva resultat i nigon form. Den metodik

% Stiftelsen Allminna Barnhuset 2021 s. 6.

38 Stiftelsen Allminna Barnhuset 2021 s. 32.

% Tideman, E., Sallnis, M., Vinnerljung, B. och Hilma Forsman (2013) Paired Reading — Ett
forsok i sju kommuner med listrining for familjehemsplacerade barn s. 6.
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som visade bist resultat och hade gjorts med de 1 sammanhanget bista
vetenskapliga utvirderingsmetoderna, var olika former av en-till-en-
undervisning, si kallad ”tutoring”.*

Tutoring ir en benimning pd nir ndgon med kunskaper trinar en
elevinom nigot som eleven behéver trina pa. Den hir typen av under-
visning kan vara mycket mer effektiv jimfért med gruppundervis-
ning 1 ordinarie skola. I synnerhet om eleven har svirt att fokusera i
nirvaro av andra elever, eller har specifika kunskapsluckor eller sva-
righeter som kriver individuell anpassning av pedagogiken. Tutoring
ir en relativt resurskrivande metod, men det finns nyare exempel pd
digitala tutors som med AI kan anpassa utmaningen till exakt det
som eleven har svirigheter med och fér en mindre kostnad.* Det ir
dock en metod som dnnu inte har utvirderats 1 Sverige.

10.5 Utredningens forslag och évervaganden

Som tidigare nimnt ir alltsd barn och unga som ir i samhallets virds
l8ga utbildningsresultat vil kinda och har vart konstanta éver ldng
tid. Problemet har visserligen adresserats 1 tidigare statliga utred-
ningar, men de foérbittringsforslag och dtgirder som framforts har
varit férhillandevis f6rsiktiga och frimst handlat om uppdrag till Social-
styrelsen att ta fram kunskaps- och stédmaterial f6r att stirka det
tvirprofessionella samarbetet mellan skolan och socialtjinsten®

Placerade barns utbildning dr ett omride dir det, till skillnad mot
1 ménga andra delar av samhillsvarden, ir vil dokumenterat hur resul-
taten ser ut. Dessutom visar forskning att goda skolresultat ir en
mycket viktig, om inte den viktigaste skyddsfaktorn fér barn i sam-
hillsvird och det finns dven kunskap om vad skolan behover gora
for att stodja barn 1 att nd sina mal. Samhillet har alltsd mycket att
vinna pd att vidta dtgirder f6r att 8stadkomma en férbittring av pla-
cerade barns skolresultat.

“ Forsman H. och Vinnerljung B. (2012). Interventions Aiming to Improve School Achieve-
ments of Children in Out-ofhome Care: A Scoping Review. Children and Youth Services
Review. 2012;34(6):1084-91. DOI: 10.1016/j.childyouth.2012.01.037.

I Tordén 2021 s. 33.

230U 2009:68 s. 35 och SOU 2015:71 5. 57.
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10.5.1 Socialndmnden ska underratta ansvarig
namnd om behov av skolplats

Forslag: En underrittelseskyldighet infors 1 en ny paragraf, 11 kap.
3 b SoL. Enligt forslaget ska socialnimnden snarast men senast
inom en vecka frin det att vdrd har inletts 1 ett familjehem, i ett
stodboende eller 1 ett hem for vird eller boende, underritta an-
svarig nimnd som fullgér uppgifter enligt skollagen (2010:800)
om att en elev som omfattas av skolplikt enligt 7 kap. skollagen
har behov av utbildningsplats. Underrittelse behover inte ske om
sidan ir uppenbart obehovlig.

Sirskilt for barn och unga som ir placerade 1 HVB har det fram-
kommit att det inte sillan férekommer att de fir vinta linge pd att
bérja i en ny skola nir de placeras. Det kan droja veckor eller ména-
der innan det sker. Oftast verkar det bero pd att socialnimnden eller
HVB-verksamheten prioriterat att barnet eller ungdomen fir vinja
sig vid sin nya placering, fokusera p& andra aktiviteter som till exem-
pel behandling eller att bara {4 vila ut. Intentionen ir god, men sam-
tidigt visar kunskap att en vil fungerande skolgéng ir nyckeln till en
lyckad placering och en av de viktigaste skyddsfaktorerna. For att
ytterligare markera att en vil fungerande skolgdng ska vara prioritet
fér kommunen anser utredningen att en skyldighet f6r socialnimn-
den att underritta ansvarig nimnd om behovet av en skolplats s&
snart som mojligt, men senast en vecka efter att virden har inletts.

Underrittelseskyldigheten foreslas gilla vid varje placering vid ett
familjehem, stodboende eller hem fér vird eller boende. En under-
rittelse behover inte ske om den dr uppenbart obehévlig, exempelvis om
barnet inte behéver byta skola eller om det stér klart {6r socialnimnden
att utbildningsplats ir ordnad. Bestimmelsen ir sekretessbrytande en-
ligt 10 kap. 28 § offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).
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10.5.2 Obligatorisk kunskapsbedémning av barn
och unga i samhaéllsvard

Forslag: En bestimmelse inférs 1 3 kap. 12 § skollagen. Bestim-
melsen reglerar att det ska goras en sirskild kunskapsbedémning
1 samband med att vird av barn och unga under 21 &r inleds med
stdd av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vérd av
unga eller nir vird inleds utanfér det egna hemmet med stod av
socialjinstlagen (2001:453). En sddan bedémning ska ocks3 goras
for dessa barn och unga i samband med att skolplikten intrider
och vid byte av skolenhet. Bedémningen ska dokumenteras.

Om det efter en sidan beddmning kan befaras att eleven inte
kommer att uppfylla de betygskriterier eller kriterier f6r bedom-
ning av kunskaper som giller f6r den aktuella skolformen, ska det
skyndsamt planeras sidant stéd som anges 1 5 § eller goras en
anmilan till rektorn enligt 7 §.

Det behover inte goras ndgon sirskild bedémning om férut-
sittningarnai5 eller 7 § redan dr uppfyllda. Det skais3 fall skynd-
samt planeras sidant stéd som anges 1 5 § eller géras en anmilan
till rektorn enligt 7 §.

Samrdd med personal med specialpedagogisk kompetens ska
ske vid den sirskilda kunskapsbedémningen. Det ska framgd av
3 kap. 4 a § skollagen.

Skolverket och SPSM bér ges 1 uppdrag av regeringen att ta
fram allminna rdd och stédmaterial for en sddan bedémning.

Trots att det finns en rikhaltig reglering i1 skollagen av bide indivi-
duell utvecklingsplan, studieplan och stéd av olika former har barn
och unga i samhillsvard fortfarande mycket svaga skolresultat jim-
fort med andra barn och unga (se avsnitt 10.3.1).

Utredningen Barns och ungas ritt vid tvdngsvird bedomde att
den d& nyinférda skollagen ger forutsittningar for att placerade barn
och unga ska f det st6d de behdver i skolsituationen och uttryckte
hoppfullhet till att dven de lagindringar som tridde i kraft 2015 i syfte
att sikerstilla att elever som vistas 1 ett HVB ska fi undervisning
inom skolvisendet skulle forbittra skolsituationen fér placerade barn
och unga.” Den nya skollagen har nu funnits i ett decennium men

#S0OU 2015:71 5. 762.
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indd konstaterade nyligen utredningen Bittre mojligheter att nd
kunskapskraven att det ir alltfor manga elever som inte fir de extra
anpassningar och det sirskilda stéd som de ir 1 behov av. Till exem-
pel uppmirksammas inte alltid elevernas stodbehov, stodet de fir
ricker inte till, utredningar av elevers behov av sirskilt st6d tar ling
tid och stédet drojer for linge.* Det finns inga uppgifter om hur ménga
barn och unga i samhillsvird som fir extra anpassningar eller sirskilt
stdd men det finns inget som talar f6r att situationen ir bittre for
dem in for andra barn eller unga, snarare tvirtom sett till deras skol-
resultat.

Ett problem som lyfts av skolrepresentanter till utredningen ir
att det ir vanligt att det saknas dokumentation och évrig informa-
tion om barnets tidigare skolging nir ett barn placeras i samhills-
vird. Det medfor svrigheter for den mottagande skolan att veta hur
barnets eventuella stédbehov ser ut och det ir inte ovanligt att barnet
redan omplaceras igen innan skolan hinner uppmirksamma att bar-
net har behov av extra anpassningar eller sirskilt stod. Det férekom-
mer dven att skolan inte fir veta att barnet eller den unge ir i1 sam-
hillsvard alls, eller fir kinnedom om det forst efter ling tid och ir
dirmed omedvetna om att barnet eller den unge med stor sannolik-
het har behov av stdd for sin skolgdng.

Eftersom elever som klarar sig diligt 1 skolan ir en hogriskgrupp
for flera psykosociala problem, till exempel sjilvmordsbeteende, miss-
bruk, kriminalitet och tondrsférildraskap och barn och unga i sam-
hillsvard har betydligt simre skolresultat in andra barn anser utred-
ningen att det dr av storsta vikt att alla barn och unga i samhaillsvard
s tidigt som mojligt far del av dtgirder som kan leda till behérighet
till gymnasieskolan.

Utredningen anser dirfér att skolan ska genomféra en sirskild
kunskapsbedémning av barn och unga i samhillsvérd s tidigt som
mojligt. For att sikerstilla att barnet eller den unge fortsitter att 3
det stod 1 skolgdngen som det behéver dven vid byte av skola eller
skolgdng foreslar utredningen att en sddan bedémning bide ska goras
nir vdrden inleds, vid byte av skolenhet och nir skolplikten intrider
om barnet eller den unge placeras innan dess. Om vdrden inleds innan
barnet har borjat i skolan ska en sddan bedémning genomforas nir
skolplikten trider i kraft. P4 detta vis kan man snabbare sitta in st6d

#SOU 2021:115. 333 f.
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till barn och unga och sikerstilla att de inte faller mellan stolarna vid
byte av skolenhet eller skolform.

Syftet med bedémningen ir att férebygga att eventuella kunskaps-
luckor och sirskilda behov av stéd missas eller tar for lang tid att
uppmirksamma sd att barnet eller den unge vid behov skyndsamt ska
ges extra anpassningar eller utredas for sirskilt stod.

En sdan kunskapsbedémning behéver dokumenteras s att den
foljer med barnet vid eventuella skolbyten (se 3 kap. 12 j § skollagen)
for att underlitta f6r barnet under hela dess skolging. Enligt be-
stimmelser 1 29 kap. 10 § skollagen ska forvaltningslagens bestim-
melser om bland annat anteckning av uppgifter tillimpas i irenden
som ror myndighetsutévning. Det giller dven for enskilda huvudmin
1 exempelvis drenden om sirskilt st6d.” Eftersom den foreslagna
kunskapsbedémningen inte alltid kommer att initiera irenden och
inte 1 sig utgdr ett stdd sd behdvs en sirskild bestimmelse om doku-
mentation for att sikerstilla att bedémningen alltid dokumenteras.

For att bedomningen ska tjina sitt syfte fullt ut dr det av stor be-
tydelse att den utfors skyndsamt, det vill siga s& snart det kan ske
efter att barnet eller den unge placerats, bytt skolenhet eller skol-
plikten intrider.

For att sikerstilla att den sirskilda kunskapsbedémningen blir s&
bra som mojligt ska den som ansvarar {6r den sirskilda kunskaps-
bedémningen samrdda med personal med specialpedagogisk kompe-
tens om den ansvarige inte sjilv har sdan kompetens. Utredningen
foresldr dirfor att ett tilligg om det gors 1 en fjirde punkt 1 3 kap.
4 a § forsta stycket skollagen.

Utredningens 6verviganden

Bestimmelsen pdminner i sin utformning om bestimmelsen om garanti
for tidiga stodinsatser 1 férskoleklassen och l3gstadiet som finns for
alla barn 13 kap. 4 § skollagen, men skiljer sig bide nir det giller nir
den ska genomféras och att den inte bara ska goras fér svenska och
matematik. Utredningens bedémning ir att den nimnda garantin
som finns 1 dag inte ir tillricklig f6r placerade barn och ungas behov.
Dels innebir garantin att en bedémning av kunskaper i férskolan
eller ligstadiet endast gors om det finns en indikation p att eleven

* Prop. 2009/10:165 s. 928.
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inte kommer att uppfylla kriterierna f6r bedémning av kunskaper 1
svenska och matematik. Som nimnt kan barn och unga 1 samhills-
vard behéva byta skola ofta och med kort varsel och 1 alla 8ldrar och
det dr dirfor mycket svirare f6r skolan att bli varse om de sirskilda
behov som barnet eller den unge kan ha. Utredningen menar att fér
att sikerstilla en vil fungerande skolging f6r barn och unga i sam-
hillsvdrd dr det dr nédvindigt att infoéra en sirskild garanti f6r dem
som innebir att en kunskapsbedémning ska genomféra oavsett om
skolan har fatt en indikation p3d att de kanske inte kommer att nd
maélen eller ej. Den sirskilda beddmning som utredningen foreslar fér
barn och unga 1 samhillsvird ska vidare goras 1 alla dmnen, inte bara
1 svenska och matematik som 1 nuvarande 3 kap. 4 § skollagen.

Utredningen gér beddmningen att varken nimnd bestimmelse 1
3 kap. 4 § skollagen eller bestimmelsen om att om det framkommer
att det kan befaras att en elev inte kommer att uppfylla de betygs-
kriterier eller kriterier f6r bedémning av kunskaper som minst ska
uppfyllas ska eleven skyndsamt ges stod 1 form av extra anpassningar
inom ramen foér den ordinarie undervisningen (3 kap. 5 § skollagen)
ir tillricklig och att utredningen férslag dirfér inte dr en dubbel-
reglering.

Endast att socialnimnden underrittar rektor om att barnet eller
den unge ir 1 samhillsvird som foreslds 1 avsnitt 10.5.3 ir heller inte
tillrickligt eftersom det 1 dag inte framgér 1 skollagen att det 1 sig ir
en indikator pd att eleven inte kommer att uppfylla betygskriterier
eller kriterierna for bedémning av kunskaper som giller f6r den aktu-
ella skolformen. Utredningen anser att skolan behéver arbeta annor-
lunda med barn och unga i samhillsvard 1 alla fall initialt in vad som
anges 1 gillande regelverk f6r andra elever.

Socialnimnden ansvarar for att verka fér att barn och unga i sam-
hillsvird fir utbildning, men saknar den pedagogiska kompetens
som krivs for att bedoma om barnet eller den unge har behov av extra
anpassningar eller sirskilt stéd f6r utbildningen. Socialnimndens ut-
redning enligt 11 kap. 1 § SoL ir dirfor inte tillricklig.

Forslaget kan jimféras med den hilsoundersékning som barn och
unga enligt lagen (2017:209) om hilsoundersékning fér barn och unga
som virdas utanfér det egna hemmet ska f3 av regionen. Aven dir
har regeringen sett ett behov av att barn och unga i samhillsvird hilso-
undersoks rutinmissigt oavsett om man har uppmirksammat hilso-
behov eller inte.
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Atgirder mot mobbning

Mobbning ir en form av krinkande behandling som skolan har ett
tydligt ansvar for att arbeta mot. Resultaten frin Skolbarns hilso-
vanor pekar pd att skolan mer aktivt m3ste uppmirksamma risker fér
mobbning i skolan av placerade barn och unga. Mobbning pdverkar
1 forsta hand barnens och de ungas hilsa och utveckling negativt, men
kan ocks3 leda till 6kad skolfrinvaro och dirmed simre skolresultat.
Utredningens f6rslag om utredningar av behov av extra anpassningar
och sirskilt stod dkar skolans foérutsittningar att tidigt uppmirk-
samma placerade barns och ungas skolsituation, inklusive dtgirder mot
mobbning och annan krinkande behandling.

Uppdrag till Skolverket och SPSM

Utredningen anser att regeringen bor ge Skolverket och SPSM 1 upp-
drag att ta fram, stod 1 limpliga former fér tillimpningen av bestim-
melsen om kunskapsbedémningar av elever som ocks3 ir 1 samhills-
vard f6r barn och unga.

10.5.3 Skyldighet fér socialndmnden att underratta
rektor om behov av bedémning

Forslag: En bestimmelse om att socialnimnden ska underritta
rektor vid behov av en bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen
om det inte ir uppenbart obehévligt inférs 111 kap. 3 b § SoL.

For att skolan ska kunna genomféra den skyldighet som utredningen
foreslar om att en kunskapsbedémning obligatoriskt ska genomféras
for barn och unga 1 samhillsvard s méste socialnimnden underritta
skolan om att behov av en sddan bedémning finns. Utredningen fére-
slir dirfor att socialnimnden ska, underritta rektor om behovet av
en sddan bedémning om det inte ir uppenbart obehévligt. Det kan
exempelvis vara uppenbart obehévligt att underritta rektor i situationer
nir socialnimnden har kinnedom om att extra anpassningar enligt

3 kap. 5 § skollagen eller sirskilt stéd enligt 3 kap. 7 § skollagen redan
pagar.
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Socialtjinsten har i dag ett ansvar for att verka for att placerade
barn far limplig utbildning (se 6 kap. 7 § SoL) och att noga f6lja var-
den av placerade barn och unga och d3 sirskilt uppmirksamma bland
annat den unges skolgdng (6 kap. 7 b § SoL och 13 a § LVU). Utred-
ningen foreslar 1 linje med dessa bestimmelser att socialnimnden
3liggs att underritta skolan om att det finns behov av en bedémning
enligt den foreslagna lagen.

Socialnimnden ska underritta rektor pd den skola som barnet
eller den unge ska gi pi om behovet av bedémningen. Aven om bar-
net inte byter skola vid placeringen ska en sidan bedémning av kun-
skaper genomféras eftersom det dr vanligt att barn som dr 1 behov av
att virdas utanfor det egna hemmet ofta inte har fatt sina behov nir
det giller utbildning tillgodosedda.

10.5.4 Halsobesok for barn och unga i samhallsvard

Forslag: En bestimmelse infors 1 2 kap. 27 a § skollagen om att
utdver vad som anges 127 § ska hilsobesok erbjudas vid behov i
samband med att vird av barn och unga under 21 4r inleds med stod
av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga
eller nir vird inleds utanfér det egna hemmet med stéd av social-
yjinstlagen (2001:453).

Den som ir huvudman inom skolvisendet miste se till att det finns
elevhilsa fér varje elev i angivna skolformer.* Vilka som ir huvud-
min inom skolvisendet anges i 2 kap. 2 § skollagen. Varje elev i grund-
skolan, anpassade grundskolan och specialskolan ska erbjudas minst
tre hilsobesok som innefattar allminna hilsokontroller. Hilsobestken
ska vara jimnt férdelade under skoltiden. Eleven ska dessutom mellan
hilsobesoken erbjudas undersékning av syn och hérsel och andra be-
grinsade hilsokontroller. Varje elev i gymnasieskolan och anpassade
gymnasieskolan ska erbjudas minst ett hilsobesék som innefattar en
allmin hilsokontroll (2 kap. 27 § skollagen).

Syftet med hilsobesok ir att identifiera oupptickta funktions-
svarigheter, sjukdomar och andra hilsoproblem, men kan dven ses
som en sirskild arbetsform med bide hilsoévervakande och hilso-

* Se prop. 2009/10:165 s. 656.
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frimjande funktioner. I hilsobestken ingdr att bedéma elevens all-
minna hilsotillstdnd, tillvixt, utveckling och inlirning. Mélet ir att
tidigt uppticka elever 1 behov av stdd eller insatser i nigot avseende
genom att snabbt identifiera tecken pd ohilsa och utvecklingsavvi-
kelser eller riskfaktorer som kan ha betydelse fér den fortsatta hilsan
och utvecklingen. Hilsobesoket innehdller undersékningar for att
uppticka tillvixtavvikelser, syn- eller horselnedsittningar och rygg-
deformitet (skolios). Utéver hilsoundersokningarna innehéller hilso-
besoket dven hilsosamtal dir eleven fir en méjlighet att samtala om
sin hilsa och skolsituation med en professionell neutral vuxen. De
dterkommande besoken ger skolskéterskan en méjlighet att bygga
upp en relation till varje enskild elev som kan vara en viktig grund
for senare besok om eleven upplever problem eller svirigheter. De
enskilda hilsobesdken kan ocksa ge tillfille for individuell hilsovig-
ledning.”” Aven i arbetet med att uppticka risker for mobbning kan
hilsobesoken ha betydelse.

I forarbetena till lagen (2017:209) om hilsoundersékning av barn
och unga som virdas utanfér det egna hemmet pekade regeringen pd
att minga placerade barn och unga inte fitt ta del av den allminna hilso-
vird som dr till {6r alla barn trots att de erbjuds hilsobesdk enligt
reglerna 2 kap. 27 § skollagen. Den nya lagen inférdes som en dtgird
for att sikerstilla att barn och unga som virdas utanfér det egna hem-
met ska erbjudas en hilsoundersékning i syfte att férebygga ohilsa.*
Bestimmelserna om hilsoundersékning i1 samband med placering
ersitter siledes inte skollagens bestimmelser om hilsobesok. Tvirtom
utgdr bestimmelserna om hilsoundersékningar vid placering frin att
skolan erbjuder hilsobesok ocks3 till placerade barn och unga och
att det som framkommer vid hilsobesoken anvinds som ett underlag
for skolans arbete.

Eftersom det varierar frin skola till skola nir hilsobeséken genom-
fors och barn och unga i samhillsvird byter skola i mycket hogre
utstrickning dn andra barn och unga finns det en éverhingande risk
att de faller mellan stolarna och inte fir de hilsobesok som de har ritt
till. Utredningen anser dirfor att det dven behover sikerstillas att
barn och unga erbjuds hilsobesék nir samhillsvirden inleds om det
finns behov f6r det. Dirmed foreslis att hilsobesok ska erbjudas vid
behov i samband med att vdrd av barn och unga under 21 &r inleds

7 Socialstyrelsen och Skolverket (2016). Vigledning for elevhdlsan s. 127 {.
“ Prop. 2016/17:59 s. 30 och 32.
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med stdd av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vard av
unga eller nir vird inleds utanfér det egna hemmet med stéd av social-
yinstlagen (2001:453). Det innebir att den som ansvarar for elevhilsan,
huvudmannen f6r skolan, behéver se till att det tas reda pd om barnet
eller den unge har fatt de hilsobesdk de har ritt till och erbjuda ett
sddant vid behov. Att barn och unga ska erbjudas en hilsoundersok-
ning av regionen enligt lagen (2017:209) om hilsoundersokning av
barn och unga som vérdas utanfér det egna hemmet innebir inte att
barn och unga ska ha mindre ritt till hilsobesok i skolan dn andra
barn och unga har.

10.5.5 Madjlighet till kompletterande utbildning

Forslag: Socialtjinstforordningen 3 kap. 7 § justeras till att den
som virdas i ett familjehem, stodboende eller hem f6r vard eller
boende och vars skolplikt har upphért och som inte fir utbildning
1 gymnasieskolan eller anpassade gymnasieskolan bér vid behov
ges mojlighet till kompletterande utbildning. T annat fall bor moj-
lighet ges till sddan arbetstrining som 6kar méjligheterna till att
{3 anstillning eller yrkesutbildning.

Enligt 3 kap. 7 § SoF bor den som virdas 1 ett familjehem, stédbo-
ende eller hem fér vird eller boende och vars skolplikt har upphért
vid behov ges méjlighet till kompletterande undervisning och limp-
lig yrkesutbildning. I varje fall bor han eller hon ges mojlighet till
sddan arbetstrining eller annan grundliggande yrkestrining som under-
littar f6r honom eller henne att fd anstillning eller fortsatt yrkes-
utbildning.

Denna bestimmelse utgdr, enligt utredningens uppfattning, frin
ett delvis fordldrat perspektiv pa utbildning sedan skolplikten upp-
hort. I dag genomgir de allra flesta ungdomar gymnasieskolan, vilket
iregel forvintas for mojligheter till férvirvsarbete och annan utbild-
ning. Utredningen har dock tidigare i detta kapitel beskrivit 13ga for-
vintningar pd skolresultaten hos barn och unga i samhillsvird som en
risk f6r deras utbildning. Det ir dirfor olyckligt att bestimmelsen
ger uttryck for en ligre stilld férvintan pd barn och unga i samhills-
vard. Sedan skolplikten upphort ska de i férsta hand erbjudas forut-

sittningar att genomga en gymnasieutbildning eller att vid behov kom-
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plettera grundskolebetygen sd att de far gymnasiebehérighet. Det hind-
rar inte att annan utbildning f6r exempelvis ett visst yrke kan vara ett
alternativ 1 vissa situationer, till exempel som en del av virden i ett
HVB och i anslutning till utslussning frin HVB.

Utredningen foresldr att bestimmelsen 1 3 kap. 7 § SoF justeras
till att den som virdas i ett familjehem, stédboende eller hem for vird
eller boende och vars skolplikt har upphért och som inte fir utbild-
ning i gymnasieskolan eller anpassade gymnasieskolan bér vid behov
ges mojlighet till kompletterande utbildning. T annat fall bér méjlig-
het ges till sddan arbetstrining som dkar méjligheterna till att £ an-
stillning eller yrkesutbildning.

10.5.6 Regeringsuppdrag for utvecklings- och
implementeringsinsatser av SAMS

Forslag: Regeringen bor ge 1 uppdrag till Socialstyrelsen, Skolverket,
SPSM och SiS att arbeta med att utveckla och vidare implemen-
tera SAMS och SiSam.

Samverkan férskola och socialtjinst (SAMS) bygger pé gillande lag-
stiftning men anvinds fortfarande 1 liten utstrickning av kommu-
nerna. SOS Barnbyar uppger i en rapport om kommunernas stéd till
barn och unga i samhillsvard att bara fem av de totalt 105 kommunerna
som svarat pd enkiten anger att de arbetar med SAMS.”
Implementering ir en grundférutsittning f6r att lagindringar och
utvecklingsarbeten ska f3 effekt. Utredningen foreslar dirfor att reger-
ingen ger i uppdrag till Socialstyrelsen, Skolverket, SPSM och SiS$ att
arbeta med att vidareutveckla och implementera SAMS och SiSam
for att 6ka skolans och socialnimndens kunskaper om hur man ska
arbeta med placerade barns skolgdng. Arbetet bor pigd 1 minst 3 &r.

# SOS Barnbyar (2022). Hur bra forilder dr kommunen? En granskning av stodet till unga i
sambillets vdrd s. 7.
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10.5.7 Overenskommelse med SKR for att testa
och sprida arbetssatt for att forbattra barn
och unga i samhallsvards skolresultat

Forslag: Regeringen bor ingd en 6verenskommelse med Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR) om ett utvecklingsarbete 1 kom-
munerna for att testa och sprida arbetssitt som leder till att f6r-
bittra barn och unga 1 samhillsvirds skolresultat.

Regeringen féreslds ingd en 6verenskommelse med SKR om att testa
och sprida olika arbetssitt som leder till att f6rbittra placerade barn
och ungas skolresultat. Arbetssitten kan till exempel handla om att
anstilla sirskilda skolsamordnare eller skolpedagoger i socialtjinsten
eller att testa anvindandet av olika digitala verktyg.

Det finns 1 dag inte tillricklig kunskap om hur olika metoder,
arbetssitt och verktyg bist kan anvindas och vilka resultat det ger nir
det handlar om att f6rbittra placerade barn och ungas skolresultat i
Sverige. Inga av de satsningar eller utvecklingsarbeten som har gjorts
hittills har haft ndgra 6vergripande effekter nationellt f6r barn och
unga 1 samhillsvérd.

Utredningen har 6vervigt ett breddinférande av Skolfam. Som
tidigare nimnt finns det dock implementeringsproblem avseende
Skolfam att ta hinsyn till. Skolfam ir en omfattande insats som kriver
omfattande resurser bdde frin skola, socialtjinst och hilso- och sjuk-
vird. Modellen ges 1 dag till ett ytterst begrinsat antal barn 1 landet,
och endast till barn som ir placerade i familjehem och gir 1 grund-
skolan. Anvindandet av Skolfam har minskat de senaste ren trots
satsningar frin regeringen pd implementeringen (se avsnitt 10.4.1).
Utredningen bedémer dirfér att modellen ir virdefull f6r de barn i
familjehem som fir den, men att dven andra metoder och verktyg
behover testas och utvirderas for att kunna forbittra skolresultaten
for samtliga barn och unga 1 samhillsvérd.

Utvecklingsarbetet med att utveckla och testa arbetssitt skulle
till exempel kunna gilla att testa om delar av Skolfam skulle kunna
anvindas mer systematiskt f6r alla barn och unga i samhillsvird och
om hur man skulle kunna frimja kommunsamverkan f6r att under-
litta anvindandet av Skolfam. Aven andra nya och internationellt
provade metoder och arbetssitt med lovande resultat som till exem-
pel digital Tutoring skulle behéva testas i Sverige. De metoder som
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visar sig vara framgangsrika efter nigra &rs utvirdering skulle sedan
behova spridas brett till alla kommuner. Till det kommer behovet av
att bygga upp kunskap om organisatoriska l6sningar ssom skolsam-
ordnare och skolpedagoger i socialtjinsten. Detta ir ndgot som har
bérjat testas och anvindas 1 flera kommuner med goda resultat men
som behover utvirderas och spridas ytterligare.

Utvecklingsarbetet bor inledas med en férstudie och inhimtande
av kunskap frin bland annat Skolverket, Socialstyrelsen, SPSM, Skol-
forskningsinstitutet, SBU och Stiftelsen Allminna Barnhuset, samt
en ordentlig kartliggning av olika typer av insatser (metoder, verktyg,
arbetssitt, organisation med mera).

SKR ska samarbeta med ett antal kommuner, Socialstyrelsen, Skol-
verket, SPSM, barnrittsorganisationer och andra relevanta myndig-
heter 1 utvecklingsarbetet.

10.5.8 Utredningens 6vriga férslag som paverkar barn
och unga i samhallsvards utbildning

Utredningen har ytterligare forslag som pdverkar utbildningen for
barn och unga i samhillsvird men de beskrivs 1 andra kapitel. Det hand-
lar frimst om foéljande forslag:

Socialnimnden ska ta hinsyn till skolgingen vid beslut
om var barnet eller den unge ska vistas under vardtiden

Kunskap visar att sammanbrott och instabila placeringar paverkar
skolgdngen negativt. Barn och unga vittnar om att de tvingas byta skola
och ménga ginger mitt i terminen. Utredningen anser att skolsitua-
tionen bor vara en viktig faktor att ta hinsyn till vid socialnimndens
beslut om var barnet eller den unge ska vistas (se utredningens for-
slag 1 avsnitt 5.5.4).

Skyldighet f6r socialnimnden att f6lja upp
om kunskapsbedomning har genomforts

For att sikerstilla att barn och unga i samhillsvard faktiskt far den be-
démning som utredningen foresldr infér utredningen dven en bestim-
melse om att socialnimnden vid det f6rsta 6vervigandet sirskilt ska
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folja upp om en bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen (2010:800.)
har utforts. Eftersom bestimmelsen dven inkluderar att f6lja upp om
en hilsoundersékning har genomforts redovisas férslaget for 1 sin hel-
het i avsnitt 5.5.7.

Krav pi kontaktperson for utbildningsfrigor pA HVB

Utredningen anser att forestdndare vid varje hem for vérd eller bo-
ende som tar emot barn och unga under 21 &r ska utse en eller flera
personer som ska samordna det dagliga arbetet med att medverka till
att barn och unga fir det stéd 1 kontakter med hilso- och sjukvird
och skola som de behover. I avsnitt 8.7.1 foreslir utredningen att en
ny bestimmelse om detta inférs i socialtjinstférordningen.

Tydliggora socialnimndens ansvar att folja
upp utbildningsresultat

Socialnimnden har 1 dag ett ansvar att f6lja upp placerade barn och
ungas skolgdng. Det saknas dock fortydliganden kring att det dr skol-
resultaten inte hur barnet eller den unge har det 1 skolan som ir vik-
tiga for barnets framtid och utveckling. Dirfor {6ljer socialnimnden
ofta bara upp om barnet eller den unge gir till skolan och trivs, inte
om barnet eller den unge faktiskt fir ritt férutsittningar och stod f6r
att f godkiinda studieresultat (se utredningens forslag angdende detta i
avsnitt 5.5.6).

Inféra uppfoljning av placerade barn och ungas skolresultat
i den lokala och nationella uppfoljningsstrukturen

I dag saknas tillricklig kunskap om hur placerade barn och ungas
skolresultat ser ut kopplat till olika placeringsformer, kommuner,
ildrar med mera. Vi behover oka kunskapen och fokus pé placerade
barn och ungas skolresultat genom att f6lja upp och tillgingliggora
fakta bide lokalt och nationellt f6r att kunna sitta in ritt stodinsatser
for att forbittra resultaten (se utredningens forslag angdende detta i
avsnitt 4.4.4).
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11 Fortsatt samhallsvard
efter18 ars alder och
stod efter samhallsvard

11.1 Utredningens uppdrag

11.1.1 Skyldighet att erbjuda fortsatt placering till unga
som fyllt 18 men inte 21 ar

Enligt direktivet ska utredningen ta stillning till om socialnimnden
ska vara skyldig att fortsatt erbjuda familjehemsplacering till den som
har fyllt 18 men inte 21 r och som gir 1 skolan. I direktiven anges
vidare foljande. Bestimmelsen 1 6 kap. 1 § SoL om att socialnimnden
ska sorja for att den som behdver bo 1 ett annat hem idn det egna tas
emot i till exempel ett familjehem ir tillimplig oavsett &lder pa den
som har detta behov. Ndgon skyldighet att, oavsett behov, erbjuda
en ung person som fyllt 18 r men inte 21 4r fortsatt placering i familje-
hem om den unge fortfarande studerar pid gymnasiet finns inte.
Vérdnadshavare har, om barnet fortfarande gir i skolan vid 18 &rs dlder,
forsoérjningsplikt under den tid skolgingen pdgdr, dock lingst till
dess att barnet eller den unge fyller 21 &r. Det ir viktigt att unga som
fortfarande gir i skolan har en trygg situation. Riksdagen delar denna
instillning och har tillkinnagett att regeringen bér se 6ver frigan om
en skyldighet f6r socialnimnden att fortsitta erbjuda en familjehems-
placering f6r barn mellan 18 och 21 &r som fortfarande gir 1 gymnasiet
(bet. 2020/21:SoU19 s. 30).
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11.1.2 Férstarkning av stdd till barn, unga och
vardnadshavare efter att placering har upphort

Utredningen ska vidare analysera hur stédet till barn, unga och vard-
nadshavare kan stirkas efter det att en placering utanfér det egna
hemmet upphért, ta stillning till hur inneh&llet i stédet till barn och
unga kan utformas for att tillgodose barns och ungas behov, ta still-
ning till hur unga kan ges praktiskt stéd och férmedlas vardagliga
kunskaper 1 6vergingen till ett sjilvstindigt liv efter avslutad placer-
ing, och foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms
limpliga.

11.2 Lagesbeskrivning

SBU skrev 2020 en rapport om socialnimndens stéd till unga vuxna
som ska avsluta samhillsvird och om stédet kan 6ka méjligheten till
ett gott vuxenliv. Enligt rapporten har barn och unga som varit ling-
varigt placerade i1 familjehem eller hem fér vard eller boende (HVB)
okad risk for ett flertal negativa tillstind som vuxna sdsom sjilvmord,
allvarlig psykisk ohilsa, missbruk, kriminalitet hemléshet, arbetslés-
het och bidragsberoende. Enligt SBU visar svenska studier att barn
som varit 1 samhillsvird har 5-10 ginger hogre relativ risk for en rad
allvarliga tillstdnd 1 20-30-8rsdldern in barn som inte fitt insatser av
socialtjinsten.

Ett exempel presenteras i tabellen dir 6 912 l3ngtidsplacerade barn
jimfors med 899 945 barn som inte fitt insatser fran socialtjinsten
fore 18 4rs 3lder. Den relativa risken var mellan 4 och 10 ginger hogre
for de familjehemsplacerade barnen. Enligt SBU ir faktorer som forsk-
ning visat gor att risken okar, dr att ha erfarenhet av ménga placer-
ingar och minoritetsstatus, medan en viktig skyddsfaktor ir att vara
placerad 1 nitverkshem och att vara kvinna.
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Tabell 11.1 Relativ risk for ogynnsamma utfall fér langvarigt
familjehemsplacerade barn vid 26 ars alder (jamfért med barn
som inte fatt insatser fran socialtjansten fére 18 ars alder)

Ogynnsamma utfall Relativ risk
Sjalvmord 6,4
Sjélvmordsforsok 6,2
Allvarlig psykisk ohdlsa 5,0
Narkotikamissbruk 6,8
Alkoholmisshruk 49
Allvarlig kriminalitet 15
Att bli tonarsforalder 38
Bidragsheroende 9,8

Kalla: SBU (2020) Stad till unga som ska flytta frén placering i social dygnsvard. Bygger pa Socialstyrelsens
Socialrapport 2010.

Enligt SBU:s rapport upplever unga som limnar samhillsvird éver-
gingen till vuxenlivet annorlunda in unga som inte har varit i sam-
hillsvird. Medan unga vuxna som vixer upp tillsammans med for-
ildrarna forlitar sig pd ekonomiskt och kinslomissigt stod fran sin
familj far dessa unga litet eller inget stéd fran familjen, ndgot som
okar risken for flera olika problem.’

Forskning har visat att viktiga faktorer fér att motverka detta ir
att barnen och de unga under sin placering ges stéd runt bland annat
hilsa och skolging, samt st6d och hjilp i dvergdngen frin heldygns-
vird till sjilvstindigt boende.” De flesta lingvariga placeringar av barn
och unga avslutas antingen i samband med 18-irsdagen eller 1 sam-
band med att den unge avslutar gymnasiet. Overgingen frin ung till
vuxen intriffar dirmed tidigare jimfért med barn som inte ir i sam-
hillsvird. Sammantaget innebir detta att barn och unga som limnar
heldygnsvarden f6r att flytta till sjilvstindigt boende ofta har stérre
behov i samband med 6vergingen in sina jimn4riga kamrater.’

Socialstyrelsen rapporterade 2012 att bide antalet och andelen
25-3ringar 1 befolkningen utan aktivitet hade 6kat under perioden
2000-2010. Av gruppen unga under 25 dr som varit utan aktivitet under
de senaste tvd dren var de som tidigare varit 1 samhillsvird over-

! Statens beredning fé6r medicinsk och social utvirdering, SBU 2020s. 7.

2 Hojer, L. & Sjsblom, Y. (2011). Procedures when young people leave care — Views of 111 Swedish
social services managers. I Children and Youth Services Review, Volume 33 December 2011.

? Stor, [, Sjoblom, Y. & Héjer, 1. (2019) A comparison of state support for young people leaving
care in Norway and Sweden: Differences within comparable welfare systems. Child and family
social work volume 24, issue 3.
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representerade. Antalet 25-3ringar utan aktivitet under de senaste tvd
dren och som tidigare hade varit placerade hade dessutom 6kat med
89 procent under perioden 2000-2010. Aven andelen hade 6kat kraftigt.

Samma sak gillde for ekonomiskt bistind, av alla unga vuxna som
var 1 behov av ekonomiskt bistind hade en tiondel varit 1 samhalls-
vird som barn. Av de unga vuxna mellan 18-24 4r i befolkningen
som fick ekonomiskt bistdnd under 2011 hade 11 procent varit place-
rade 1 HVB inom barn- och ungdomsvirden. Motsvarande uppgift
for familjehem var drygt 12 procent.*

11.2.1 Avslut av vard vid 18-arsdagen

Utredningen har inhimtat uppgifter frdn Socialstyrelsens barn- och
ungaregister om avslutade placeringar. Ar 2021 avslutades 10 826 pla-
ceringar enligt SoL och LVU. Med hjilp av statistiken kan man dven
se nir placeringar avslutas mellan 17 och 20 drs &lder genom att se
nir virden avslutades minad f6r minad under 2021.

Som framgdr av figurerna 11.1 och 11.2 ir det tydligt att ett stort
antal placeringar avslutades manaderna kring 18-8rsdagen. Det giller
bide for SoL- och LVU-placeringar, t6r pojkar och flickor, f6r en-
samkommande och ej ensamkommande.’ Situationen under 2021 var
densamma som under de nirmast foregiende dren.

*Socialstyrelsen 2013a s. 16.

> Socialstyrelsen redovisar den officiella statistiken uppdelad pd pojkar och flickor bide nir det
giller grupper under 18 &r och gruppen 18-20 &r. Den senare gruppen bestr av vuxna personer,
det vill siga unga min och unga kvinnor. Utredningen foljer Socialstyrelsens redovisning.
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Figur 11.1  Antal barn och unga som nagon gang under 2021 fick vard
och som avslutades under detta ar under perioden 2018-2021
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register dver socialtjanstens insatser for barn och unga.

Figur 11.2  Antal barn och unga som nagon gang under aret fick vard och
som avslutades under detta ar under perioden 2018-2021
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Kélla: Socialstyrelsens nationella register 6ver socialtjdnstens insatser fér barn och unga.
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Sett till placeringsformer fanns det en mycket tydlig uppgéng i an-
talet avslutade placeringar i familjehem inklusive nitverkshem vid 18-
drsdagen. Uppging kring 18-arsdagen for avslutade placeringar var
ocksi tydlig i HVB inklusive sirskilda ungdomshem. Aven i stédbo-
enden avslutades relativt manga placeringar i samband med 18-3rs-
dagen, trots att den placeringsformen frimst ir avsedd f6r unga mellan
18-20 &r. Barn i dldern 16-17 &r ska bara placeras i stddboende om
det finns sirskilda skil for det.

11.2.2 Vart flyttar barn och unga nar varden upphor?

Enligt Socialstyrelsens kartliggning av instabiliteten 1 samhillsvar-
den flyttar barn som limnar samhillsvirden tidigt oftast tillbaka hem
uill forildrarna. Ombkring hilften av barnen som limnade samhills-
virden i férskoledlder (0-6 4r) flyttade hem till sin mamma och unge-
fir en fjirdedel flyttade hem till bida férildrarna. Knappt var tionde
barn flyttade hem till pappa. Bland dem som limnade den sista pla-
ceringen nir de var 16-19 4r s3 flyttade 18 procent till eget boende.
Bland dem som var 20 4r eller dldre flyttade 37 procent till eget bo-
ende. En del var ocksd kvar 1 placering vid slutet av uppféljnings-
perioden, antingen vard enligt LVU eller vird enligt SoL (efter fri-
villig ansékan nir de hade fyllt 18 &r). Fér omkring en tredjedel av dem
som limnade samhillsvirden i sena tondren (16-19 r) eller ildre
(20+ 3r) si saknas uppgift om vart de flyttade efter den sista placer-
ingen. Andelen som flyttade hem till f6rildrarna eller till eget boende
efter sista placeringen ir dirmed sannolikt underskattade.

¢ Socialstyrelsen 2023b s. 74
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Tabell 11.2 Vart barn och unga flyttade efter den sista placeringen fordelat
efter alder nir de lamnade den sista placeringen

Folkbokfoérda i Sverige med giltigt personnummer, fédda 1998-2000,
som varit placerade nadgon gang under uppvaxten. Procent

0-6 ar 1-12 ar 13-15 ar 16-19 &r 20+ ar

Moder 51 44 44 10 1
Fader 9 12 11 2 0
Bada fordldrarna 27 23 24 7 1
Eget boende 0 - 0 18 37
Vérdnadsoverflyttning 4 16 8 1

Adoption 4 1 - 0 0
Vidare placering* - - 3 7

Annat 6 8 20 23
Uppgift saknas - 0 0 37 36
Summa 100 100 100 100 100
Antal (n) 1234 1475 2117 14 866 41794

Kélla: Socialstyrelsen (2023) Instabilitet bland barn och unga placerade i heldygnsvérd enligt Sol och LVU
— Placeringsmanster t.0.m. ar 2020 bland barn och unga fodda 1990-2004, s. 74.

11.2.3 Kommunernas arbete med stod efter
att varden upphort i dag

Det saknas nationella uppgifter om vilket stdd barn och unga far
efter att samhillsvird upphor men Socialstyrelsens statistik indike-
rar att barn och unga 1 samhillsvird fortfarande inte fir ullrickligt
stdd runt sin utbildning och hilsa och tidigare studier har visat p4 att
endast ett fital kommuner gav ett riktat stdd till unga som flyttade
fran vard till eget boende.” Mycket talar fér att stddet till barn och unga
efter avslutad placering utanfér det egna hemmet behéver tydliggoras
och stirkas. Riksdagen dr av samma uppfattning och har tillkinna-
gett for regeringen det som utskottet anfoér om uppféljning och stod
efter en placering utanfér hemmet (bet. 2020/21:SoU 19 punkt 13,
rskr. 2020/21:187). Enligt tillkinnagivandet behévs det bland annat
inféras bestimmelser 1 SoL som gor det tydligt vilket stéd ett barn
eller en ungdom bor ha efter att virden har avslutats (bet. 2020/21:
SoU19 s. 30).

Det finns flera olika sorters behov av eftervird nir vird utanfér
det egna hemmet av barn och unga avslutas. Om barnet eller den unge
flyttar hem till sina biologiska forildrar igen kan man behova f6lja

7 Héjer och Sjéblom 2011.
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upp barnet for att sikerstilla att férildrarna kan tillgodose barnets
behov. Det kan ocksd finnas behov av att ge stédjande insatser till
bide barnet, den unge och vdrdnadshavare.

Om den unge flyttar till ett eget boende handlar det om att ge
stddjande insatser till den unge. Leaving care ir ett begrepp inom
forskning och praktik som avser stdd for att hjilpa unga personer till
ett sjilvstindigt liv efter dygnsvird. Det brukar omfatta individuellt
utformade insatser sdsom stod kring budget, boende, jobbcoaching,
stod 1 att skapa ett stabilt socialt nidtverk och lingsiktigt emotionellt
stdd 1 form av kontaktperson eller mentor. Det som brukar kallas
eftervird handlar ofta om ungdomar som behdover lite mer stéd och
behandling efter en dygnsvardsplacering.®

Socialstyrelsen och SOS Barnbyar genomférde under 2022 sepa-
rata granskningar av hur stédet till barn och unga som avslutar sam-
hillsvard ser ut i kommunerna.

I en enkit frin Socialstyrelsen som 106 kommuner svarade pd
uppgav alla kommuner att de gér en beddmning av barnets behov av
stdd efter samhillsvard. Nir kommunerna paborjar planeringen varie-
rar dock mellan frdn dret dd den unge fyller 18 &r, 6 manader innan
placeringen avslutas till 2 till 3 m&nader innan placeringen avslutas.
De exempel som uppges om vilket stod som ges efter utflytt ir 6ppen-
vérd, boendestddjare, kontaktperson och hinvisning till ekonomiskt
bistind. I enkitsvaren kan utlisas att kommunerna har olika férvint-
ningar pd vilket st6d omsorgspersonerna som den unge bor hos ska
std for efter utflytten, beroende pd om den unge varit placerad 1 HVB
eller familjehem. De HVB-placerade unga kan erbjudas fortsatt pla-
cering 1 stédboende eller boende 1 triningsligenhet som en éverging
ull det sjilvstindiga boendet, medan familjehemmet ofta férvintas
ha planerat och forberett f6r 6vergingen genom att ordna ett eget
boende till den unge, alternativt stilla upp som inackorderingshem
eller motsvarande under en évergdngsperiod.

Det finns dven en skillnad mellan kommunerna vad giller i vilken
utstrickning socialtjinsten ir delaktig 1 planeringen. Vissa kommu-
ner beskriver att de reviderar uppdrag och genomférandeplan till
familjehem och HVB s8 att deras uppdrag att ge forberedande st6d
till den unge tydliggors. Andra kommuner beskriver att de har 4ter-
kommande planeringsméten pd plats med den unge och boendet for

8 Statens institutionsstyrelse, SiS (2012). Utvirdering av en forstirkt vdrdkedja for ungdomar
som vdrdats vid SiS-institution.
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att redan under placeringstiden koppla pa olika stédinsatser och resurs-
personer (ungdomscoach, kontaktperson, mentor, handliggare pa eko-
nomiskt bistind osv.) som kommer att finnas kvar efter utflytt.”

Socialstyrelsen konstaterar att det finns ndgra gemensamma teman
som forklarar kommunernas utmaningar med att arbeta med stédet
efter samhillsvard, de handlar om brist pd bostider, organisatoriska
utmaningar i évergdngen frin barn- och ungdomsenhet till vuxen-
enhet, geografiska utmaningar nir den unge bor i en annan kommun,
att barnet inte vill ta emot insatser och kommunernas syn pa de ungas
stddbehov. Vidare skriver Socialstyrelsen att det ir svirt f6r kommu-
nerna att identifiera vad de gér for att stodja den unge att bli sjilv-
stindig. Det arbete som beskrivs handlar ofta snarare om processen
med att avsluta samhillsvdrden och bedéma om syftet med virden
har uppnitts, dn att ge ett férberedande stéd till den unge.

SOS Barnbyars granskning gér liknande konklusioner som Social-
styrelsen. Bland annat konstateras att det finns stora skillnader mellan
kommunerna nir det giller arbetet runt unga 18 till 21 &r som ir i,
pa vig att limna eller har limnat samhillsvirden och det inte finns
nigon uppenbar férklaring till skillnaderna sdsom geografi eller stor-
lek p& kommun.'® I SOS Barnbyars undersékning dir 105 kommuner
har svarat (36 procent av landets kommuner) uppgav majoriteten att
de gor individuella bedémningar nir det giller vad som krivs {6r fort-
satt samhillsvird nir unga ir i 8ldrarna 18 till 21 &r. Ungefir 20 pro-
cent av kommunerna har svarat att de har som grundkrav att de unga
ska skota skolan for att 4 beh8lla en heldygnsplacering mellan 18 och
21 &rs 8lder. Ytterligare 13 procent anger att det méste finnas specifika
problem med till exempel ohilsa {6r fortsatt placering.

Vidare visar SoS Barnbyars kommunundersékning att variationen
ir stor gillande vad som ses som att paborja avslut av samhillsvard
1 god tid”. Drygt en tredjedel av kommunerna har svarat att planer-
ing och forberedelser f6r unga 18 till 21 &r som ska limna heldygns-
vérd paborjas fem till sex manader innan avslut. Varannan kommun
inleder férberedelseprocesserna tidigare in s&, minst sju manader fére
avslut. I 15 procent av kommunerna liggs endast tv3 till fyra mana-
der pd att planera infér och forbereda den unge pd 6vergdngen frin
samhillsvard till vuxenliv. Oftast ir insatserna att kommunerna erbjuder

? Socialstyrelsen (2022a). Forstudie om socialtjinstens behov av stod i arbetet med att forbereda
unga placerade i 6vergingen till sjilvstindigt boende. Dnr 5.7-9896/2020-31 s. 14.
19 SoS Barnbyar 2022 s. 17.
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utslussningsligenheter, stddboenden eller andra former av boende-
stdd. Det dr ocksd ganska vanligt med stéd for kontakter med psykia-
trin och hilso- och sjukvirden. Kontaktfamilj eller kontaktperson ir
ocks3 en stédjande insats som ingdr i férberedelserna i férhallandevis
méanga kommuner. Knappt varannan kommun har svarat att de i det
forberedande arbetet stottar unga med sirskilt stod for att 3 arbete,
medan fyra av tio ger sirskilt stod for att unga ska nd en fullfoljd
gymnasieutbildning.

I SOS Barnbyars undersékning uppgav 6ver hilften av kommu-
nerna att de inte lever upp till socialtjinstlagens intentioner nir det
giller eftervirdsstdd till unga som limnat samhillets vird. Drygt fyra
av tio kommuner tyckte att de helt och hillet lever upp till social-
yinstlagens krav pd fortsatt individanpassat stod efter avslutad hel-
dygnsvard. Varannan kommun svarar att de bara delvis gor det. Totalt
en av tio kommuner menar att det dr tveksamt eller att de inte alls
lever upp till socialginstlagens krav. Det giller bide generellt och nir
unga ska till eget boende. De unga som limnar samhillsvard limnas
att klara sig sjilva trots att mdnga har behov av grundliggande ut-
bildning och bostad. SOS Barnbyar konkluderar med att det dr djupt
problematiskt att stddet for att alla unga ska nd gymnasiekompetens,
vilket dr grundliggande for att kunna fa ett varaktigt arbete och en
stabil bostad, inte heller hamnar hégre i kommunernas prioriteringar
av eftervirdsstéd. Detsamma giller att kommunerna inte tar storre
ansvar for att hjilpa unga med bostider."

11.3 Rattsliga forutsattningar vid avslut av vard
och efter varden upphort

11.3.1 Avslut av samhéllsvard

Vird utanfér hemmet kan beslutas med stod av SoL eller med stod
av 2 eller 3 §§ LVU. Vird med st6d av 2 § LVU upphoér senast nir den
unge fyller 18 &r och vird med st6d av 3 § LVU upphor senast nir
den unge fyller 21 &r. Socialnimnden fir inte besluta att vird enligt
2 § LVU ska upphéra férrin de omstindigheter som féranlett vrden
har forindrats pd ett varaktigt och genomgripande sitt (se 21 § LVU).
Vid vird med stdéd av SoL kan nimnden besluta om bistind enligt

'1'SoS Barnbyar 2022 5. 12.
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4 kap. 1 § SoL f6r viss tid men om nimnden vid dvervigande om vard
enligt 6 kap. 8 § SoL kommer fram till att virden inte lingre behovs
s& ska den upphora. Redogorelse fér utredningens forslag kring dver-
viganden finns i avsnitt 5.5.9.

Socialnimnden far besluta om uppféljning av ett barns situation
efter det att en placering i ett familjehem eller i ett hem f6r vard eller
boende har upphért (11 kap. 4 b § SoL).

Den 1 juli 2022 inférdes regler om obligatoriskt évervigande av
flyttningstorbud i vissa fall infér avslut av vird av barn 1 enskilt hem
(6 kap. 8 2§ SoL och 13 b § LVU). Dessa regler avser barn och dir-
med inte unga mellan 18 och 21 &r.

11.3.2 Obligatorisk uppfoljning nar tvangsvard upphor

Den 1 juli 2022 inférdes bestimmelser om obligatorisk skyldighet
for socialnimnden att f6lja upp situationen fér ett barn nir vird en-
ligt LVU upphor (se 21 b § LVU). Uppfoljningsskyldigheten nir vard
enligt LVU upphor giller oavsett om barnet har virdats med std av
2 § pd grund av forhdllandena 1 hemmet eller med stod av 3 § p grund
av sitt eget beteende. Den giller dven oavsett var barnet har varit pla-
cerat. Skyldigheten giller oavsett samtycke frin virdnadshavaren och
barnet.

Unga personer 6ver 18 &r som har virdats med stod av 3 § LVU
omfattas inte av socialnimndens uppféljningsskyldighet. Motiver-
ingen till det var att det ansvar som socialnimnden har enligt 5 kap.
1 § SoL {6r unga som fyllt 18 ar sedan vird och fostran utanfér det
egna hemmet har upphort ansdgs vara tillrickligt och verensstimma
med bestimmelserna i SoL om uppféljning av barns situation. Reger-
ingen understrok att socialnimnden alltid kan félja upp unga som
fyllt 18 &r, om den unge samtycker.

11.3.3 Socialndmndens ansvar efter att varden upphort

Socialnimnden ska i sin omsorg om barn och unga tillgodose det sir-
skilda behov av stéd och hjilp som kan finnas sedan vird och fostran
utanfér det egna hemmet upphort eller sedan verkstillighet av sluten
ungdomsvird enligt lagen (1998:603) om verkstillighet av sluten ung-
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domsvard upphért (5 kap. 1 § 10 SoL). Socialstyrelsen har meddelat
foljande allminna rid till bestimmelsen:

Socialnimnden bér vid bedémningen av ett barns eller en ung persons
behov av stéd och hjilp efter avslutad vard i familjehem, stédboende
eller hem fo6r vird eller boende beakta behovet av fortsatt kontakt med
hemmet dir han eller hon har varit placerad. Barnets eller den unges be-
hov av personligt stdd bér uppmirksammas och tillgodoses. Om en ung
person efter placeringen ska ha ett eget boende, bér nimnden tillgodose
hans eller hennes behov av st6d och hjilp med frigor om ekonomi och
med att ordna bostad, studier eller arbete. Om barnet efter placeringen
ska dtervinda till det egna hemmet, bér nimnden tillgodose virdnads-
havarens behov av st6d 1 férildrarollen.

En kommun behéller ansvaret {6r stéd och hjilp &t en enskild som
till foljd av ett beslut av kommunen vistas 1 en annan kommun 1 bland
annat familjehem enligt 6 kap. SoL och 9 § 8 LSS, HVB och stédbo-
ende enligt 6 kap. SoL (se 2 a kap. 4 § SoL).

11.3.4 Om underhallsskyldighet och ekonomiskt
bistand med mera

Underhallsskyldighet enligt FB

Om ett barn genom socialnimndens férsorg fir vird i ett annat hem
in det egna dr forildrarna skyldiga att 1 skilig utstrickning bidra till
kommunens kostnader (8 kap. 1 § SoL). Den skyldigheten bestims
efter samma grunder som om det gillde att bestimma betalningsskyl-
dighet f6r var och en av dem enligt vad som giller for underhallsstod
enligt socialférsikringsbalken (se 6 kap. 2 § SoF). Forildrars under-
hillsskyldighet upphér nir barnet fyller 18 &r men om den unge gér
1 skolan efter denna tidpunkt kvarstdr underhéllsskyldigheten under
den tid som skolgingen pagir, dock lingst till dess att barnet fyller
21 &r. Till skolgdng riknas studier i grundskolan eller gymnasiesko-
lan och annan jimférlig grundutbildning (se 7 kap. 1 § FB).

Bistind enligt SoL

Den som inte sjilv kan tillgodose sina behov eller kan 8 dem tillgodo-
sedda pd annat sitt har ritt till bistdnd av socialnimnden {6r sin f6r-
sorjning och for sin livsféring 1 6vrigt. Den som inte kan {6rsorja sig
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men som kan arbeta har ritt till f6rsérjningsstéd om han eller hon
stér till arbetsmarknadens férfogande pd olika sitt (se 4 kap. 1§ SoL).
Socialnimnden far ocksd ge bistind utdver vad som foljer av 4 kap.
1 § SoL om det finns skil for det (4 kap. 2 § SoL). Enligt allminna
rdd ull 4 kap. 1 § SoL bér familjehemsersittningens omkostnadsdel
inte riknas med i den inkomstberikning som gors infér beslut om
ekonomiskt bistind. (Se Socialstyrelsens allminna rdd SOSFS 2013:1
om ekonomiskt bistdnd.) Det allminna rddet aktualiseras emellertid
bara i1 de situationer dir familjehemmet anséker om ekonomiskt
bistdnd och kan inte sigas motsvara behovet av stéd fo6r nigon som
ir familjehemsplacerad och som fyller 18 ar och gir i skolan.

Det ir inte sjilvklart att den som fyllt 18 men inte 21 &r har ritt
att sjilv f8 ekonomiskt bistind. Den som har férildrar som ir under-
hillsskyldiga enligt 7 kap. 1 § FB men dir forildrarna inte har for-
sorjningsférmaga riknas 1 regel in 1 forildrarnas hushill (se 2 kap.
1§ SoF"? och AR till 4 kap. 3 § SoL och 2 kap. 1 § SoF i SOSFS 2013:1).

Om férildrarna till ett barn eller till en skolungdom, som har fyllt
18 men inte 21 dr, inte fullgdr sin underhdllsskyldighet och om social-
nimnden inte kan f6rmd dem till det, bér nimnden 6verviga att ge
ekonomiskt bistdnd direkt till barnet eller skolungdomen utifrin
dlder och mognad. Om ett barn eller en skolungdom, som har fyllt
18 men inte 21 &r, pd egen hand anséker om ekonomiskt bistdnd bor
nimnden vid behovsbedémningen 6verviga att bortse frin forild-
rarnas underhillsskyldighet i de fall barnet eller skolungdomen ir
utsatt for vald eller andra 6vergrepp av nirstiende eller barnet eller
skolungdomen har bevittnat vild eller andra 6vergrepp av eller mot
nirstdende. Att utan medgivande frin virdnadshavaren bistd barnet
ekonomiskt bor dock vara en 3tgird som endast bér anvindas 1 undan-
tagsfall (se AR till 4 kap. 1 § SoL om bedémningar av om behovet
kan tillgodoses pd annat sitt 1 SOSFS 2013:1). Det finns ocksd kam-
marittsavgoranden som pekar pd att utgdngspunkten ir att det ir
meningen att det dr de underhllsskyldiga férildrarna som ska anséka
om ekonomiskt bistdnd nir de inte kan uppritthalla sitt f6rsérjnings-
ansvar.”

Frigan om hur hemmavarande barn som fyllt 18 och som inte gir
1 skolan har behandlats av Hogsta férvaltningsdomstolen som kon-

12 Riksnorm f6r berikning av skiliga kostnader enligt 4 kap. 3 § f6rsta stycket SoL finns dir fram-
tagen f6r hemmavarande skolungdom som 4r 19-20 ir.
1 Se t.ex. Kammarritten i Jonképings avgdrande 2021-03-22 i mél nr 799-20.
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staterat att mot bakgrund av att vuxna minniskor har ett eget ansvar
for sin forsérjning s miste utgdngspunkten vara att ett hemmavar-
ande vuxet barn ska std for sin del av hushdllets gemensamma kost-
nader och om barnet inte har {6rmdga att bidra med egna medel kan
han eller hon anstka om bistdnd fér egen del.™

Forlingt underhallsstod enligt SFB

Ett barn som har fyllt 18 &r och som inte har ingdtt dktenskap har
ritt till forlingt underhdllsstdd om han eller hon bedriver studier
som ger ritt till férlingt barnbidrag eller till studiehjilp enligt 2 kap.
studiestddslagen (1999:1395) (18 kap. 6 § SEB). Férlingt underhalls-
stdd limnas tidigast frdn och med manaden efter det att barnet fyllt
18 &r eller har &terupptagit studierna (18 kap. 14 § SFB). Barnet an-
soker sjilv, dven om barnet dnnu inte fyllt 18 &r (110 kap. 5 § SFB).

11.4 Barns roster om sina behov

Nordens vilfirdcenter intervjuade unga som varit familjehemsplace-
rade om det stod de fatt i samband med flytten till eget boende. Ung-
domarna beskrev att de storsta utmaningarna med att flytta till eget
boende ir kinslor av ensamhet och utsatthet, ekonomisk otrygghet,
samt avsaknad av kinslomissigt och praktiskt stod. De onskar bittre
hjilp med foérberedelser fér vuxenlivet, genom att {8 trina pd prakt-
iska saker som att stida, laga mat och tvitta klider. De ville ocksd att
man ska kunna limna virden successivt, till exempel genom att kunna
{3 behalla familjehemmet som kontaktfamilj. Nir man flyttat till eget
boende tyckte ungdomarna att man borde ha ritt till praktiskt och
kinslomissigt stdd, till exempel av familjehemsférildrarna, en kon-
taktperson eller i form av boendestdd. Ungdomarna efterfrigade ocksa
storre ekonomisk trygghet och hyilp att ordna sysselsittning 1 form
av studier eller arbete.”

Aven i en studie som Myndigheten fér vird- och omsorgsanalys
genomforde 2018 uppgav unga i stort sett samma behov av stod fore,
under och efter virden. De ville att virden ska avslutas forsiktigt, pd

'* Hogsta forvaltningsdomstolens avgdrande den 14 september 2020 i mdl nr 6172-19 (HFD 2020
ref. 40).
> Nordens vilfirdscenter (2015). Nordens barn-fokus pd barn i fosterhem. Ungas réster s. 7 ff.
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deras egna villkor. De vill till exempel ha méjlighet att komma ull-
baka till familjehemmet eller institutionen om det inte fungerar att
bo hemma hos férildrarna eller 1 eget boende. De ville dven fortsitta
ha kontakt med socialtjinsten, och {3 hjilp och st6d av dem om det
behovs. Ovriga saker som barnen och ungdomarna efterfrigade i
samband med 6vergdngen var bland annat ekonomiskt och praktiskt
stod, fa hjilp att lira sig vardagliga "vuxensaker”, som att laga mat,
tvitta och betala rikningar. Utdver ekonomiskt och praktiskt st6d
pratar ungdomarna ocksd om behovet av kinslomissigt stod. Flera
ungdomar pratar om att de kan behéva ha en kontaktfamilj eller kon-
taktperson, hjilp att hitta ndgot att gora pd fritiden sd att de fir ett
socialt ssmmanhang, lir kinna andra och inte behéva kinna sig s en-
samma nir de flyttat frin familjehemmet eller HVB."

Barnrittsorganisationer ser behov av 6kat stéd

Knas Hemma, Attentions projekt Ung Dialog och SoS Barnbyars
projekt Getting Ready 4 Leaving Care ger en samstimmig bild av att
unga generellt sett inte fir det stdd som de ir i behov av nir sam-
hillsvirden avslutas. Avsluten blir ofta abrupta och de unga kinner
sig limnade och som att ”mattan dras undan” dem. De férvintas vara
vuxna och klara sig sjilva trots att de sjilva kinner att de inte fatt
med sig de firdigheter som behovs, som till exempel att tvitta, stida,
betala rikningar och att rosta. Brukarféretridarna lyfter bland annat
organisatoriska svirigheter 1 dvergdngen frin barn- till vuxenhand-
liggning och att de unga efter flytten dr 1 behov av mer stéd dn social-
tjinsten erbjuder. Mnga unga behéver stéd i vardagen och emotio-
nellt stod, utdver stdd runt det praktiska som boende och f6rsérjning.
Brukarféretridarna anser att planeringen av stodet generellt padborjas
for sent och upphér for tidigt. De pdpekar dven att det stéd som
oftast erbjuds ir det stéd som erbjuds alla ungdomar, men att barn
som varit i samhillsvird kan ha andra behov d& de ofta stdtt utanfor
samhillet under en tid och dirmed har svirt att orientera sig i vad
olika myndigheter ansvarar {6r, hur man skaffar telefonabonnemang,
1&n, hur en tvittstuga fungerar osv. De beskriver att det som minga

'® Myndigheten fér vard- och omsorgsanalys 2018a s. 74 {f.
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av de unga de kommit i kontakt med ir 1 behov av ir ett vuxet boll-
plank som kan finnas kvar 6ver tid och vigleda eller svara p4 frigor."”

11.5 Kunskap om eftervard

Internationell forskning om stéd och hjilp efter avslutad placering
handlar framfér allt om ungdomar som inte &tervinder till ursprungs-
familjen utan gir ut i ett vuxenliv. Dels finns det Leaving Carestudier
som handlar om ungdomar i1 6vergdngsfasen mellan placering och
sjilvstindig vuxentillvaro, dels studier om eftervardsinsatser och deras
kvalitet och effekter. Forskningen visar att de samhillsvirdade ung-
domarna utgdr en heterogen grupp med varierande livshistoria och
behov. Ménga klarar sig bra i vuxenlivet, men som grupp har de jim-
fort med genomsnittsbefolkningen 1 hégre grad problem med psykisk
ohilsa, missbruk, kriminalitet och tondrsgraviditet.

Nir det giller eftervirdens kvalitet och effekter ir resultaten inte
entydiga, men det finns 4nd3 en relativt stor enighet kring vad som
krivs for att insatserna ska fungera. De ska vara multidimensionella
och arbetet bor riktas mot ett antal viktiga omriden som hjilp med
boende, ekonomi, skola eller arbete samt emotionellt och praktiskt
stdd 1 vardagen. En god eftervdrd bér planeras sd tidigt som mojligt
och strickas ut s3 ldngt som mojligt 1 tid. Inriktningen bor vara att
bidra till stabilitet och kontinuitet, bygga upp ett stod kring ungdo-
marna, ge dem nddvindiga firdigheter och se till s att de medverkar
1utformningen av sin egen livssituation. Ansvarsfordelning och sam-
arbete mellan relevanta instanser ir viktigt. Specialiserade program
dir ungdomarna fir tillgdng till en kontaktperson eller samordnare
har visat sig vara ett bra sitt att 4stadkomma samordnade eftervrds-
insatser.'®

11.5.1 SOS Barnbyars arbete med eftervard

SOS Barnbyar i Sverige erbjuder program med mélet att 6ka forut-
sittningarna for unga som limnar samhillsvird att uppnd sjilvstin-
dighet och sjilviorsorjning genom att erbjuda stéd inom livsomra-
dena: hilsa, nitverk och sammanhang, samhille, bostad, studier och

17 Socialstyrelsen 2022a s. 21 f.
'8 Forskningskunnskap om ettervern, red. Bakketeig E. & Backe Hansen E. (2008), s. 57 {. och s. 66.
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arbete. Programmet bygger pd 20-25 individuella triffar mellan ung-
domar och timanstillda stédpersoner och genomférs under 6-12 ména-
der, dir varje triff ir cirka 2-3 timmar och tydligt fokuserad pi ett
omride som den individuella ungdomen behover extra stéd inom.
Ungdomarna kan dven delta 1 gruppaktiviteter, s som studiebesok,
workshops, inspirationsférelisningar och utbildningar, med mojlig-
het till nitverkande och utveckling. Ungdomarna rekryteras till pro-
grammet genom samarbete med socialtjinsten.

11.5.2 Eftervarden internationellt

FN har tagit fram riktlinjer fér att sikra minskliga rittigheter och
barns rittigheter enligt barnkonventionen vid institutionsvird. Dessa
riktlinjer rekommenderar bland annat att eftervirden planeras 1 god
tid och systematiskt forbereder barnet for ett sjilvstindigt liv, till
exempel genom trining av sociala firdigheter och stod 1 att fullfslja
utbildning. Vid planeringen av eftervirden bér man viga in barnets
kén, 8lder, mognad och andra faktorer och inkludera rddgivning och
stdd for att undvika exploatering. Barnet ska uppmuntras att vara
delaktig 1 planeringen. Barn med sirskilda behov, s& som funktions-
nedsittningar bor {3 sirskilt stéd. Alla barn som limnar virden bor
enligt riktlinjerna {8 en utpekad person som samordnar insatser rik-
tade mot sjilvstindighet i samband med att virden avslutas."

I Danmark ir stdd efter placering reglerat i lagen och pagdr fram
tills den unge fyller 23 4r. I Norge, England och Finland har det ny-
ligen beslutats att tidigare placerade barn och unga har en lagstadgad
rittighet till utékat stéd fram tills de fyller 25 &r.

Eftervarden i Danmark

Bide fortsatt placering (vird) och stéd benimns eftervird (eftervaern)
1 Danmark och kan ges till den som var placerad omedelbart innan
18-3rsdagen eller hade en s3 kallad fast kontaktperson till samma 3lder.
I bdda fallen kan den pdga tills den unge fyller 23 ar.

En undersokning av eftervirden 2011-2014 visar att 60 procent
av mélgruppen hade eftervird oavsett om de varit placerade eller haft
en fast kontaktperson. Den vanligaste insatsen bland de som varit

! United Nations (2009). Guidelines for the Alternative Care of Children. Resolution 64/142.

983



Fortsatt samhillsvard efter18 ars alder och stod efter samhillsvard SOU 2023:66

placerade var fortsatt placering (74 procent), direfter kom fast kon-
taktperson (45 procent), stdd for utslussning (11 procent) och annat
stéd (4 procent).

Det var stora skillnader i hur linge eftervirden pdgick. I hela mil-
gruppen varierade det frin en till tre m&nader (21 procent), tre till
sex minader (15 procent), sex till tolv manader (22 procent), ett till
tvd 4r (18 procent) och mer dn tvd &r (23 procent). Ett ménster var
dock att fortsatt placering antingen pagick en lingre eller kortare tid
medan férdelningen av tid var jimnare f6r eftervird genom kontakt-
person. Vanligast var att fortsatt placering pigick 1 mer in tvd &r
(33 procent) eller avslutades redan inom tre minader (27 procent).
For kontaktperson var det vanligast med en virdtid pd sex till tolv
ménader (28 procent), f6ljt av ett till tvd &r (22 procent) och tre till
sex ménader (20 procent). Utslussning pdgick nigot lingre perioder
medan annat stdd oftast pagick i upp tre manader.

Orsakerna till att 40 procent av milgruppen inte hade nigon form
av eftervird varierade, men relativt f8 bedémdes tacka nej till ett
erbjudande om eftervdrd. Omkring hilften av de som inte hade efter-
vird bedémdes dock ha stddbehov som gick utéver vad eftervirden
kunde tillgodose och fick da stod enligt de bestimmelser som 1 6vrigt
giller for vuxna personer. Majoriteten av de som varken hade efter-
vérd eller st6d f6r andra vuxna fick ekonomiskt stéd och utbildnings-
eller sysselsittningsinsatser.

Besluten om eftervird fattades i regel halviret nirmast innan
18-8rsdagen, ofta utan att den unge sjilv var delaktig eller samverkan
med andra verksamheter. En tredjedel av de unga som intervjuats 1
undersdkningen kunde inte komma ihdg att deras handliggare talat
med dem om vad som skulle hinda vid 6vergingen till vuxenlivet och
innu fler upplever att de fitt for lite information om det. Bara en
tredjedel av de intervjuade hade varit delaktiga i1 planeringen av vad
som skulle ske nir de fyllde 18 ir. Samtidigt visar undersékningen
att en tredjedel av de unga som ingick i milgruppen var bekymrade
infor vad som skulle hinda efter att de fyllt 18 &r. En tidig dialog med
de unga om eftervirden kan dirfér bidra till 6kad trygghet och siker-
stilla att de blir delaktig i utformningen och planeringen av efter-
vérden, enligt undersékningen.

I 6vergdngen till vuxenlivet upplevde de unga sirskilt behov av stod
for att hantera sin ekonomi, komma i gdng med eller fortsitta en ut-
bildning eller f6r att klara personliga utmaningar. Det fanns ocksd
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behov av stdd i praktiska frigor och for att hitta en bostad. Kom-
munerna upplevde dven att de unga 1 6kande utstrickning behover
kognitiva samtal, psykologsamtal och kontakt med psykiatrin.

De unga som intervjuats 1 undersdokningen var till stor del néjda
med eftervirden och tyckte att den har hjilpt dem i 6vergingen till
vuxenlivet och med praktiska frigor. Manga pdpekar dock att den
insats de fatt kunde ha varit bittre forberedd och organiserad. De
unga ir 1 huvudsak néjda med den handliggarkontakt de haft, men
de som bytt handliggare flera ginger var mindre néjda. En god, stabil
och tillitsfull relation till handliggaren ir viktig f6r de unga 1 efter-
virden.”

Eftervirden i Norge

Aven i Norge riknas fortsatt placering efter 18 ir som eftervird.
Mellan ildrarna 19-23 hade 54,8 procent av de som varit placerade
innan 18 3rs dlder haft fortsatt placering 1 familjehem eller 1 institution.

Att flytta till en egen bostad ir centralt vid vergdngen till vuxen-
livet f6r minga unga. Egen bostad med uppféljning ir efter fortsatt
placering den mest anvinda eftervirdsinsatsen 1 Norge, 37 procent
av de unga har fitt det. Vad uppféljning innebir varierar. Det kan vara
allt frdn gles och sporadisk kontakt med handliggaren med fokus pd
hur det gdr att bo sjilv till tit uppfoljning flera gdnger i veckan av en
“miljoterapeut” eller kontaktperson. Ibland betyder ”bolig med opp-
folging” att det finns anstillda i bostaden. Insatsen innehéller ofta en
kombination av rdd och vigledning och ekonomiskt stéd.

“Bofellesskap” kan liknas med stédboende. Det anvinds mest f6r
ensamkommande 1 Norge men en del kommuner har uttryckt att de
skulle 6nska att de hade flera sidana insatser f6r de unga som har
behov av titare uppféljning dn de kan ge unga som bor i egen bostad.
Det kan vara en bra évergdngslésning for manga unga d& det ir ett
stort steg att flytta frin ett familjehem eller institution direkt till
egen bostad. Det ir dock fortfarande i som fir en sddan insats 1 Norge.
De som finns ir olika organiserade, har olika storlek och olika grad
av bemanning.

? Deloitte (2017). Eftervern og den gode overgang til voksenlivet: Undersogelse af efterverns-
omrddet i Danmark s. 5 ff. och 31 ff.
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» »

Uppfdljning av *miljeterapeut”, “miljoarbeider” eller annan vuxen
innebir att barnevernet har anlitat en person som ska félja upp den
unge. Omfattningen av uppféljningen varierar. Oftast anlitas miljo-
arbeider eller miljoterapeut nir den unge har behov av extra uppfélj-
ning som handliggaren inte har méjlighet att ge. Den insatsen, rid
och vigledning, stddkontakt, stéd till utbildning och arbete, samt
kontaktfamilj eller kontaktperson ir det 24 procent av de unga som
far. I 6vrigt fr minga unga olika former av ekonomiskt bistdnd som
en del av eftervdrden, 48 procent.”

11.6 Utredningens 6vervdaganden och forslag

11.6.1 Socialndmnden ska préva behovet av fortsatt vard
infor att barnet fyller 18 ar

Forslag: Bestimmelser inférs 1 en ny paragraf, 6 kap. 6 h § SoL
om att socialnimnden f6r barn och unga i samhillsvird ska prova
behov av fortsatt sidan vird infor att ett barn fyller 18 &r. Vid
provningen ska en sammantagen bedémning av barnets egen in-
stillning till fortsatt vird och formdga att leva ett sjilvstindigt liv
vara avgdrande.

Infér inforandet av reglerna 1 5 kap. 1 § 10 SoL om nimndens skyl-
dighet att tillgodose det sirskilda stéd och hjilp som kan finnas sedan
vard och fostran utanfor det egna hemmet upphort eller sedan verk-
stillighet enligt LSU upphért konstaterades att kommunen har det
yttersta ansvaret for att alla som vistas 1 kommunen far det st6d och
den hjilp som de behéver. Det konstaterades ocks att socialnimn-
den har ett ansvar for att bedéma och besluta om vilket stéd som
behovs till den som varit placerad och dennes familj 1 samband med
att en placering upphor.”” Redan d& pipekades ockss att det alltfor
ofta hinder att placerade unga i samband med sin 18-8rsdag eller nir
de slutar gymnasieskolan far beskedet att placeringen upphor och att
det f6r mdnga innebir att det fir soka sig till socialtjinsten f6r stéd

2 Paulsen, V., Wendelborg, C., Riis, A., Berg, B., Tassebro, J. og Caspersen, J. (2020). Ettervern
— en god overgang til voksenliver? Helbetlig oppfolging av ungdom med barnevernerfaring. Norges
teknisk-naturvitenskapelige universitet, NTNU s. 89 ff.

22 Prop. 2006/07:129 5. 50 f.
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eftersom de inte hunnit etablera sig p8 vare sig arbets- eller bostads-
marknaden.”

Enligt Socialstyrelsens statistik avslutas de flesta placeringar i dag
vid 18-3rsdagen oavsett placeringsform och om virden sker enligt
LVU eller SoL (se avsnitt 11.2.1). Vird enligt 3 § LVU kan fortsitta
tills den unge fyller 21 &r men vird enligt SoL kan endast ske efter
18 &rs dlder om den unge sjilv 6nskar det. Utredningens bedémning
ir att om en 18-3ring 1 samhillsvird dnskar fortsitta virden dven efter
sin 18-8rsdag bor socialnimnden kunna utga ifrin att det finns goda
grunder till det och att den unge sannolikt har ett behov av fortsatt
vard. Att avsluta virden endast pa grund av att den unge fyller 18 ar
ir dd inte rimligt. Som alltid bor stor vikt liggas vid barnet eller den
unges mognad, behov av stéd och egen instillning till virden.

Nir samhillet har tagit 6ver ansvaret for ett barn har samhillet
tagit over stora delar av det ansvar som vdrdnadshavarna annars har.
Sambhillet har d& dven ansvar for att barnets 6verging till vuxenlivet
blir s& bra som méjligt. Det ir inte minst tydligt vid placeringar en-
ligt 2 § LVU som ska avslutas senast nir den unge fyller 18 &r. Unga
som virdats under en tvdngslag riskerar dirmed att behéva byta livs-
miljé och levnadsférhillanden enbart av kronologiska skil. De har
inte kunnat pdverka omhindertagandet, som gjorts pd grund av brister
1 den tidigare uppvixtmiljén, och i dag har de sm& mojligheter att
pédverka ramarna kring sitt dagliga liv direkt efter 18-drsdagen.

Fortsatt placering efter 18 ars lder ir ett vanligt inslag i efter-
varden 1 de andra nordiska linderna, som ofta beskrivs som mer om-
fattande och ambitiés dn eftervirden i Sverige. Utredningen vill hilla
isir begreppen vird och eftervird eftersom sambhillet tar pd sig sir-
skilda forpliktelser genom en placering. En énskan om att fortsitta
boiett familjehem eller att komma till ett stddboende kan dock dven
fér ungdomar i Sverige ofta hinga samman med ett behov av vird som
tryggar dvergdngen till vuxenlivet och ger férutsittningar {or ett eget
boende 1 férening med arbete eller studier.

Utredningen foreslar dirfor att behov av fortsatt vird sirskilt ska
provas infér att den unge fyller 18 &r. Vid 6vervigandet ska en sam-
mantagen bedémning av barnet eller den unges egen instillning till
fortsatt vdrd och forméga att leva ett sjilvstindigt liv vara avgorande.
Behovet av vdrd handlar dd inte lingre om virdnadshavarnas f6rméiga
att tillgodose den unges behov utan den unges egen f6rméiga att leva

 Prop. 2006/07:129 5. 50 f.
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ett sjilvstindigt liv. Barn och unga 1 samhillsvirden ir inte en homo-
gen grupp och deras behov och vilja varierar kraftigt beroende p hur
stora brister de har utsatts fér under uppvixten, hur vil fungerande
vird de har fitt, den unges 6vriga nitverk osv. Utredningen anser
dirfor att nimnden inte rutinmissigt bor avsluta vrden vid 18 &rs
3lder enbart for att barnet blir myndigt utan att det behéver goéra en
sirskild bedémning av om varden ska fortsitta utifrdn den unges 6nske-
mél och férutsittningar.

Forslaget bedoms kunna leda till en stabilare tillvaro f6r unga 1
slutet av samhillsvirden. I och med férslaget far den unge ett storre
inflytande 6ver nir och hur virden avslutas s8 att eventuell skolgdng
kan avslutas 1 lugn och ro och den unge kan séka arbete och bostad
infor att vdrden ska avslutas. Utredningen bedémer att forslaget kom-
mer att innebira en kostnadsékning fé6r kommunerna dven om det
sannolikt dr en relativt liten grupp unga som kommer att vilja fort-
sitta varden efter 18 &r och d& sannolikt under en kortare period.
Med den kunskap som finns om de éverrisker som barn och unga i
samhillsvard har nir det giller att utveckla kriminalitet samt behovet
av forsorjningsstdd och hilso- och sjukvard under sitt vuxna liv an-
ser dock utredningen att forslaget ir en forebyggande insats som ir
ekonomiskt l6nsam fér samhillet ur ett lingsiktigt perspektiv.

Utredningens 6verviganden kring forslaget

Enligt direktivet ska utredningen ta stillning till om socialnimnden
ska vara skyldig att fortsatt erbjuda familjehemsplacering till den som
har fyllt 18 men inte 21 &r och som gir 1 skolan. I direktiven anges
foljande. Bestimmelsen 1 6 kap. 1 § SoL om att socialnimnden ska
sorja for att den som behover bo i ett annat hem in det egna tas emot
1 till exempel ett familjehem ir tillimplig oavsett dlder pd den som
har detta behov. Nigon skyldighet att, oavsett behov, erbjuda en ung
person som fyllt 18 &r men inte 21 4r fortsatt placering i familjehem
om den unge fortfarande studerar p8 gymnasiet finns inte. Virdnads-
havare har, om barnet fortfarande gir i skolan vid 18 &rs dlder, for-
sorjningsplikt under den tid skolgingen pagir, dock lingst till dess
att barnet eller den unge fyller 21 r. Det ir viktigt att unga som fort-
farande gir i skolan har en trygg situation. Riksdagen delar denna in-
stillning och har tillkinnagett att regeringen bér se dver frigan om
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en skyldighet f6r socialnimnden att fortsitta erbjuda en familjehems-
placering fér barn mellan 18 och 21 &r som fortfarande gir 1 gym-
nasiet (bet. 2020/21:So0U19 s. 30).

Utredningen anser inte att samhallets ansvar {6r barn och unga 1
samhillsvard gir att jimstilla med virdnadshavares forsérjningsplike
foér unga som gdr 1 gymnasium. Barn och unga i samhillsvirds vrd-
behov kan inte kopplas till om de gir pd gymnasium eller inte. Det
finns ingenting som tyder pd att unga som inte gir pd gymnasium
har mindre vérd- och stédbehov in de som har klarat studierna bittre.
Tvirtom visar forskningen motsatsen, att barn som klarar sig diligt
1skolan dr en hogriskgrupp for flera psykosociala problem, till exem-
pel sjilvmordsbeteende, missbruk, kriminalitet och tondrsforildra-
skap. Svenska registerstudier visar att ungefir vartannat barn som ir
l&ngtidsplacerat i familjehem har inga, ofullstindiga eller 13ga grund-
skolebetyg (drskurs 9), jimfért med mindre dn vart femte barn i nor-
malpopulationen.”* Att koppla ungas ritt till att f4 sina behov tillgodo-
sedda till hur de har presterat i skolan anser utredningen vore olyckligt.

Samma resonemang kan appliceras pd ett 6vervigande om regler-
ingen bér gilla endast for unga som ir placerade i1 familjehem och
inte andra placeringsformer. Unga i institutionsvard 16per ocksa stérre
risker for ett negativt utfall 4n unga i familjehem. En reglering som
inte ger likvirdiga forutsittningar f6r barn och unga 1 samhillsvird
anser utredningen vore olimpligt. HVB ska enligt utredningens fér-
slag 1 avsnitt 8.5.2 bara anvindas som placeringsform fér barn och
unga vid sirskilda skil, och om de skilen ir aktuella efter 18-drsdagen
ir det inte rimligt att virden avslutas enbart pd grund av den unges
8lder. Omvint ska den unge efter 18 irs dlder inte erbjudas fortsatt
placering 1 HVB om det inte finns sirskilda skil f6r det. I s3 fall bor
provningen av behovet av fortsatt vird avse vistelse i familjehem eller
stddboende. Vard 1 HVB kan vidare bara f6rvintas under en begrin-
sad period och socialnimnden bér dirfor vid provningen av vérd-
behovet beakta vergingen frin HVB till fortsatt vird i familjehem
eller stod dven ndgra manader efter 18-drsdagen.

Utredningen foresldr dirfor att bestimmelsen ska gilla oavsett
om den unge gir i skola eller inte och oavsett placeringsform. Det
fortjinar dock att betonas att det ir en samlad bedémning av den unges
instillning och behov som ska goras och att HVB ir avsett att till-
godose storre och andra behov dn stddboende. I det ingdr att det f6r

?* Statens beredning for medicinsk och social utvirdering, SBU 2017 5. 17.
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fortsatt vrd i HVB efter 18 &rs dlder ska finnas de sirskilda skil som
utredningen i avsnitt 8.5.2 foresldr for vird av barn och unga 1 HVB.

Utredningen anser vidare att det dr svirt att inféra en ritt till en
insats som i sig kriver en behovsbedémning. En skyldighet att fort-
sitta virden skulle kunna innebira svira dilemman om socialnimn-
dens beddmning ir att en fortsatt placering skulle vara olimplig och
kanske till och med skadlig fér den unge. Aven frigor kring hur skyl-
digheten skulle utformas nir det giller vart den unge ska virdas och
hur linge skulle innebira stora utmaningar att reglera. Utredningen
har dirmed bedémt att det mest rimliga ir att utforma en skyldighet
fér nimnden att préva behovet av fortsatt vard utifrdn vissa kriterier
som giller for alla i samhillsvird som ska fylla 18 men att en ren rittig-
het inte dr limplig att infora 1 dagsliget.

Fortsatt vird enligt SoL beslutas utifrin bestimmelserna om bi-
stdnd 1 4 kap. 1 § SoL om inte kommunen skulle ha en sirskild ord-
ning foér sddant bistdnd enligt 4 kap. 2 § SoL. Enligt 4 kap. 1 § SoL
giller bland annat att den som inte sjilv kan tillgodose sina behov
eller kan fi dem tillgodosedda p8 annat sitt har ritt till bistdnd for
sin forsorjning och for sin livsféring 1 6vrigt. Den enskilde ska genom
bistindet tillférsikras en skilig levnadsnivd och utformas s3 att det
stirker hans eller hennes mojligheter att leva ett sjilvstindigt liv.

Enligt 4 kap. 1 § andra stycket SoL giller att den som inte kan
forsorja sig men som kan arbeta har ritt till f6rsérjningsstéd om han
eller hon stdr till arbetsmarknadens forfogande, 1 vilket ingdr att vid
behov delta 1 kommunal vuxenutbildning i svenska fér invandrare
eller motsvarande utbildning vid folkhégskola. Om det finns godtag-
bara skil har den enskilde ritt till forsérjningsstdd dven om han eller
hon inte stdr till arbetsmarknadens férfogande. Vad som ska anses
vara godtagbara skil till att inte std till arbetsmarknadens férfogande
ir nigot som ir tinkt att beddmas i varje enskilt fall.” Utredningen
anser inte att dessa bestimmelser motsvarar de bedémningar som
socialnimnden behover gora vid 6verviganden om fortsatt samhalls-
vérd f6r unga mellan 18 och 21 &r. Dirfor f6reslds utover en skyldig-
het att prova fortsatt vird efter 18-drsdagen dven att det ska finnas
faktorer som nimnden sirskilt ska beakta 1 bedémningen av ritten
till bistdnd till fortsatt placering. Ett eventuellt beslut om fortsatt
placering efter prévning utifrin de foreslagna bestimmelserna fattas

» Se prop. 2015/16:136 5. 23.
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enligt 4 kap. 1 § SoL. Beslutet ir dirmed 6verklagbart genom 16 kap.
3§ SoL.

11.6.2 Stod efter varden ska inga i en skilig levnadsniva
for unga upp till 25 ar

Forslag: En ny bestimmelse om att f6r barn och unga som har
varit 1 samhillsvird ska det frin 16 3rs dlder ingd 1 en skiilig lev-
nadsnivd att upp till 25 drs dlder f3 kinslomissigt stéd samt stod
med frgor som rér boende, utbildning, arbete, ekonomi, tand-
vard och hilso- och sjukvédrd efter att samhillsvirden avslutats
inférs 1 en ny paragraf, 4 kap. 1 d § SoL.

Barn och unga som nigon géng under uppvixten har varit 1 samhills-
vard dr kraftigt dverrepresenterade nir det giller, hemloshet, arbets-
loshet, bristande f6rsérjningstérmaga, fysiska och psykiska problem
och kontakt med straffrittssystemet som vuxna.*

Vidare upplever unga som varit i samhillsvird 6vergingen till vuxen-
livet annorlunda in unga som inte varit 1 samhillsvird enligt en rap-
port frin SBU. Medan unga vuxna som vixer upp tillsammans med
forildrarna forlitar sig pd ekonomiskt och kinslomissigt stéd frin
sin familj fir ungdomar som limnar social dygnsvard litet eller inget
stdd frén familjen, nigot som 6kar risken for flera olika problem.”’
Forskning har visat att en god eftervird boér planeras s tidigt som
mdjligt och strickas ut s ldngt som mojligt i tid, samt att specialise-
rade program dir de unga far tillgdng till en kontaktperson eller sam-
ordnare ger bist effekt.”®

I en kartliggning dir 105 kommuner svarade uppgav varannan kom-
mun att de bara delvis lever upp till socialtjinstlagens krav pé fortsatt
individanpassat stéd efter avslutad heldygnsvird. En bred majoritet
av kommunerna gav uttryck f6r att det behdvs bittre och mer syste-
matiskt stéd for att stotta samhillsvirdade unga dven efter 21 &rs
ilder.”

Utredningen anser att det ir ett ineffektivt anvindande av sam-
hillets resurser och etiskt felaktigt att inte ge samhillsvirdade unga

%6 Statens beredning fér medicinsk och social utvirdering, SBU, 2020 s. 7.
7 Ibid.

2 Forskningskunnskap om ettervern s. 57 f. och 66.

% SoS Barnbyar 2022 s. 10.
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bittre forutsittningar till ett sjilvstindigt och vilfungerande liv nir
samhillsvirden upphér. Utredningen foreslir dirfor en forstirkning
av socialnimndens insatser till unga nir samhillsvirden upphor i
form av kinslomissigt stéd, samt stéd med frigor som roér boende,
utbildning, arbete, ekonomi, tandvard och hilso- och sjukvérd fram
till att de fyller 25 &r 1 en ny bestimmelse 1 4 kap. 1 d § SoL.

Det finns ingen forskning eller annat kunskapsstéd som anger
upp till vilken &lder unga som har varit i samhillsvdrd ir 1 behov av
extra stod och det varierar av naturliga skil frén individ till individ.
Utredningen har dirfér tagit inspiration frin vdra nordiska grann-
linder dir man har resonerat att det behévs nigra ar efter att virden
upphor kan behéva stdd, antingen direkt nir virden upphér eller en
stund efter. Bdde Norge och Finland ger lagstadgat eftervirdsstod
till unga som har varit 1 samhillsvard upp till 25 &rs 8lder). Danmark
har eftervdrd till och med 22 3r eftersom deras 6vre grins for heldygns-
vdrd dr 18 ir. Eftervirden i de nordiska linderna beskrivs nirmare 1
bilaga 5. Utredningen ser ingen anledning till att unga som har varit
1 samhillsvard 1 Sverige skulle ha mindre behov av eftervird in unga
vuxna i vira grannlinder. Det ir sannolikt ytterst f som personer
som kommer att vilja ha stéd dnda till de blir 25 &r, men de som 6nskar
bér ind3 {3 det.

Det ir upp till kommunerna att utforma stédet utifrdn den unges
behov si det kan till exempel handla om strukturerade stédprogram
1 grupp eller individuellt, en handliggare som hjilper till med kon-
takterna med att s6ka bostad, arbete, hilso- och sjukvird med mera
eller en familjebehandlare eller kontaktperson som ger kinslomis-
sigt stdd for att hantera kinslor av ensambhet, relationer till férildrar
och liknande. Aven omfattningen ir upp till kommunerna att be-
déma. Det kan till exempel behévas omfattande insatser de forsta
mdnaderna innan den unge fatt hjilp med bostad, sysselsittning och
att forstd hur man skoter ett hushall till kontakt ndgon gdng i ména-
den f6r att f6lja upp hur den unge mér och har det.

Insatsen ska ingd i en skilig levnadsniva

For att tydliggora vad den unge har ritt till och gora det s& enkelt
som mojligt f6r den unge att erhilla insatsen anser utredningen att
insatsen ska anses ingd i en skilig levnadsniva f6r de unga som an-
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soker om den och uppfyller kriterierna for insatsen. Insatser enligt
SoL ges med stéd av 4 kap. SoL. Det behover sikerstillas att insatsen
ges till milgruppen dven om det skulle bli friga om en domstols-
provning eftersom meningen ir att det ska vara en rittighet f6r barn
och unga som varit placerade. Socialtjinstlagen anger som regel inte
vad som ska anses utgora en skilig levnadsniva i det enskilda fallet.
Bistdndet bygger i stillet pd en individuell behovsbedémning. Vid
bedémningen av bistindet finns det diremot ett antal skyldigheter
men ocksd mél som den som bedémer bistdndsbehovet ska ta hinsyn
till. Enligt socialtjinstlagen ska verksamheten bland annat bygga pd
respekt f6r minniskornas sjilvbestimmanderitt och integritet. Social-
nimndens insatser fér den enskilde ska utformas och genomforas
tillsammans med honom eller henne. Den enskilde ska genom de
insatser som beviljas (bistdndet) tillforsikras en skilig levnadsniva.
Insatserna ska utformas sd att det stirker hans eller hennes méojlig-
heter att leva ett sjilvstindigt liv och insatserna ska vidare vara av
god kvalitet. Lagen ir sdledes 6ppen fér flexibilitet och individuella
l6sningar. Utredningen anser emellertid att detta inte ricker efter-
som barn och unga som varit placerade fir simre méjligheter att lyckas
pa olika omrdden, att det behdver finnas ett sirskilt stod f6r dem och
att det ska vara littllgingligt i form av en sjilvklar rittighet. Dirfor
bedémer utredningen att vad som ska avses med skilig levnadsnivd 1
det hir avseendet behover regleras 1 socialtjidnstlagen.

En jimf6relse kan goras med den s8 kallade parbogarantin dir en
preciserad reglering har inforts 1 SoL av vad som 1 ett visst avseende for
en viss personkrets avses med skilig levnadsnivd (se 4 kap. 1 ¢ § SoL).
Innan den regleringen inférdes konstaterades 1 rittspraxis att det av
SoL:s forarbeten® foljer att vid bedémningen av vilka bistindsinsat-
ser som kommer i friga enligt 4 kap. 1 § SoL s& miste en samman-
vigning av olika omstindigheter sdsom den dnskade insatsens limp-
lighet som sidan, kostnaden f6r den &nskade insatsen 1 jimforelse med
andra insatser samt den enskildes 6nskemal och att det inte finns en
obegrinsad frihet for den enskilde att vilja sociala tjinster oberoende
av kostnad.”!

Det finns ocksd en mojlighet f6r kommunen att bevilja enskilda
personer bistdnd utdver 4 kap. 1 § SoL om det finns skil for det. Beslut
som fattas med stod av 4 kap. 2 SoL ir emellertid inte éverklagbara,

*® Prop. 2000/01:80 5. 91. N
’! Se Regeringsrittens avgdrande 2010-05-12 i m3l nr 4640-09 (RA 2010 ref. 44).
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se 16 kap. 3 § SoL. Eftersom forslaget avser en rittighet si behover
det preciseras 1 4 kap. SoL att det med skilig levnadsnivd for mal-
gruppen ir att {3 kinslomissigt stéd samt st6d med frigor som ror
boende, utbildning, arbete, ekonomi, tandvérd och hilso- och sjuk-
vérd. Liksom fér parbogarantin s3 fattas beslutet enligt 4 kap. 1 § SoL.
Beslutet dr dirmed 6verklagbart genom 16 kap. 3 § SoL.

Stodet ska ges av kommunen som den unge vistas i

For att insatsen ska bli s& verkningsfull och littillginglig som méjligt
for den unge ska det vara den kommun som den unge vistas 1 som
ska ge insatsen. Den unge ska alltsd sjilv kunna ta kontakt med den
socialnimnden dir den vistas och be om stddet dven om det inte var
den socialnimnden som virdade barnet. Oavsett om insatsen de
behéver handlar om stod till att séka jobb, kinslomissigt stod eller
att hantera andra praktiska frigor s bedémer utredningen att stodet
behéver finnas nira den unge och vara insatt i samhillsfunktionerna
1 den kommun som den unge vistas i. Utredningen anser dirfor att
befintliga regler 1 SoL om ansvarig kommun ska gilla. Eftersom
stodet ges nir den enskilde inte lingre vistas 1 familjehem, HVB eller
stddboende sd ir det vistelsekommunen som ansvarar fér att ge stodet,
se2 akap. 1§ SoL. Det idr emellertid den placerande kommunen som
ansvarar for att informera om ritten till stodet, se den foreslagna
6 kap. 8 ¢ § SoL och 2 a kap. 4 § SoL.

11.6.3 Socialnamnden ska underratta barn och unga
om dess rattigheter till stod

Forslag: En bestimmelse om att socialnimnden infér att sam-
hillsvird av barn och unga upphér ska informera den enskilde om
ritten till insatser enligt 4 kap. 1 d § inférs 1 6 kap. 8 ¢ § SoL.

Utredningens forslag som beskrivs i avsnitt 11.6.2 om att barn och
unga ska f kinslomissigt stod samt st6d med frigor som rér bo-
ende, utbildning, arbete, ekonomi, tandvérd och hilso- och sjukvird
nir vdrden har upphért giller tills den unge fyller 25 &r. Barn och unga
1 samhillsvird vittnar ofta om att de inte kinner till vad de har ritt
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till eller socialnimndens skyldigheter. I en nationell brukarunder-
sokning skriver Socialstyrelsen till exempel att ett anmirkningsvirt
resultat var att mindre idn hilften av de tillfrigade barnen siger att de
har fitt information om sina rittigheter nir de bor i ett familjehem.”
Barn har enligt barnkonventionen ritt till information som har kom-
mit till uttryck 1 11 kap. 10 § SoL och 36 § LVU. Utredningen anser
att varken barnet eller den unge ska behéva ta ansvar for att ta reda
pd att socialnimnden ir skyldiga att ge dem det stédet som utred-
ningen foresldr utan att det dven behdvs en bestimmelse som inne-
bir att socialnimnden ska informera dem om att de har ritt tll det
stddet. I f6rsta hand ska socialnimnden informera barnet om denna
ritt infor att virden ska avslutas s3 att stodet kan ges 1 direkt anslut-
ning till att vdrden avslutas. Studier gor gillande att ungdomar som
har varit 1 samhillsvérd ofta vill klara sig utan stéd frin socialnimn-
den nir virden upphér, men att de efter en tid kinner att de vill ha
stdd. Socialnimnden ska dirfor informera den unge om ritten till
stdd dven om den unge ansoker om stdd till exempel ett &r efter att
varden har upphért och upp till det att den unge fyller 25 4r.

11.6.4 Stad till vardnadshavare nar barnet flyttar hem

Forslag: En bestimmelse om att socialnimnden ska erbjuda barn
och virdnadshavare rdd och st6d for det sirskilda behov som upp-
stdr nir barnet dterférenas med den eller dem som har virdnaden
om barnet nir samhillsvrden upphort inférs 1 6 kap. 8 d § SoL.

En bestimmelse inférs i 2 a kap. 4 2 § SoL om att det dr den
placerande kommunen som ska ge stdd till virdnadshavare efter
avslutad placering inférs 1 6 kap. 8 d § SoL.

Nir ett barn har varit placerat 1 samhillsvird enligt SoL eller LVU ir
det for att virdnadshavaren under en period av olika anledningar inte
haft mojlighet att tillgodose barnets behov. Det dr en mycket ingri-
pande insats i ett barns liv. Nir socialnimnden avslutar virden ir det
inte ovanligt att socialnimnden avslutar drendet direkt nir barnet
flyttat hem utan att ge stdd eller f6lja upp ytterligare. Det sker an-
tingen for att socialnimnden beddmer att barnet inte har behov av

32 Socialstyrelsen 2021e s. 7, 21 och 44.
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stod eller for att barnet eller virdnadshavarna tackar nej till de insat-
ser som socialnimnden erbjuder.

Det finns i dag en skyldighet for socialnimnden att tillgodose det
sirskilda behov av stéd och hjilp som kan finnas sedan vird och
fostran utanfor det egna hemmet upphort eller sedan verkstillighet
av sluten ungdomsvird enligt lagen (1998:603) om verkstillighet av
sluten ungdomsvard upphort (5 kap. 1§ 10 SoL). I juli 2022 inférdes
dven en skyldighet f6r socialnimnden att f6lja upp barns situation
nir vird enligt LVU upphér (21 b § LVU). Uppféljningen ska av-
slutas senast sex manader efter att vrden har upphért. Vid en upp-
f6ljning enligt 21 b § LVU fir socialnimnden konsultera sakkunniga
samt 1 6vrigt ta de kontakter som behdvs. Socialnimnden fir samtala
med den unge utan virdnadshavarens samtycke och utan att vird-
nadshavaren dr nirvarande.

Det finns dock ingen skyldighet fér socialnimnden att erbjuda
eller tillgodose det sirskilda behov av stéd som virdnadshavaren kan
ha efter att virden upphér. Majoriteten av placeringar sker enligt SoL
och omfattas alltsd inte av 21 b § LVU, trots att barnets behov och
virdnadshavarnas brister inte sillan ir lika omfattande som nir barn
placeras enligt LVU. Att {6lja upp barnets situation ir inte heller
detsamma som att erbjuda stédinsatser for att barnet ska kunna 4ter-
forenas med virdnadshavaren pd bista sitt. I en rapport frdn Vird-
analys uttrycker virdnadshavare behov av stod 1 férildraskapet under
hela placeringen, men framfér allt nir barnen ska flytta tillbaka hem
igen. Det handlar dels om forberedelser 1 form av till exempel en for-
ildrakurs, dels om mer kontinuerligt stéd 1 form av nigon att vinda
sig till. Om det varit en ldng placering kan man {4 hem ett barn som
ir i en annan fas i livet — barnet kanske placerades som liten och kom-
mer hem som tondring. Har man inte fungerat som virdnadshavare
diremellan kan man behéva stéd i férildrarollen.”

Utredningen bedémer att det fortsatt finns en brist i den upp-
foljning och det stéd som ges nir ett barn flyttar hem till virdnads-
havarna och foreslar dirfor att en skyldighet f6r socialnimnden att
erbjuda virdnadshavarna rid och stéd nir barnet ska terférenas med
den eller dem som har virdnaden om barnet nir virden utanfor det
egna hemmet upphér infors 1 6 kap. 8 d § SoL. Syftet ir att dstad-
komma trygghet och stabilitet for barnet vid dterforeningen med
virdnadshavarna. Stédet bor utgd frdn den problematik som féran-

* Myndigheten fér vdrd- och omsorgsanalys 2018as. 77.
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ledde virden och utgd fran barnets behov. Det kan till exempel hand-
la om att stotta virdnadshavarna i den praktiska omsorgen om bar-
net, forildravigledning och att dteruppritta och forbittra relationen
mellan barnet och virdnadshavarna.

Utredningens 6verviganden om stod med tving

Eftersom vird utanfoér det egna hemmet ir ett s3 pass allvarligt in-
gripande 1 en familjs liv och relationen mellan socialnimnden och
virdnadshavarna ofta ir anstringd efter en placering kan man utgd
frdn att det kan vara svirt att motivera virdnadshavarna att tacka ja
till stéd nir virden har upphért. Utredningen har dirfér évervigt moj-
ligheten f6r socialnimnden att kunna ge stdd efter att en placering
har avslutats dven utan vdrdnadshavarnas samtycke. Eftersom utred-
ningen anser att det ir lika viktigt att stodet omfattar dven frivilliga
placeringar enligt SoL som sker med samtycke frin virdnadshavare
gor utredningen bedémningen att dven stdd efter placering enligt
SoL ska kriva ett samtycke av virdnadshavare. Nir det giller vird
enligt LVU finns 1 dag vissa mojligheter f6r nimnden att stilla krav
pa virdnadshavare i form av drogtest infér avslut av vird 1 familje-
hem som genomférts med stod av 2 § LVU (se 32 b § LVU). Det
finns didremot inte tydliga mojligheter f6r socialnimnden att stilla
upp villkor i form av att den unge eller virdnadshavarna ska ta emot
insatser for att virden enligt LVU ska upphéra. Aven om det finns moj-
ligheter f6r nimnden att {6lja upp barns situation enligt 21 b § LVU
s& motsvarar den inte det stdd som en stddjande insats kan ge. Exem-
pelvis sd skulle regelbundet boendestdd eller samtalsstdd frin nimn-
den kunna férebygga och avhjilpa missférhillanden 1 hemmet. Ut-
foraren av insatsen skulle kunna ha god insyn 1 barnets situation och
personal hos utféraren skulle ocksd p3 ett tidigt stadium kunna upp-
mirksamma och dirmed anmila till nimnden om personal 1 utférar-
verksamheten fir veta eller misstinker att ett barn far illa (se 14 kap.
1§ SoL). Att insatser ges frivilligt ir forstds det som bor efterstrivas
eftersom socialtjinstens verksamhet ska bygga pd respekt fér den
enskildes sjilvbestimmande och integritet (se 1 kap. 1 § SoL). I prak-
tiken kan det ind& uppstd situationer dir virdnadshavare i princip
samtycker till en insats som f6reslds av nimnden i syfte att dstadkomma
en situation som annars skulle leda till vird enligt 2 § LVU.
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En jimforelse skulle kunna goras med de mojligheter till fore-
byggande dtgirder i form av 6ppna insatser utan samtycke som regle-
ras 122 § LVU. Socialstyrelsen har i sin analys av den regleringen bland
annat resonerat om mojligheter att ge virdnadshavare st6d utan sam-
tycke:

En kombination av regelindringar som omfattar insatser till sdvil barnet
som virdnadshavaren skulle kunna &ka férutsittningarna for att for-
bittra hemmiljén samtidigt som barnet fir tillging till stédjande insat-
ser. Socialstyrelsen bedémer dock att det ir osikert om en lagindring
som mojliggdr dppna insatser utan samtycke till virdnadshavare skulle
kunna sikerstilla en varaktig och héllbar férindring av virdnadshava-
rens forildraformaga i en situation dir virdnadshavaren inte dr motive-
rad till att f6rindra sin situation. Férebyggande insatser enligt LVU tar
sikte pd de situationer dir mojligheterna till frivilliga insatser enlige SoL
ir uttdmda och dir situationen ir sddan att barnet kan komma att be-
héva beredas vird om situationen 1 hemmet fortsitter. Detta stiller hoga
krav p4 insatserna, hur de tas emot av vdrdnadshavaren, att det finns ett
visst mitt av samsyn om problemen och att insatserna ir tillrickligt
omfattande etc.*

Utredningen anser att det skulle kunna finnas ett behov av att dven
ha méjligheten att ge stédinsatser till virdnadshavare utan samtycke
men anser att den pigdende utredningen om Oppna insatser utan
samtycke till vdrdnadshavare och fler tidiga insatser till barn och unga
(S 2022:D) ir bittre limpad att utreda en sddan ingripande reglering.

Placerande kommunens ansvar att ge stod

Syftet med att erbjuda barn och virdnadshavare stéd nir barnet flyttar
tillbaka till virdnadshavaren efter att virden upphort ir att dstad-
komma trygghet och stabilitet f6r barnet vid &terféreningen med
vardnadshavarna. Eftersom stodet bor utgd frdn den problematik som
foranledde virden och utgd frin barnets behov anser utredningen att
det ir den kommun som ansvarat f6r virden som ocks3 ska ge stodet
efter virden oavsett var vdrdnadshavarna bor vid &terféreningen. Det
ir den kommunen som har kunskap om vad som féranledde virden
och som kinner barnet och virdnadshavarna. Utredningen bedémer
dirfor att utgdngspunkten ska vara att det ir den placerande kom-
munen som ska ansvara for att ge stodet och att bestimmelserna i

3 Socialstyrelsen (2021j) Oppna insatser utan samtycke — Rapport till regeringen uppdrag S2019/
0472/FST's. 8 1.
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2 akap. 10 § SoL om éverflyttning av drende tillimpas om det i en-
staka fall dr limpligare att en annan kommun tar éver ansvaret. En
bestimmelse inférs dirfér 12 a kap. 4 a § SoL om att det ir den pla-
cerande kommunen som ska ge stdd enligt 6 kap. 8 d § SoL till vird-
nadshavare efter avslutad placering av barn 1 samhillsvird. Om det
under tiden stddet ges framkommer att barnet kan ha behov av ytter-
ligare stdd eller skydd ska det anmiilas till den kommun som barnet
vistas i.
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12 Konsekvensanalys

12.1 Konsekvenser for barn och unga

Bedomning: Samtliga f6rslag dr baserade pa vad utredningen be-
domer ir bist {6r barn och unga och bedoms leda till en bittre situa-
tion f6r barn och unga under 21 &r i samhillsvird, bdde som indi-

vider och grupp.

Enligt direktiven ir syftet med utredningen att hoja kvaliteten pd sam-
hillsvirden och sikerstilla att barn och unga 1 samhillsvard alltid ska
garanteras trygghet, sikerhet och en 1 6vrigt god vird. Utredningen
ska i uppdragets alla delar beakta barns och ungas erfarenheter.

I forarbetena till lagen som innebar att barnkonventionen inkor-
porerades i svensk lagstiftning framhalls att konventionen bér synlig-
goras 1 forarbeten till lagstiftning dir konventionen kan vara rele-
vant.! Vidare ska det vid alla dtgirder som ror barn, vare sig de vidtas
av offentliga eller privata sociala vilfirdsinstitutioner, domstolar,
administrativa myndigheter eller lagstiftande organ, 1 férsta hand be-
aktas vad som bedéms vara barnets bista enligt artikel 3.1 barnkon-
ventionen. Barnrittskommittén har lyft fram ett antal faktorer att ta
hinsyn tll vid beddmningen av barnets bista. Dessa faktorer ir bar-
nets dsikter, barnets identitet, bevarandet av familjemiljén och upp-
ritthillandet av relationer, omsorg om barnet och barnets skydd och
sikerhet, utsatta situationer, barnets ritt till hilsa samt barnets ritt
till utbildning. I beslut som rér barn som kollektiv — till exempel nir
lagar stiftas — méste barns bista bedémas och faststillas med ut-
gangspunkt i de omstindigheter som rider {6r den grupp av barn det

! Prop. 2017/18:186 5. 92 1.
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giller och fér barn i allminhet.” Barn bér konsulteras nir man for-
mulerar lagstiftning och strategier som ir relaterade till dessa och andra
problemomraden, och bér vara med nir planer och program som ir
relaterade till dessa omrdden utformas, utvecklas och genomférs.’

Utredningens instillning har varit att s3 ldngt som mojligt utgd
ifrdn barns och ungas erfarenheter och synpunkter pd samhillsvar-
den eftersom det ir f6r dem utredningens forslag ska 3 effekt. Utred-
ningen inledde dirfor tidigt ett samarbete med barnrittsorganisatio-
nerna Maskrosbarn, Knas Hemma, Barnrittsbyrdn och Attention samt
med Hilsolabb f6r att {8 hjilp med att triffa barn och unga med egna
erfarenheter av samhillsvird. Nir utredningen hade sammanstillt barns
och ungas réster och verifierat dessa med barnrittsorganisationerna
gick utredningen vidare for att stimma av dessa med de aktérer som
pd olika sitt arbetar med barn och unga i samhillsvdrd, det vill siga
socialtjinst, skola, hilso- och sjukvérd, polis, SiS och privata utférare
av virden. Utredningen har vidare inhimtat kunskap ifrin och tagit
hinsyn till gillande lagstiftning, tidigare och pdgdende statliga utred-
ningar, aktuell forskning, evidens och praxis och synpunkter frn rele-
vanta aktorer.

Utifrdn den kunskapen har utredningen 6vervigt olika handlings-
alternativ, mojliga intressekonflikter och negativa och positiva kon-
sekvenser for barn och unga. I de fall intressen har sttt mot var-
andra, som till exempel att forslagen fir negativa konsekvenser for
kommunernas sjilvstyrelse eller ir kostnadskrivande, har utredningen
uteslutande beslutat utifrin vad som bedéms vara bist f6r barn och
unga. Utredningen har ocks3 strivat efter att limna férslag som bidrar
till hégre kvalitet i samhillsvirden for varje enskilt barn och ung per-
son, utifrn den personens rittigheter och behov, inte utifrén generella
forestillningar om placerade barn och unga som grupp.

I kapitel 3 och bilaga 3 redovisas vad som kom fram vid utred-
ningens kontakter med barn och unga som var eller har varit i sam-
hillsvérd. Erfarenheterna som barnen och de unga berittade om har
dven redogjort for 1 de delar av betinkandet dir de varit sirskilt rele-
vanta. Vidare har utredningen 16pande i betinkandet redovisat f6r de

2 Barnvittskommitténs allméinna kommentar nr 14 (2013), p. 32, p. 52-79, genom Barnom-
budsmannen, Allmdnna kommentarer:
https://www.barnombudsmannen.se/barnkonventionen/allmanna-kommentarer/ (himtad
2023-05-16).

* Barnvittskommitténs allminna kommentar nr 12 (2009) p. 122, genom Barnombudsmannen,
Allménna kommentarer: https://www.barnombudsmannen.se/barnkonventionen/allmanna-
kommentarer/ (himtad 2023-05-16).
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artiklar 1 barnkonventionen som har betydelse vid utredningens be-
skrivningar och 6verviganden.

Utredningens beddmning

Samtliga forslag dr baserade pd vad utredningen bedémer ir bist for
barn och unga och bedéms innebira en bittre situation fér barn och
unga under 21 &r 1 samhillsvird, bdde som individer och grupp. For-
slagen bedéms dven paverka virdnadshavares situation pd ett positivt
sitt. Det har varit en grundférutsittning for att utredningen ska
ligga fram forslagen. Bland annat férvintas f6rslagen innebira en storre
delaktighet f6r barn och unga 1 samhillsvdrd genom ett antal olika
forslag for att forstirka och férbittra beslutsprocessen och uppfol;j-
ningen av virden. Bittre tillging till hilso- och sjukvird till exempel
genom forslag om att lagreglera utomlinsvard och ett tydliggérande
av ansvar mellan regionen och SiS. Vidare férvintas kvaliteten pa var-
den 1 HVB 6ka bland annat genom krav pd hégre kompetens hos per-
sonalen och starkare styrning och kunskapssatsningar av staten.

En stor del av barn och unga 1 samhillsvird har funktionsnedsitt-
ningar. Utredningen anser att férslagen idr av betydelse inte minst
for dessa barn och unga. Nédgra av f6rslagen som bedéms vara av sir-
skild vikt sett till barn och unga i samhillsvird som har funktions-
nedsittningar ir tydliggorandet av tillgdng till hilso- och sjukvird
vid sirskilda ungdomshem, sirskilda kunskapsbedémningar med krav
pa specialpedagogisk kompetens 1 skolan och 6kad kompetens hos
personal och forestdndare vid stddboende och hem fér vard eller bo-
ende samt okat stdd till familjehem. Forslagen giller emellertid for
alla barn och unga i samhallsvard.

Vild ska inte fi férekomma inom samhillsvirden. Utredningen
beddmer att bland annat férslagen om att socialnimnden sirskilt ska
uppmirksamma om barnet eller den unge har utsatts for vald nir
nimnden féljer virden, tillstdndsgivning till familjehem och register
over familjehem som mojliggdr att olimpliga familjehem kan ute-
slutas for framtida uppdrag, h6jd kompetensnivd i HVB, den centrala
klagofunktionen p4 SiS, samt socialnimndens skyldighet att rappor-
tera misstankar om missférhllanden 1 familjehem, HVB och stéd-
boenden till IVO kommer att férebygga och motverka risken for att
barn och unga utsitts f6r vild och annan férsummelse 1 samhillsvirden.
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For att sikerstilla att alla, dven hbtqi-personer, upplever trygghet
och far tillgdng till stod efter behov 1 SIS foresldr utredningen att 4 §
férordningen (2007:1132) med instruktion for Statens institutions-
styrelse dndras s& att det framgdr att myndigheten ska utforma sin
verksamhet sd att den utgdr frin varje persons individuella villkor
och behov, inte bara fér flickar och pojkar.

Vidare konsekvenser redogdrs for vid varje férslag 1 respektive
kapitel.

12.2 Ekonomiska konsekvenser
12.2.1 Samhallsekonomiska konsekvenser

Utredningens uppdrag ir att foresld dtgirder som kan 6ka kvaliteten
1 vdrden nir barn och unga placeras i familjehem, stodboende och
hem for vard eller boende med syfte att sikerstilla att barn och unga
som placeras utanfér det egna hemmet alltid ska garanteras trygghet,
sikerhet och en i 6vrigt god vird. Utredningens bedémning ir att
det behévs ambitionshojningar pd alla samhillsnivier som innebir
en ekonomisk satsning pd samhillsvirden.

Ar 2021 uppgick kommunernas kostnader for socialtjinstens arbete
med barn och unga till 25,6 miljarder kronor. Av dessa kostnader
uppgick 19,3 miljarder kronor f6r vird i familjehem, HVB och stod-
boende.* Kostnaderna for insatser f6r barn och unga kade med 3 mil-
jarder kronor, motsvarande 13 procent, frdn 2017 till 2021, frimst
till f6]jd av 6kade kostnader for placeringar for vard utanfér det egna
hemmet.’

Barn och unga som har varit i samhillsvird har dessutom kraftiga
overrisker for olika negativa utfall s som avbruten skolging, 1ag ut-
bildningsnivd, arbetsléshet, missbruk, kriminalitet och hilsoproblem
dven efter att vdrden upphor. Detta ir utfall som innebir stora kost-
nader f6r samhiillet.

Utredningens forslag innebir ambitionshéjningar inom flera omra-
den f6r staten, kommunerna och regionerna. Sirskilt f6r kommunerna

* Statistiska centralbyrin, SCB, Kommunernas kostnader for individ och familjeomsorg dr 2018~
2022: https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/offentlig-ekonomi/finanser-
for-den-kommunala-sektorn/rakenskapssammandrag-for-kommuner-och-
regioner/pong/tabell-och-diagram/kommun--och-regionsektorn-2022/kommunernas-
kostnader-for-individ-och-familjeomsorg-ar-20182022/ (himtad 2023-09-04).

> Socialstyrelsen 2023a s. 12.
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handlar det ocksd om kostnadsokningar. Utredningen vill samtidigt
framhalla att forslagen i detta betinkande pa sikt dkar forutsittningarna
for samhillsekonomiska besparingar utéver de férbittrade livsmoj-
ligheterna fér barn och unga som varit placerade under uppvixten.
Det ir ett férebyggande perspektiv pd samhillsvdrden som stindigt
méste hillas levande for staten, kommunerna, regionerna och utférarna.

Tagna tillsammans innebir forslagen att kommunerna sannolikt
kan anvinda sina resurser pd ett mer kostnadseffektivt sitt, men det
ir svirt att beddma den exakta omfattningen av dessa konsekvenser
och nir de infinner sig. Utredningen redogor fér nigra sddana exempel
men har inte riknat in dem 1 finansieringen av férslagen. Utredningen
har inte gjort sirskilda berdkningar av hur kostnaderna paverkas efter-
varden eftersom de rymmer f6r minga osikerheter. De potentiella
vinsterna fordelas ocksd pd manga aktorer 6ver lang tid och ger inte
underlag f6r finansiering av nya samhillstaganden 1 ett kortare tids-
perspektiv.

Exempel pd mojliga omfordelningar av kommunernas resurser

Ett exempel pd mojlig omférdelning och kostnadseffektivisering till
foljd av utredningens férslag ir konsekvenserna av att inféra krav pd
tillstdnd for familjehem och ett nationellt familjehemsregister. Det
saknas 1 dag. uppgifter om vad en utredning av ett familjehem kostar
kommunerna eftersom genomférandet av utredningen varierar, men
om man utgdr ifrdn att en utredning minst ska innehalla ett eller flera
hembesok, samtal med de berérda i familjen, inhimtande av register-
uppgifter och referenser, dokumentation och bedémningar kan en
utredning uppskattas ta fem arbetsdagar, vilket innebir omkring
13 000 kronor per utredning. Det saknas dven uppgifter om vad arbe-
tet med att matcha ett barn med ett familjehem kostar, men om man
utgdr frdn att den processen kan ta omkring 2,5 arbetsdagar om det
redan finns uppgifter om familjehemmet och detta redan har tillstind,
blir kostnaden 1 stillet 6 500 kronor per utredning. Under 2021 inledde
6 800 barn eller unga placering i familjehem varav nigra ir syskon.
Om man riknar pd att socialnimnden gor en utredning av familje-
hem till 6 000 barn och unga s blir det en kostnad pd 78 miljoner
kronor. Om man riknar pd att socialnimnden i stillet skulle kunna
placera 4 000 av dessa barn 1 familjehem som redan har tillstdnd blir
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det en kostnad pd 26 miljoner kronor, plus 26 miljoner fér de 2 000 barn
och unga som socialnimnden m3ste hitta nya familjehem till s§ blir
det sammantaget 52 miljoner kronor. Besparingen blir siledes 26 mil-
joner kronor, men det férutsitter att de nya arbetssitten har utveck-
lats och implementerats samt att information om tillgingliga familje-
hem med tillstind har lagts in 1 det nationella registret.

Kostnadsfordelning mellan olika placeringsformer

En 6vergripande ambition med férslagen 1 detta betinkande ir att
frimja vird i former som ir s4 lite ingripande som mojligt. Ett genom-
forande av forslagen ger nya mojligheter f6r kommunerna att anlita
forstirkta familjehem dir minst en av férildrarna ir hemma en stor
del av sin arbetstid och har sirskild kompetens for uppgiften. Det
ger 1 sin tur en tydligare grund f6r insatser som TFCO och en familje-
hemsvird som kan tillgodose mer omfattande stod- och virdbehov
in ett familjehem i dag normalt férvintas kunna moéta. Det forstirkta
familjehemmet har ritt till mer st6d frin kommunen in andra familje-
hem, men ir ett alternativ till institutionsvard med mindre risker och
ligre kostnader 4n vid en placering i HVB forutsatt att ett férstirke
familjehem motsvarar barnets eller den unges behov.

Som exempel kan nimnas att om 1 000 barn eller unga (omkring
en sjundedel av alla institutionsplaceringar 2021) var placerade 1 ett
forstirkt familjehem 1 stillet f6r HVB under 5 mé&nader, skulle bara
det innebira minskade kostnader pd omkring 375 miljoner kronor
per ar. Exemplet utgdr frin uppgifter om medelvirdtid {6r den sista
enskilda placeringen 1 olika placeringsformer som utredningen tagit
fram (avsnitt 3.4.6). Enligt dessa berikningar ir skillnaden mellan
dygnskostnaden fér ett forstirkt familjehem och dygnskostnaden for
ett HVB med behandlingsinriktning 2 500 kronor. Medelvirdtiden i
privata HVB, som dominerar stort inom institutionsvarden, ir om-
kring fem manader (150 virddygn). 2 500 kronor i 150 virddygn f6r
1 000 placerade barn och unga innebir 375 miljoner kronor per ar.

Det bor tilliggas att kostnaderna ovan ir riknade pa forstirkta
familjehem och HVB i privat regi. Besparingen blir mindre om jim-
forelsen gors med kommunala HVB dir kostnaden per virddygn 1
genomsnitt dr 2 000 per dygn och placeringstiden nigot kortare. Bespar-
ingsmojligheterna minskar ytterligare om kommunen anlitar ett kraf-
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tigt férstirkt familjehem med en genomsnittlig kostnad pa 3 250 kro-
nor per virddygn. Samtidigt ir exemplet med 1 000 barn och unga
lagt riknat. Om man f6ljde Norges exempel med 3 institutionsplacer-
ingar skulle antalet barn och unga i HVB kunna halveras under for-
utsittning att andra fullgoda alternativ ir tillgingliga.

Slutligen ska det framhallas att berikningarna bygger pa uppgifter
om dagens vird i familjehem och HVB. Med en generellt hgre kva-
litet 1 dessa verksamheter kan kostnaderna f6r bida placeringsformerna
bli hogre. Det paverkar mojligheterna till kostnadsminskningar, men
berikningarna visar ind3 pd ett betydande utrymme f6r omfordel-
ning av resurser inom samhillsvirden till insatser som kan ge bittre
vird och bittre resultat av virden.

Anlitande av utférare

Annu storre besparingar ir mojliga att exemplifiera nir det giller an-
litande av utforare.

Konsulentstodda verksambeter

Utredningen féreslér att all ersittning for uppdrag som familjehem
ska betalas ut av socialnimnden direkt till dem som anlitas eller avses
att anlitas som familjehem for vrd av barn och unga under 21 r.
Enligt de berikningar som redovisas i avsnitt 3.4.6 ir kostnaderna
for den form av familjehem som utredningen kategoriserar som ordi-
narie familjehem 1 genomsnitt 800 kronor per vrddygn. Motsvarande
kostnad fér ett ordinarie familjehem i privat regi dr 1 800 kronor per
virddygn. Bida prisuppgifterna giller f6r de familjehem som faller
under den kategori som utredningen foresldr ska heta ”allminna
familjehem”.

Enskilda familjehemsplaceringar pigir i genomsnitt uppat tvd &r,
vilket gor att kostnaderna i detta fall kan riknas p4 heldr. For placer-
ing 1 allminna familjehem ir &rskostnaden 292 000 kronor och for
placering 1 konsulentstddda familjehem ir den 657 000 kronor. Totalt
virdades 18 700 barn eller unga i familjehem 2021, enligt en studie
fran Stockholms universitet virdas drygt 20 procent av barn och unga
1 familjehem med stdd av en privat konsulentstodd verksamhet, det
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vill siga 3 700 barn.® Den nuvarande kostnaden fér denna vérd ir,
med de berikningar som anges ovan, 2,43 miljarder kronor per 4r. Om
virden i stillet gavs 1 familjehem utan st6d 1 privat regi skulle den uppgd
till 1,08 miljarder kronor per &r. Exemplet ger alltsd en kostnadsminsk-
ning pa 1,36 miljarder kronor per &r.

Aven hir kan antagandena diskuteras. En storre eller mindre an-
del av de konsulentstddda familjehemmen kan vara jourhem eller for-
stirkta familjehem, vilket ger storre kostnadsminskningar. Samuidigt
kommer kommunerna att behova ersitta stodet 1 privat regi med egna
eller upphandlade insatser.

Privata HVB

En friga som tidigare diskuterats dr vinsterna 1 privata bolag som
driver HVB. En studie frin Stockholms universitet visar att privata
utférare av institutionsvérd har haft relativt stora vinster 1 form av
kapitalavkastning till dgare i jimforelse med andra privata verksam-
heter inom till exempel skolan, virden och omsorgen. Mot slutet av
2010 var vinsten omkring 15 procent efter att ha tidigare varit 20 pro-
cent eller mer, och dirmed hégre in i tjinstesektorn som helhet.”
Det kan sammantaget ha rért relativt stora belopp, men sedan slutet
av 2010 har placeringarna i HVB blivit firre och det ir osikert vad
det innebir f6r kostnaderna och vinsterna. De andra omférdelningar
och minskningar av kostnader som beskrivs i detta avsnitt utgdr mer
direkt frdn vad som ir kint i dag.

Okad stabilitet i virden

Samhillsvirden stdr for en stor den av den sociala barn- och ung-
domsvirdens kostnader, som i sin tur ir en betydande del av individ-
och familjeomsorgens kostnader. De ekonomiska aspekterna ir bara
ytterligare ett skil f6r kommunerna att férebygga placeringar av barn
och unga i samverkan med regioner, polisen med flera. Utredningen
har avgrinsat sitt arbete till situationer och virdférlopp dir en pla-
cering blivit aktuell och limnar inga sirskilda férslag om det tidiga
forebyggande arbetet som kan férebygga samhillsvird 1 sig. Men ut-

¢ Lundstrém och Sallnis 2019 s. 22-23.
7 Ibid.
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redningens forslag stirker socialtjinstens mojligheter att férebygga
lingre placeringar in nédvindigt och nya placeringar efter att sam-
hillsvirden avslutats. Det ir ocks3 ett viktigt forebyggande perspek-
tiv som utredningen vill betona och lyfta fram.

Exempel A

Socialstyrelsen har i en rapport frin 2023 beskrivit en relativt hog
grad av instabilitet med minga omplaceringar i samhillsvirden. I rap-
porten beskrivs exempel pd virdkedjor med flera olika placeringar
som avldser varandra.

Ett av exemplen giller en ung person som frin fédelsen och fram
till 20 &rs alder varit placerad:

e femton 4r 1 fyra familjehem (tio &r i kommunalt familjehem och
fem &r 1 konsulentstott familjehem),

e tre &r i fyra jourhem (varav hilften 1 kommunalt jourhem och
hilften med konsulentstod), och

e tviiritre olika HVB.?

Med ledning av berikningarna for placeringskostnader som beskrivs
1avsnitt 3.4.6 kan den sammanlagda kostnaden for dessa placeringar
uppskattas till omkring 12 miljoner kronor.

Med triffsikrare val av limpliga utférare och forbittrat stod till
familjehemmen hade socialtjinsten kunnat minska antalet placeringar
och tiden i jourhem och undvikit placering i institution. Virdkedjan
skulle d till exempel i stillet kunnat se ut s3 hir:

e ett kommunalt familjehem 1 femton r och

o ett forstirkt familjehem i fyra ar.

Vid sidan av en tryggare vird for barnet/den unge skulle en sddan
virdkedja innebira minskade placeringskostnader med 4 miljoner

kronor f6r kommunen, som dirmed fir 6kade resurser for stod till
barnet/den unge, virdnadshavaren och familjehemmen.

8 Socialstyrelsen 2023b s. 65 och 67.
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Om virdkedjan i stillet omfattar femton &r i allmint familjehem,
fyra och ett halvt r 1 forstirkt familjehem och ett halvir 1 HVB s3
innebir det minskade placeringskostnader med 3,5 miljoner kronor.

Exempel B

I avsnitt 3.3.2 beskriver utredningen att den har métt barn och unga
som berittar om minga placeringar under delar av uppvixten. Ut-
ifrin de beskrivningarna har utredningen konstruerat ett fiktivt exem-
pel med féljande virdkedja som paborjats och avbrutits flera gdnger
frin fem till 20 &rs lder:

o tre familjehem i sex ir (varav hilften 1 kommunalt familjehem och
hilften i ett med konsulentstdd),

e tvd jourhem 1 ett och ett halvt &r (varav hilften i kommunalt
familjehem och hilften i ett med konsulentstdd),

e fyra HVBi tre &r, och

o tvd sirskilda ungdomshem 1 ett och halvt ar.

Sirskilt kostnaderna f6r placeringar i sirskilda ungdomshem (4,0 mil-
joner kronor) och andra HVB (5,3 miljoner kronor) utgor en stor
del av virdkostnaden pd sammanlagt 13,8 miljoner kronor i detta exem-
pel. Aven hir borde triffsikrare val av limpliga utférare och forbitt-
rat stdd till familjehemmen socialtjinsten ha kunnat minska antalet
placeringar och tiden 1 jourhem och institution. Virdkedjan skulle
da till exempel 1 stillet kunnat se ut s3 hir:

ett allmint familjehem 1 sex ir,

ett forstirkt familjehem 1 fyra &r,

ett jourhem i ett halvdr, och

ett HVB 1 ett halvir.

Vid sidan av en tryggare vird for barnet/den unge skulle en sddan
virdkedja innebira minskade placeringskostnader med 8,2 miljoner
kronor f6r kommunen, som dirmed fitt 6kade resurser fort stod till
barnet/den unge, virdnadshavaren och familjehemmen.
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Kostnadsminskningar éver tid

Exemplen ovan visar pd mycket varierande individuella férhillanden,
men illustrerar ocksd vad ¢kad stabilitet betyder for bide kvalitet och
kostnader 1 samhillsvirden.

Socialstyrelsens rapport om instabilitet 1 virden visar att drygt
60 procent av de barn och unga som varit ldngtidsplacerade har haft
tre eller fler placeringstillfillen under uppvixten. Omkring 7-8 pro-
cent har haft tio eller fler placeringar och det férekommer att enstaka
lingtidsplacerade barn har haft inda upp till trettio placeringar. Ett
typiskt placeringsménster for l3ngtidsplacerade barn med minga
placeringstillfillen ir, enligt Socialstyrelsen, flera korta placeringar 1
bérjan, ndgra lingre placeringar i mitten, och flera kortare placeringar
i slutet, det vill siga ett monster som motsvarar exempel A.”

Ar 2021 var 26 200 barn och unga nigon ging placerade enligt
SoL och LVU. Om 7 procent av dessa placerades tio gdnger eller mer
s& motsvarar det drygt 1 800 barn och unga.

Om 6kad stabilitet for alla dessa 1 800 barn och unga skulle med-
féra minskade kostnaderna med 4 miljoner kronor (som 1 exempel
A) s innebir det en sammanlagd minskning med 7,2 miljarder kro-
nor. Besparingen gors dock inte vid ett tillfille utan under en period
pa tio till femton &r. Det skulle ind4 innebira en arlig besparing pd
480720 miljoner kronor.

Med en ligre kostnadsminskning pd 3 miljoner kronor for varje
kedja s3 innebir det en sammanlagd besparing pa 5,5 miljarder kro-
nor, eller 350-550 miljoner kronor per &r.

Om kostnadsminskningen 1 stillet blir 8 miljoner kronor (som i
exempel B) s ger det en sammanlagd besparing pa 14,4 miljarder kro-
nor, eller 960 miljoner till 1,4 miljarder kronor per r.

Med ledning av dessa rikneexempel kan 6kad stabilitet 1 virden
alltsd uppskattas medféra minskade kostnader pa 0,5-1 miljard kro-
nor per &r som kan anvindas f6r bland annat mer stdd till barn, unga,
familjehem och virdnadshavare.

Det bor tilliggas att 6kad stabilitet f6r de storre grupper barn och
unga som hade varit med om upp till tio placeringar ocksd kan ge
betydande kostnadsminskningar.

? Socialstyrelsen 2023b s. 8.
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Tidsperspektiv pd kostnadsminskningarna

Samtliga kostnadsminskningar som beskrivs 1 detta avsnitt forut-
sitter att de nya arbetssitten etableras och pdgir en viss tid under
tillsyn och uppféljning si att de inte medfér nya risker for virdens
kvalitet. Utredningen anser att kostnadsminskningarna ir realistiska
och 6nskvirda, men de ir inte méjliga att uppnd redan nir utred-
ningens forfattningsforslag dr tinkta att trida 1 kraft.

De olika exemplen ovan éverlappar ocksd 1 viss min varandra, till
exempel genom att stabiliteten 6kar genom placeringar 1 forstirkta
familjehem i stillet f6r HVB och att de forstirkta familjehemmen
anlitas direkt av kommunen.

Mot den bakgrunden har utredningen inte heller riknat in dessa
kostnadsminskningar i finansieringen av den ambitionshéjning 1 sam-
hillsvirden som foreslis i detta betinkande. Utredningen anser dock
att exemplen 1 detta avsnitt tydligt visar att férindringar som 6kar
kvaliteten 1 samhillsvirden ocks3 leder till en mer férsvarbar anvind-
ning av medlen f6r denna vird och att resurser frigors f6r annat stéd
inom den sociala barn- och ungdomsvarden. Dirmed kan samhills-
virden i storre utstrickning bidra till social hillbarhet och till ett hall-
bart arbete inom socialtjinsten. D4 har utredningen ind3 inte exem-
plifierat de ytterliga kostnadsbesparingar som ambitionshdjningarna
sannolikt kommer innebira efter att virden har upphort i form av
minskat behov av till exempel {6rsorjningsstod, hilso- och sjukvird
och kriminalvérd.

12.2.2 Ekonomiska konsekvenser for staten

Bedémning: Om férslagen genomfors beriknas staten {8 en en-
gdngskostnad pd 66 miljoner kronor for utvecklings-, implemen-
terings- och uppféljningskostnader. Kostnaderna avser uppdrag
till Socialstyrelsen, IVO, SiS och Skolverket, samt éverenskom-
melser med SKR. Vidare beriknas staten {3 6kade l6pande kost-
nader om 26 miljoner kronor per &r.
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Utgangspunkter for utrikningarna

Nedan beskriver vi de uppskattade kostnaderna fér de férslag som
utredningen beddmer aktualiserar finansieringsprincipen. Antagan-
dena som ligger till grund f6r kostnadsberikningarna ir i stora delar
grova uppskattningar eftersom vi saknar tillgdng till sikra uppgifter
pd en rad omrdden.

Berikningar av personalkostnader ir baserade pd SCB:s senaste
l6nestatistik fér socialsekreterare som dr 37 500 kronor/manad med
ett tilligg av SKR:s personalomkostnadspiligg for kommunerna f6r
2024 (45,75 procent). Eftersom det saknas tillforlitlig 1onestatistik
for tillexempel familjeterapeuter, behandlingsassistenter, stodkon-
takter och liknande s3 har vi anvint lonestatistiken for socialsekre-
terare for alla [6neberikningar dven om det inte alltid handlar om
arbetsuppgifter som méiste utforas av en socialsekreterare.

Nir det giller antal barn och unga som berérs har utredningen
utgdtt frin den senaste statistiken som finns tillginglig frén Social-
styrelsen. Ar 2021 fick 26 200 barn och unga nigon ging under ret
en heldygnsinsats. Av dem virdades 18 700 i familjehem, 6 0001 HVB
och 2 300 1 stédboende. 6 800 barn och unga inledde en placering
under 2021. Cirka 1 600 barn eller unga avslutade vird 2021.

Kostnad for IVO
Nationellt familjehemsregister

IVO f6reslds fa 1 uppdrag att utveckla och forvalta ett nationellt
familjehemsregister och placeringstjinst. Utredningen gér antagan-
det att det kan kosta uppskattningsvis lika mycket som det gjorde
f6r IVO att tillhandahlla liknande tjinst f6r HVB och stédboenden,
dvs. 4 miljoner for utvecklingen av registret och tjinsten. Utdver det
riknar utredningen att IVO kan behova cirka 1 miljon kronor per ar
for forvaltning och uppdatering.

Aterkallande av tillstind till familjehem

Det finns inga uppgifter om hur manga tillstdnd det kommer att bli
tal om eftersom det ir en helt ny dtgird, men utredningen bedémer
att det sannolikt kommer att handla om relativt {4, sannolikt hogst
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100 utredningar per dr, alla utredningar leder dock sannolikt inte till
ett dterkallande av tillstdndet. Medellénen f6r en statstjinsteman var
2022 enligt Arbetsgivarverket 40 900 kronor 1 mdnaden. Om man
grovt uppskattar att en utredning av att dterkalla tillstdnd f6r familje-
hem kan ta cirka 5 arbetsdagar blir det d& cirka 14 900 kronor per
utredning inklusive personalomkostnader. Det blir en kostnad om
cirka 1,5 miljoner per r. Eftersom detta ir en helt ny arbetsuppgift
f6r IVO riknar utredningen med att IVO inledningsvis kan behova
en engdngssumma om cirka 3 miljoner kronor fér utveckling av arbets-
sitt, stddmaterial och rutiner.

Kostnad for Socialstyrelsen
Kostnad for nationell kunskapsuppfolining

Utredningen foresldr att Socialstyrelsen fir 1 uppdrag att utveckla
och férvalta en ny struktur for nationell kunskapsuppféljning (4.4.5).
Utredningen bedémer att utvecklingskostnaden fér en digital platt-
form som kan tillgingliggéra informationen och underlitta analyser
av informationen kan uppskattas motsvara kostnaden f6r IVO:s pla-
ceringstjinst som kostade 4 miljoner att utveckla. Arbetet med att
uppdatera den och genomféra foreslagna samkérningar med annan
information, analyser, brukarenkiter osv. ir ett omfattande arbete
som utredningen uppskattar till 1 miljon per ar.

Kostnad for samordningsansvar

Utredningen foresldr vidare att Socialstyrelsen genom en dndring i
sin instruktion ska f& 1 uppgift att stodja vdrden av barn och unga
under 21 4r i familjehem, stédboende och hem f6r vard eller boende
samt ansvara f6r samordning av statens stod inom omrédet till kom-
muner, regioner och verksamheter (4.4.4). Det arbetet uppskattas
kosta 10 miljoner per &r.
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Sammanlagd engingskostnad for utveckling- och uppfoliningsuppdrag

e Ta fram nirmare beskrivning och stédmaterial f6r utredning av
familjehem. Socialstyrelsen ges dven i uppdrag att tillhandahilla
utbildning till kommunerna i att hilla grundutbildning for familje-
hem.

e Ta fram kunskapsstdd om systematiskt kvalitetsarbete och grund-
liggande forutsittningar for god kvalitet 1 HVB och stédboende.

e Ta fram en utbildning {6r férestdndare i HVB och stédboende
som tar emot barn och unga under 21 &r.

e Ta fram ett nationellt stéd for att bedéma personlig limplighet
hos personal 1 HVB och stédboende som tar emot barn och unga
under 21 &r.

e Vidareutveckling och implementering av SAMS och SiSam.

e Implementering och utvirdering av ny lagstiftning cirka 2 &r efter
att den trider 1 kraft.

Sammanlagd summa for dessa uppdrag bedémer utredningen till cirka
13 miljoner kronor.

Kostnad fér SiS

Utredningen anser att regeringen bér ge SiS 1 uppdrag att ta fram
riktlinjer for att forebygga sexuella 6vergrepp och att rapportera hur
riktlinjerna implementeras och f6ljs upp. Vidare bér regeringen ge
SiS 1 uppdrag att stddja barn och unga som blir brottsoffer i sirskilda
ungdomshem (8.9.3). Sammanlagd summa f6r dessa uppdrag upp-
skattar utredningen till en engdngskostnad om 1 miljon.

Kostnad for Skolverket

Skolverket bor ges 1 uppdrag att tillsammans med SPSM ta fram all-
minna rdd och stddmaterial for att gora en kunskapsbedémning en-
ligt utredningens férslag (10.5.2). Arbetet bedéms kosta 1 miljon kro-
nor en ging.
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Ovrig kostnad for staten

Mobila team och digitala lésningar for hélso- och sjukvdrd
i sdrskilda ungdomshem

I avsnitt 9.7.3 foresldr utredningen att regeringen bor initiera ett ut-
vecklingsarbete for att prova mobila team och digitala l6sningar fér
okad tillginglighet till regionens 6ppna hilso- och sjukvard f6r barn
och unga i sirskilda ungdomshem. Utredningen jimfér med det pa-
gdende pilotprojektet med integrerad vird, men bedémer att utveck-
lingsarbetet inte behover vara lika omfattade En sammanlagd tid pd
hogst tre &r bor vara rimlig, inklusive viss tid 1 inledningsskedet for
hantering av statsbidrag samt viss tid f6r slutrapportering.

Med ledning av kostnaderna fér pilotprojektet med integrerad vard
beriknar utredningen en sammanlagd kostnad pd 30 miljoner kronor
for ett utvecklingsarbete f6r att préva mobila team och digitala 16s-
ningar f6r 6kad tillginglighet till regionens 6ppna hilso- och sjukvard
for barn och unga i sirskilda ungdomshem. Kostnaden inkluderar
medel till hogst tre deltagande regioner under tvd ir, kostnader for
SiS interna arbete, kostnader f6r Socialstyrelsens samordning samt
extern expertis for underlag om digitala l6sningar och utvirdering av
de mobila teamen. Under fyra &r férdelas kostnaderna enligt f6ljande:

— Ar 1:2 miljoner kronor fér férberedelser hos Socialstyrelsen och SiS

— Ar 2: 10 miljoner kronor fér statsbidrag till deltagande regioner
och 2,5 miljoner kronor f6r myndigheternas arbete

— Ar 3: 10 miljoner kronor fér statsbidrag till deltagande regioner
och 2,5 miljoner kronor fér myndigheternas arbete och anlitade
experter

— Ar 4: 3 miljoner kronor fér myndigheternas arbete och anlitade
experter.

Jourhems riitt till ersitining

Jourhem ska omfattas av mojlighet till forildraledighet och social-
forsikringsférmaner pd samma sitt som 6vriga familjehem (se av-
snitt 6.6.28).

2021 var 5 230 barn eller unga placerade 1 jourhem. Det saknas upp-
gifter om hur ménga jourhem som behéver ersittning i form av for-
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ildraledighet s& utredningen har fitt géra grova uppskattningar. Utred-
ningen har riknat pd antagande att hilften av dessa inte ir aktuella f6r
att de inte arbetar eller har placerade barn som ir ildre. D3 dterstar
2 615 jourhem. Om uppskattningsvis 30 procent av dem (748) skulle
behéva vara forildralediga 1 10 dagar (1 600 kronor/dag) skulle det
bli en kostnad av 12,5 miljoner per ar.

Owverenskommelser med SKR

Utredningen féresldr att regeringen ingdr dverenskommelser med
SKR inom fyra utvecklingsomriden:

— utvecklingsarbete f6r att férbittra placerade barns skolresultat
(6 miljoner p3 fyra 4r)

— utarbeta uppdaterade och tydligare rekommendationer f6r ersitt-
ningsniver for familjehem (2 miljoner pd 1 &r)

— insatser for att 6ka kommunernas anvindande av nitverkshem
(1 miljon pd 1 &r)

— ta fram nationell éverenskommelse mellan regionerna och SiS
(1 miljon pd 1 &r).

Sammantaget blir kostnaden fér éverenskommelserna 10 miljoner
kronor.

12.2.3 Ekonomiska konsekvenser for kommunerna

Bedomning: Om forslagen genomférs beriknas kommunerna f&
okade kostnader med cirka 506 miljoner per &r till f6]jd av utdkade
arbetsuppgifter och ambitionshéjningar 1 lagstiftningen.

De flesta av utredningens forslag beddms inte leda till utékade arbets-
uppgifter med ekonomiska konsekvenser fé6r kommunerna. Nigra
forslag kan innebira nigot f6rhéjda administrativa kostnader f6r kom-
munerna men de ir s pass forsumbara och forvintas pd sikt kunna
effektivisera kommunernas arbete att utredningen inte har tagit med
dem som o6kade kostnader. Exempel pd ett sddant forslag dr kravet
pd kommunerna att rapportera uppgifter om familjehem till det natio-
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nella familjehemsregistret. De férslag som utredningen bedémer kom-
mer innebira 6kade kostnader for kommunerna redovisas fér hir nedan.

Stod till familjehem under kvillar och helger (se avsnitt 6.6.24)

Utredningen goér beddmningen att flera kommuner kan samarbeta
om att ge stdd till familjehem under kvillar och helger. Om till exem-
pel 6 kommuner delar p en heltidstjinst som finns tillginglig utan-
for kontorstid s blir kostnaden 109 200 kronor per kommun/ar. Den
totala summan f6r kommunerna blir d& cirka 32 miljoner per ar.

Stod till familjehem under det f6rsta dret (se avsnitt 6.6.24)

Om stodet som foreslds ges 1 snitt 2 timmar i minaden kostar det
8 184 kronor per barn/ar. cirka 6 800 barn och unga inledde vird 1
familjehem 2021. Eftersom en del ir syskon i samma familjehem s&
har utredningen uppskattat berérda familjehem till cirka 6 000. Om
man utgdr frin att 70 procent av dessa familjehem kan behova extra
stod eftersom en del av familjehemmen ir s erfarna eller barnen ir
s& sm3 att det inte finns behov av stdd, s blir det 4 200 familjehem.
Den totala summan for stodet blir d4 34 miljoner per &r.

Barn och unga ska {3 rdd, stod och annan hjilp som de
behover, samt stod i kontakt och umginge med forildrar
och syskon (se avsnitt 5.5.2)

1 timme stdd i veckan kostar cirka 17 700 kronor per barn/3dr. Om
man utgdr frn att barn under 7 ir generellt kan {4 sina behov ll-
godosedda av sina omsorgspersoner och cirka 70 procent av de 6vriga
barnen och unga vill ha extra st6d si gors berikningarna pd cirka
10 500 av de barn och unga som ir 1 samhillsvird. Om man uppskat-
tar att barn och unga i snitt kommer att vilja ha extra stéd under hilf-
ten av sin placering blir summan totalt 93 miljoner.
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Virdnadshavarna ska {3 stod med den problematik
som foranledde virden i minst tva ar (se avsnitt 5.5.8)

Om stdd ges 1 uppskattningsvis 2 timmar 1 minaden blir det cirka
17 700 kronor per forildrar/4r. Cirka 10 000 barn och unga inledde
vard 2021 men eftersom en del ir syskon s ha utredningen riknat
pa 8 000 barn eller unga. Om man utgdr fran att cirka 50 procent av
vardnadshavarna tackar ja till stéd blir det totalt 4 000. Summan fir
tas ginger tvi eftersom stodet ska ges 1 2 &r. Totalt blir summan d&
70 miljoner.

Utredningen f6resldr dven att virdnadshavare och forildrar ska fa
rdd, stdd och annan hjilp som de behover frimst for att frimja kon-
takten och umginget med barnet. Den regleringen anser dock utred-
ningen ir en precisering av befintlig reglering och innebir dirmed
ingen kostnadsékning.

Kunskapsbedomning enligt skollagen (se avsnitt 10.5.2)

Utredningen bedémer att en obligatorisk kunskapsbedémning inne-
bir en nigot 6kad kostnad fér skolan som kan jimféras med regio-
nernas 6kade kostnader for hilsoundersékningar som inférdes 2017.
Regionerna ersitts for hilsoundersokningen med 10 miljoner per ar
s& utredningen beddmer att skolan ersitts med samma summa.

Barn och unga ska upp till 25 3rs dlder {3 kinslomaissigt stod
samt stod med frigor som ror boende, utbildning, arbete,
ekonomi, tandvard och hilso- och sjukvard nir varden
avslutats (se avsnitt 11.6.2)

Om man riknar att den unge fir stod cirka 1 timme i veckan 1 genom-
snitt ett &r blir cirka 17 700 kronor per barn/ar. 1 200 barn/unga flyt-
tade till eget boende 2021. Om man uppskattar att cirka 50 procent vill
ha stodet blir det 600 unga. Summan blir d4 totalt 10,6 miljoner per ar.
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Nimnden ska overviga fortsatt vird efter 18 ar (se avsnitt 11.6.1)

Utredningen uppskattar att forslaget kan innebira att virden pagir i
snitt 1 1 r lingre dn i dag och att cirka 40 procent av de 1 400 barn
som avslutar virden vid 18 &r vill fortsitta virden s blir det 560 unga
per &r. Dygnskostnaden f6r familjehem och stédboende som antas
vara de placeringsformer som ir mest aktuella f6r den hir milgrup-
pen (familjehem och stodboende), kostar cirka 800 kronor/dygn (se
avsnitt 3.4.6.) sd blir det en kostnad om 292 000 kronor/ar per ung
person. Summan blir di totalt 163 miljoner.

Viérdnadshavare ska erbjudas rad och stdd nir barnet dterforenas
med dem efter att virden upphort (se avsnitt 11.6.4.)

1 timme i veckan med en socialsekreterare 1 cirka 6 manader blir cirka
8 100 kronor per barn. Giller totalt cirka 4 000 barn per r. Om man
riknar att en del dr syskon sd 8terstdr uppskattningsvis 3 000 barn och
om hilften tackar nej till stodet sd dterstdr 1 500 forildrar (2 forild-
rar far stdd tillsammans). Totalt blir d8 summan 12,1 miljoner per r.

Forestindare for HVB ska ha limplig utbildning och personlig
limplighet for att kunna utf6ra sina arbetsuppgifter (8.7)

Enligt uppgifter frén IVO:s omsorgsregister fanns det 1 augusti 2023
sammanlagt 600 HVB som tog emot barn och unga (i vissa fall dven
vuxna 21 3r och dldre) samt 239 stodboenden f6r barn och unga. Vid
alla dessa verksamheter ska det finnas en férestindare. Med utred-
ningens forslag kan det komma att finnas mer dn en férestindare vid
vissa storre verksamheter. Dessa dr dock mindre vanliga.

Sirskilda uppgifter om forestdndarnas utbildningar saknas. Fore-
stdndare f6r HVB ska ha en hégskoleutbildning av den omfattning
som utredningen féresldr, men inte alltid med samma inriktning. Fére-
stdndare for stodboende behéver inte ha ndgon hogskoleutbildning.
Utifrdn detta gor utredningen foljande antaganden:

— Forslaget beror 1 000 forestindare 1 HVB och stodboende, vilket
innebir en viss marginal {6r tv4 eller fler férestindare vid ett mindre
antal verksamheter.
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— Tva tredjedelar av forestindarna HVB och en tredjedel av fore-
stindarna i stddboende har en utbildningsnivd som motsvarar ut-
redningens forslag.

— Okad konkurrens om personal med limplig hogskoleutbildning
innebir en l6nedkning pd 2 000 kronor per manad.

Ekonomiskt innebir det en 6kad kostnad pd 2 000 kronor per mdnad
iett &r for 1 000 forestdndare. Det innebir 6kade kostnader pd 35 mil-
joner kronor per ir. Kostnaderna kommer 1 ett forsta skede att ligga
pi de huvudmin som driver HVB och stédboende, men ytterst kom-
mer kostnaderna att belasta kommunerna som upphandlar HVB och
stddboende.

Personal vid HVB och stodboende {6r barn och unga ska
ha minst en 2-3rig eftergymnasial utbildning (se avsnitt 8.7.2)

I avsnitt 8.7.2 finns uppgifter frin olika studier om antalet anstillda
1 HVB och stédboende och om deras utbildningsnivd. Dessa upp-
gifter ger inte en enhetlig eller littolkad bild. Ett par studier frin
2010-talet pekar pd att behandlingspersonalen 1 HVB i genomsnitt
bestod av tio till tolv personer per institution. Sommaren 2023 fanns
det 600 HVB som tog emot barn och unga. De hade i stort samma
genomsnittliga antal virdplatser som i studierna frén 2010-talet och
kan dirfor antas ha samma antal anstillda utéver férestindaren. I s3
fall fanns det omkring 6 000—7 200 6vrig personal i HVB. Fér stod-
boende saknas berikningar av antalet anstillda, men med ledning av
samma antaganden som vid HVB finns det omkring 2 400-2 900 an-
stilldai239 stodboenden. Det innebir sammantaget 8 400-10 100 an-
stillda 1 kommunala och privata HVB och stédboenden. Till det ska
liggas antalet anstillda i SiS ungdomsvard, som sommaren 2023 upp-
gick till drygt 1 600 personer. Utredningens forslag om utbildnings-
krav for 6vrig personal 1 HVB och stédboenden skulle alltsd vara aktu-
ellt fér 10 000 till 11 700 anstillda.

Uppgifter frin SCB:s arbetsmarknadsstatistik visar att 24 000 per-
soner var anstillda i verksamheter som férenade vird och boende for
barn och unga utanfor deras eget hem 2020. Dessa uppgifter giller
en bredare kategori verksamheter in HVB och stédboende, iven om
dessa placeringsformer dominerar i kategorin. Vidare avser uppgif-
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terna ett ar med fler verksamheter 4n 2023; itminstone fanns det
drygt 550 stodboenden hésten 2019. Det kan ocks3 finnas skillnader
1 sitten att definiera vad som ir en anstillning, till exempel 1 grad av
yinstgdring, som forklarar skillnaden mellan de olika uppgifterna
om antalet anstillda. I SCB:s uppgifter ingdr férestindare medan de
tidigare studierna avsig behandlingspersonalen.

Nir det giller utbildningsnivd finns det samstimmighet mellan
en av studierna frin 2010-talet och SCB:s arbetsmarknadsstatistik
om att bara omkring hilften av de anstillda i HVB saknar relevant
kompetens for sitt arbete. Samtidigt visar uppgifter frén den stora ram-
avtalsupphandling som Adda genomférde 2022 att verksamheterna
d3 kunde motsvara krav pd att minst 60 procent av den schemalagda
tiden 1 HVB ska utféras av personal med en utbildningsnivd som mot-
svarar utredningens forslag och att minst 75 procent av tiden ska ut-
foras av sddan personal efter ytterligare tvd &r. Kraven och férutsitt-
ningarna var ndgot ligre i stdédboende, men skillnaden var inte stor.

Mot bakgrund av denna splittrade och delvis motsigelsefulla bild
av dagsliget gor utredningen féljande antaganden:

— Forslaget beror 12 000 anstillda utdver forestindare, av vilka 8 500
1 HVB och 2 500 i stédboenden. Antagandet ligger ndgot hogre
in vad som f6ljer av de tidigare studierna, men uppgifterna frn
SCB visar att det behévs en viss marginal dd informationen ir
osiker.

— 60 procent av personalen i HVB och 40 procent av personalen 1
stddboende motsvarar. Antagande ligger ndgot éver uppgifterna
1 SCB:s statistik, men verensstimmer med de konkreta resulta-
ten av den senaste stdrre ramavtalsupphandlingen.

— For de anstillda som behover ersittas med ny personal eller vidare-
utbilda sig 1 yrket 6kar 16nen med 500 kronor 1 alternativ eller
750 kronor 1 alternativ B per m&nad. Skilet dr 6kad konkurrens om
personal med en utbildningsnivd motsvarande utredningens krav.

Ekonomiskt innebir det en 6kad kostnad p& 500 kronor per minad
1ett &r for 3 400 anstillda 1 HVB och 1 500 anstillda 1 stédboenden.
Det innebir 20,4 miljoner kronor f6r anstillda 1 HVB och 9 miljoner
for anstillda i stddboenden, sammanlagt 29,4 miljoner kronor. Till
det beloppet kommer SKR:s kostnadspdslag pd 45,75 procent, vilket
innebir 6kade kostnader pd 42 850 000 kronor per ir. Kostnaderna
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kommer i ett férsta skede att ligga pd de huvudmin som driver HVB
och stédboende, men ytterst kommer kostnaderna att belasta kom-
munerna som upphandlar HVB och stédboende.

12.2.4 Ekonomiska konsekvenser for regionerna

Bedomning: Utredningen bedémer att regionerna sammantaget
kommer att 3 8 miljoner kr per &r i 6kade kostnader om forslagen
inférs.

De forslag som paverkar regionernas kostnader ir férslagen som
handlar om likares och tandlikares ansvar fér hilsoundersékning
(avsnitt 9,6.2) och ansvar fér tillgdngen till likare 1 sirskilda ungdoms-
hem (avsnitt 9.7.5).

Forslaget om att likare och tandlikare ska ansvara f6r en hilso-
underskning bedéms innebira nigot ckade kostnader for regionerna,
men det finns vissa svirigheter med att bedéma hur stor 6kningen
blir. I regionernas 6verenskommelser har tta regioner redan i dag
avtalat att hilsoundersdkningen ska genomforas av likare och 1 ytter-
ligare fem avtalas att hilsoundersékningarna ska genomforas av an-
tingen en likare eller sjukskoterska. I de andra 6verenskommelserna
ir det inte reglerat. Forslaget som handlar om likarundersokningar
i samband med att barn och unga placeras i samhillsvird enligt
32 § LVU kommer dessutom sannolikt att innebira minskade kost-
nader for regionerna eftersom de inte lingre kommer att genomforas
for alla unga som placeras enligt LVU. Det gir dock inte att nu for-
utse hur ofta kommunerna kommer att bedéma att en likarunder-
sokning behovs.

Svérigheter finns dven med att beddéma regionernas 6kade kost-
nader av forslaget om att de ska ansvara for tillgdngen till likare 1 SiS.
Antalet likartimmar varierar i dag mellan de sirskilda ungdomshem-
men, men uppgar enligt uppgifter fran SiS till sammanlagt 450 tim-
mar per manad vid 18 institutioner. Fér tre institutioner saknas upp-
gifter, men omriknat 1 férhillande till antalet virdplatser 1 sirskilda
ungdomshemmen blir det 520 timmar per manad. Det motsvarar drygt
3 heltidstjinster. Med en 16n pd 90 000 kronor per ménad {6r en likare
med specialistkompetens 1 barn- och ungdomspsykiatri och SKR:s
kostnadspaslag 45,75 procent kostar 3,25 heltidstjinster motsvarande
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5,2 miljoner kronor per &r for regionerna. Utredningen har dock fatt
uppgifter frin SiS som visar att den nuvarande tillgingen till likare
motsvarar mindre in en timme per mdnad i genomsnitt f6r varje barn
och ung person som vérdas i de sirskilda ungdomshemmen. Utred-
ningen har inte underlag f6r att bedéma vad som vore en rimlig likar-
kontakt, men vill beakta risken for att dagens tillgdng ir ett resultat av
de oklara ansvarsforhdllanden som funnits. Utredningen riknar dirfor
med att ett tydligare ansvar f6r regionen och tydligare uppgifter for
likare 1 sirskilda ungdomshem leder till ett okat antal likartimmar
och riknar med 1 040 timmar per m&nad motsvarande 7 heltidstjinster
och 10,4 miljoner kronor per dr. Hur mycket av detta som staten be-
héver kompensera regionerna f6r kan diskuteras. Staten betalar redan
for lakartimmar 1 flera ungdomshem genom de konsultlikare som SiS
anlitar trots att regionerna redan har ett ansvar att erbjuda hilso- och
sjukvird ocks3 till barn och unga sirskilda ungdomshem.

Utredningen bedémer att regionerna bor tillféras 8 miljoner kro-
nor per ar 1 de generella statsbidragen till regionerna. Av det beloppet
utgdr 3 miljoner kronor kompensation for ansvaret att likare och
tandlikare ska ansvara for hilsoundersékningarna. Nir kraven pé regio-
nerna att erbjuda dessa hilsoundersékningar tillférde regeringen
10 miljoner kronor per &r till regionerna.'® Det beloppet avsig att ticka
allt arbete med undersékningarna medan utredningens férslag enbart
avser en personalgrupp som redan deltar 1 undersékningarna i nistan
hilften av landets regioner. Resterande 4 miljoner kronor utgér kom-
pensation for ansvaret for tillgdngen till likare 1 sirskilda ungdoms-
hem som ocks3 redan il viss del ticks av regionerna.

12.2.5 Ekonomiska konsekvenser for foretag
och andra enskilda

Utredningen har évervigt om utredningens férslag om att all ersitt-
ning fér uppdrag att vara familjehem ska betalas direkt frén kom-
munerna till familjehemmet kan {8 konsekvenser f6r konsulentstodda
verksamheter eftersom de 1 dagsliget tar en dygnsavgift dir sdvil arvode
som omkostnadsersittning och kostnaderna f6r verksamhetens egna
yjinster ingdr. Utredningen foresldr inte nigra férindringar av till-
stdndsgivningen {6r konsulentstddda verksamheter och dirmed inte

19 Prop. 2016/17:59 s. 43.
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heller om vilka arbetsuppgifter verksamheterna far utféra. Verksam-
heterna kan alltsg dven fortsittningsvis foresld och ge stdd till familje-
hem. Det borde siledes inte pdverka verksamheterna att det arvode
och den omkostnadsersittning som kommunerna betalar till familje-

hemmet inte gdr via den konsulentstodda verksamheten.

12.2.6 Sammanstallning av kostnader

Tabell 12.1
och regionerna

Miljoner kronor

Permanenta nya kostnader for staten, kommunerna

Kostnader for kommunerna

Summa per ar

Stod ska finnas tillgangligt for familjehem aven under kvéllar och helger
Namnden ska sérskilt uppmérksamma behov av stdd till familjehem under
det forsta aret av varje placering.

Socialndmnden ska ansvara for att barn och unga far rad, std och annan
hjélp som de behdver, samt ansvara for att deras behov av stod i kontakt och
umgénge med foraldrar, syskon.

Nar vard utanfor det egna hemmet inleds for forsta gdngen ska vardnads-
havarna fa stod med den problematik som foranledde varden i minst tva ar.
Skolan ska genomfdra en kunskapsbedémning av barn och unga i sam-

hallsvard nar varden inleds, nar skolplikten intrader och vid byte av skolenhet.

For den som har vardats utanfor det egna hemmet &r dver 16 &r och upp till
25 ar, ska det inga i en skalig levnadsniva att fa kansloméassigt stod samt
stod med fragor som ror boende, utbildning, arbete, ekonomi, tandvérd och
halso- och sjukvard efter att varden avslutats.

Namnden ska prova behov av fortsatt véard efter 18 ar.

Vardnadshavare ska erbjudas rad och stod for det sérskilda behov som
uppstar nar var utanfor det egna hemmet upphart.

Férestandare for HVB ska ha lamplig utbildning och personlig lamplighet for
att kunna utfora sina arbetsuppgifter.

Personal som ger vard, fostran eller behandling vid HVB och stédboende for
barn och unga under 21 ar ska ha minst en 2-arig eftergymnasial utbildning,
i forsta hand med inriktning mot socialt arbete, socialpedagogik eller
beteendevetenskap.

Kostnader for regionerna

En lakare respektive tandlakare ska ansvara for halsoundersékning av barn
och unga i samhallsvérd.

Regionen ansvarar for l4kartillgangen pé SiS

Kostnader for staten

IVO ska tillhandahalla ett register éver familjehem for barn och unga
IVO ska &terkalla tillstand till familjghem

32

34

93

70

10

10,6
163

12,1

24

57,6
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Socialstyrelsen ska ansvara for en nationell struktur fér uppféljning av barn

och unga i samhéllsvard 1
Socialstyrelsen ska samordna och stodja varden av barn och unga i

samhallsvard. 10
Jourhem ska omfattas av méjlighet till foraldraledighet och

socialforsakringsformaner pa samma satt som Gvriga familjehem. 12,5
Total summa per ar 540,3

Tabell 12.2 Temporara nya kostnader for staten

Miljoner kronor

Engangskostnader for staten
Overenskommelse med SKR om ett utvecklingsarbete for att forbattra

placerade barns skolresultat 6
Overenskommelse med SKR for att utarbeta uppdaterade och tydligare

rekommendationer for ersattningsnivaer for familjghem 2
Overenskommelse med SKR for att 6ka kommunernas anvandande av

natverkshem 1

Overenskommelse med SKR for att ta fram nationell dverenskommelse mellan
regionerna och SiS

IVO ska utveckla ett register for familjehem fér barn och unga

IVO ska aterkalla tillstand till familjehem

Socialstyrelsen ska ansvara for en nationell struktur fér uppféljning av barn

och unga i samhéllsvard 4
Socialstyrelsens sammantagna utvecklings- och utvérderingsuppdrag for

samhallsvard for barn och unga 13
SiS ska ta fram riktlinjer for att férebygga sexuella dvergrepp och stddja barn

och unga som blir brottsoffer i SiS. 1
Skolverket ska ta fram allmanna rad och stodmaterial om

kunskapsbedémning av barn och unga i samhallsvard. 1
Utvecklingsuppdrag till regionerna om mobila team och digitala ldsningar for

halso- och sjukvard i sarskilda ungdomshem 30
Summa 66

12.2.7 Finansiering

Enligt kommittédirektiven ska utredningen foresld finansiering nir
det giller kostnadsékningar och intiktsminskningar. Utredningens
forslag innebir en reformering av samhillsvirden fér barn och unga
som innebir kostnadsokningar f6r bdde staten, kommunerna och
regionerna om de genomfors.
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P§ sikt beddmer utredningen att férslagen innebir en kostnads-
effektivisering f6r samhillet och sannolikt till viss del ir sjilvfinan-
sierande, men utredningen har inte tillrickligt underlag for att gora
helt sikra kalkyler av det och initialt kommer forslagen oavsett att
behéva finansieras. P4 kort sikt foreslds finansiering ske genom om-
fordelning av medel inom statens budget. Finansiering himtas frimst
frin utgiftsomride 9 Hilsovird, sjukvird och social omsorg och
25 Allminna bidrag till kommuner.

Nir det giller utredningens férslag om mobila team och digitala
16sningar for hilso- och sjukvird i sirskilda ungdomshem bedémer
utredningen att utvecklingsarbetet, i likhet med pilotprojektet med
integrerad vird, bor finansieras genom anslaget for bidrag till psy-
kiatri 1 statens budget (utgiftsomrade 9). Anslaget som far anvindas
for utgifter for bidrag och statsbidrag for insatser inom psykiatri och
psykisk hilsa. Insatserna bestir 1 huvudsak av uppdrag till myndig-
heter, bidrag till det civila samhillets organisationer och en 6verens-
kommelse mellan staten och SKR inom omridet psykisk hilsa och
suicidprevention."

En stor del av den ordinarie samverkan som behévs mellan SiS och
regionerna avser hilso- och sjukvird vid psykiatriska tillstdnd.

12.3 EU-rattsliga konsekvenser

Bedomning: Utredningens forslag innebir inga konsekvenser 1 f6r-
hillande till EU-ritten.

Utredningens férslag ror huvudsakligen socialtjanst men ocksa hilso-
och sjukvird, tandvard och skola. Socialtjinst ir en frdga f6r medlems-
staterna sjilva, liksom hilso- och sjukvardsfrigor, tandvirdsfrigor
och skolfrigor. De forslag som utredningen ligger fram innebir ingen
forindring av méjligheter f6r EU-medborgare att ta del av samhillets
yjinster inom de sektorer som berdrs och berér inte Europeiska
unionens inre marknad p8 sidant sitt att det medfor konsekvenser for
det svenska EU-medlemskapet. Utredningens sammantagna bedém-
ning ir att forslagen inte innebidr ndgra EU-rittsliga konsekvenser.

" Prop. 2022/23:1 Utgiftsomride 9s. 65 {.
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Utredningen redovisar sin analys av frslagen som avser krav pg kom-
petens 1 forhéllande till den fria rorligheten nedan.

Utokade krav pd kompetens for personal som ger stdd,
handledning och utbildning till familjehem samt f6r
forestindare och 6vrig personal i HVB

Utredningen foresldr utokade kompetenskrav fér den som utreder
familjehem, f6r personal som ger stéd, handledning och utbildning
till familjehem och fér personal som arbetar pA HVB och stodbo-
ende och konstaterar att de behéver analyseras 1 férhillande till den
fria rorligheten for arbetstagare inom Europeiska unionen.

Erkinnande av yrkeskvalifikationer

Utredningen féresldr att den personal som ger stéd, handledning
och utbildning till familjehem ska ha personlig limplighet samt svensk
socionomexamen eller annan relevant examen p& minst grundnivi 1
hégskolan och att detsamma ska gilla f6r utférande av sddana upp-
gifter inom socialtjinsten rérande barn och unga som innefattar ut-
redning av ansékningar om att bli familjehem. Kraven motsvarar de
som finns f6r bedémning av om utredning ska inledas, utredning och
bedémning av behovet av insatser eller andra &tgirder eller upptol;j-
ning av beslutade insatser. Socialstyrelsen har i dag bemyndigande
genom 7 a kap. 1 § SoF att prova ansékningar om bevis om behérighet
att utfora uppgifter enligt 3 kap. 3 a § SoL f6r den som har en utlindsk
utbildning. Enligt utredningens forslag kommer bemyndigandet ocksd
att omfatta de nya kvalifikationskraven som ror familjehemsvérd.
Kompetenskrav for férestdndare pd HVB och stédboende finns
1 dag 1 Socialstyrelsens féreskrifter och utredningens férslag 6verens-
stimmer till stor del med de krav som finns i dem. Utredningen fore-
slar dock att forestdndare vid HVB och stddboende som tar emot
barn och unga upp till 21 &r ska ha avlagt relevant examen pd minst
grundnivd 1 hégskolan for att utfoéra sina arbetsuppgifter och att
relevant examen ska vara examen pd minst grundnivd 1 hogskolan
som innefattar socialt arbete, socialpedagogik eller beteendeveten-
skap. Dirutover foresldr utredningen att samma kompetenskrav ska
gilla for den som beslutar om inskrivning i férestdndarens stille vid
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stodboenden samt hem {6r vard eller boenden som inte drivs av Statens
institutionsstyrelse och som tar emot barn eller unga upp till 21 &r.

Vidare foresldr utredningen att det inférs krav pd att den personal
som ger vird, fostran eller behandling ska ha minst en 2-3rig efter-
gymnasial utbildning, i férsta hand med inriktning mot socialt arbete,
socialpedagogik eller beteendevetenskap. Det ir frigan om en nod-
vindig precisering av de allminna krav som finns 1 dag.

Enligt 5§ 2 lagen om erkidnnande av yrkeskvalifikationer avses
med reglerat yrke eller yrkesverksamhet dir det genom lag, férord-
ning eller andra féreskrifter, direkt eller indirekt, krivs bestimda
yrkeskvalifikationer for att 3 tilltride till eller utéva verksamheten
eller nigon form av denna eller anvinda en viss yrkestitel. Forslagen
om kompetenskrav for vissa uppgifter inom familjehemsvird och
HVB utgor bestimda yrkeskvalifikationer for att £3 utfora viss form
av dessa verksamheter. Lagen om erkinnande av yrkeskvalifikationer
blir dirfor tillimplig. Den ir emellertid endast tillimplig pa enskilda
verksamheter (se 3 §).

Enligt 4 kap. 2 § lagen om erkinnande av yrkeskvalifikationer ska
en ansdkan om erkinnande av yrkeskvalifikationer goras skriftligen
hos den myndighet som ir behorig myndighet f6r yrket. Enligt
punkten 2 pd bilagan till férordningen (2016:157) om erkinnande av
yrkeskvalifikationer dr Socialstyrelsen behorig myndighet avseende
yrkesverksamhet inom den sociala barn- och ungdomsvarden. Utred-
ningen konstaterar att det finns ett regelverk som behandlar férfaran-
det for erkinnande av EU-medborgares utbildning.

Proportionalitetsprévning

Av sirskilt intresse for analysen av de kompetenshéjande forslagens
forhallande till EU-rdtten ir det yrkeskvalifikationsdirektiv och det
direktiv om proportionalitetsbeddmning som antagits av EU. I Sverige
har direktiven genomférts genom lagen (2016:145) och férordningen
(2017:145) om erkinnande av yrkeskvalifikationer samt férordningen
(2020:757) om proportionalitetsprévning, vid nya eller indrade krav
pd yrkeskvalifikationer. En beddmning av konsekvenserna av att det
1 forfattning anges bestimmelser som rér ritten att utdva ett visst
yrke bér goras 1 samband med att ett inférande av bestimmelserna
overvigs 1 sektorslagstiftningen. Detta giller bide frdgan om den till-
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tinkta regleringen innebir ett inférande av sddana bestimda yrkeskva-
lifikationer att yrket anses vara ett reglerat yrke och frigan om yrket
ska regleras s att det undantas frdin EUF-f6rdragets bestimmelser
om fri rérlighet f6r arbetstagare eller fri etableringsritt."?

En analys utifrin férordningen om proportionalitetsprévning be-
hover goras eftersom proportionalitetsprovningar inte endast ska
utféras avseende dndrade kvalifikationskrav for yrken som kriver
legitimation eller fér skyddade yrkestitlar utan dven for reserverade
aktiviteter. Med reserverad aktivitet avses enligt 3 § 2 férordningen
om proportionalitetsprévning en form av reglering av ett yrke dir
ulltridet till en eller flera former av yrkesverksamhet genom lag, for-
ordning eller andra foreskrifter, direkt eller indirekt dr forbehdllet
personer med en sirskild yrkeskvalifikation, innefattande fall dir verk-
samheten ir gemensam med andra reglerade yrken.

Utredningens sammantagna bedémning ir att kompetenskraven
ir nodvindiga for att sikerstilla att barn och unga som placeras pd
HVB och stédboende fir en god vird. Skilen f6r detta redovisas i
avsnitt 8.7. 1 och 8.7.2. Utredningens féreslagna kompetenskrav {6r
utférande av viss verksamhet innefattar inte nigot legitimationskrav,
certifiering eller skyddad yrkestitel. Féreslagen inbegriper inte heller
sirskilda krav pd utbildning som enbart finns i Sverige. Forslagen ir
dirfér inte diskriminerande utifrin nationalitet eller bosittningsort.

En tillfillig satsning i form av statsbidrag f6r kompetensutveck-
ling bedéms inte heller vara tillricklig for att dstadkomma den héj-
ning av kvaliteten som utredningen anser krivs f6r alla barn och unga
1 HVB och stédboende. Utredningen har évervigt att inféra krav pd
hégskoleexamen for 6vrig personal, ett krav som bland annat finns 1
Norge, men valt att stanna vid ett krav om viss eftergymnasial ut-
bildning. Krav pd hogskoleexamen skulle vara ett stort steg som ir
svart att motivera utifrin kunskap om resultat av virden i linder som
har sddana krav.

Utredningen konstaterar att det finns ett befintligt regelverk for
att hantera bedémningar av utlindska utbildningar, se ovan, och be-
domer dirfor att de preciserade kraven inte innebir nigra konse-
kvenser for den fria rérligheten. Det kommer att fungera som i dag
att det dr den som anstiller nigon som ska ge vird, fostran eller be-
handling som ska se till att vederbérande har den kompetensen, att
Inspektionen f6r vird och omsorg genom tillstindsgivning och till-

12 Prop. 2015/16:44 s. 52.
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syn tillser att kraven uppritthdlls och att Socialstyrelsen bedémer
erkinnande av utlindska yrkeskvalifikationer nir ndgon begir det.

12.4  Konsekvenser for den kommunala sjalvstyrelsen

Bedomning: Vissa av utredningens forslag innebir vissa inskriank-
ningar fér den kommunala sjilvstyrelsen, men bedéms vara n6d-
viandiga och proportionella for att sikerstilla kvaliteten pd sam-
hillsvarden f6r barn och unga.

En inskrinkning i den kommunala sjilvstyrelsen bor inte gd utdver
vad som dr nédvindigt med hinsyn till de indamal som féranlett den
(14 kap. 3 RF). Forslagen fr dirmed inte vara onddigt lingtgdende,
och om syftet med det som foreslds kan uppnds pa ett mindre in-
gripande sitt s ska det sitt viljas som innebir minst inskrinkning
av kommunernas sjilvbestimmanderitt."”

Nir socialnimnden placerar ett barn, och ocksd en ung vuxen, 1
tvdngsvard och vard utanfér det egna hemmet har nimnden ett stort
ansvar. Det finns en mingd incitament {or att skapa bittre forutsitt-
ningar fér barn och unga i samhillets vird. Utredningens slutsats ir
att sdvil individen som sambhillet tjinar pd det. Syftet med utredningens
uppdrag ir att sikerstilla att barn och unga som placeras utanfor det
egna hemmet alltid ska garanteras trygghet, sikerhet och en i 6vrigt
god vird. Att dstadkomma det innebir 1 vissa avseenden inskrink-
ningar i den kommunala sjilvstyrelsen. I ménga fall innebir utred-
ningens forslag emellertid snarast fértydliganden av ett befintligt an-
svar vilket dirmed delvis kan ses som ett stdd f6r socialnimnden.

12.4.1 Forslag som rér socialndmnder
Forslag som ror tillstind avseende familjehem for barn och unga

Utredningens forslag om tillstdndsprocess innebir en viss inskrink-
ning i den kommunala sjilvstyrelsen. Overviganden om behov av till-
stdndsprocess finns 1 avsnitt 6.6.9.

B Jfr prop. 2000/01:36 5. 30 f.
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Utredningen har dvervigt att l3ta Inspektionen f6r vird och om-
sorg fatta beslut om tillstdnd till familjehem eftersom det skulle
kunna komplettera den myndighetens tillsynsuppdrag och ocks3 fun-
gera vil med det nationella registret dver familjehem f6r barn och unga
som utredningen féresldr. Bland annat eftersom tillging till familje-
hem ir ett kommunalt ansvar (se 6 kap. 2 § SoL) och utredningen
inte ser tillrickligt tydliga fordelar med att gora si stora inskrink-
ningar i den kommunala sjilvstyrelsen har utredningen emellertid valt
att 1 stillet 18ta kommunen vara ansvarig {or att utreda och besluta
om tillstdnden.

Utredningen har ocksd 6vervigt att limna forslag om att det alltid
ir den kommun dir de tilltinkta familjehemsférildrarna bor som ska
besluta om tillstind. Det skulle emellertid innebira att den kommun
som ska placera ett barn eller ung person, skulle bli helt beroende av
andra kommuners handliggning och arbetstérdelningen mellan kom-
munerna skulle bli ojimn och orittvis.

Nir det giller beslut om &terkallande av tillstdnd har utredningen
beddmt att det dr ofrinkomligt att en statlig myndighet fattar beslu-
ten eftersom besluten kan {4 stor piverkan p3 flera kommuners verk-
samhet i1 de fall dir olika kommuner har placerat barn eller unga i ett
familjehem och pd familjehemmets mojligheter att ta emot fler upp-
drag som familjehem. Om beslutsmandatet f6r dterkallelse av till-
stdnd skulle ligga p& en kommun si skulle den kommunens beslut
paverka 6vriga kommuners pdgdende familjehemsinsatser. I de fall
samstimmighet inte skulle rdda mellan kommunerna om att ett ill-
stdnd behover dterkallas skulle sannolikt samverkansproblem upp-
std. Dirull skulle situationer uppstd dir olika kommuner gor olika
bedémningar f6r att de skulle dterkalla tillstdnd s3 sillan att de skulle
ha svdrt att upparbeta rutin eller kompetens nog for arbetsuppgiften.
Sammantaget bedémer utredningen att sd stor hinsyn som méjligt
har tagits till den kommunala sjilvstyrelsen i f6rslagen samtidigt som
en fungerande tillstdndsprocess mojliggors.

Forslag som ror register 6ver familjehem f6r barn och unga

En uppgiftsskyldighet f6r kommunerna som gér lingre in dagens
skyldighet innebir en mindre inskrinkning i den kommunala sjilv-
styrelsen, men far anses std i rimlig proportion till en likvirdig social-
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tjinst. Aven i dag ska socialnimnden rapportera vissa uppgifter som
ror familjehemsvird till Inspektionen f6ér vird och omsorg, se 3 kap.
19 a § SoF. Utredningens dverviganden av nédvindigheten av ett natio-
nellt register finns 1 avsnitt 7.7.1. Likvirdiga, effektiva och sikra insatser
stirker ocks3 legitimiteten och minniskors fértroende for socialtjins-
ten och dess verksamhet. Sammantaget fir skyldigheten f6r kommu-
nerna att rapportera uppgifter till det nationella registret anses ut-
gora ett proportionerligt ingrepp 1 den kommunala sjilvstyrelsen sett
till intresset av en tillforlitlig familjehemsvard f6r barn och unga.

Forslag om beslut om var barnet eller den unge
ska vistas under vardtiden

Nya bestimmelser om att socialnimnden ska besluta om var barnet
eller den unge ska vistas under vérdtiden, bade initialt och vid dnd-
ring av var virden ska utféras (se avsnitt 5.5.4) innebir ocksd en mindre
inskrinkning 1 den kommunala sjilvstyrelsen. Utredningen anser
dock att ingreppet dr motiverat. Forslaget 6kar barnets eller den unges
mojligheter att 3 sina rittigheter tillgodosedda, inte minst 1 situa-
tioner dir en omplacering inte gors till f6ljd av ett omedelbart skydds-
behov och en dndring av placeringen kan pdverka barnets eller den
unges mojligheter till en vird med nirhet och kontinuitet negativt.

12.4.2 Forslag som rér halso- och sjukvard

Utredningen ligger fram en rad férslag som syftar till att sikerstilla
att barn och unga i samhillets vird fr tillgdng till hilso- och sjukvard
och tandvird. De férfattningsforslag som utredningen ligger fram
har betydelse f6r den kommunala sjilvstyrelsen. Nir det giller regler-
ingen av ansvaret regionerna emellan for att tillhandahilla hilso- och
sjukvard och tandvird anser utredningen att betydelsen ir begrinsad
eftersom det 1 hog grad motsvarar det samverkansavtal om utom-
linsvird som finns for hilso- och sjukvird. Nir det giller ansvaret
for tandvdrden har utredningen strivat efter att nd samma modell
som regionerna idag. sjilva har avtalat om inom hilso- och sjuk-
virden. Att en region utfor nigot och att en annan region stir for
kostnaderna f6r det innebir naturligen ett ingrepp 1 den kommunala
sjilvstyrelsen. Utredningen har i avsnitt 9.5.2. redogjort f6r skilen
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for regleringen och anser att den inverkan p& den kommunala sjilv-
styrelsen som forslagen har dr forsvarlig sett till intresset for place-
rade barn och ungas hilsa.

Forslaget att regionen ska avsitta de likarresurser som behévs for
att erbjuda hilso- och sjukvard enligt 6 § lagen (2017:209) om med
sirskilda bestimmelser om hilsoundersékning och hilso- och sjuk-
vard f6r barn och unga i samhillsvard ir av mindre betydelse fér den
kommunala sjilvstyrelsen eftersom regionerna har ett huvudmanna-
skap for hilso- och sjukvirden dven om sirskilda ungdomshem
enligt 3 kap. 6 § SoF ska ha tillgdng till likare. Bestimmelsen om att
regionens avsatta likarresurser ska tillhandahllas 1 de sirskilda ung-
domshemmen innebir en inskrinkning av den kommunala sjilvstyrel-
sen. Utredningen har i avsnitt 9.7.2 redogjort {or nédvindigheten av
att tillhandahilla hilso- och sjukvérd pd plats i de sirskilda ungdoms-
hemmen. Orsakerna till att hilso- och sjukvirden bist bér ges pa
plats i ungdomshemmen varierar. En viss del av hilso- och sjukvar-
den hinger nira samman med barnens och de ungas vistelse dygnet
runt i ungdomshemmen, till exempel likemedelshantering och bedém-
ningar av suicidrisker och andra tillstdnd som snabbt kriver ytterligare
hilso- och sjukvirdsinsatser och likemedelshantering. Hilso- och
sjukvdrdsbehoven kan ocks3 vara nira kopplad till de stodbehov som
lag till grund f6r beslutet om vérd enligt LVU, till exempel vid neuro-
psykiatriska funktionsnedsittningar, sjilvskador eller missbrukspro-
blem. Utredningens bedémning ir att den inskrinkning av den kom-
munala sjilvstyrelsen som ett ansvar for att tillhandah3lla likare 1 sir-
skilda ungdomshem utgor ir nédvindig for att sikerstilla tillgdngen till
hilso- och sjukvard fér de barn och unga som ir placerade med st6d
av SoL eller LVU 1 de sirskilda ungdomshemmen.

Forslaget om att regionen ska tillhandahélla likarresurser 1 de sir-
skilda ungdomshemmen innebir ett utékat dliggande 1 férhillande
till de bestimmelser om tillginglighet som finns 1 hilso- och sjuk-
vérdslagen och patientlagen 1 dag. Utredningen har 1 kapitel 9 redo-
gjort for placerade barn och ungas hilsa och kommit fram till att det
krivs dtgirder for att den ska foérbittras.
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12.4.3 Forslag som ror skola

Den sirskilda kunskapsbedémning som utredningen féreslar innebir
en viss inskrinkning 1 den kommunala sjilvstyrelsen dir kommunen ir
huvudman for skolan. Utredningen har i avsnitt 10.3 redogjort for
hur viktig skolan ir som skyddsfaktor och fér hur skolresultaten ir
for barn och unga 1 samhillets vird och anser dirfor att inskrink-
ningen ir befogad.

12.5 Konsekvenser for brottslighet
och det brottsforebyggande arbetet

Bedomning: Forslagen bedéms minska risken fér att barn och
unga utsitts for eller begir brott bide nir de dr 1 samhillsvird och
efter att vdrden har upphort.

Utredningen bedémer att de forslag som limnas sammantaget 6kar
kvaliteten pd virden fér barn och unga 1 samhillsvird och att f6r-
slagen skapar forutsittningar for att minska risken for att barn och
unga 1 samhillets vird ska utsittas for eller begd brott. Det giller bide
pa kortare sikt f6r barn och unga som ir 1 samhillsvird och p4 lingre
sikt fér de som varit det under uppvixten.

Brottslig verksamhet ingdr 1 kriterierna fér tvingsvard av barn
och unga (3 § LVU). Aven vid placeringar enligt SoL kan brottslig
verksamhet vara en anledning till att barn och unga placeras 1 sam-
hillsvird. Aven nir unga har limnat virden finns det, som framggr
av avsnitt 11.2 beskrivningar av 6kade risker fér ett flertal negativa
tillstdnd som vuxna sisom till exempel kriminalitet, missbruk, hem-
l6shet, arbetsloshet och bidragsberoende. Svenska studier visar att
riskerna for allvarlig kriminalitet var 7,5 gdnger sd stor som for indi-
vider som varit i familjehemsvdrd in de som inte mottagit insatser
frin socialtjinsten. Risken att utveckla narkotikamissbruk var iven
den 6,8 gdnger hogre.

Utredningen bedémer att det dkade statliga ansvaret for sam-
ordning, kunskapsstyrning och uppféljning tillsammans med en tyd-
ligare och mer sammanhingande reglering av socialnimndens ansvar
for innehdllet i vrden och virdkedjan 6kar férutsittningarna for att
vdrden ska leda till att den brottsliga verksamheten inte fortsitter.
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Bittre forutsittningar f6r kommunerna att vilja limpliga familjehem
med tillstdnd och genom registret 6ver familjehem f6r barn och unga
bidrar ocks3 till detta, likasd de 6kade kraven pd grundliggande kom-
petens hos personalen i HVB och ett tydligare ansvar for att ge stod
efter att virden har upphort.

Om socialnimnden arbetar férebyggande f6r att minska den nu-
varande héga instabiliteten och hoja kvaliteten 1 virden enligt utred-
ningens férslag kommer placerade barns och ungas skolresultat att
oka och 6vriga riskfaktorer for att utveckla kriminalitet eller miss-
bruk att minska efter att virden har upphért. Eftersom utredningens
forslag syftar till att 6ka kvaliteten 1 samtliga placeringsformer och
inte endast f6r barn utan ocksa fér unga upp till 21 &r bedémer utred-
ningen att risken minskar fér att barn och unga 1 samhillsvird ham-
nar i kriminalitet bide under och efter virden.

12.6 Konsekvenser for sysselsattning
och offentlig service

Bedomning: Forslagen bedoms inte pdverka sysselsittning eller
offentlig service i olika delar av landet.

Utredningen bedomer att forslagen inte kommer att pdverka syssel-
sittning eller offentlig service 1 olika delar av landet annat in margi-
nellt. Kommuner och regioners ansvarsomriden tydliggors 1 olika av-
seenden. Forslaget om att regionen ska ansvara for tillgdngen till likare
1 sirskilda ungdomshem for viss hilso- och sjukvird kan sigas gi ut-
over den mer allmint hillna nuvarande bestimmelsen om att det ska
finnas tillgdng till likare 1 sirskilda ungdomshem vilket mgjligen skulle
kunna sigas 6ka sysselsittning 1 glesbygden eftersom flertalet sirskilda
ungdomshem ir beligna utanfér storstadsomriden, men antalet likare
ir sd litet att pdverkan ir férsumbar.
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12.7 Konsekvenser for féretagande

Bedémning: Utredningens forslag om kompetens 1 HVB och stod-
boende samt rekrytering av familjehem ir proportionerliga i f6r-
hillande till konsekvenserna for foretag sett till deras uppdrag i
samhillsvirden och innebir inte att sm4 féretag missgynnas i f6r-
hillande till storre foretag.

Ett antal mindre féretag ir verksamma inom samhillsvirden {6r barn
och unga.

Uppgifter som utredningen fitt frdn IVO visar att 16 procent av
alla 288 privata HVB {ér enbart barn och unga hade 0-5 vardplatser
och att 64 procent 6-10 vrdplatser i augusti 2023. Bland 169 privata
stddboenden hade 30 procent 0-5 platser och 21 procent 10-15 platser
vid samma tid. En studie frin Stockholms universitet visar att mer
in 40 procent av alla HVB {6r barn och unga drevs av mindre féretag
1 slutet av 2010-talet dven om de storre foretagens andel av utbudet
6kade under decenniet.™

Bland de cirka 370 konsulentstédda verksamheter som finns 1 IVO:s
register finns det sannolikt mindre féretag dven om det saknas upp-
gifter om det.

Vissa av utredningens forslag pdverkar smi foretag som idr verk-
samma inom samhillsvirden.

For sma féretag som driver HVB och stédboende handlar det frimst
om de 6kade kompetenskraven for forestdndare och évrig personal.
Utredningen bedémer att konsekvenserna av dessa forslag kan han-
teras av smi foretag genom de dvergdngsbestimmelser som utred-
ningen foreslar och de mojligheter som d3 finns till vidareutbildning
av personal och rekrytering av personal som uppfyller kompetens-
kraven. Ekonomiskt riknar utredningen med att staten behéver kom-
pensera kommunerna for de 16nedkningar som blir aktuella nir kon-
kurrensen om personal med ritt kompetens dkar. Det dr kommunerna
som upphandlar och ersitter privata utférare av vird i HVB och stéd-
boenden.

Enligt 2 kap. 17 § regeringsformen fir begrinsningar i ritten att
driva niring eller utdva yrke endast inféras for att skydda angeligna

* Lundstrdm, T., Sallnds, M. & Shanks, E. (2020) Stability and change in the field of residential
care for children. On ownership structure, treatment ideas and institutional logics, Nordic
Social Work Research, 10:1, 39-50, DOI: 10.1080/2156857X.2018.1541016.
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allminna intressen och aldrig i syfte enbart att ekonomiskt gynna
vissa personer eller foretag. Utredningen angeliget allmint intresse.
Den begrinsning som ritten att driva niring och utéva yrke som de
foreslagna bestimmelserna om krav pd kompetens behéver stillas
mot det angeligna allminna intresset av kvalitet f6r barn och unga 1
samhillets vird. Kraven syftar inte till att gynna vissa personer eller
foretag ekonomiskt. Dirmed anser utredningen att den foreslagna
regleringen dr férenlig med ritten att driva niring och utéva yrke 1
2 kap. 17 § RF.

Foér smé foretag som driver konsulentstddda verksamheter hand-
lar det om forslagen om ett 6kat offentligt ansvar for rekrytering av
och stéd till familjehem, inklusive att ersittningar till familjehem ska
betalas direkt av kommunerna. Utredningen anser att dessa forslag
ir motiverade fér 6kad stabilitet och kvalitet 1 familjehemsvirden,
och dirmed f6r barns och ungas bista. Det ir troligt att de konsu-
lentstédda verksamheternas uppdrag fér att rekrytera familjehem kom-
mer att bli firre oavsett om verksamheterna drivs av sm3 eller stora
foretag. Konsulentstodda verksamheter kommer diremot att ha fort-
satta mojligheter att utfora uppdrag 4t kommunerna om stéd och
handledning till familjehem. Utredningen féreslar ocksd att stéd till
familjehem ska ges 1 6kad omfattning.

Sammantaget bedémer utredningen att férslagen om kompetens
1 HVB och stédboende samt rekrytering av och stéd till familjehem
paverkar foretag som dr verksamma inom samhillsvirden. Forslagen
ir proportionerliga i férhéllande till konsekvenserna och innebir inte
att sm3 foretag missgynnas i férhdllande tll storre foretag.

12.8 Jamstilldhet mellan kvinnor och man

Bedémning: Forslagen beddms innebira viss forbittring for jim-
stilldheten mellan kvinnor och min.

Som framgdr av konsekvensanalysen foér barn och unga har utred-
ningen strivat efter att limna forslag som bidrar till hégre kvalitet 1
samhillsvirden for varje enskilt barn och ung person, utifrdn den per-
sonens rittigheter och behov, inte utifrin generella forestillningar
om placerade barn och unga som grupp. Det har inte minst varit
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viktigt ur en jimstilldhetssynpunkt. Utredningen limnar bedémningar
och férslag med den inriktningen i detta betinkande.

En tydligare och mer sammanhingande reglering av socialnimn-
dens ansvar f6r virdkedjan, inklusive bittre férutsittningar att vilja
limpliga placeringsformer och utférare, bidrar till att alla barn och
ungas, flickors, pojkars och hbtqi-personers virdbehov bedéms och
tillgodoses pd ett rittssikert och likvirdigt sitt. T avsnitt 5.5.3 redo-
gors for en rapport frin Barnombudsmannen som visar pd att det dr
betydligt vanligare att pojkar visar hégt fértroende och stor uppskatt-
ning for sin socialsekreterare in att flickor gér det samt att det finns
ett starkt samband mellan tillit och hur litt barnen upplever att det
ar att f3 tag pd sin socialsekreterare. Utredningens férslag om skarpare
krav pd kontakt med en barn- och ungdomshandliggare kan dirmed
antas forbittra fortroendet i storst utstrickning hos flickor som grupp.

Undersékningar visar ocksd att flickor och unga kvinnor éverlag
skattar sin upplevelse av HVB ligre in pojkar och unga min. Skill-
naderna mellan flickor och pojkar ir storst i sirskilda ungdomshem
(se avsnitt 8.4.1). Institutionsvirden har till stor del utformats for
pojkar med sociala problem som missbruk och kriminalitet. Utred-
ningens férslag om en stirkt virdkedja och andra placeringsformer
in HVB okar férutsittningar for att limpliga alternativ till placering
1 institutionsvard ir tillgingliga. Forslagen om krav pd personlig limp-
lighet och 6kade krav pd utbildning for férestdndare och 6vrig per-
sonal i HVB och stédboende ¢kar férutsittningarna f6r en vird for
flickor och unga kvinnor efter individuella rittigheter och behov.
Forslaget om att kroppsbesiktning i férsta hand ska utféras av ndgon
av samma kon 1 sirskilda ungdomshem bedoms oka tryggheten for
frimst flickor.

Tydligare forutsittningar for tillgdng till hilso- och sjukvard ékar
ocksd forutsittningarna for flickor och unga kvinnor som vérdas 1
HVB att erbjudas hilso- och sjukvird efter behov. Undersékningar
har pekat p3 att flickor och unga kvinnor har stérre behov av hilso-
och sjukvdrd dn pojkar och unga min som vérdas i sirskilda ung-
domshem.
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12.9 Mojligheter att na de integrationspolitiska malen

Bedomning: Utredningens forslag bidrar till att nd de integrations-
politiska mélen.

Milen for integrationspolitiken ir lika rittigheter, skyldigheter och
mojligheter for alla oavsett etnisk och kulturell bakgrund. Dessa mal
ir relevanta for utredningens forslag eftersom studier pekar pa att
barn och unga som inte ir f6dda i Sverige ir 6verrepresenterade i
samhillsvirden (se avsnitt 4.4.5 och bilaga 4).

Aven for de integrationspolitiska milen ir utredningens inrikt-
ning pd hogre kvalitet 1 samhillsvirden {6r varje enskilt barn och ung
person, utifrdn den personens rittigheter och behov, central. Grund-
liggande for det dr en tydligare och mer sammanhingande reglering
av socialnimndens ansvar f6r virdkedjan, inklusive bittre férutsitt-
ningar att vilja limpliga placeringsformer och utférare. Det 6kar for-
utsittningarna for att varje barns och persons virdbehov bedéms och
tillgodoses pd ett rittssikert och likvirdigt sitt.

Utredningen ligger dven fram férslag som innebir att hinsyn ska
tas till behov av kontinuitet i etnisk, religiés, kulturell och spraklig
bakgrund i samband med beslut om var barn och unga i samhillsvard
ska vistas. Utredningen utvecklar skilen f6r det1avsnitt 5.5.4. Enligt
artikel 20.3 1 barnkonventionen ska vederbérlig hinsyn tas till 6nsk-
virdheten av kontinuitet i1 ett barns uppfostran och till barnets etniska,
religidsa, kulturella och sprikliga bakgrund d& 16sningar for s3 kallad
alternativ omvardnad ¢vervigs. For barn 1 nationella minoriteter som
virdas utanfér det egna hemmet ir dven artikel 30 viktig eftersom
den anger att barn som tillhér minoritetsgrupper eller ursprungs-
befolkningar har ritt till sitt sprak, sin kultur och religion. Hir har
socialtjinsten ett sirskilt ansvar att ge barnet tillging till sitt sprik,
sin kultur och sin identitet. Sprikliga och kulturella skillnader i syn-
sitt och bakgrund kan skapa vil sd stora avstdnd mellan minniskor,
och det ir av storsta betydelse att ta hinsyn till sddana skillnader.
I och med att utredningen ligger fram férslag som kommer att med-
fora att hinsyn madste tas till spriklig och kulturell bakgrund s& be-
démer utredningen dirfor att férslagen kommer att 6ka mojligheterna
att nd de integrationspolitiska méilen.
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13 Ikrafttradande och
dvergangsbestammelser

Utredningen ligger fram flera forfattningsforslag som syftar till att
héja kvaliteten f6r barn och unga i samhillets vird. Forslaget till ny
lag och férordning om familjehemsregister férutsitter att forfate-
ningsforslagen som ror tillstdnd for familjehem 1 socialtjinstlagen
(2001:453), SoL, antas.

I allmanhet giller f6r sdvil processuella som materiella regler att det
ir de foreskrifter som ir i kraft nir prévningen sker som ska tillimpas.'
Det innebir att 6vergingsbestimmelser behovs nir undantag behover
goras frin den huvudregeln. Utredningen bedémer att det finns behov
av overgdngsbestimmelser for tillsyn, for regleringen av register och
tillstdnd f6r familjehem och for de forslag som berér forstirkt kom-
petens 1 stddboende och hem f6r vird eller boende.

13.1 Tillsyn

Inspektionen f6r vird och omsorg respektive Statens skolinspektion
bedriver tillsyn éver socialgjinsten och hilso- och sjukvirden respek-
tive skolvisendet. Tillsynen kan huvudsakligen sigas omfatta gransk-
ning av att verksamheterna uppfyller krav och mél enligt lagar och andra
foreskrifter (se 13 kap. 2 § socialtjinstlagen [2001:453], 7 kap. 3 §
patientsikerhetslagen [2010:659] och 26 kap. 2 § skollagen [2010:800].
Det dr inte meningen att drenden och méal om tillsyn som redan pdgar
vid ikrafttridandet ska utredas ytterligare eller att domstolar vid en
provning av ett mél som forsta instans ska tillimpa de regler som ut-
redningen foresldr. Det bor dirfor inforas dvergdngsbestimmelser

! Se exempelvis Hogsta forvaltningsdomstolens avgérande den 10 mars 2021 i mil nr 6714-19
(HFD 2021 ref. 12).

1041



Ikrafttridande och évergangsbestimmelser SOU 2023:66

for tillsynen med innebérden att dldre féreskrifter ska gilla f6r dren-
den och mal om tillsyn som har inletts fore ikrafttridandet.

13.2 Ilkrafttrddande fér huvuddelen av de
kvalitetsh6jande forslagen inom socialtjansten

Forslag: Forslagen i socialtjinstlagen (2001:453), SoL, och lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga, LVU, om
uppfoljning, stdd till barn och unga, virdnadshavare och férildrar
samt familjehem, med mera ska trida i kraft den 1 november 2025.

Utredningens uppfattning ir att forslagen bor trida 1 kraft s snart
som mdjligt och att det de flesta forfattningar bor kunna trida i kraft
den 1 november 2025.

13.3 Forslag med anledning av tillstandsprocess
for familjehem

Forslag: Bestimmelserna som rér tillstdndsprocessen f6r familje-
hem ska trida 1 kraft den 1 november 2025. De ska tillimpas for
personer som inte har pigiende uppdrag som familjehem eller
jourhem frin socialnimnden nir de féreslagna dndringarna i social-
tjanstlagen (2001:453) trider 1 kraft.

De barn och unga under 21 ir som vid ikrafttridandet far vird
1 ett familjehem f&r utan hinder av bestimmelserna 1 6 kap. 6 §
vardas 1 det familjehemmet dven om beslut om tillstdnd inte finns.

Familjehem och jourhem som ir utredda av socialnimnd och
som har pdgdende placeringar av barn och unga under 21 4r den
1 november 2025 ska ges tillstind utan férnyad familjehemsut-
redning av socialnimnden i den kommun som har den tidigast
paborjade pigiende placeringen i hemmet.

I forslagen om dndring av socialtjinstlagen, socialtjinstférordningen
(2001:937), och férordningen (1993:1090) om stdd och service till
vissa funktionshindrade finns ett flertal bestimmelser som hér till
tillstdndsprocessen for familjehem. Det dr bestimmelser om utred-
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ningen, definition av familjehem, familjehemskategorier, bestimning
av ansvarig kommun, beddmningsgrunder, dterkallelse, begrinsning
av mojlighet till delegation och bestimmelser om éverklagande. Dessa
bestimmelser behover trida i kraft samtidigt.

Utredningens mening ir att bestimmelserna som rér tillstdnd for
familjehem inte ska pdverka placeringen av de barn och unga under
21 &r som ir placerade i familjehem vid ikrafttridandet. Om social-
nimnden har fattat ett beslut om vard i familjehem enligt 4 kap. 1 § SoL
som giller tills vidare s3 blir pdgdende placeringar opdverkade av ikraft-
tridandet utan dvergdngsbestimmelser. Socialnimnden har emeller-
tid stor frihet att utforma beslut enligt 4 kap. 1 § SoL vilket medfér
att tidsbegrinsade beslut om vérd 1 familjehem kan férekomma. I en
sddan situation skulle det exempelvis krivas sirskilda 6verviganden
for placering 1 ett hem utan tillstdnd enligt de féreslagna reglerna i
6 kap. 6 § och bedémning av tilldtelse att placera fler dn tre barn 1
samma hem vid ett nytt beslut om vérd i familjehem f6r samma per-
son i samma hem vilket inte ir utredningens avsikt. Dirfor behovs
overgdngsbestimmelser for att sikerstilla att inte ikrafttridandet av
de foreslagna bestimmelserna om tillstdnd pdverkar barn och unga
upp till 21 &r som fére ikrafttridandet dr placerade i ett hem. Utred-
ningen foresldr dirfor dvergingsbestimmelser till forslaget om dnd-
ring 1 socialtjinstlagen som innebir att de barn och unga under 21 &r
som vid ikrafttridandet fir vird i ett familjehem utan hinder av be-
stimmelserna i 6 kap. 6 § fir fortsitta virdas 1 det familjehemmet dven
om beslut om tillstdnd inte finns.

I syfte att {3 till stdnd ett fungerande register 6ver familjehem for
barn och unga behéver befintliga familjehem och jourhem ges till-
stdnd och uppgifter behover limnas till IVO. Den nimnd som har
den tidigast piborjade pigdende placeringen bor ansvara f6r detta.
Nimnden behover f6rst informera familjehemmet om att tillstindet
innebir registrering av uppgifter. Motsitter sig familjehemmet regi-
strering far inte nimnden besluta om tillstind eller limna uppgifter
till registret. Det innebir ocksd att familjehemmet inte fir ta emot
nya placeringar, det fir i s3 fall ske utifrdn en tillstdndsprocess i en-
lighet med den process som kommer att gilla. Utredningen féreslar
dirfor dvergingsbestimmelser som innebir att familjehem och jour-
hem som ir utredda av socialnimnd och som har pigiende placer-
ingar av barn och unga under 21 &r den 1 november 2025 ska ges till-
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stdnd utan fornyad familjehemsutredning av socialnimnden i den kom-
mun som har den tidigast piborjade pdgdende placeringen i hemmet.

13.4 Forslag med anledning av register
over familjehem

Forslag: Lagen och forordningen om familjehemsregister och
indringarna 1 offentlighets- och sekretesslagen ska trida i kraft
den 1 september 2026.

De foreslagna forfattningsindringarna medfor inte behov av stérre
férindringar eller utbildningsinsatser hos berérda myndigheter. Ut-
redningen bedémer att det ind3 kommer att ta viss tid {6r Inspek-
tionen for vard och omsorg att firdigstilla system och annat som
krivs for att lagen och férordningen om register dver familjehem for
barn och unga och fér socialnimnderna att faststilla sikerhetsdtgirder
och annan dataskyddshantering. Lagen och férordningen om register
over familjehem f6r barn och unga féreslds dirfor trida i kraft den
1 september 2026.

I och med att bestimmelserna om indringar 1 socialtjinstférord-
ningen (2001:937) trider 1 kraft den 1 november 2025 innebir det att
den 31 januari 2025 ir den sista gdngen som socialnimnderna rap-
porterar in familjehem dir det finne mer in tre placerade barn enligt
3 kap. 19 a § SoF och limnar in en férteckning 6ver placerade barn
enligt 7 kap. 1 § SoF.

13.5 Forslag med anledning av
kunskapsbedomning i skolan

Forslag: De foreslagna dndringarna i skollagen (2010:800) ska trida
1 kraft den 1 november 2025.
Det behovs inte ndgra 6vergdngsbestimmelser.

Utredningen bedémer att bestimmelserna som rér bedéomning av
kunskaper f6r barn som virdas utanfér det egna hemmet kan trida
1 kraft s8 snart det dr mojligt vilket bedéms vara den 1 november 2025.
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Utredningen har inte identifierat ndgot behov av 6vergdngsbestim-
melser.

13.6  Forslag som rér kompetenshojande atgarder

Forslag: Bestimmelserna som rér kompetenshéjande tgirder
trider i kraft den 1 november 2025.

Det finns behov av 6vergingsbestimmelser. Bestimmelserna
om kompetenskrav som avser forestindare i stédboende och hem
for vird eller boende foreslds tillimpas frdn och med den 1 novem-
ber 2027 och bestimmelserna om kompetenskrav som avser évrig
personal 1 stédboende samt hem for vird eller boende foreslds
tillimpas frin och med den 1 november 2029.

Utredningen foreslar att de forfattningsforslag som avser hojda krav
pd kompetens ska trida i kraft den 1 november 2025. Fér krav pd
kompetens som avser personal som utreder familjehem och som ger
stdd, handledning och utbildning till familjehem ser inte utredningen
behov av 6vergingsbestimmelser eftersom de handliggare inom social-
tjinsten och den personal inom enskild verksamhet som utfor dylika
uppgifter 1 dag forutsitts ha sddan kompetens.

Nir det giller de foreslagna bestimmelserna om skirpta krav pd
kompetens {or forestdndare for hem f6r vird eller boende och stod-
boende samt den som 1 vissa fall huvudmannen satt i férestdndarens
stille for att utfora inskrivning av barn och unga si bedémer utred-
ningen att det krivs 6vergdngsbestimmelser {6r att verksamheterna
ska kunna uppritthilla sin verksamhet. Eftersom det inte dr friga om
ndgon storre skillnad jimfért med de krav som finns for férestindare
1 dag anser utredningen att det ir limpligt att den som har tillsvidare-
anstillning som forestdndare f6r stddboende eller hem f6r vird eller
boende behover uppfylla kraven pd utbildning senast den 1 novem-
ber 2027.

Nir det giller 6vrig personal vid stddboende och HVB si finns
1 dag endast allminna rdd om utbildningens lingd och inriktning.
Utredningen bedémer dirfor att det dr limpligt att personal med till-
svidareanstillning vid stodboende eller hem f6r vérd eller boende be-
héver uppfylla kraven pd utbildning senast den 1 november 2029.
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13.7 Forslag som avser sdkerstallande
av placerade barn och ungas tillgang
till jamlik halso- och sjukvard

Forslag: De foreslagna bestimmelserna i hilso- och sjukvirds-
lagen (2017:30) och lagen (2017:209) med sirskilda bestimmelser
om hilsoundersékning och hilso- och sjukvird fér barn 1 sam-
hillsvdrd om tillgdng till hilso- och sjukvird trider i kraft den
1 november 2025.

Det behovs 6vergdngsbestimmelser for tillgdngen till likare 1
de sirskilda ungdomshemmen. De ska tillhandahdllas i de sirskilda
ungdomshemmen senast den 1 november 2026.

Utredningens férslag som ror dndrat ansvar regionerna emellan att
erbjuda hilso- och sjukvird och tandvird fér placerade barn och unga
bedéms inte kriva nigon stérre tid f6r implementering. Nir det giller
indringarna 1 hilso- och sjukvirdslagen (2017:30) s8 foljer de 1 stort
den befintliga 6verenskommelsen som finns och som giller utom-
linsvard. Utredningen ser dirfér inte nigra behov av évergdngsbe-
stimmelser.

Utredningens forslag om fortydligat hilso- och sjukvirdsuppdrag
for Statens institutionsstyrelse innebir att myndigheten fir ett be-
grinsat men fortydligat ansvar 1 form av huvudmannaskap inom hilso-
och sjukvirden fér de barn och unga som virdas med st6d av LVU.
Myndigheten ir redan i dag vrdgivare och har sjukskoterskor och
annan hilso- och sjukvardspersonal anstilld.

For de forindringar 1 hilso- och sjukvirdslagen som innebir att
regionen ska tillhandahalla likare 1 de sirskilda ungdomshemmen fér
viss hilso- och sjukvird finns behov av 6vergdngsbestimmelser. Utred-
ningen foresldr att regionerna ska tillhandahalla likare i de sirskilda
ungdomshemmen senast den 1 november 2026.
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14 Forfattningskommentar

14.1 Forslaget till lag (0000:000) om register
over familjehem for barn och unga

Lagens syfte

1§  Syftet med denna lag ér att frimja socialnimndernas tillging till uppgifter
om familjehem for vdard av barn och unga under 21 dr och att skydda de regi-
strerades personliga integritet.

Paragrafen anger de huvudsakliga syftena med registret.

Syftet med lagen ir att socialnimnderna ska 4 tillgdng till upp-
gifter om familjehem f6r vird av barn och unga under 21 &r samtidigt
som de registrerades personliga integritet skyddas.

Det primira syftet med lagen ir sdledes att uppritthdlla ett register
dver utredda och limpliga familjehem. Med hjilp av ett tillgingligt
register 6ver familjehem kan socialtjidnsten hitta limpliga hem it barn
eller unga upp till 21 &r 1 andra kommuner. Registret ska dven bidra
med kunskap till socialtjinstens beddmning av om hemmet ir limp-
ligt eller olimpligt for ett barn eller en ung person. Andra tinkbara
anvindningsomriden ir statistikframstillning, lokalt férbittringsarbete,
kunskapsutveckling, tillsyn eller forskning.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.1. och 7.6.4.

2§ Inspektionen for vird och omsorg ska ansvara for registret. Registret ska
innebdlla uppgifter om familiehem som erbdllit tillstind av socialndmnden.
Uppgifier om nétverkshem fdr inte forekomma i registret.

Enligt paragrafen ska Inspektionen f6r vird och omsorg ansvara f6r
registret. Registret ska innehélla uppgifter om familjehem for vard
av barn eller unga upp till 21 &r utanfor det egna hemmet som en social-
nimnd bedémer ir limpliga f6r placering av barn eller unga och dirfor
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ska férekomma i registret. Nitverkshem ska diremot inte finnas i regis-
tret eftersom de inte dr avsedda att vara tillgingliga f6r matchning
fér andra barn och unga in de som ingdr i nitverket och for det be-
hovs inte ndgot sirskilt register.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.5.

Forhallandet till annan dataskyddsreglering

3§ Denna lag innebdller bestimmelser som kompletterar Europaparlamentets
och rddets forordning (EU) 2016/679 av den 27 april 2016 om skydd for fysiska
personer med avseende pa bebandling av personuppgifter och om det fria flodet
av sddana uppgifter och om upphivande av direktiv 95/46/EG (allmdin data-
skyddsforordning), hir benimnd EU:s dataskyddsforordning.

Termer och uttryck i denna lag har samma betydelse som i EU s dataskydds-
forordning.

I forsta stycket fortydligas att lagen dr en kompletterande sektorspe-
cifik sirreglering till redan befintlig generell dataskyddslagstiftning
kring behandling av personuppgifter for ett nationellt familjehems-
register. De grundliggande bestimmelserna finns 1 dataskyddsférord-
ningen. Det ir alltsd dessa bestimmelser som utgor den huvudsakliga
dataskyddsrittsliga regleringen vid behandling av personuppgifter 1
registret. Lagen om register éver familjehem {6r barn och unga kan
alltsd inte lisas ensamt utan endast tillsammans med dataskyddsfér-
ordningen.

De kompletterande bestimmelserna i lagen beskriver under vilka
villkor personuppgiftsbehandling i registret ir tilliten och vilka skydds-
dtgirder som, utdver redan befintliga sddana i dataskyddsférordningen,
giller vid den personuppgiftsbehandling som omfattas av lagen. Hin-
visningen till dataskyddsférordningen dr dynamisk. Det innebir att
den avser den vid varje tidpunkt gillande lydelsen av férordningen.

I andra stycket anges att termer och uttryck i lagen har samma be-
tydelse som 1 dataskyddsférordningen. I lagen anvinds exempelvis
begreppen personuppgifter, behandling och register. Innebérden av
dessa begrepp definieras i artikel 4 i dataskyddsférordningen.

Overvigandena behandlas i avsnitt 7.6.7.

4§ Vid bebandling av personuppgifier enligt denna lag giller lagen (2018:218)
med kompletterande bestimmelser till EU:s dataskyddsforordning och fore-
skrifter som bar meddelats i anslutning till den lagen, om inte annat foljer av
denna lag eller foreskrifter som bar meddelats i anslutning till lagen.

1048



SOU 2023:66 Forfattningskommentar

I bestimmelsen regleras hur lagen forhiller sig till dataskyddslagen.

Dataskyddslagen ir en till dataskyddsférordningen kompletterande
central reglering med generella bestimmelser gillande personupp-
giftsbehandling. Av paragrafen framgir att dataskyddslagen ir sub-
sididr i forhdllande till bestimmelser 1 lagen om register ver familje-
hem f6r barn och unga eller foreskrifter som utfirdats i anslutning
till lagen.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.7.

Personuppgiftsansvar

5§ Inspektionen for vird och omsorg dr personuppgiftsansvarig for den be-
handling av personuppgifter som sker i registret.

Personuppgiftsansvaret enligt forsta stycket omfattar sddan bebandling av
personuppgifter som

1. en socialndmnd utfor nir socialnimnden genom direktdtkomst eller annat
elektroniskt utlimnande i ett enskilt fall bereder sig tillging till personuppgifter
i registret, och

2. Socialstyrelsen utfor nir myndigheten genom direkidtkomst bereder sig
tillgdng till personuppgifter i registret.

Av forsta stycket framgdr att Inspektionen fér vird och omsorg ir
personuppgiftsansvarig f6r personuppgiftsbehandlingen 1 verksam-
heten med registret. Det dr Inspektionen f6r vird och omsorg som 1
varje enskild situation ska ta stillning till vilken behandling av upp-
gifter som ska och kan ske i registret. Att registret ir knutet till Inspek-
tionen for vird och omsorg ir ocksd nigot som medfor att exem-
pelvis arkivbildning och sekretesskydd hanteras inom en och samma
myndighet, vilket underlittar uppritthdllandet av dessa intressen.

Av andra stycket framgr att personuppgiftsansvaret enligt férsta
stycket omfattar dven sidan behandling av personuppgifter som dels
en socialnimnd utfér nir nimnden genom direktitkomst eller annat
elektroniskt utlimnande i ett enskilt fall bereder sig tillgdng till per-
sonuppgifter i registret, dels Socialstyrelsen utfér nir den myndig-
heten genom direktdtkomst bereder sig tillgdng till personuppgifter
1 registret.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.5.
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Andam3l

6 § Personuppgifier far samlas in och i dvrigt bebandlas i registret for det éver-
gripande dndamdlet att tillbandahdlla uppgifter som stod till en socialndmnd for
att finna limpliga familjebhem for barn och unga under 21 dr som efter beslut
om vdrd eller omedelbart ombindertagande ska vdrdas eller vistas utanfor hem-
met med stod av socialtjinstlagen (2001:453) eller lagen (1990:52) med sdrskilda
bestimmelser om vdrd av unga.

Bestimmelsen reglerar det primira indamélet {6r registret. Person-
uppgifter ska for det forsta 8 samlas in och 1 6vrigt behandlas i registret
for det 6vergripande dindamadlet att vara ett stdd for socialtjinsten att
hitta limpliga hem.

Personuppgifterna 1 registret ska vidare bidra med kunskap till
socialtjinstens beddmning av om hemmet ir limpligt eller olimpligt
for ett barn eller en vuxen person. Behovet av uppgifter om familje-
hem finns beskrivet i avsnitt 7.8.1. Det rér sig 1 huvudsak om adress-
och kontaktuppgifter, uppgift om tillstdnd att bedriva familjehems-
verksambhet, forildrarnas yrke och dlder, antal biologiska barn, deras
alder och kén och om de dr hemmaboende, uppgift om placerade barn,
typ av boende, férekomst av husdjur och/eller andra boende i hus-
hillet, férildrarnas eventuella egna 6nskem3l om placerade barn och
beslut om 4terkallade tillstdnd. Se 7 §.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.8.

78§ Personuppgifter i registret far ocksd bebandlas for indamdlen

1. tillsyn éver socialtjinsten,

2. kunskapsutveckling och epidemiologiska studier,

3. framstillning av statistik,

4. uppfoljning, utvirdering och kvalitetssikring,

5. forskning inom socialtjinsten, och

6. utlimnande till den som ska anvinda uppgifterna for indamdl som anges
i11-5elleri6§.

Personuppgifter i registret som har samlats in for indamélet 1 6 § far
vidareanvindas fér andra, sekundira indamil. Socialnimnderna far
enligt bestimmelsen anvinda personuppgifterna i registret for sin egen
uppfoljning, utvirdering och kvalitetssikring av verksamhet inom in-
divid- och familjeomsorgen. I 3 kap. 3 § socialtjinstlagen anges att kva-
liteten 1 verksamheten systematiskt och fortlépande ska utvecklas och
sikras. I 12 § f6rsta stycket férordningen (2001:637) om behandling
av personuppgifter inom socialtjinsten preciseras for vilka indamal
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personuppgifter fir behandlas. Bland annat f&r socialnimnden behandla
personuppgifter f6r indamalen tillsyn, uppf6ljning, utvirdering, kva-
litetssikring och administration av verksamheten.

Det gemensamma for dessa indamdl ir att de omfattar dtgirder
som syftar till att forbittra kvaliteten och dirmed bidra till att verk-
samheten svarar mot mélen i gillande lagstiftning.

Det kan réra sig om att folja upp familjehemmets uppgifter 1 registret
genom hembesdk och annan regelbunden uppféljning for att siker-
stilla att de stimmer.

Denna typ av sammanstillningar av personuppgifter bér dock be-
grinsas genom tekniska och organisatoriska dtgirder. Ett sammanstill-
ningsregister som bygger pd uppgifter i registret bor endast vara till-
gingligt for ett begrinsat antal personer.

Insamlade personuppgifter ska dirutéver £ behandlas f6r dnda-
mélen framstillning av statistik. Med statistik menas i lagen den siffer-
missiga beskrivningen av en viss féreteelse, till exempel 1 tabellform.
Statistik dr en allmint utredande verksamhet utan anknytning till
ndgot sirskilt drende. Statistikframstillningen behover inte nédvin-
digtvis vara avgrinsad till socialtjinst. Det kan réra sig om statistik
som framstills for att ge sirskilt underlag t politiker och admini-
stratorer, f6r planering av verksamheten inom socialtjinsten eller for
att informera allminheten om verksamheten. Aven Inspektionen for
vard och omsorg férfogar 6ver indamadlet framstillning av statistik 1
lagen f6r sin verksamhet och sina statistikbehov.

Aven Inspektionen fér vird och omsorg ska 3 anvinda det foreslagna
registret 1 sin tillsynsverksamhet av den sociala barn- och ungdoms-
virden. Det kan fungera som underlag {6r tematiska eller punktvisa
verksamhetstillsyner, men ocksg vid utredningar av missférhéllan-
den eller sammanbrott 1 familjehemsplaceringar.

Ett nationellt register 6ver familjehem ir en viktig killa f6r forsk-
ningsstudier om placeringar och sammanbrott. Det kan ocksd utgéra
killa for rekryteringar av familjehemsférildrar f6r kvalitativa studier,
antalsberikningar eller som referenskilla. Den féreslagna lagen till-
later vidareanvindning av registrerade uppgifter i registret for inda-
mélet forskning.

Det foreslagna registret bedoms dessutom utgora en viktig killa
for Socialstyrelsen inte endast som statistikmyndighet utan ocksd som
kunskapsmyndighet. Registret kan utgéra en kompletterande killa
till Socialstyrelsens register éver placerade barn och unga. Ett virde
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finns dven for Socialstyrelsens regeringsuppdrag inom kunskaps-
utveckling pd socialtjinstens omrade dir ett behov kan uppstd hos
myndigheten att {3 tillgdng till uppgifter i registret f6r uppféljning,
utvirdering eller andra undersokningar. Socialstyrelsen har en for-
fattningsreglerad direktdtkomst till flertalet av myndighetsregister
hos Inspektionen fér vird och omsorg. S dven till detta register.
Lagen ger Socialstyrelsen en ritt att via direktdtkomst vidareanvinda
registrerade uppgifter i registret, om uppgifterna behévs hos Social-
styrelsen for kunskapsutveckling, statistikframstillning, uppféljning,
utvirdering eller epidemiologiska studier. Socialstyrelsen ska vidare
kunna ladda ner uppgifter i registret genom direktitkomst samt be-
gira dem utlimnade av Inspektionen f6r vird och omsorg pd annat sitt.
Det finns ocksd en bestimmelse som medger att Inspektionen f6r vird
och omsorg fir limna ut uppgifter i registret till mottagare som ska
anvinda uppgifterna fér de primira och sekundira indamalen.

Fullgérande av uppgiftsskyldighet som féljer av lag eller férord-
ning ska vara tilliten.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.8.

8§ Personuppgifter i registret far inte behandlas for ndgra andra indamdl in
de som anges 1 6 och 7 §§.

Andamélsbestimningarna i lagen ska vara uttémmande p3 s vis att
finalitetsprincipen 1 artikel 5.1 b 1 dataskyddsférordningen inte ska
vara tillimplig.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.8.

Den enskildes instillning till personuppgiftsbehandling

9§ Behandling av personuppgifier som dr tilliten enligt denna lag far utforas
dven om den registrerade motsdtter sig den.

Av bestimmelsen framgr att den behandling av personuppgifter som
ir tilliten till foljd av lagen fir ske dven om den registrerade motsitter
sig behandlingen.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.9.
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Information vid behandling av personuppgifter

10§ Utéver vad som framgdr av artikel 13 i EU:s dataskyddsforordning ska
socialndamnden informera den som utreds for att fa tillstind som allmdnt familje-
hem, jourhem eller forstirkt familjehem om vilka uppgifter som far registreras
i registret hos IVO och om registreringen dr frivillig eller inte.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer kan med stéd
av 8 kap. 7 § regeringsformen meddela nirmare foreskrifter om information som
ska ges till registrerade.

Den som utreds for att {3 tillstdnd som allmint familjehem, jourhem
eller forstirkt familjehem behéver {8 information om att tillstdnd for
dessa familjehemskategorier ir férenat med att uppgifter om dem
registreras 1 registret hos Inspektionen fér vdrd och omsorg och vil-
ken information som dessa uppgifter ska innehilla.

I artikel 13 1 dataskyddsférordningen anges vilken information
som ska tillhandahéllas om personuppgifterna samlas in frin den regi-
strerade. I artikel 14 1 dataskyddsférordningen anges vilken informa-
tion som ska tillhandah8llas den registrerade om personuppgifterna
samlats in frin ndgon annan in den registrerade, det vill siga den situa-
tionen som foreligger hos Inspektionen f6r vird och omsorg.

I forsta stycket 1 paragrafen anges att utdver den information som
ska tillhandahallas enligt artikel 13 och 14 i dataskyddsférordningen,
ska socialnimnden informera den som utreds f6r att bli familjehem
om vilka uppgifter som fir registreras i registret hos IVO och om
registreringen ir frivillig eller inte.

I andra stycket finns en upplysning om att regeringen eller den
myndighet som regeringen bestimmer med stéd av 8 kap. 7 § reger-
ingsformen kan meddela nirmare foreskrifter om information som
ska ges till registrerade. Det giller sdvil information som ska limnas
av socialnimnderna som information som ska limnas av IVO.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.14.

Inneh3ll

11§  Registret ska innehalla uppgifter om familjehem som har erballit tillstand

av ndmnden 1 kategorierna 6 kap. 1b § 24 socialtjanstlagen (2001:453).
Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer kan med stéd

av 8 kap. 7 § regeringsformen meddela nirmare foreskrifter om registrets innebdll.
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Bestimmelsen i forsta stycket innebir att registret endast fir innehilla
de uppgifter som behovs f6r de indamal som ir tilldtna for registret.
Nigon nirmare beskrivning av uppgifterna framgr inte av bestim-
melsen. Det beror pd att socialnimndens behov av vissa specifika upp-
gifter om familjehemsférildrarna och deras hushill férutsitts vara
forinderlig. Ny kunskap kan forvintas ge upphov till ett behov av
ytterligare uppgifter av betydelse f6r en lyckad matchning.

Av andra stycket framgir att regeringen eller den myndighet som
regeringen bestimmer kan meddela nirmare foreskrifter om registrets
innehdll med stdd av 8 kap. 7 § regeringsformen. Registerposter ska
framgd av en kompletterande forordning, 1 vilken regeringen fore-
skriver med stdd av sin restkompetens de uppgifter som ska omfattas
av regleringen. Dirigenom frimjas ett forenklat férfarande som siker-
stiller att registret ir stindigt forenligt med gillande kunskap inom
socialgjinsten. I och med att féreskrifter 1 férordningsform foreslds
omfatta sdvil vilka uppgifter som fir behandlas som vilka uppgifter
som ska finnas i registret har upplysningsbestimmelsen utformats pd
s& sitt att regeringen f&r meddela nirmare foreskrifter om registrets
innehdll.

Bestimmelsens utformning ir avsedd att garantera att endast rele-
vanta uppgifter samlas in till registret. Bestimmelsens utformning inne-
bir vidare att regeringen inte kan delegera uppgiften till Inspektionen
for vird och omsorg att nirmare bestimma vilka uppgifter som far
forekomma 1 registret.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.10.

12§ Socialnimnden ska limna uppgifter till Inspektionen fér vird och
omsorg enligt 11 §.

Regeringen fir f6r de indamil som anges i 6 § meddela ytterligare fore-
skrifter om vilka uppgifter om familjehem som socialnimnden ska limna
till Inspektionen for vird och omsorg.

Regeringen eller den myndighet som regeringen bestimmer kan med stéd
av 8 kap. 7 § regeringsformen meddela nirmare féreskrifter om hur social-
nimnden ska limna uppgifter till registret.

Enligt forsta stycket ska socialnimnden limna uppgifter till Inspek-
tionen f6r vird och omsorg.

Genom andra stycket bemyndigas regeringen att meddela ytter-
ligare foreskrifter om vilka uppgifter om familjehem som socialnimn-
den ska limna till Inspektionen f6r vird och omsorg. Det krivs emeller-
tid att uppgifterna omfattas av indamaélen 16 §.
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I tredje stycket finns en upplysningsbestimmelse om att regeringen
eller den myndighet som regeringen bestimmer kan med stod av 8 kap.
7 § regeringsformen meddela nirmare foreskrifter om hur uppgifter
limnas till registret.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.11.

Kinsliga personuppgifter
13§ Kinsliga personuppgifter far inte behandlas i registret.

Bestimmelsen innebir ett férbud mot registrering av kinsliga per-
sonuppgifter enligt artikel 9.1 1 dataskyddsférordningen. Inspektionen
for vird och omsorg ansvarar som personuppgiftsansvarig for att
registrering av kinsliga personuppgifter inte sker.

Overvigandena finns i 7.6.2.

Uppgifter om lagovertridelser m.m.

14 § Uppgifter om lagovertridelser som innefattar brott, domar i brottmdl, straff-
processuella tvingsmedel eller administrativa fribetsberévanden far bebandlas
i registret for dndamdl som anges 1 6 § endast om regeringen medger det.

Det finns inget behov 1 nuliget av att samla in uppgifter om lagover-
tridelser i det nationella familjehemsregistret.

Det kan dock inte uteslutas 1 en framtid att sddana uppgifter kan
behova registreras for ett dterkallande av ett tillstdnd for ett familje-
hem. Overviganden som kan ligga bakom ett sidant §terkallat till-
stind, sdsom brott begidngna av nigon av férildrarna, kan behova
registreras for viss tid 1 registret.

Det ska dirfér vara tillitet om regeringen 1 férordning har med-
delat foreskrifter om det for registret. Med en sddan ordning siker-
stills att det gérs en prévning av om registreringen dr nddvindig,
berittigad och proportionerlig vid en avvigning i férhéllande till integ-
ritetsintresset samt om de skyddsdtgirder som har faststillts ir till-
rickliga f6r att sddan behandling ska vara motiverad.

Overvigandena behandlas i avsnitt 7.6.2.
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Direktitkomst och integritetsskydd

15§  Socialndmnden far ha direktdtkomst till uppgifter i registret. Den som
arbetar i en verksambet i socialnimnden fr endast ta del av uppgifter i registret
om denne behiver dessa for att kunna fullgira sina arbetsuppgifter for de inda-
madl som angesi 6 § och 7 § 3 och 4.

I paragrafen anges att socialnimnden fir ha direktdtkomst till registret.
Paragrafen innehiller ocksd bestimmelser som innebir att den som
arbetar i en verksamhet i socialtjinsten endast far ta del av uppgifter
i registret om det behdvs for att kunna fullgéra sina arbetsuppgifter
f6r iandamadl som ir tillitna enligt lagen. Det handlar om &tkomst till
uppgifter for att kunna fatta beslut om vistelse enligt socialtjinst-
lagen, och kunna framstilla statistik samt genomféra uppfoljning,
utvirdering eller kvalitetssikring 1 verksamheten.

Bestimmelsen kompletteras av 16 §.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.12.

16 § Socialnimnden ansvarar for att tillgdngen till personuppgifter begrinsas
till vad varje anvindare behéver for att kunna fullgira sina arbetsuppgifter for
dndamal som anges 16 § och 7 § 3 och 4.

Direktdtkomst fir inte medges innan Inspektionen for vird och omsorg har
forsikrat sig om att behorighets- och sikerbetsfragorna dr losta pd ett sitt som
dr tillfredsstillande ur integritetssynpunkt.

Enligt forsta stycket ska socialnimnden ansvara for att tillgingen till
personuppgifter begrinsas till vad varje anvindare behéver for att
kunna fullgéra arbetsuppgifter for indamél som ror placering av barn
och unga under 21 &r, framstillning av statistik, uppfoljning, utvir-
dering eller kvalitetssikring. Behorighetsstyrning ir en teknisk och
organisatorisk dtgird for att skydda personuppgifter i ett register eller
1 en verksamhet som hanterar personuppgifter.

Behorighetstilldelningen avser frimst anstillda vid socialnimn-
den men dven uppdragstagare vid nimnden som ir knutna p sddant
sitt till nimnden att de tillhor personkretsen enligt 2 kap. 1 § offent-
lighets- och sekretesslagen (2009:400).

Till skillnad frdn 15 § anger bestimmelserna hir att det lokalt be-
hover faststillas en behérighetstilldelning. I framtiden, om registret
utvecklas, kan socialnimnden dessutom behova ta stillning till om
tillgdngen till vissa uppgifter ska begrinsas bara till vissa befattnings-
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havare, sdsom i det fallet regeringen skulle tilldta och reglera person-
uppgifter om lagdvertridelse (se 14 §).

Bestimmelserna i andra stycket innebir att Inspektionen for vard
och omsorg inte fir limna direktdtkomst utan att f6rst ha forsikrat
sig om att behorighets- och sikerhetsfrigorna ir 16sta pd ett sitt som
ir tillfredsstillande ur integritetssynpunkt.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.12.

17§  Socialstyrelsen fir ha direktdtkomst till uppgifter i registret om uppgif-
terna behovs hos Socialstyrelsen for de dndamal som anges i 7 § 2-4.

Socialstyrelsen har rdtt att ladda ner uppgifter i regzstret vid direktdtkomst
enligt forsta stycket. Inspektionen for vdrd och omsorg ska pd begaran av Social-
styrelsen lamna ut uppgifter ur registret om uppgifterna behovs hos Socialsty-
relsen for de dndamal som anges i 7 § 2—4.

Socialstyrelsen ansvarar for att tillgangen till personuppgifter begransas till
vad varje anvindare behover for att kunna fullgora sina arbetsuppgifter. Direket-
dtkomst far inte medges innan Inspektionen for vdard och omsorg bar forsikrat
sig om att behorighets- och sikerbetsfrigorna dir losta pa ett sdtt som dr tillfreds-
stillande ur integritetssynpunkt.

Paragrafen reglerar Socialstyrelsens tillgdng till uppgifter i registret.

Registret utgor en viktig killa f6r Socialstyrelsen 1 rollen som béde
statistikmyndighet och kunskapsmyndighet. Registret utgér en kom-
pletterande killa till Socialstyrelsens register éver placerade barn och
unga.

I forsta stycket regleras en ritt for Socialstyrelsen att via direkt-
dtkomst vidareanvinda registrerade uppgifter i registret, om uppgifterna
behévs hos myndigheten f6r kunskapsutveckling, statistikframstill-
ning, uppféljning, utvirdering eller epidemiologiska studier. Direktdt-
komsten ska begrinsas enbart till sidana uppgifter som Socialstyrelsen
behover f6r att fullgora sina uppdrag enligt instruktion, reglerings-
brev, regeringsuppdrag och férfattning.

Av andra stycket foljer att Socialstyrelsen ska kunna ladda ner
uppgifter i registret genom direktitkomst for angivna indamal samt
begira dem utlimnade av Inspektionen {6r vird och omsorg pd annat
satt.

I tredje stycket finns liksom 1 16 § bestimmelser om behérighets-
tilldelning och Inspektionen for vdrd och omsorgs kontroll av till-
fredsstillande behorighetstilldelning och sikerhetsdtgirder innan direke-
dtkomst limnas till Socialstyrelsen.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.12.
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18 § Den som arbetar i en verksambet hos Inspektionen for vdrd och omsorg
som bedriver tillsyn dver socialtjansten fdr ta del av personuppgifter i registret
for det dndamdl som anges i 7 § 1.

Inspektionen for vird och omsorg ska bestimma villkor for tilldelning av
behérighet till personuppgifter om registrerade i registret, samt att begrinsa dt-
komsten till vad som bebévs for att den som arbetar vid myndighetens tillsyns-
verksambet ska kunna fullgora sina arbetsuppgifter for dndamdl som angesi 7 § 1.

Paragrafen reglerar Inspektionen foér vird och omsorgs tillgdng till
uppgifter i registret for sin tillsynsverksamhet.

Av forsta stycker framgdr att medarbetare inom verksamhet hos
Inspektionen f6r vird och omsorg som arbetar med tillsyn fir ta del
av uppgifter i registret. Registret kan fungera som underlag fér tema-
tiska eller punktvisa verksamhetstillsyner, men ocksé vid utredningar
av missfoérhdllanden eller sammanbrott i familjehemsplaceringar.

Enligt andra stycket ska Inspektionen f6r vdrd och omsorg be-
stimma villkor fér tilldelning av behorighet till egna medarbetares
dtkomst till uppgifter om registrerade 1 registret och begrinsa &t-
komsten till vad som behovs f6r att de som arbetar vid myndighetens
tillsynsverksamhet ska kunna fullgéra sina arbetsuppgifter f6r inda-
mal som angesi7 § 4.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.13.

19§ Den som arbetar i en verksambet hos Inspektionen for vdrd och omsorg
som forvaltar registret eller framstéller statistik fir ta del av personuppgifter i
registret bara om det dr nédvindigt for support, underhdll, felsékning eller for
dndamal som anges 1 7 § 3 och 5.

Bestimmelsen reglerar begrinsningar av Inspektionen f6r vird och
omsorgs tillgdng till personuppgifter i registret, det vill siga den inre
sekretessen.

Den som arbetar 1 en verksamhet hos Inspektionen {6r vird och
omsorg som forvaltar registret fir ta del av personuppgifter i registret
bara om det ir nédvindigt f6r support, underhdll, felsokning och fram-
stillning av statistik. Vidare fir medarbetare 1 den verksamhet som
forvaltar registret, liksom medarbetare som arbetar med statistik-
framstillning vid myndigheten, ta del av uppgifter i registret fér fram-
stillning av statistik och utlimnande av uppgifter till forskning.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.13.
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20§ Inspektionen for vird och omsorg ska se till att alla former av elektronisk
dtkomst till personuppgifter dokumenteras och kan kontrolleras.

Inspektionen for vard och omsorg ska gora systematiska och dterkommande
kontroller av den 1 forsta stycket upprittade dokumentationen i syfte att kon-
trollera om ndgon obebirigen kommit dt personuppgifter i registret.

Paragrafen reglerar dokumentation och kontroll av elektronisk dtkomst.

Enligt forsta stycket ska Inspektionen fér vard och omsorg se till
att elektronisk dtkomst till personuppgifter dokumenteras och kan
kontrolleras. Det innebir att det ska finnas behandlingshistorik och
loggning avseende dtkomst till personuppgifter i registret.

I andra stycket anges att den personuppgiftsansvarige ska gora
systematiska och dterkommande kontroller av den 1 férsta stycket
upprittade dokumentationen i syfte att kontrollera om nigon obe-
hérigen kommit &t personuppgifter i registret. Det ir allts inte till-
rickligt med kontroller endast di obehorig dtkomst misstinks ha fore-
kommit 1 ett konkret fall.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.15.

Sokbegrepp

21§ De uppgifter som finns i registret far vara sékbara.

Sokbegrinsningar utgdr en skyddsdtgird enligt dataskyddsforord-
ningen. Bestimmelser om skyddsdtgirder ir tilldtna enligt artikel 6.2
och 6.3 1 dataskyddsférordningen nir det giller behandling som grun-
dar sig pd en rittslig forpliktelse eller en arbetsuppgift av allmint in-
tresse enligt artikel 6.1 ¢ eller e 1 dataskyddsférordningen.
Socialnimnderna behéver kunna soéka efter uppgifter om familje-
hem i strukturerad form. Av det skilet innehéller lagen inte nigra
sokbegrinsningar. Sidana uppgifter som fir registreras i registret en-
ligt 11 § fir siledes socialnimnderna anvinda som sékbegrepp.
Overvigandena finns i avsnitt 7.6.2.

Bevarande och gallring

22§ Uppgifier ska omedelbart gallras nir ett Inspektionen for vird och om-
sorg fatt kinnedom om att familjehem inte lingre vill std till nimndens for-
fogande eller nér de inte lingre behovs for det dndamdl som anges i 6 §.

1059



Foérfattningskommentar SOU 2023:66

Uppgift om beslut om ett dterkallat tillstind for familjehem ska gallras fem
ar efter att beslutet fattades.

Regeringen kan med stéd av 8 kap. 7 § regeringsformen meddela nidrmare
foreskrifter om bevarande och gallring i registret for dndamdl som anges i 6 och

7 §§-

Av forsta stycket framgir att uppgifter i registret ska gallras av Inspek-
tionen f6r vird och omsorg nir de inte lingre behovs for de primira
indamélen {6r behandlingen av personuppgifter i registret. En sddan
situation féreligger nir ett familjehem inte lingre vill std till social-
nimndens forfogande f6r familjehemsplaceringar.

Enligt andra stycker ska uppgift om beslut om ett dterkallat till-
stdnd gallras fem ar efter att beslut om &terkallelse fattades. Uppgit-
ten om det 3terkallade tillstdndet ska bevaras 1 fem &r frin dagen for
beslutet och direfter gallras.

I tredje stycket ges en upplysning om att regeringen med stod av
den s kallade restkompetensen enligt regeringsformen kan meddela
foreskrifter om bevarande och gallring 1 registret av uppgifter som
behoéver bevaras lingre tid dn vad som ir behovligt for de primira
indamilen. Forutom beslutet om en 4terkallelse av ett utfirdat tll-
stdnd bor dven uppgift om namn, personnummer och beslutande
kommun bevaras i registret motsvarande tidsrymd. Uppgift om det
3terkallade tillstindet ir en uppgift i registret som familjehemsfér-
ildrarna inte kan pdverka. Bevarande av uppgift om beslut om 3ter-
kallade tillstdnd for familjehem ska dock regleras i lagen.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.18.

Sekretess

23§ 1 offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) finns bestimmelser om
begrinsningar i ritten att limna ut personuppgifter.

Paragrafen erinrar om att det finns sirskilda bestimmelser om sekre-

tess som omfattar verksamhet bide hos Inspektionen f6r vird och

omsorg och socialnimnderna som avser registret.
Sekretessbestimmelser behandlas 1 avsnitt 7.6.19.
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14.2  Forslaget till lag om adndring i tandvardslagen
(1985:125)

6af

Sérskilda bestimmelser om skyldighet att erbjuda undersékning utéver vad
som foljer av denna lag finns lagen (2017:209) med sirskilda bestimmelser om
dtgirder som avser hilsa for barn och unga i sambillsvdrd.

Paragrafen ir ny och erinrar om att det finns bestimmelser som ror
tandvard i lagen med sirskilda bestimmelser om &tgirder som avser
hilsa f6r barn och unga i samhillsvird. En motsvarande upplysnings-
bestimmelse foreslds inforas 1 8 kap. 10 § hilso- och sjukvirdslagen
(2017:30).

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.

6b§

Regionen ska utéver det som anges i 6 § erbjuda god tandvdrd dt barn och unga
under 21 dr som vistas inom regionen, som vdrdas utanfor det egna hemmet
med stod av socialtjgnstlagen (2001:453) eller lagen (1990:52) om sdrskilda
bestimmelser om vdrd av unga, och som omfattas av en annan regions ansvar
for tandvdrd.

Den region dir barnet eller den unge dr bosatt svarar for kostnaderna for
tandvdrd som patienten ges med stéd av forsta stycket.

Paragrafen ir ny. Forsta stycket anger att den region dir barn och

unga under 21 &r vistas i Statens institutionsstyrelses sirskilda ung-

domshem ansvarar {6r att erbjuda tandvard. I andra stycket bestims

att den region dir barnet eller den unge ir bosatt svarar f6r kostna-

derna for den tandvird som ges enligt forsta stycket.
Overvigandena finns i avsnitt 9.5.2.

9a§

Regionen ska ingd en dverenskommelse med kommunen om ett samarbete i
frdga om tandvdrd for barn och unga under 21 dr som vdrdas enligt lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vdrd av unga eller socialtjinstlagen
(2001:453). Om det dr majligt bor organisationer som foretrider dessa barn
och unga eller deras nérstdende ges mojlighet att limna synpunkter pa innebdllet
i dverenskommelsen.
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Paragrafen ir ny. I forsta stycket anges att regionen ska ingd en dver-
enskommelse med kommunen i friga om tandvird f6r barn och unga
som virdas enligt lagen med sirskilda bestimmelser om vird av unga
eller socialgjdnstlagen. De som virdas med stod av bestimmelser 1
lagen (1998:603) om verkstillighet av sluten ungdomsvérd eller i
lagen (1988:870) om vird av missbrukare i vissa fall omfattas f6lj-
aktligen inte av kravet, men det kan finnas skil f6r att dven inkludera
dessa mélgrupper 1 6verenskommelser och denna bestimmelse ir inte
avsedd att utgora hinder for det. Bestimmelsen har utformats med
7 kap. 9 § hilso- och sjukvirdslagen (2017:30) och 2 kap. 6 § samt 5 kap.
1 d § socialtjinstlagen (2001:453) som forebilder. I 6verenskommel-
serna kan insatser for att {3 behovlig tandvard utford anges, exem-
pelvis upplitelse av lokaler eller transport.
Overvigandena finns i avsnitt 9.5.3.

14.3  Forslaget till lag om andring i lagen (1990:52)
med sarskilda bestimmelser om vard av unga

1§

Insatser inom socialtjinsten {6r barn och ungdom ska géras i samférstind
med den unge och hans eller hennes virdnadshavare enligt bestimmelserna
1socialginstlagen (2001:453). Insatserna ska priglas av respekt {6r den unges
minniskovirde och integritet.

Den som ir under 18 &r ska dock beredas vird enligt denna lag, om nigon
av de situationer som anges i 2 eller 3 § foreligger och det kan antas att
behovlig vird inte kan ges den unge med samtycke av den eller dem som
har virdnaden om honom eller henne och, nir den unge har fyllt 15 &r, av
honom eller henne sjilv.

Vird med stéd av 3 § fir dven beredas den som har fyllt 18 men inte
20 4r, om sidan vird med hinsyn till den unges behov och personliga fér-
hillanden 1 évrigt dr limpligare in nigon annan vird och det kan antas att
behovlig vard inte kan ges med den unges samtycke.

Vissa andra &tgirder fir vidtas utan samtycke enligt 11 a, 22, 24, 31 a,
32a0ch32b§S.

Vid beslut enligt denna lag ska vad som ir bist {6r den unge vara avgorande.

Paragrafens fjirde stycke har justerats s3 till vida att de sirskilda vill-
kor for vird i den unges egna hem har tagits med 1 upprikningen av
dtgirder som far vidtas utan samtycke.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.5.
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10§

Virden ska anses paboérjad nir den unge pd grund av ett beslut om omedel-
bart omhindertagande eller om vird har placerats.

For virdens innehll och utformning giller bestimmelserna i socialtjinst-
lagen (2001:453) och foreskrifterna 1 11-20 §§.

I forsta stycket har bestimmelsen om nir virden ska anses piborjad
indrats pa s sitt att kravet pd placering utanfér den unges eget hem
har tagits bort. Liksom tidigare har den unge placerats nir beslutet
har verkstillts vilket kan ske vid ett omedelbart omhindertagande
eller efter beslut om vird. Ingen annan indring ir avsedd 4n att var-
den kan inledas 1 det egna hemmet. Har den unge avvikit i samband
med beslut om omedelbart omhindertagande eller vird s3 har virden
inte verkstillts innan den unge dtervint, oavsett om virden verkstills
i eller utanfor det egna hemmet. Andringen ir en foljd av forslaget
om indringav 11 § som innebir att virden inte behover piborjas utan-
for den unges hem.
Overvigandena finns i avsnitt. 5.5.5.

11§

Socialnimnden bestimmer hur virden av den unge ska ordnas och var han
eller hon ska vistas under virdtiden. I friga om den som virdas i ett hem
som avses 1 12 § forsta eller andra stycket fir dock Statens institutions-
styrelse 1 samband med att den unge transporteras besluta att han eller hon
tillfilligt skall vistas i ett annat sddant hem.

Nimnden f8r bestimma att den unge vistas 1 sitt eget hem, om det kan
antas att den unges behov av vdrd bést kan tillgodoses ddr. Om nimndens
beslut enligt férsta stycket inte kan avvaktas, fir ordféranden eller ndgon
annan ledamot som nimnden har férordnat besluta i frigan. Beslutet ska
anmilas vid nimndens nista sammantride.

Nimnden eller den 4t vilken nimnden har uppdragit virden ska ha upp-
sikt 6ver den unge och bestimma om den unges personliga forbdllanden i den
utstrickning det behovs for att genomféra vdrden. Det innefattar att verka for
att den unge fdr den utbildning, tandvdrd och héilso- och sjukvdrd som den unge
behover.

Nimnden har under virdtiden samma ansvar som virdnadshavaren annars
har {6r att den unges grundliggande rittigheter enligt 6 kap. 1 § forildra-
balken tillgodoses.
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I andra stycket har bestimmelsen som anger att vdrden alltid ska
inledas utanfér den unges hem tagits bort. Det har ocks3 preciserats
att det utdver de beddmningar som ska goras vid vistelsebeslut enligt
de foreslagna bestimmelsernai 6 kap. 5 a § socialtjinstlagen (2001:453)
dven behover antas att den unges behov av vird bist kan tillgodoses
i det egna hemmet. Det fiirde stycket innehéller en bestimmelse om
nimndens skyldighet att bestimma 6ver den unges personliga fér-
hillanden. Bestimmelsen har dndrats pa s sitt att det tydliggors att
nimndens skyldighet att bestimma om den unges personliga for-
hillanden i den utstrickning det behdvs for att genomféra virden
innefattar att verka for att den unge far den utbildning, tandvard och
hilso- och sjukvard som den unge behover. Bestimmelsen om nimn-
dens ansvar enligt 6 kap. 1 § forildrabalken finns 1 det femte stycket.
Bestimmelsen har dndrats pd s& sitt att nimnden under virdtiden
har ansvar f6r att den unges grundliggande rittigheter enligt 6 kap.
1 § forildrabalken tillgodoses. Till skillnad frén nu gillande bestim-
melse dir nimnden har samma ansvar som virdnadshavarna s3 fram-
gdr att nimnden har det ansvar som vdrdnadshavarna annars har.
Aven om nimndens ansvar och befogenheter att bestimma &ver
den unges personliga férhillanden 1 fjirde och femte stycket fortyd-
ligas sd giller alltjimt att insatser inom socialtjansten for barn och
ungdom ska goras i samférstind med den unge och hans eller hennes
vardnadshavare enligt bestimmelserna i socialtjinstlagen (2001:453)
(se 1 § LVU). Ovriga dndringar i paragrafen ir endast sprikliga.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.5.

11a§

For unga som vdrdas med stéd av 3 § far socialnimnden besluta om sirskilda
villkor som forutsittning for att f4 virdas i det egna hemmet. De sdrskilda vill-
koren far avse

1. skyldighet att ta emot vissa andra insatser inom socialtjinsten, och

2. att den unge ska limna blod-, urin-, utandnings-, saliv-, svett- eller hirprov.

Paragrafen ir ny och innehdller bestimmelser om sirskilda villkor
for den som med stdd av 3 § virdas i det egna hemmet. Att det ir
frdgan om sirskilda villkor innebir att det dr frigan om nigot som
gdr utéver det som kan finnas i virdplan och genomférandeplan enligt
11 kap. 3 § socialtjinstlagen dven om de bér beskrivas i dessa. Vill-
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koren hor samman med méjligheten att vdrdas i det egna hemmet,
inte med vdrden i stort. Det dr en méjlighet och inte en skyldighet
fér nimnden att besluta om sirskilda villkor. Villkoren kan beslutas
1 anslutning till att virden inleds eller under pdgdende vird. Nimn-
den far besluta om ett eller flera sirskilda villkor. I forsta punkten
anges skyldighet att ta emot vissa andra insatser inom socialtjidnsten,
som kan ges med stdd av 4 kap. 1 § men inte 1 sig ges med tving.
Konsekvensen av att inte ta emot féreslagna insatser kan d& bli placer-
ing utanfor det egna hemmet. I andra punkten finns en befogenhet
for socialnimnden att besluta om att uppmana den unge att limna
sddana prov som avses 1 32 a §. Beslut om villkor och omfattas av
férbud mot delegation till annat 4n sirskild avdelning genom tilligg
110 kap. 4 § socialtjinstlagen (2001:453). Besluten om villkor fore-
slas bli 6verklagbara genom ett tilligg 1 41 §.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.5.

13§

Har den unge beretts vird med stdd av 2 §, ska socialnimnden minst en
ging var sjitte minad dverviga

1. om behovet av vdrd har forindrats, och

2. om barnets eller den unges behov av vdird och stéd tillgodoses.

Vid 6vervigandet ska ndmnden beakta den unges instillning till virden.

Har den unge beretts vird med stéd av 3 §, ska socialnimnden inom sex
ménader frdn dagen for verkstillighet av virdbeslutet préva om vird med
stod av lagen ska upphora och om den unges behov av vdrd tillgodoses. Denna
friga ska direfter provas fortlépande inom sex ménader frin senaste prov-
ning. Vid prévningen ska nimnden beakta den unges instillning till virden.

Vid det forsta dvervigandet respektive den forsta provningen efter att vdrd har
inletts ska namnden folja upp om en halsoundersokning enligt lagen (2017:209)
med sdrskilda bestimmelser om digirder som avser hilsa for barn och unga i
sambdllsvdrd bar erbjudits samt om en bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen
(2010:800) har utforts.

Det forsta stycket har justerats pd si sitt att dvervigande om virdens
inriktning och omfattning har tagits bort och ersatts av évervigande
av om behovet av vird har férindrats, och om barnets eller den unges
behov av vird och stéd tillgodoses. Overvigande av om den unges
behov av vird och stdd tillgodoses ska dven ske for unga som virdas
med stdd av 3 vilket anges 1 andra stycket. Vid sdvil dverviganden
som omprdvningar ska den unges instillning till virden beaktas. Det
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tredje stycket ir nytt anger att nimnden vid det forsta dvervigandet
respektive den forsta provningen ockss folja upp férekomst av erbju-
danden om hilsoundersokning enligt den sirskilda lagen om hilso-
undersdkningar och bedémningar enligt 3 kap. 12 k § skollagen. Det
kan finnas anledning att f6lja upp det dven vid senare dverviganden
dven om det inte dr obligatoriskt enligt denna bestimmelse. Att nimn-
den ska f6lja upp vissa aktiviteter sirskilt innebir inte att annat inte
behéver f6ljas upp vid dessa tillfillen. Motsvarande bestimmelser
foreslds inforas 1 6 kap. 8 § socialtjinstlagen.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.9.

13a§

Socialnimnden ska noga félja virden av de barn och unga som fir vird med
stéd av denna lag 7 syfte att bedéma om den unges behov av vdrd tillgodoses.

Socialnimnden ska sirskilt uppmdrksamma barnets eller den unges hilsa,
utbildning, utveckling, beteende, sociala relationer samt eventuell utsatthet for
vdld.

Virden ska foljas framst genom

1. enskilda samtal med barnet eller den unge,

2. samtal med vdrdnadshavarna och den eller de som utfor vdarden, och

3. personliga besck i det hem eller boende dir barnet eller den unge vistas.

Vid behov ska information frin skolan, tandvdrden och hilso- och sjuk-
vdrden himtas in.

Paragrafen innehiller bestimmelser for socialnimndens ansvar {6r
att noga f6lja virden. Tidigare angavs tillvigagdngssitt for att noga
folja varden i forsta stycker. Nu foreslds en bestimmelse 1 forsta stycket
som anger ett dvergripande syfte f6r denna uppféljning, nimligen
att kunna bedéma om behovet av vard tillgodoses. Det andra stycket
foreslds omfatta det som nimnden sirskilt ska uppmirksamma. Ut-
over det som tidigare skulle uppmirksammas har dven sociala rela-
tioner och eventuell utsatthet f6r vald lagts till. Med sociala relatio-
ner menas en vidare krets av sociala relationer som barnet eller den
unge kan ha, till anhoriga, nirstiende eller personal. Med att nimnden
sirskilt ska uppmirksamma eventuell utsatthet f6r vald avses att
nimnden behoéver vara uppmirksam pd tecken pd olika former av
vald, exempelvis fysiskt, psykiskt och sexuellt. Det kan vara s3 att
den som noga féljer virden behover stilla frigor for att kunna {8 en
uppfattning av eventuell utsatthet for vld och vilka frigor som d ir
limpliga att stilla behéver den professionella handliggaren anpassa
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utifrdn barnet eller den unges dlder och mognad. En justering har
ocksd gjorts utifrdn att jourhem ir en form av familjehem. I rredje
stycket anges hur nimnden ska f6lja virden och uppmirksammas det
som anges i andra stycket. Det fidrde stycket innefattar en skyldighet
att himta in information frin skolan och hilso- och sjukvirden.
Skolvisendet och hilso- och sjukvirden foreslds ocksd omfattas av
en uppgiftsskyldighet 1 29 kap. 13 § skollagen (2010:800) respektive
5 kap. 8 a § hilso- och sjukvirdslagen (2017:30) som omfattar upp-
gifter som behovs f6r genomférande och uppféljning av vird.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.6.

17§

Den som omfattas av bestimmelserna 1 15 § fir, om det behovs, kropps-
visiteras eller ytligt kroppsbesiktigas vid ankomst till hemmet f6ér kontroll
av att han eller hon inte bir pd sig ndgot som enligt 16 § inte fir innehas.
Detsamma giller om det under vistelsen 1 hemmet uppkommer misstanke
att sidan egendom ska pitriffas hos honom eller henne.

En kroppsvisitation eller en ytlig kroppsbesiktning ska genomféras 1
nirvaro av ett vittne om inte den unge avstir frin den ritten.

Kroppsvisitationen eller den ytliga kroppsbesiktningen fir endast genom-
foras eller bevittnas av ndgon av samma kén om inte den unge har andra énske-
madl. Den unge ska ocksd tillfrdgas om ndgon sirskild person ur personalen ska
genomféra eller bevittna dtgirden. Den unges onskemdl ska sd lingt det dr maj-
ligt tillgodoses.

All den hinsyn som omstindigheterna medger ska iakttas vid kropps-
visitation och ytlig kroppsbesiktning.

Paragrafens tredje stycke har justerats s3 till vida att kroppsvisitation
eller ytlig kroppsbesiktning endast far utforas eller bevittnas av ndgon
av samma kén som den unge om inte den unge har andra 6nskemal.
Bestimmelsen anger en presumtion for vilket kén den som utfor de
aktuella dtgirderna ska ha men ocksé att det ir den unges 6nskemal
som avgor. Att det dr den unges 6nskemal som dr avgorande dr vik-
tigt inte minst med tanke pd att det juridiska eller medicinska konet
inte nddvindigtvis dverensstimmer med den konsidentitet som den
unge har. Det ir naturligtvis inte méjligt att kringgd bestimmelsen
genom att personal tillfilligtvis uppger sig ha en annan kénsidentitet.
I 6vrigt har endast en spriklig justering gjorts.
Overvigandena finns i avsnitt 8.9.3.
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32§

I ett drende enligt denna lag ska socialnimnden besluta om likarunder-
sokning av den unge om det finns anledning att anta att sidan undersokning
dr behovlig for bedémning av om det finns hinder for vird eller for att pa annat
sdtt sdrskilt beakta hélsotillstdndet infor besluter om vdrd. Nimnden fdr utse
likare f6r undersékningen. Om undersékningen inte limpligen kan genom-
féras i den unges hem, fir nimnden bestimma nigon annan plats fér den.
I ett mél enligt denna lag har ritten samma befogenhet.

I paragrafens forsta stycke har socialnimndens skyldighet att genom-
fora en likarundersokning ersatts med en befogenhet fér nimnden
att besluta om likarundersékning i de fall dir det kan antas vara
behovligt f6r beddmning av om det finns hinder f6r vard eller f6r att
pd annat sitt sirskilt beakta hilsotillstdndet infér beslut om vérd.
Hinder {6r virden kan foreligga om den unge behéver £ sjukhusvérd
for akuta medicinska eller psykiatriska tillstind eller omedelbart
genomgd en undersokning pé sjukhus. Sirskilda éverviganden av hilso-
tillstdind som kan behovas kan avse likemedelsbehandling som inte
far avbrytas samt kronisk sjukdom, allvarlig allergi eller funktions-
nedsittning som behover beaktas i den miljé dir den unge placeras.
Liksom tidigare f&r nimnden ocks3 utse likare f6r undersékningen.
Domstolens befogenhet att besluta om likarundersékning kvarstir
oférindrad. Det andra stycket som innehdllit ett absolut krav pé likar-
undersdkning infér ansokan om vérd enligt 4 § har tagits bort.
Overvigandena finns i avsnitt 9.6.1.

41§

Socialnimndens beslut fir dverklagas till allmin f6rvaltningsdomstol, nir
nimnden har

1. beslutat om var virden av den unge ska inledas eller beslutat i friga
om att flytta den unge frin det hem dir han eller hon vistas,

2. beslutat i fraga om sérskilda villkor enligt 11 a §,

3. beslutat 1 friga om fortsatt vird med stdd av lagen,

4. med stod av 14 § beslutat 1 friga om umginge eller beslutat att den
unges vistelseort inte ska rojas,

5. fattat beslut enligt 22 § eller prévat om ett sidant beslut ska upphdra
att gilla,

6. med stod av 31 § beslutat i friga om umginge,

7. beslutat 1 friga om fortsatt flyttningsférbud,

8. beslutat 1 fr8ga om upphérande av ett fortsatt omhindertagande for

ullfillig vird,
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9. beslutat i friga om fortsatt utreseférbud, eller

10. beslutat i friga om tillfilligt undantag frin ett utreseférbud.

Andra beslut av nimnden enligt denna lag fir inte 6verklagas.

Rittens beslut enligt 8 och 31 f §§ 1 friga om férlingd ansékningstid och
enligt 32 § om likarundersékning fir inte dverklagas.

Forsta stycket andra punkten har justerats pd sitt som medfor att
beslut med st6d av den foreslagna 11 a § om sirskilda villkor vid vard
1 den unges egna hem ir 6verklagbara. I 6vrigt ir endast den numre-
rade listan justerad utifrdn att 6verklagbarhet f6r sirskilda villkor lagts
in som en egen punket 2.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.5.

14.4  Forslaget till lag om andring i
foraldraledighetslagen (1995:584)

1§

En arbetstagare har som forilder ritt till ledighet frin sin anstillning enligt
denna lag. I vissa fall har dven en annan arbetstagare ritt till ledighet.

Med forilder likstills f6ljande personer:

1. férilders make som stadigvarande sammanbor med forildern,

2. forilders sambo,

3. sirskilt forordnad virdnadshavare som har vird om barnet,

4. den som efter socialnimndens medgivande har tagit emot ett barn for
stadigvarande vird och fostran i syfte att adoptera barnet (blivande adoptiv-
forilder), och

5. den som har tagit emot ett barn {6r stadigvarande vird och fostran i
ett enskilt hem som inte tillhér ndgon av barnets férildrar eller ndgon annan
som har vdrdnaden om barnet samt den som i annat fall tagit emot ett barn 1
sitt hem pd uppdrag av socialnimnden (familjehemsforilder).

Bestimmelser om férbud mot missgynnande behandling av arbetssékande
och arbetstagare finns i 16 §.

Ett tilligg 1 andra stycket femte punkten medfor att alla som pd upp-

drag av socialnimnden har tagit emot ett barn i sitt hem omfattas av

den krets som likstills med férilder. Fér den som tar emot barn i sitt

hem pd uppdrag av socialnimnden finns det inte ndgot krav p4 att upp-

draget ska vara stadigvarande vilket innebir att dven jourhem omfattas.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.28.
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14.5 Forslaget till lag om andring i socialtjanstlagen
(2001:453)

2 kap.

89

En plan i enlighet med bestimmelserna i 7 § ska upprittas for den som vdrdas
vid sdrskilda ungdomshem med stéd av denna lag eller med stéd av lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vdrd av unga om Statens institu-
tionsstyrelse bedomer att den behivs for att barnet eller den unge ska fa sina
behov tillgodosedda och den enskilde samtycker till det. Kommunen ska da upp-

rétta planen tillsammans med regionen och Statens institutionsstyrelse.

Paragrafen ir ny och innebir att Statens institutionsstyrelse kan ta
samma initiativ till samordning av en individuell plan, ofta benimnd
SIP, 1 situationer nir barn och unga som virdas vid sirskilda ung-
domshem med st6d av 4 kap. 1 § eller med st6d av lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vrd av unga har behov av st6d frin
bade socialtjinsten och hilso- och sjukvirden och en sidan plan be-
hovs f6r att den som ir placerad ska {8 sina behov tillgodosedda. En
motsvarande bestimmelse foreslds inforas 1 16 kap. 5 § hilso- och sjuk-
vérdslagen (2017:30).
Overvigandena finns i avsnitt 9.7.7.

2 a kap.
4a§

Den kommun som beslutat om placering av ett barn ansvarar for att ge stéd

enligt 6 kap. 8 d §.

Paragrafen ir ny och innebir att det dr den kommun som beslutat

om placering som ansvarar {6r att ge barn och virdnadshavare st6d

for det sirskilda behov som uppstir nir barnet &terférenas med den

eller dem som har virdnaden efter att vird har upphért.
Overvigandena finns i avsnitt 11.6.4.
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3 kap.
3a§

Socialnimnden ska se till att det finns rutiner for att forebygga, uppticka
och 4tgirda risker och missférhdllanden inom socialtjinstens verksamhet
rorande barn och unga.

Socialnimnden ska anvinda handliggare som har avlagt svensk socionom-
examen eller annan relevant examen pd minst grundnivd i hdgskolan for
utférande av sidana uppgifter inom socialtjinsten rérande barn och unga
som innefattar

1. bedémning av om utredning ska inledas,

2. utredning och bedémning av behovet av insatser eller andra dtgirder,

3. uppféljning av beslutade insatser, eller

4. utredning av tillstind for familjebem.

Socialnimnden ansvarar for att den handliggare som sjilvstindigt utfér
arbetsuppgifter som avses i andra stycket har tillricklig erfarenhet f6r upp-
giften.

I paragrafens andra stycke foreslds en ny fjirde punkt som innebir
att behorighetskraven f6r socialtjinstens handliggare for utforande
av uppgifter rorande barn och unga dven ska innefatta utredningar
som ror tillstdnd till att bli familjehem.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.25.

3c§

For utforande av de uppgifter som anges 13 a § andra stycket och 3 f §, far
socialnimnden 4ven anvinda handliggare som har annan utlindsk utbild-
ning dn sddan som avses 1 3 b §, om utbildningen ensam eller tillsammans
med yrkeslivserfarenhet motsvarar svensk socionomexamen eller annan rele-
vant examen p3 minst grundnivd 1 hogskolan.

Den myndighet som regeringen bestimmer fir i enskilda fall bedéma
om kraven enligt forsta stycket dr uppfyllda.

I paragrafens forsta stycke har en hinvisning till den féreslagna 3 kap.
3 f § lagts in vilket innebir att dven personal hos socialnimnden som
ger stod, handledning och utbildning till familjehem omfattas av
bestimmelserna om annan utlindsk utbildning.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.25.
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3e§

Forestandare vid stédboende och hem for vdrd eller boende som tar emot barn
och unga under 21 dr ska ha avlagt relevant examen pd minst grundnivd i
higskolan. Forestindare ska ocksd ha sidan kunskap om mdlgruppens behov,
och personlig limplighet som krévs for att utfora sina arbetsuppgifter.

Paragrafen ir ny och innehdller krav pd kompetens for férestdndare
vid stédboende och hem for vird eller boende som tar emot barn
och unga under 21 3r.

Overvigandena finns i avsnitt 8.7.1.

31§

Personal som ger stod, bandledning och utbildning till familjehem ska bha avlagt
relevant examen pd minst grundnivd i hogskolan och personlig limplighet for
att kunna utfora sina arbetsuppgifter.

Paragrafen dr ny och anger ett behérighetskrav f6r den som ger stéd,
utbildning och handledning till familjehem. Bestimmelserna giller
for verksamhet 1 svil kommunal som enskild regi.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.25.

4 kap.
1d§

Fér barn och unga som fatt sambillsvdrd ska det fran 16 drs dlder ingd i en
skailig levnadsnivd att uwpp till 25 drs dlder f4 kinslomdssigt stéd samt stéd med
frdgor som ror boende, utbildning, arbete, ekonomi, tandvdrd och hilso- och
sjukvdrd efter att sambillsvdrden avslutats.

Paragrafen dr ny. Forslaget innebir att alla som ir under 25 &r och
har varit placerade utanfér det egna hemmet ska ha ritt att {3 kinslo-
missigt stdd samt stod med frigor som rér boende, utbildning, arbete,
ekonomi, tandvdrd och hilso- och sjukvird. Det kan bland annat
innebira stéd med personliga angelidgenheter som ror bostad, utbild-
nings- och forsérjningsmojligheter samt virdkontakter men dven
fritidsaktiviteter. Det innebir inte att socialnimnden ska utfora eller
bekosta det som riknas upp i bestimmelsen utan det handlar om att
ge den enskilde stod till att sjilv ta del av det precis som alla andra.

1072



SOU 2023:66 Forfattningskommentar

Stédet kan exempelvis ges som boendestdd, kontaktperson, eller
andra former av rid och stdd. Eftersom stédet ges nir den enskilde
inte lingre vistas i familjehem, HVB eller stédboende s8 4r det vistelse-
kommunen som ansvarar for att ge stodet, se 2 a kap. 1 § SoL. Det ir
emellertid den placerande kommunen som ansvarar fér att informera
om ritten till stédet, se den foreslagna 6 kap. 8 ¢ § SoL och 2 a kap.
4 § SoL.
Overvigandena finns i avsnitt 11.6.2.

5 kap.
1d§

Kommunen ska ingd en 6verenskommelse med regionen om ett samarbete
1 frdga om barn och unga i sambillsvdrd. Om det ir mojligt bor organisa-
tioner som foretrider dessa barn och unga eller deras nirstdende ges mojlig-
het att limna synpunkter pd innehillet 1 6verenskommelsen.

Paragrafen har justerats pd sd sitt att barn och unga i samhillsvird
ersitter uttryckssittet barn och unga utanfor det egna hemmet. Det
innebir att barn och unga som virdas med st6d av lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vard av unga och som virdas utanfér
det egna hemmet med st6d av socialtjinstlagen (2001:453) omfattas
av bestimmelsen.

Overvigandena finns i avsnitt 4.4.1.

6 kap. Vard utanfor det egna hemmet m.m.

la§

Med sambillsvdrd avses i denna lag vird av barn eller unga under 21 dr som
vdrdas utanfor det egna hemmet med stéd av 4 kap. 1 § eller med stéd av lagen
(1990:52) med sérskilda bestimmelser om vdrd av unga.

Sddan vdrd ges i

— familjehem,

— stodboende,

— hem for vard eller boende,

— vdrd i enskilt hem enligt 6 kap. 6 § fiirde stycket, eller

— det egna hemmet med stéd av lagen med sirskilda bestimmelser om vard
av unga.
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Paragrafen dr ny och anger en definition av samhillsvird. I andra
stycket preciseras var sddan vird ges. Kapitelrubriken har dndrats si
att det framgdr att 6 kap. dven handlar om annat in vird utanfér det
egna hemmet. S3 dr det redan 1 dag 1 och med att exempelvis bestim-
melser som handlar om internationell adoption finns i 6 kap. I och
med att flera bestimmelser som nu foreslds ir avsedda att tillimpas
dven nir vird ges 1 det egna hemmet med st6d av lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vird av unga tillkommer ytterligare
forhdllanden som inte handlar om vird utanfér det egna hemmet.
Dessutom kommer ett flertal bestimmelser i kapitlet att omfatta vard
1 det egna hemmet med stod av lagen (1990:52) med sirskilda bestim-
melser om vird av unga.
Overvigandena finns i avsnitt 4.4.1.

1b§

Familjehem for barn och unga under 21 dr finns i familjehemskategorierna
1. nétverkshem,
2. allméint familjehem
3. forstirkt familjehem, och
4. jourhem.

Paragrafen ir ny och anger de olika kategorier av familjehem som det
gar att {4 tillstdnd f6r. I 3 kap. 2 a § socialginstférordningen (2001:937)
finns definitioner av dessa kategorier. I forsta punkten finns nitverks-
hem. Nitverkshem dr hem dir barnet eller den unge sedan tidigare
kinner den som beviljats tillstind. En person eller en familj 1 barnet
eller den unges nitverk kan till exempel vara en slikting eller annan
nirstiende till barnet eller den unge. Det kan vara nigon av forild-
rarna i ett familjehem dir barnet eller den unge har bott. Liksom ett
allmint familjehem kan ett nitverkshem yrkesarbeta vid sidan om upp-
draget, men kan ersittas for forlorad arbetsinkomst om de behéver
ta ledigt frdn arbetet 1 tidsavgrinsade perioder for att kunna ta hand
om barnet eller den unge, till exempel vid placeringens inledande eller
vid behov. Inga sirskilda krav stills pd ett nitverkshem om utbild-
ning eller tidigare erfarenhet av uppdraget.

Nitverkshem ska ha likvirdiga forutsittningar f6r uppdraget som
allminna familjehem, men ingdr inte 1 det nationella familjehems-
registret. Socialnimnden kan dven anpassa den grundutbildning som
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familjehem ska genomga for att 13 tillstdnd s8 att den sirskilt passar
det uppdrag som nitverkshem har.

Allmint familjehem i andra punkten ir en person eller en famil;
som inte kinner barnet eller den unge. Ett allmint familjehem kan
yrkesarbeta vid sidan om uppdraget, men kan ersittas for forlorad
arbetsinkomst om de behover ta ledigt frin arbetet for att kunna ta
hand om barnet eller den unge, till exempel vid placeringens inledande
eller vid behov. Inga sirskilda krav stills p4 ett allmint familjehem om
utbildning eller tidigare erfarenhet av uppdraget.

I tredje punkten finns f6rstirkt familjehem. De tar emot barn och
unga som har sirskilda virdbehov. Férstirkta familjehem ska ha
sirskilt goda forutsittningar att ta hand om barn och unga med sir-
skilda virdbehov. Det kan antingen handla om relevant utbildning,
relevant yrkeserfarenhet eller lingvarig erfarenhet som familjehem.
Relevant utbildning kan till exempel vara utbildningar inom peda-
gogik, psykologi, socialt arbete eller liknande. Relevant yrkeserfarenhet
ir yrken inom liknande omriden som for utbildningen. Att social-
nimnden ska tillgodose de sirskilda behov av utbildning, st6d, hand-
ledning och annan hjilp som férstirkta familjehem behéver for att
kunna utféra virden framgdr av forslagen 1 6 kap. 6 ¢ §.

Jourhem finns i fiirde punkten och ir en person eller en familj
som inte ir slikt med eller sedan tidigare har en relation till barnet
eller den unge och som har limplig utbildning, limplig yrkeserfaren-
het, erfarenhet som familjehem eller annan sirskild limplighet fér
att kunna ta emot barn eller unga tillfilligt och med kort varsel. Ett
jourhem tar emot barn och unga ullfilligt och med kort varsel tills
en varaktig placering har ordnats eller tills barnet eller den unge flyttar
hem. Jourhem ska ha sirskilt goda foérutsittningar att kunna hantera
barn 1 kris. Jourhem ska i likhet med forstirkta familjehem ha sir-
skilt goda forutsittningar f6r uppdraget. Det kan handla om att de
antingen har relevant utbildning, relevant yrkeserfarenhet eller ling-
varig erfarenhet som familjehem. Relevant utbildning ir till exempel ut-
bildningar inom pedagogik, psykologi, socialt arbete eller liknande.
Relevant yrkeserfarenhet ir yrken inom liknande omrdden som fér
utbildningen. Minst en av familjehemsférildrarna ska regelmissigt
kunna {3 ersittning for att vara hemma p heltid under delar av eller
hela uppdraget om barnet eller den unge har behov av det.
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Att socialnimnden ska tillgodose de sirskilda behov av utbildning,
stdd, handledning och annan hjilp som jourhem behéver for att kunna
utféra virden framgdr av forslagen i 6 kap. 6 ¢ §.

Definitioner av kategorierna finns i den féreslagna 3 kap. 2a §
socialtjinstférordningen (2001:937).

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.3.

Sirskilda bestimmelser om mottagande av barn
och om barn och unga i sambillsvdrd

5§

Socialnimnden ska besluta om var barn och unga under 21 dr ska vistas under
vdrdtiden.

Om beslutet om vistelse behver dndras ska socialndmnden noga forbereda
barnets eller den unges flyttning. Omedelbar forindring av barnets eller den
unges vistelse fdr endast ske om det finns sirskilda skdl for det.

Rubriken i 6 kap. nirmast f6ére 5 § har dndrats for att bittre motsvara
vilka bestimmelser som féljer under den. De nya paragraferna som
reglerar familjehemsvird for barn kommer att gilla f6r barn och
unga under 21 3r, likasi kommer bestimmelser om uppféljning med
mera att avse den gruppen. Det kommer alltjimt finnas bestimmel-
ser som rér mottagande av barn utan koppling till uppdrag frén social-
nimnden vilket medfér att den skrivningen ind3 foreslds vara kvar.

Bestimmelsen om att i férsta hand 6verviga om barn som pla-
ceras kan tas emot av nigon anhorig eller nirstdende har dndrats s&
att dven unga under 21 dr omfattas och flyttats till 6 kap. 5b §. Den
tidigare hinvisningen till 1 kap. 2 § har tagits bort.

Bestimmelsen i forsta stycket innebir att nimnden alltid ska fatta
ett sirskilt beslut om var barnet eller den unge under 21 &r ska vistas
under virdtiden. Bestimmelsen har utformats utifrin 11 § LVU och
avser beslut om 1 vilket hem eller i vilket boende som barnet eller den
unge ska virdas, men omfattar inte situationer dir exempelvis ett
familjehem féretar en resa.

Den skyldighet f6r socialnimnden som beskrivs 1 andra stycket
att noga forbereda barnets eller den unges flyttning innebir bland
annat att bestimmelserna om barnets ritt till information och att {3
sina dsikter beaktade 1 férhillande till dlder och mognad 111 kap. 10 §
aktualiseras. Aven unga mellan 18 och 21 &r behover naturligtvis 3
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mojlighet att férbereda flyttningen. Att det finns en skola som kan
ta emot och att eventuella nédvindiga arrangemang for att ta sig till
skolan, exempelvis skolskjuts, ir ordnade ir ocksd en del av en sddan
forberedelse. Det anges dven att omedelbar f6érindring av vistelsen
endast fir ske om det finns sirskilda skil f6r det. Exempel pd sddana
skil dr nir barnet eller den unge vanvirdas eller utsitts fér Gvergrepp
dir de vistas eller att familjehemmet eller att hemmet f6r vard eller
boende inte lingre vdrdar barnet, pd grund av sjukdom eller f6r att
de frinsiger sig uppdraget och det uppstitt ett akut behov av vird
som inte tillgodoses. Ett annat exempel ir nir en enskild verksamhet
oplanerat upphér. Bestimmelsen avser inte tillfilliga vistelser som exem-
pelvis resor. Beslut om vird ir liksom tidigare ett beslut om bistind
med stdd av 4 kap. 1 8§.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.4.

S5af

Infor ett beslut om var barn och unga under 21 dr ska vistas ska socialnimnden
bedoma om barnets eller den unges behov av vdrd kan tillgodoses dir. Nimn-
den ska dd sirskilt beakta barnets eller den unges

1. instéllning till virden och var den ska utféras,

2. relation till virdnadshavare, forilder, syskon, familiehemmet eller annan
omsorgsgivare,

3. forankring i forskola eller skola och i den sociala miljon,

4. sdrskilda behov, pdgdende behandling eller annan insats, och

5. behov av kontinuitet i etnisk, religids, kulturell och spriklig bakgrund.

Paragrafen ir ny och anger att beddmning ska goras av om ett visst
hem eller boende har férutsittningar for att tillgodose barnets eller
den unges behov av vird samt vad som ska beaktas infér en ny eller
férindrad vistelse for den som vardas. I och med att bestimmelserna
omfattar barn och unga i samhillsvird s giller de dven for beslut
enligt 11 § lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vérd av
unga. Bestimmelsen om att bedéma forutsittningar for att tillgodose
behov kan till viss del sigas motsvara 5 kap. 1 § Socialstyrelsens fore-
skrifter och allminna rdd (SOSFS 2012:11) om socialnimndens an-
svar for barn och unga i1 familjehem, jourhem, stédboende och hem for
vérd eller boende. Utdver det som ska beaktas enligt paragrafen s&
giller bestimmelsernai 1 kap. 2 § utan att det behover regleras sirskilt.
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I forsta punkten anges barnets eller den unges instillning till virden
och var den ska utféras som nigot som ska beaktas sirskilt. Att be-
akta instillningen innebir inte att den ska vara avgérande. Ndgon en
formell instillning méste inte limnas men barnet eller den unge be-
hover ges mojlighet att ge uttryck for sin dsikt. Bestimmelser om att
barnets respektive den unges bista ska vara avgérande vid beslut eller
andra &tgirder som ror vird- eller behandlingsinsatser finns 1 1 kap.
2 § denna lag respektive 1 § lagen (1990:52) med sirskilda bestim-
melser om vdrd av unga.

I andra punkten anges att behov av kontinuitet i relationer med
omsorgspersoner, forildrar och syskon ska beaktas sirskilt. Omsorgs-
personer kan exempelvis vara tidigare eller nuvarande familjehems-
forildrar eller personal i HVB som barnet eller den unge har en bra
eller dalig relation till. Den tredje punkten avser forankring 1 f6rskola,
skola och fritidsaktiviteter. Med det avses dven sociala relationer till
lirare och vinner med flera. Forutsittningar for att till exempel pd
bista sitt avsluta en skoltermin eller en utbildning helt eller delvis ir
nigot som kan bli aktuellt att beakta sirskilt, likasd mojligheter att
kunna fortsitta med fritidsaktivitet.

Att sirskilda behov samt behandling eller annan insats ocks3 ska
beaktas anges i fiirde punkten. Hir behéver nimnden exempelvis be-
akta forutsittningarna for att pdgdende kompletterande insatser ska
kunna fortsitta eller paborjas.

Att behoven av kontinuitet i etnisk, religids, kulturell och sprak-
lig bakgrund sirskilt ska beaktas vilket anges 1 femte punkten innebir
att nimnden behdver beakta om barnet eller den unges behov av det
kan tillgodoses vid placeringen och p8 vilket sitt. Bestimmelsen har
utformats utifrdn artikel 20.3 1 barnkonventionen men giller dven
for unga upp till 21 ar.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.4.

5b§

Infor sambéllsvird ska socialnimnden underséka om barnet eller den unge
kan vdrdas hos ndgon i sitt néitverk.

Om det kan antas att barnets eller den unges behov av vdrd kan tillgodoses
1 ett nitverkshem ska sambdllsvdrden ske dir.
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Paragrafen ir ny. Bestimmelsen i forsta stycket innebir att social-
nimnden ska ta reda pd om det finns nigon i nitverket som kan
komma i friga for utredning om tillstdnd f6r att vara nitverkshem
nir barn eller unga under 21 &r ska placeras utanfér det egna hem-
met. Alla hem i nitverket ir inte per automatik limpliga och risker
for alla former av vild, dven hedersrelaterat, behver uppmirksam-
mas. Bestimmelsen 1 andra stycket motsvarar delvis férsta meningen
1 nuvarande 6 kap. 5 § men omfattar nu ocksd unga under 21 r och
har dndrats pd s& sitt att nitverksplacering inte bara ska overvigas
utan att det dr 1 nitverkshem som placering ska ske om det kan antas
att behovet av vdrd kan tillgodoses dir. Bestimmelsen utgor sdledes
en stark presumtion for placering 1 nitverk. Bestimmelsen preciserar
ocksd att det dr barnets eller den unges behov och inte tillging till
hem som dr avgdrande {6r val av placering.

Bestimmelsen 15 kap. 5 § om att vad som ir bist for barnet enligt
1 kap. 2 § dock alltid ska beaktas har inte flyttats 6ver till denna nya
bestimmelse. Enligt 1 kap. 2 § giller att vid &tgirder som rér barn
ska barnets bista sirskilt beaktas och att vid beslut eller andra 4t-
girder som ror vrd- eller behandlingsinsatser f6r barn ska vad som
ir bist for barnet vara avgorande. 1 kap. 2 § ska alltid tillimpas vid
alla beslut eller andra dtgirder som ror barn. De féreslagna bestim-
melserna ligger heltilinje med 1 kap. 2 §. En mer allmint héllen upp-
lysningsbestimmelse med hinvisning tll 1 kap. 2 § framstdr dirfor
inte heller som nédvindig.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.23.

5¢§

Socialnimnden fir endast placera barn och unga under 21 dr i ett hem for vird
eller boende om det kan antas att barnets eller den unges behov av vdrd bdst
kan tillgodoses dar.

Paragrafen ir ny och innebir att barn och unga endast fir placeras i
ett hem f6r vird eller boende om en sidan placering kan antas att
bist tillgodose det enskilda barnets eller unga personens behov av
vérd. Det kan exempelvis handla om situationer nir barnet eller den
unge behdver vistas 1 en avskild miljé med stindig tillgdng till pro-
fessionellt stod for att en akut situation ska stabiliseras, vird- och
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stddbehoven ska kunna utredas nirmare eller en viss behandling ska
kunna pabérjas och ibland iven slutforas.
Overvigandena finns 1 avsnitt 8.5.2

6§

Ett barn fir inte utan socialnimndens medgivande tas emot f6r stadigva-
rande vird och fostran i ett enskilt hem som inte tillhér ndgon av férild-
rarna eller ndgon annan som har vdrdnaden om honom eller henne.

Socialnimnden fir inte limna medgivande om vird utan att férhéllan-
dena i det enskilda hemmet och férutsittningarna f6r vird i hemmet dr ut-
redda av socialnimnd.

Socialndmnden fdr endast placera barn eller unga for sambillsvird i familje-
hem som har beviljats tillstind.

Barn och unga i samhillsvdrd fir endast vdrdas i ett enskilt hem som inte
har tillstind for att vara familjehem i sammanlagt sex manader efter att virden
har inletts om det finns sirskilda skdl for det.

Paragrafen reglerar sedan tidigare férutsittningarna for att ta emot
barn f6r vird och fostran 1 ett enskilt hem som inte tillhor f6rild-
rarna eller ndgon annan som har virdnaden om barnet, inte enbart
vard och fostran pd uppdrag av socialnimnden. Det forsta stycket och
det andra stycket har justerats pd sd sitt att bestimmelserna inte lingre
omfattar beslut om vird eftersom férutsittningarna for tillitelse att
ta emot barn och unga under 21 r fér samhillsvdrd 1 familjehem
bestims 1 det tredje stycket som nu innehéller bestimmelser som klar-
gor att barn och unga i1 samhillsvird inte fir tas emot for vard 1
familjehem utan att familjehemmet har beviljats tillstdnd. Att bestim-
melsen omfattar samhillsvird innebir vird i familjehem efter beslut
om bistdnd enligt 4 kap. 1 § eller vird i familjehem med st6d av lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga. Barn som
tagits emot for stadigvarande vird och fostran som s8 kallade privat-
placeringar faller utanfor tillimpningsomradet for tillstind. Insatsen
familjehem enligt 9 § 8 lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade omfattas inte heller av bestimmelsen. Bestimmel-
sen omfattar alla kategorier av familjehem som definieras i den fére-
slagna 6 kap. 1 a § och dirmed dven jourhem.

Fjérde stycket har indrats pd sitt som innebir att den inte avser
utredning av jourhem utan avser en begrinsad méjlighet att vdrda barn
och unga under 21 4r i enskilt hem utan beslut om tillstdnd i sam-
manlagt sex minader efter att virden inletts om det finns sirskilda
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skil for det. Bestimmelsen omfattar sivil hem som ansokt om till-
stdnd om att bli familjehem som tillfilliga placeringar i nitverk. Att
det ir frigan om en sammanlagd tid om sex manader innebir att det
inte dr mojligt att forlinga sexmanadersperioden genom att flytta
barnet eller den unge till ett annat enskilt hem som inte har tillstind.
Det ir fortfarande sd att socialnimnden inte fir fatta beslut om vird
1 hemmet utan att férhdllandena 1 det enskilda hemmet och forut-
sittningarna for vdrd 1 hemmet ir utredda av socialnimnd, se andra
stycket. En s&dan utredning ir inte av samma slag som en utredning
som syftar till att utmynna i ett beslut om tillstdnd.

Att det dr friga om att vdrdas hos nigon innebir att det endast ir
friga om vird som ges med stdd av socialtjinstlagen eller med st6d
av lagen med sirskilda bestimmelser om vérd av unga. Sirskilda skil
for ullfillig vard 1 hem utan tillstdnd kan vara att det tilltinkta hem-
met beddms vara bist f6r barnet eller den unge exempelvis pa grund
av att barnet redan kinner de tilltinkta familjehemsférildrarna eller
har 6nskat ett specifikt hem, f6r att hlla samman en syskonskara
eller f6r att undvika en lingre flyttning som till exempel skulle inne-
bira skolbyte.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.9. och 6.6.10.

6af

Om socialnimndens provning giller ett barn och medgivande eller beslut
om vird eller vistelse enligt 5 eller 6 §§ och avser ett tilltinkt enskilt hem i
en annan kommun, ska nimnden informera och samrida med den kommu-
nen innan den fattar sitt beslut. Om det finns ndgon i det enskilda hemmet
som vistas dir efter beslut av en annan kommun, ska nimnden informera
och samrida iven med den kommunen.

I paragrafen, som reglerar samrid med andra kommuner vid placer-
ing har en hinvisning till paragrafen som rér vistelsebeslut lagts till.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.4.

6b§

Socialnimnden ska 1 samband med beslut om placering i ett familjehem ingd
avtal med dem som nimnden avser att anlita som familjehem. Nimndens
och familjehemmets dtaganden som avser barnets behov av st6d och skydd
under placeringen ska framgg av avtalet.
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Socialnimnden ska betala ut all ersittning for sambdllsvird av barn och
unga i familjehem eller enskilda hem som tagit emot barn eller unga enligt 6 kap.
6 § frarde stycket direkt till det familjehem eller det hem som vdrdar dem.

Det andra stycket ir nytt och klargor att all ersittning ska betalas ut

av socialnimnden direkt till den som virdar barn eller unga under

21 &r vid vird i familjehem eller i enskilda hem som tar emot barn

och unga utan tillstdnd med stdd av 6 kap. 6 § fjirde stycket. Det giller

sdvil arvode som omkostnadsersittning och eventuella tilligg till dessa.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.27.

6¢§

Socialnimnden ska ge familjehem for barn och unga i sambillsvard utbildning,
handledning, stod och annan hjilp som dr anpassat till deras wppdrag. Sddana
insatser ska ges sdrskilt intensivt under det forsta dret av varje placering.

Stod ska finnas tillgingligt dagtid under vardagar, samt under kvéllar och
helger.

Insatser enligt forsta stycket ska under hela virdtiden vara mer kvalifice-
rade och ges sdrskilt intensivt till forstirkia familjehem och jourbem.

Insatserna ska ocksd vid bebov ges till enskilda hem som tar emot barn eller
unga under 21 dr enligt 6 kap. 6 § fiirde stycket.

I forsta stycket, som tidigare enbart beskrev en skyldighet f6r social-
nimnden att tillhandahilla utbildning, har ocks bestimmelserna 1
6 kap. 7 a § om skyldighet att tillhandahilla 6vrigt stod lagts in med
skillnaderna att stodet endast ska ges till familjehem, inte till perso-
nal i HVB eller stédboende samt att det anges att handledning ska
ges 1 stillet for rdd. Att ge rid omfattas av skyldigheten att ge stod
och annan hjilp. Det fortydligas ocksd att de insatser som ges ska
vara anpassade till familjehemmets uppdrag. Att stodet ska ges sir-
skilt intensivt under det forsta dret innebir att det ska ges i storre
omfattning och 1 syfte att uppmirksamma de behov av st6d som
finns. Det utesluter inte att behov av intensivt stod kan behova ges
under andra perioder. Andra stycket ir nytt och innebir att stdd inte
enbart ska finnas tillgingligt f6r familjehem under s3 kallad kontors-
tid utan dven under kvillar och helger. Kravet innefattar inte nigon
skyldighet att ge tillgdng till stod dygnet runt. Tredje stycker ir nytt
och innebir att insatser enligt forsta stycket ska under hela vdrdtiden
vara mer kvalificerade och ges sirskilt intensivt till forstirkta familje-
hem och jourhem. Med det menas exempelvis att stddet ges oftare

1082



SOU 2023:66 Forfattningskommentar

och att den som ger stédet kan ha mer utbildning och erfarenhet
inom omradet eller att familjehemmet far vidareutbildning inom sir-
skilda omriden som kan krivas fér den milgrupp de har som till
exempel traumamedveten omsorg, NPF, hedersproblematik med mera.
Bestimmelsen utesluter inte att andra familjehemskategorier kan ha
behov av stdd 1 sdrskild omfattning. Fjdrde stycket ir nytt och inne-
bir att 4ven hem utan tillstind som tagit emot ett barn eller en ung
person har ritt till insatserna 1 forsta stycket vid behov.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.24.

6d§

Tillstind att vara familjebem i en eller flera familjehemskategorier ges av social-
ndmnden om hemmet har forutsittningar for att medverka till socialndmndens
ansvar for att ge god vdrd till barn och unga i samhbdillsvdrd.

Ett tillstand i kategorin nitverkshem upphér att gilla nér det inte lingre finns
ndgon placering i hemmet. Tillstind att vara familjebem i Gvriga kategorier
giller tills vidare, men upphor att gilla efter tre dr om ingen placerats i hemmet
eller tre dr efter det att den senaste placeringen i hemmet har upphort.

Paragrafen ir ny. Bestimmelserna 1 forsta stycket innebir att det en-
bart ir personer som har férutsittningar f6r att medverka till social-
nimndens ansvar for att ge god vard till barn och unga i samhillsvird
och som har genomgatt socialnimndens familjehemsutbildning som
far beviljas tillstdnd att vara familjehem. Socialnimndens ansvar fér
att ge god vard f6r barn 1 samhillsvard preciseras i forslaget till 6 kap.
7 §. Bestimmelserna omfattar alla kategorier av familjehem som defi-
nieras 1 den foreslagna 6 kap. 1 a § och dirmed dven kategorin jourhem.
Beslut om tillstdnd omfattas av begrinsningar av nimndens méjlig-
heter att delegera beslut genom den féreslagna indringen av 10 kap. 4 §.
Genom den féreslagna indringen 1 16 kap. 3 § ska beslut om tillstind
{3 overklagas enligt denna lag.

Bestimmelserna i andra stycket innebir att beslut om tillstdnd giller
tills vidare men upphor att gilla efter tre &r om inte hemmet tagit
emot ett barn eller en ung person under 21 &r {6r vird 1 familjehem
eller tre ar efter det att den senaste placeringen har upphért. Till-
stdndet upphor di att gilla utan sirskilt beslut. Eftersom tillstdndet
giller tills vidare ska socialnimnden inte tidsbegrinsa beslutet. Om
en situation dir en socialnimnd avslutar placering pd grund av att
hemmet ir generellt olimpligt men dir det finns pigdende placer-
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ingar frdn andra kommuner s3 finns alltjimt mojligheten f6r Inspek-
tionen for vird och omsorg att besluta om att dterkalla tillstdndet.
Det andra stycket innehdller ocks en bestimmelse som innebir att
beslut om tillstind att vara nitverkshem upphér utan sirskilt beslut
nir det inte lingre finns ndgon pigdende placering. For sivil nitverks-
hem som f6r andra kategorier av familjehem giller 1 6vrigt bestim-
melserna om dndring av beslut utifrdn bestimmelsernai37-39 §§ FL
under tid som tillstdndet giller.
Overvigandena finns i avsnitt och 6.6.11 och 6.6.13.

6e§

Tillstind att vara familjehem ges av socialnimnden i den kommun som avser
att placera barn eller unga under 21 dr i det enskilda hemmet. I annat fall ges
tillstind av socialnimnden i samma kommun som enligt 2 a kap. ansvarar for
att tillgodose behov av stéd och bjilp till den som avser att bli familjebem.

Paragrafen ir ny och reglerar vilken kommun som ansvarar for att
besluta om tillstdnd fér att vara familjehem. Bestimmelserna har del-
vis utformats utifrdn 6 kap. 12 a § om upphérande av medgivanden
av att ta emot ett barn med hemvist utomlands 1 adoptionssyfte. Be-
stimmelserna innebir att det ir socialnimnden 1 den kommun som
ska placera ett barn eller en ung person upp till 21 &r hos ndgon fér
forsta gdngen som ska bevilja tillstdnd till det tilltinkta familjehem-
met. Det giller oavsett om den som avser att bli familjehem ir bosatt
1 den placerande kommunen eller inte. Nir en enskild anséker om
att bli familjehem och det inte redan finns ett barn eller en ung per-
son som ska placeras dir s8 ir det socialnimnden i samma kommun
som enligt 2 a kap. ansvarar for att tillgodose den eller de s6kandes
behov av stéd och hjilp som utreder och beslutar om tillstdnd. Att
beslut om att inleda utredning eller inte ska fattas skyndsamt och att
utredning som ror tillstdnd for att vara familjehem ska vara slutford
inom sex ménader framgdr av den f6reslagna 11 kap. 1 b §. Tillstdnd
for fler kategorier kan beviljas samtidigt och vid det forsta tillfillet
som tillstind ges till nigon. Det kan intriffa att familjehem som har
tillstdnd f6r en viss kategori anmiler intresse for att bli godkind for
en eller flera ytterligare kategorier in den eller de som socialnimnden
tidigare beslutat om. Det ir d& socialnimnden 1 den kommun som

1084



SOU 2023:66 Forfattningskommentar

redan har limnat tillstdnd till ndgon om att vara familjehem som kan
besluta om tillstind for ytterligare kategorier av familjehem.
Overvigandena finns 1 avsnitt 6.6.11.

6f§

Familjehem ska underritta socialndmnden om deras forutsitiningar for att ut-
fora uppdrag som familjehem dndras vésentligt.

Paragrafen dr ny och innebir att den som blivit godkind som familje-
hem ska meddela socialnimnden om omstindigheter som paverkar
deras forutsittningar att vara familjehem visentligt. Exempel pd sddana
omstindigheter kan vara flyttning till en annan bostad, skilsmissa,
férindring 1 arbetssituationen, sjukdom eller annat som har betydelse
for att kunna ta emot och fortsatt ha barn och unga boende hos sig
1 familjehemsvérd i den kategori som tillstdndet giller. Exemplifier-
ingen ir inte avsedd att vara uttémmande och avser dven sidant som
skadligt bruk och beroende, kriminalitet och férekomst av vld.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.19.

68§

Inspektionen for vdrd och omsorg ska dterkalla tillstind att vara familjehem
om forutsittningarna for tillstandet inte lingre finns.

Paragrafen ir ny och anger att Inspektionen f6r vird och omsorg ska
dterkalla tillstdind om forutsittningarna for tllstdndet inte lingre
finns. De grundliggande férutsittningarna fér att beviljas tillstdnd
framgr av 6 kap. 6 e §. Bedomningen vid beslut om &terkallelse ut-
gér foljaktligen frin om hemmet har férutsittningar for att erbjuda
barn och unga god vird med omtanke och i évrigt gynnsamma upp-
vixtforhillanden. Det kan handla om omstindigheter som har fun-
nits sedan linge men som inte tidigare har kommit till nimndens
kinnedom. Det kan ocks handla om till exempel misshandel mot
barn, annan grov brottslighet eller missbruk. Om bedémningen ir
att barn eller unga far illa eller riskerar att fara illa i hemmet s3 ska
tillstdndet dterkallas. I 16 kap. 4 § foreslas ett tilligg om att inspek-
tionens beslut om 4terkallelse fr 6verklagas. En §terkallelse innebir
att socialnimnden inte lingre fir placera barn och unga upp till 21 &r
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1 hemmet och att de barn och unga som eventuellt redan virdas i
hemmet ska omplaceras.
Overvigandena finns 1 avsnitt 6.6.17.

6h§

For barn och unga i sambdllsvird ska socialndmnden préva behov av fortsatt
sddan vdrd infor att ett barn fyller 18 dr. Vid provningen ska en sammantagen
bedomning av barnets egen instillning till fortsatt vird och formdga att leva
ett sjalvstindigt liv vara avgérande.

Paragrafen dr ny och innebir att socialnimnden utéver annan skyl-
dighet att préva behov av fortsatt vird i familjehem, stodboende eller
hem f6r vird eller boende samt vird i det egna hemmet med st6d av
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vérd av unga, sir-
skilt ska 6verviga behov av fortsatt sddan vird infor att barnet fyller
18 &r. Utdver de bestimmelser om barnets eller den unges bista som
finns 1 barnkonventionen, 1 kap. 2 §, respektive 1 § lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vard av unga s3 ska en sammantagen
bedémning av barnets egen instillning till fortsatt vird och férméga
att klara ett sjilvstindigt liv vara avgérande. Den sammantagna be-
démningen behover dirfér goras infor det foreslagna évervigandet.
Forslaget innebir att virden inte automatiskt behéver upphora pd
18-8rsdagen nir ett barn virdas med stdd av 2 § lagen med sirskilda
bestimmelser om vird av unga. Virden kan fortsitta med stod av
4 kap. 1 § om barnet dnskar detta och behov av virden finns. For-
slaget innebir att en sammantagen beddmning av barnets instillning
och férméga att klara ett sjilvstindigt liv ska vara avgérande vid den
bedémning som gors enligt 4 kap. 1 § av mojligheter att tillgodose
behov och av att kunna {4 dem tillgodosedda pa annat sitt. For det
fall att barnet vdrdats med stdd av 2 § lagen med sirskilda bestim-
melser om vdrd av unga och sd innebir det att ett nytt beslut om vird
som giller frin och med 18-drsdagen behover fattas enligt 4 kap. 1§
om behovsbedémningen efter dvervigandet visar att fortsatt vird
ska ges. Hur ling tid beslut om vird ska gilla efter det foreslagna
overvigandet bestims utifrén en bedémning i varje enskilt fall.
Overvigandena finns i avsnitt 11.6.1.
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61§
Barn och unga under 21 &r fir vdrdas i jourhem 1 hdgst sex manader efter det
att vrden inletts om det inte finns sirskilda skil {6r annat.

Paragrafen ir ny. Bestimmelsen innebir att det inte dir mojligt att
placera barnet tillfilligt i jourhem lingre in sex minader om det inte
finns sirskilda skil fér annat. Exempel pd sddana skil kan vara att
socialnimnden har hittat ett limpligt familjehem eller HVB, men att
de behover lite tid for att avsluta en annan placering innan det gir att
ta emot barnet eller den unge, att barnet ska 3terférenas med sin
vdrdnadshavare, men att denne behéver en kortare tid pd sig att for-
bereda sig for barnet eller den unges hemflyttning eller att barnet
eller den unge behover £8 mojlighet att avsluta en skoltermin.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.6.

K
Fler in tre barn eller unga under 21 &r fir inte virdas samtidigt i samma
familjehem om det inte finns sirskilda skil fér det.

Paragrafen ir ny. Bestimmelsen innebir att ett familjehem oavsett
kategori fir ta emot hogst tre barn eller unga under 21 3r samudigt
om det inte finns sirskilda skil f6r det. Sirskilda skil kan exempelvis
vara att hdlla ithop en syskonskara eller i en kortare évergdngsperiod
d& ett annat barn eller ung person i samhillsvird ska flytta ut frin
familjehemmet. Begrinsningen giller generellt och dirmed dven om
familjehemmet har tillstdnd for att vara familjehem i flera kategorier.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.7.

79

Socialnimndens ansvar for att barn och unga i sambillsvdrd och de barn som
vdrdas i annat enskilt hem far god vird innefattar

1. att vdrden utfors med omtanke under gynnsamma uppvixtforbillanden,

2. att ge barnet eller den unge rdd, stéd och bjilp utéver det som ges genom
placeringen,

3. att ocksd s lingt méjligt tillgodose barnets eller den unges behov av stéd
i kontakt och umginge med forildrar, syskon och andra nirstdende,
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4. att verka for att barnet eller den unge far utbildning och ansvara for att
de ges det stod till utbildning som de bebéver, och

5. att verka for att barnet eller den unge fir den hdlso- och sjukvdrd samt
tandvdrd som de behover.

Paragrafen ror socialnimndens évergripande ansvar under en placer-
ing. Den foreslds nu precisera vad god vérd f6r barn och unga i sam-
hillsvard och barn som vérdas 1 annat enskilt hem handlar om och
har dels utvidgats frin att enbart omfatta barn till att omfatta dven
unga under 21 4r, dels modifierats ndgot i friga av vad nimnden ska
ansvara och verka fér. Den nu gillande fjirde punkten om stéd till
vardnadshavare och forildrar foreslds flyttas till den féreslagna 6 kap.
7 d §. Enligt den forsta punkten innefattar god vird hir omtanke och
gynnsamma uppvixtforhillanden. Omtanke kan ses som ett samman-
fattande uttryck f6r vinlighet, lyhordhet, tillit, stéd och uppmuntran.
Med gynnsamma uppvixtférhillanden avses att virden ska utformas
och genomforas si att den kompenserar f6r ojimlika férutsittningar
for barnet eller den unge, bland annat avseende trygghet, sociala rela-
tioner, utbildning och hilsa. Andra punkten anger ett ansvar f6r att
barnen fir rdd, stéd och annan hjilp som de behéver utdver det de
far av placeringen. Tredje punkten anger ett tydligt ansvar for att
deras behov av stdd 1 kontakt och umginge med forildrar, syskon
och andra nirstdende sd 18ngt mojligt tillgodoses. Att nimnden ska
verka for att placerade barn och unga far utbildning anges 1 den fjirde
punkten. Ordet limplig har tagits bort eftersom nimnden inte har
kompetens att avgdra vad som ir limplig utbildning och ordet 1 sig
antyder att placerade barn och unga ska fi ndgon annan utbildning
in andra barn och unga. Bestimmelsen har ocks3 f6rstirkts med att
nimnden dven har ett ansvar for att barnet eller den unge fir det stod
till utbildning som de behéver och som virdnadshavaren annars dag-
ligen svarar fér. Det ansvaret kan till exempel avse stéd med att lisa
lixor, forbereda sig infér prov, komma till skolan i tid och nirvara
vid méten med skolan. I den femte punkten har ansvar for att verka
for tillgdng till tandvard lagts till.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.2.
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7a§

Barn och unga i sambdllsvird ska fi en sdrskilt utsedd barn- och ungdoms-
handliggare. Barn och ungdomshandliggaren ska ansvara for att barnet eller
den unge ges mojlighet att vara delaktig i utformandet av varden och far infor-
mation om sina rittigheter, samt fOr att noga folja varden.

Paragrafens tidigare inneh3ll om stéd till dem som vardar barn i familje-
hem, stodboende och hem fér vird eller boende har 1 den del som
rér dem som vardar barn i familjehem flyttats till 6 kap. 6 ¢ § dir allt
stdd till familjehem finns. Socialnimndens ansvar for stéd till dem
som vardar barn 1 HVB och stédboende har dock tagits bort. Para-
grafens innehdll motsvarar delvis nuvarande 6 kap. 7 ¢ §.

I stillet for en sirskilt utsedd socialsekreterare si benimns tjinste-
personen nu som barn- och ungdomshandliggare. Det syftar till att
tydliggora att handliggaren omfattas av bestimmelserna om behorig-
hetskrav 13 kap. 3 a § och att rollen ska finnas for alla barn och unga
oavsett dlder eller placeringsform. Ansvarsuppgifterna indras frin
att avse kontakterna med barnet eller den unge till att ge barnet eller
den unge mojlighet att vara delaktig i utformandet av virden och {3
information om sina rittigheter. Den sirskilt utsedde barn- och ung-
domshandliggaren ska ocksd ansvara fér att noga f6lja virden.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.3.

7b§

Socialnimnden ska noga f6lja virden av barn och unga i sambdllsvird i syfte

att bedéma om barnets eller den unges behov av vdrd tillgodoses.
Socialnimnden ska da sirskilt uppmdirksamma barnets eller den unges hélsa,

utbildning, utveckling, beteende, sociala relationer samt eventuell utsatthet for

vdld.

Paragrafen reglerar socialnimndens skyldighet att noga félja varden.
Forsta stycket justerats utifrin definitionen av samhillsvird 1 6 kap.
1 a § och kompletterats med ett syfte. Tidigare angavs ocksd tillviga-
gingssitt {or att noga folja virden 1 forsta stycket.

Andpra stycket omfattar liksom 1 dag det som nimnden sirskilt ska
uppmirksamma nir den noga féljer virden. Utdver det som 1 dag ska
uppmirksammas har dven sociala relationer och eventuell utsatthet
for vald lagts till. Med sociala relationer menas en vidare krets av

1089



Foérfattningskommentar SOU 2023:66

sociala relationer som barnet eller den unge kan ha, till exempel f6r-
ildrar, syskon, andra nirstdende, omsorgspersoner, skolpersonal.

Med vald avses alla former av vild, exempelvis fysiskt, psykiskt
och sexuellt. Barn och unga kan utsittas for vald i olika miljoer och
av olika personer. Det kan ske i familjehemmet, stddboendet hem-
met f6r vird eller boende, 1 skolan eller under fritidsaktiviteter. Vildet
kan utdvas av omsorgspersoner eller av andra. Den som noga féljer
varden behoéver stilla frigor om vild pd ett sitt som dr anpassat ut-
ifrdn barnet eller den unges dlder och mognad.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.6.

7¢§

Nir socialnimnden noga foljer virden ska barnet eller den unge erbjudas per-
sonlig kontakt i den omfattning som dr limplig med hinsyn till barnets eller
den unges behov och énskemdl, men minst en ging per manad under forsta dret
av varje placering.

Nimnden ska noga folja varden genom att beséka barnet eller den unge i
det hem eller boende déir virden utférs och erbjuda enskilda samtal med barnet
eller den unge i den omfattning som dr limplig med hinsyn till barnets eller
den unges behov och énskemdl men minst en ging var sjitte mdanad.

Nimnden ska ocksd noga folja virden genom samtal med virdnadshavarna
och den eller dem som utfor vdrden.

Vid behov ska information himtas in frin skolan, tandvdrden och hélso-
och sjukvdrden néir nimnden noga foljer varden.

Paragrafen inneholl tidigare bestimmelser om en sirskilt utsedd
socialsekreterare. Dessa bestimmelser motsvaras delvis av de fore-
slagna bestimmelserna 1 6 kap. 7 a §. I stillet foreslds att paragrafens
innehdll ska avse tillvigagingssittet {6r uppfoljning. I forsta stycket
som delvis motsvarar bestimmelserna i 6 kap. 7 b § forsta stycket
andra punkten anges frekvensen for socialnimndens kontakt med
barnet eller den unge. Enskilda samtal ska erbjudas i den omfattning
som ir limplig med hinsyn till barnets eller den unges behov och
onskemil men minst en gdng var sjitte manad. Under det forsta dret
av varje placering ska nimnden erbjuda barnet eller den unge kontakt
minst en gdng per minad. Vad som avses ir just kontakt vilket inte
nodvindigtvis behdver bestd 1 personliga besok vid varje tillfille. Hur
kontakterna ska ske bor s& lingt méjligt anpassas efter barnets eller
den unges behov och énskem8l. Om barnet eller den unge avvisar
forsok till kontakt behover handliggaren f6lja virden pd annat sitt.
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I andra stycker finns bestimmelser som innebir att utdver de
enskilda samtal och andra kontakter som nimnden har med barnet
eller den unge s ska nimnden dven f6lja virden genom samtal med
virdnadshavarna och den eller de som utfér vdrden, samt genom
personliga besok i det hem eller boende dir barnet eller den unge vistas
1 den omfattning som ir limplig med hinsyn till barnets eller den
unges behov och 6nskemal men minst en gdng var sjitte manad. Det
tredje stycket innehdller en bestimmelse om samtal med virdnads-
havarna och den eller dem som utfér virden. Bestimmelserna mot-
svarar delvis de som finns i nuvarande 6 kap. 7 b § forsta stycket forsta,
tredje och fjirde punkterna med den skillnaden att samtal ska ske
med den eller de som utfor virden vilket bland annat ocksd omfattar
personal vid stédboende och hem fér vird eller boende. Fjirde stycket
innefattar en skyldighet att himta in information frin skolan och
hilso- och sjukvirden vid behov. Skolvisendet och hilso- och sjuk-
varden foreslds ocksd omfattas av en uppgiftsskyldighet 1 29 kap. 13 §
skollagen (2010:800) respektive 5 kap. 8 a § hilso- och sjukvardslagen
(2017:30) som omfattar uppgifter som behdvs for genomférande
och uppféljning av vard.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.6.

7d§

Socialnimnden ska i friga om de barn i sambillsvird limna virdnadshavarna
och forildrarna rdd, stéd och annan bjilp som de bebover, framst for att frimja
kontakten och umginget med barnet.

Nér sambillsvird av ett barn inleds for forsta gingen ska socialnimnden i
minst tvd dr verka for att vardnadshavarna fér stod utifrin de skdil som for-
anledde virden.

Paragrafen ir ny. Forsta stycket handlar om socialnimndens stéd till
vardnadshavare och férildrar och motsvarar delvis nuvarande 6 kap.
7 § 4. Det tydliggors i den nya bestimmelsen att stddet frimst syftar
till att frimja kontakten och umginget med barnet eller den unge.
Bestimmelsen utesluter dock inte att dven stéd fér annat syfte kan
ges. Bestimmelsen 1 andra stycket om stéd med de skil som féran-
ledde virden kan handla om s&vil barnets som forilderns proble-
matik. Det utesluter inte att intensivare stod kan behovas dven vid
andra kritiska perioder.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.8.
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8§

Fér barn och unga i sambdllsvdrd och barn som vdrdas i annat enskilt hem
med stod av denna lag, ska socialnimnden minst en ging var sjitte mdnad
overviga

1. om behovet av vdrd har forindrats och

2. om barnets eller den unges behov av vdrd och stéd tillgodoses.

Vid gvervigandet ska namnden beakta barnet eller den unges instillning
tll vdrden.

Vid det forsta vervigandet efter att vird har inletts ska nimnden ocksd
folja upp om en hilsoundersékning enligt lagen (2017:209) med sérskilda be-
stimmelser om digirder som avser hélsa for barn och unga i sambillsvdrd har
erbjudits samt om en bedomning enligt 3 kap. 12 k § skollagen (2010:800) har
utforts.

Vidrden ska upphora nér den inte lingre behivs eller nér samtycke till den
inte lingre finns.

Paragrafen innehéller bestimmelser om socialnimndens skyldighet
att utan att formellt préva om varden fortfarande behovs ind3 6ver-
viga virden. Forsta stycket har indrats s8 sitt att det tydligt framgér
av lagen vad nimnden ska 6verviga och att barnets eller den unges
instillning till vdrden ska beaktas vid 6vervigandet. Det anges ocks
uttryckligen att barn som virdas 1 annat enskilt hem omfattas av be-
stimmelsen. Barn som placerats pd privat initiativ, s kallade privat-
placeringar, som socialnimnden limnar medgivande till omfattas av
bestimmelsen om évervigande av virden 1 dag och ingen dndring ir
avsedd. Det stir nimnden fritt att besluta om regelbundna mer fre-
kventa dverviganden. Avsikten dr att skapa de férutsittningar for
den insyn i virden som nimnden behéver for att ta sitt ansvar for
virdens kvalitet och barnets eller den unges behov. Det anges ocksi
att barnets eller den unges instillning till virden ska beaktas vid éver-
vigandet. For att kunna beakta det behdver barnets eller den unges
instillning inhimtas. Att nimnden ska ¢verviga vissa faktorer sir-
skilt utesluter inte att det finns annat som behéver f6ljas upp vid dessa
tillfillen.

Andpra stycket anger vad ska foljas upp vid det forsta dvervigandet.
Det kan finnas behov av fortsatt uppféljning av férekomst av erbju-
danden om hilsoundersékning enligt den sirskilda lagen om hilso-
undersdékningar och bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen dven
vid senare verviganden dven om det inte ir obligatoriskt enligt denna
bestimmelse. Det tredje stycket ir nytt och innehdller bestimmelser
om nir samhillsvird med st6d av denna lag ska upphora. Bestimmel-
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ser om nir vird med stéd av lagen (1990:52) med sirskilda bestim-
melser om vird av unga ska upphéra finns i den lagen.
Overvigandena finns 1 avsnitt 5.5.9.

8c§

Infor att sambéllsvdrd av barn och unga upphér ska socialndmnden informera
den enskilde om ritten till insatser enligt 4 kap. 1d §.

Paragrafen dr ny och innebir att socialnimnden infor att samhalls-
virden upphér ska informera barn och unga om ritten att {3 st6d-
insatser enligt 4 kap. 1 d §. Informationen kan behova ges pd olika
sitt och 1 olika faser 1 den unges liv, socialnimnden 1 den kommun
som har placerat barnet kan behdva ge information om det infér och
vid avslut av vdrd dir barnet kommer att flytta till eget boende. Av-
sikten ir att den som varit placerad och har ritt till stodet ska veta
vilket stdd han eller hon har ritt till nir vrden upphort.
Overvigandena finns i avsnitt 11.6.3.

8d§

Nir sambillsvird upphér ska socialnimnden erbjuda barn och vdrdnads-
havare rdd och stod for det sirskilda behov som uppstdr nir barnet dterforenas
med den eller dem som har virdnaden om barnet.

Paragrafen ir ny. Bestimmelsen innebir en ny skyldighet att erbjuda
barn och virdnadshavare rdd och stdd i1 syfte att tillgodose det sir-
skilda behov som uppstér efter att vird med stéd av lagen (1990:52)
med sirskilda bestimmelser om vard av unga eller vird utanfor det
egna hemmet med stdd av denna lag upphort. R&d och stéd kan ges
pa olika sitt efter lokala férutsittningar och behov. Syftet dr att 8stad-
komma trygghet och stabilitet for barnet vid &terféreningen med vard-
nadshavarna. Stédet bor utgd frin den problematik som féranledde
virden och utgdr frin barnets behov. Det kan till exempel handla om
att stotta virdnadshavarna i den praktiska omsorgen om barnet, ge
stdd som barnet behéver 1 och med hemflyttningen och att dterupp-
ritta och forbittra relationen mellan barnet och virdnadshavarna. Ut-
over det erbjudande som aktivt ska ges enligt den foreslagna paragrafen
har nimnden en mer allmint hdllen skyldighet enligt 5 kap. 1 § 10 att
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1 sin omsorg om barn och unga tillgodose det sirskilda behov av stod

och hjilp som kan finnas sedan vird och fostran utanfér det egna hem-

met upphort eller sedan verkstillighet av sluten ungdomsvérd upphort.
Overvigandena finns i avsnitt 11.6.4.

10 kap.
49

Uppdrag att besluta p4 socialnimndens vignar fir ges endast 4t en sirskild
avdelning som bestdr av ledaméter eller ersittare i nimnden 1 drenden som
ir en uppgift f6r nimnden enligt 6 kap. 6, 6 d, 8-8 b och 11 a-13 §§ denna
lag, 4, 6 och 6 a §§, 11 § forsta och andra styckena, 77 4 §, 13, 13 b och 13 ¢ §§,
14§ tredje stycket, 21, 22, 24, 26, 27, 31 b, 31 d, 311, 324, 32 b och 43 §§
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga samt 11 och
13 §§ lagen (1988:870) om vérd av missbrukare i vissa fall.

Forsta stycket giller dven i1 irenden enligt 6 kap. 14 § om samtycke vig-
ras och beslut enligt 9 kap. 3 § om att féra talan om &terkrav enligt 9 kap. 1 §.

Forsta stycket har justerats i och med att bestimmelserna om be-
grinsning av mojligheterna att delegera beslutanderitt ska omfatta
beslut enligt 6 kap. 6 d § om tillstdnd att vara familjehem 1 alla kate-
gorier, och beslut om sirskilda villkor vid vird 1 det egna hemmet enligt
11 a § lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vérd av unga.
Overvigandena finns i avsnitten 6.6.12 och 5.5.5.

11 kap.
1b§

Nir en anmdlan om intresse for att vara familjehem har kommit in till social-
nimnden ska beslut om att inleda eller inte inleda utredning om tillstind fattas
skyndsamt. Ett sddant beslut behéver inte fattas om en sddan utredning redan
pagdr. Niamnden ska alltid inleda utredning om ndgon har anmdlt intresse for
att 4 tillstind till att bli nitverkshem.

En utredning enligt forsta stycket ska vara slutford senast inom sex manader.

Paragrafen ir ny och reglerar socialnimndens handliggning av iren-
den som ror utredning och tillstdnd for att vara familjehem. Forsta
stycket anger ett 6vergripande mal for hanteringen av anmilningar av
intresse for att vara familjehem. Det anges ocksd att sidant beslut
inte behover fattas om en sdan utredning redan pdgdr. Det ir inte
meningen att flera kommuner ska utreda samma personer f6r till-
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stind samtidigt. En sidan situation skulle exempelvis kunna uppstd
om ett enskilt hem har anstkt om att {3 tillstdnd som familjehem 1
kommunen de bor i samtidigt som socialnimnden i en annan kom-
mun utreder dem for att den avser att placera ett barn eller en ung
person hos dem. De féreslagna bestimmelserna om tidsfrister fér
inledning av utredning av intresseanmilningar torde motverka att si-
dana situationer uppstir. Om situationen inda skulle uppsta si be-
héver den nimnd som senast borjat handligga intresseanmilan av-
skriva drendet s fort den fir kinnedom om att utredning av samma
friga redan pigir. De tilltinkta familjehemsférildrarna kinner fér-
stds till om det dr s8 att sddan utredning om tillstdnd f6r dem redan
pagir. En friga om det bér inledningsvis kunna stillas till dem s8 att
risken for parallella utredningar avstyrs. Det anges ocksd att nimn-
den alltid ska inleda utredning om nigon har anmilt intresse f6r att
f tillstdnd till att bli nitverkshem. Andra stycket anger en tidsfrist
for utredningar om tillstdnd f6r att vara familjehem.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.14.

3§

Nir ndgon behdver virdas 1 ett hem f6r vird eller boende, stddboende,
familjehem eller i annat enskilt hem, ska en plan upprittas f6r den vird som
socialnimnden avser att anordna (virdplan).

Virdplanen ska vid denna tidpunkt, om det inte méter sirskilda hinder,
sirskilt avse barnets ldngsiktiga boende. Direfter ska virdplanen revideras
vid behov.

En virdplan som giller ett barn ska revideras senast nir barnet har varit
placerat i tvd 4r.

Fér barn och unga i sambillsvdrd ska en plan upprittas éver hur virden
ska genomforas (genomférandeplan).

Vird- och genomférandeplanen ska dven uppta dtgirder och insatser
som andra huvudmin har ansvar fér.

Paragrafens forsta stycke och fiirde stycke har justerats s att dven vird
1 det egna hemmet med st6d av lagen (1990:52) med sirskilda bestim-
melser om vard av unga och de undantagsvisa situationer dir barnen
vistas 1 familjehem som utreds for att £4 tillstdind omfattas av bestim-
melserna om virdplan och genomférandeplan.

Overvigandena finns i avsnitt 6.6.10.
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3a§

Fér barn och unga i sambillsvdrd ska socialnimnden, om det inte dr uppen-
bart obehovligt, 1 anslutning till att vdrd inleds underritta regionen om att
barnet eller den unge ska erbjudas en sddan hilsoundersékning som avses i
lagen (2017:209) med sirskilda bestimmelser om digirder som avser hilsa for
barn och unga i sambillsvird.

Underrittelseskyldigheten ska nu dven omfatta barn och unga som
vardas i det egna hemmet med st6d av lagen (1990:52) med sirskilda
bestimmelser om vird av unga. Bestimmelsen har ocks3 justerats pd
s sitt att underrittelse ska goras om det inte dr uppenbart obehdv-
ligt. En hilsoundersokning kan anses vara uppenbart obehdvlig om
barnet eller den unge det senaste dret har genomgatt en sddan hilso-
undersdkning som ska erbjudas enligt lagen med sirskilda bestim-
melser om dtgirder som avser hilsa f6r barn och unga i samhillsvérd.
Det handlar dirmed inte om att gora nigon egentlig bedémning av
behov av hilsoundersokning utan mer om ett konstaterande av om
hilsoundersékning nyligen har genomférts.
Overvigandena finns i avsnitt 9.6.1.

3b§

For barn och unga i samhillsvdrd ska socialnimnden snarast men senast inom
en vecka frdn det att vdrden inletts, underritta ansvarig ndmnd som fullgor
uppgifter enligt skollagen (2010:800) om att en elev som omfattas av skolplikt
enligt 7 kap. skollagen har behov av utbildningsplats. Underrittelse behover
inte ske om sddan dr uppenbart obehovlig.

Socialnimnden ska ocksd, om det inte dr uppenbart obehévligt, underritta
rektor om behov av bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen.

Paragrafen ir ny. Forsta stycket innehiller bestimmelser om skyldig-
het f6r socialnimnden att underritta ansvarig nimnd som fullgér
uppgifter enligt skollagen om att en elev som omfattas av skolplikten
har behov av utbildningsplats. Underrittelse behéver inte ske om
den ir uppenbart obehévlig, exempelvis om barnet inte behéver byta
skola eller om det stdr klart f6r socialnimnden att utbildningsplats
ir ordnad. Bestimmelsen ir sekretessbrytande enligt 10 kap. 28 § offent-
lighets- och sekretesslagen (2009:400). Andra stycket innehller bestim-
melser om skyldighet fér socialnimnden att underritta rektor om att
en elev ska erbjudas en bedémning enligt 3 kap. 12 k § skollagen, om
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det inte dr uppenbart obehévligt. Det kan exempelvis vara uppenbart
obehovligt att underritta rektor 1 situationer nir socialnimnden har
kinnedom om att extra anpassningar enligt 3 kap. 5 § skollagen eller
sirskilt stod enligt 3 kap. 7 § skollagen redan pdgir eller om en be-
démning enligt 3 kap. 12 k § nyligen har gjorts. Uppgiftsskyldigheten
ir enbart sekretessbrytande enligt 10 kap. 28 § offentlighets- och sekre-
tesslagen 1 férhdllande till myndigheter.
Overvigandena finns i avsnitt 10.5.3.

12 kap.
11§

Om en socialndmnd fdr kinnedom om ndgot som skulle kunna féranleda dter-
kallelse av ett tillstind att vara familjehem, stodboende eller hem for vird eller
boende ska nimnden genast anmdla det till Inspektionen for vard och omsorg.

Paragrafen ir ny och innehller bestimmelser om skyldighet f6r en
socialnimnd att anmila om den f&r kinnedom om nigot som skulle
kunna féranleda dterkallelse av ett tillstdnd att vara familjehem, stod-
boende eller hem f6r vird eller boende till Inspektionen f6r vird och
omsorg. Det kan exempelvis vara frigan om att nimnden har place-
rat ndgon 1 hemmet eller boendet och vid uppféljning uppmirksam-
mat att de som har tillstdnd inte dr limpliga utifrén férekomst av vald,
dvergrepp, férsummelse eller annat. De uppgifter som genast ska
limnas ir uppgifter som objektivt sett skulle kunna féranleda &ter-
kallelse av tillstdndet. Inspektionen kan behéva 4 kinnedom om vilka
personer det dr frdga om, kontaktuppgifter till dessa och om det finns
ett hindelseforlopp eller liknande. Det ir sdledes inte frigan om att
endast limna en blank anmilan om att frigan om 3terkallelse be-
hover utredas. Det ir diremot inte meningen att nimnden ska gora
ndgon egen utredning om det finns anledning att &terkalla tillstdndet.
Bestimmelsen ir sekretessbrytande enligt 10 kap. 28 § offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400). Inspektionen fér vird och omsorg
har ocksd mojlighet att begira komplettering genom att nimnden
limnar ytterligare befintliga uppgifter som redan finns hos nimnden
samt frin familjehemmet, stodboendet eller hemmet for vird eller
boende enligt bestimmelserna 1 13 kap. 1, 5 och 6 §§.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.10.
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13 kap.
12§

Inspektionen for vird och omsorg ska genast underritta socialnimnden i de
kommuner som har uppdrag i det familjehem som berors av beslut om dter-
kallelse samt beslut om att inleda utredning om dterkallelse av tillstind enligt

6kap. 6g§.

Paragrafen ir ny och innehéller bestimmelser om skyldighet f6r In-

spektionen for vird och omsorg att meddela socialnimnden i1 de kom-

muner som har uppdrag i ett familjehem som berérs av beslut om 4ter-

kallelse och att inleda utredning om aterkallelse av tillstdnd.
Overvigandena finns i avsnitt 6.6.20.

16 kap.
=K)

Socialnimndens beslut fir dverklagas till allméin férvaltningsdomstol, om
nimnden har meddelat beslut i friga om

— ansdkan enligt 2 a kap. 8 §,

— bistdnd enligt 4 kap. 1§,

— vigran eller nedsittning av fortsatt {6rsérjningsstdd enligt 4 kap. 5 §,

— forbud eller begrinsning enligt 5 kap. 2 §,

— vistelse enligt 6 kap. 5 §,

— medgivande enligt 6 kap. 6 §,

— tillstind enligt 6 kap. 6 d §,

— medgivande enligt 6 kap. 12 §,

— dterkallelse av medgivande enligt 6 kap. 13 §,

— samtycke enligt 6 kap. 14 §, eller

— avgifter eller forbehillsbelopp enligt 8 kap. 4-9 §8.

Beslut i frigor som avses 1 forsta stycket giller omedelbart. En forvalt-
ningsritt eller kammarritt far dock férordna att dess beslut ska verkstillas
forst sedan det har vunnit laga kraft.

P4 begiran av sokanden fir verkstillandet av beslut om bistind enligt
4 kap. 1 § senareliggas om verkstillandet sker inom ett valfrihetssystem en-
ligt lagen (2008:962) om valfrihetssystem.

Forsta stycket har justerats sd att beslut om vistelse enligt 6 kap. 5 §

och tillstdnd enligt 6 kap. 6 d § har lagts till i upprikningen av social-

nimndens beslut som far 6verklagas enligt paragrafen.
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.4 och 6.6.15.
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45

Inspektionen fér vird och omsorgs beslut fir dverklagas till allmin férvalt-
ningsdomstol i drenden om

1. tillstdnd enligt 7 kap. 1§,

2. omhindertagande av personakt enligt 7 kap. 5 §,

3. foreliggande enligt 13 kap. 5 och 8 §§,

4. dterkallelse av tillstind enligt 6 kap. 6 g §, dterkallelse av tillstdnd och
forbud enligt 13 kap. 9-11 §§, samt

5. dverflyttning av irende enligt 2 a kap. 11 §.

I friga om overklagande av Inspektionen for vird och omsorgs beslut
enligt 7 kap. 4 § giller 1 tillimpliga delar 6 kap. 7-11 §§ offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400).

Andpra beslut av Inspektionen f6r vird och omsorg enligt denna lag far
inte dverklagas.

Beslut av Socialstyrelsen enligt 16 kap. 6 § andra stycket fr inte 6ver-
klagas.

Beslut av Inspektionen f6r vird och omsorg och domstol 1 friga som
avses i forsta stycket 2, 3 och 4 giller omedelbart.

Paragrafen har justerats pd s3 sitt att mojlighet att dverklaga beslut om
dterkallelse av tillstdnd enligt 6 kap. 6 g § har lagts till i fiirde punkten.
Overvigandena finns 1 avsnitt 6.6.18.

14.6 Forslaget till lag om andring i offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400)

26 kap.

Nationellt familiehemsregister

1b§

Sekretess giller i verksambet som avser forande av eller uttag ur register enligt
lagen (0000:000) om register Gver familjehem for barn och unga for uppgift
som avser en enskilds personliga forbillanden och som kan hinféras till den
enskilde.

For uppgifter som anvéinds for dndamdlen 1 7 § 5 lagen om register dver
familjebem for barn och unga giller dock sekretess for uppgift om en enskilds
personliga forbillanden, om det inte stir klart att uppgifterna kan rijas utan
att den enskilde eller ndgon nérstdende till den enskilde lider men.

1099



Foérfattningskommentar SOU 2023:66

Paragrafen 4r ny och finns under en ny rubrik. Enligt forsta stycket
ska sekretess gilla 1 verksamhet hos Inspektionen f6r vird och om-
sorg som avser forande av eller uttag ur det nationella familjehems-
registret enligt lagen om register dver familjehem f6r barn och unga.
I bestimmelsen anges inget skaderekvisit, vilket innebir att sekre-
tessen ir absolut.

Genom att den absoluta sekretessen fir rida hos Inspektionen
for vird och omsorg sikerstills ett godtagbart skydd av familjehems-
forildrarnas uppgifter som ir av privat, och dirmed av émtélig natur.
Uppgifterna hos den inrapporterande socialnimnden omfattas av
socialgdnstsekretessen enligt 26 kap. 1§ offentlighets- och sekretess-
lagen. Aven om registret kommer att utgora en viktig del i social-
yjinstens handliggning av drenden som rér barn och unga i samhills-
vard, inte minst f6r att hoja rittssikerheten och kvaliteten, s& innebir
uppgifter om familjehemmen i registret att uppgifterna limnar social-
nimndens myndighetssfir.

Eftersom sekretess enligt 26 kap. 1 § offentlighets- och sekretess-
lagen primirt giller 1 socialnimndens verksamhet féljer det av undan-
tagsbestimmelsen 1 11 kap. 8 § offentlighets- och sekretesslagen att
den primira sekretessbestimmelsen har foretride framfér den 6ver-
forda sekretessen. Den primira sekretessen blir ocks3 tillimplig pd
sddana uppgifter som socialnimnden tar del av hos Inspektionen f6r
vérd och omsorg och som {6rs in 1 drenden om placering av barn och
unga. Den 6verforda sekretessen kommer att tillimpas pd 6vriga upp-
gifter som ir potentiellt tekniskt tillgingliga f6r socialnimnden.

I andra stycket anges ett undantag frin huvudregeln om absolut
sekretess. For uppgifter som anvinds fo6r indamdlen i 7 § 5 lagen
(0000:000) om register ver familjehem f6r barn och unga, forskning
inom socialtjinsten, giller sekretess f6r uppgift om en enskilds per-
sonliga férhdllanden, om det inte stdr klart att uppgifterna kan rojas
utan att den enskilde eller nigon nirstdende till den enskilde lider men.
For vissa myndigheter finns sekretessbrytande bestimmelseri9 e §.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.19.
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9de§

Sekretess enligt 1 b § hindrar inte att uppgift limnas ut i den utstrickning som
framgdr av lagen (0000:000) om register Gver familjehem for barn och unga.

Paragrafen ir ny. Av paragrafen framgir att den absoluta sekretessen
enligt 26 kap. 1 b § offentlighets- och sekretesslagen, som ocks3 ir
en ny bestimmelse, inte hindrar att uppgift limnas ut i den utstrick-
ning som framgir av lagen om register éver familjehem fér barn och
unga, det vill siga utlimnande av uppgifter om familjehem till be-
hérig medarbetare inom socialnimnden genom direktdtkomst eller
annat elektroniskt utlimnande. Detta tillgodoser dd socialnimndens
behov av att dels kunna hitta limpliga hem for att {3 till stdnd en s&
lyckad matchning som méjligt med utgingspunkt frdn barnets indi-
viduella behov och familjens férutsittningar, dels anvinda uppgif-
terna i registret fér socialtjinstens lokala forbittringsarbete och sta-
tistikframstillning. Bestimmelsen tillgodoser ocksa Socialstyrelsens
respektive Inspektionen f6r vird och omsorgs tillgdng till uppgifter
1 registret for vidareanvindning enligt lagens bestimmelser, bland
annat statistik inom och tillsyn av socialtjinsten. Bestimmelsen siker-
stiller dven forskningens behov av uppgifter i registret.

Det dr diremot angeliget att uppritthilla sekretessen i forhillande
till andra myndigheter. Dirfér ir den absoluta sekretessen undantagen
frin ullimpningsomradet f6r generalklausulen 1 10 kap. 27 § offent-
lighets- och sekretesslagen som anger att en sekretessbelagd uppgift
far limnas till en myndighet om det ir uppenbart att intresset av att
uppgiften limnas har foretride framfor det intresse som sekretessen
ska skydda. Bestimmelsen omfattas av nuvarande ordalydelse om
undantag i 10 kap. 27 § offentlighets- och sekretesslagen och kriver
ingen lagindring.

Diremot ska sekretessen kunna brytas i andra fall som anges i
10 kap. offentlighets- och sekretesslagen, bland annat nir det ir friga
om misstankar om allvarligare brott.

Personuppgifter i registret kan dirutdver limnas ut om det féljer
av en sirskilt foreskriven uppgiftsskyldighet som exempelvis avses i
10 kap. 28 § offentlighets- och sekretesslagen. Ett exempel pa ett sddant
utlimnande ir att uppgifter limnas ut enligt artikel 58.1 a i dataskydds-
férordningen i samband med Integritetsskyddsmyndighetens tillsyn
dver personuppgiftsbehandlingen 1 registret.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.19.
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156

Den tystnadsplikt som féljer av 1 a, 1 b, 5, 13 och 14 a §§ inskrinker ritten
enligt 1 kap. 1 och 7 §§ tryckfrihetsférordningen och 1 kap. 1 och 10 §§ ytt-
randefrihetsgrundlagen att meddela och offentliggéra uppgifter.

Den tystnadsplikt som féljer av 1, 3, 4, 6 och 10 a §§ inskrinker ritten
att meddela och offentliggéra uppgifter, nir det ir friga om uppgift om annat
in verkstilligheten av beslut om omhindertagande, beslut om vird utan sam-
tycke eller beslut om sluten ungdomsvird.

Paragrafen reglerar nir tystnadsplikt enligt vissa bestimmelser 126 kap.
offentlighets- och sekretesslagen inskrinker ritten att meddela och
offentliggdra uppgifter (den s.k. meddelarfriheten).

I forsta stycket gors ett tilligg. Genom dndringen inskrinks ritten
att meddela och offentliggora uppgifter som omfattas av sekretess
enligt bestimmelsen 11 b §. Det ror sig om en absolut sekretess hos
Inspektionen f6r vird och omsorg 1 den verksamhet som avser férande
av eller uttag ur det nationella registret enligt lagen om register éver
familjehem f6r barn och unga.

Overvigandena finns i avsnitt 7.6.19.

14.7 Forslaget till lag om dndring
i socialforsakringsbalken

2 kap.
16§

Med familjehemsforilder avses i denna balk den som har tagit emot ett barn
for stadigvarande vird och fostran i ett enskilt hem som inte tillhér ndgon
av barnets forildrar eller nigon annan som har vrdnaden om barnet samt
den som i annat fall tagit emot ett barn i sitt hem pd uppdrag av socialnimnden.

Paragrafen innehéller en definition av vad som i socialférsikrings-
balken avses med familjehemsférilder. Ett tilligg har gjorts som med-
for att alla som pd uppdrag av socialnimnden har tagit emot ett barn
1 sitt hem omfattas av definitionen av familjehemsférilder. For den
som tar emot barn i sitt hem p& uppdrag av socialnimnden finns det
inte ndgot krav pd att uppdraget ska vara stadigvarande vilket innebir
att dven jourhem omfattas.
Overvigandena finns i avsnitt. 6.6.28.
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14.8 Forslaget till lag om andring i skollagen
(2010:800)

2 kap.
27a§

Utéver vad som anges 1 27 § ska hilsobesik erbjudas vid behov i samband med
att vard av barn och unga under 21 dr inleds med stod av lagen (1990:52) med
sdrskilda bestimmelser om vdrd av unga eller nir vdrd inleds utanfér det egna
hemmet med stod av socialtjinstlagen (2001:453).

Paragrafen ir ny och anger en sirskild frekvens som avser elevhilsans
hilsobesok for barn och unga i1 samhillsvard. Att hilsobesoken ut-
over vad som anges 127 § ska erbjudas vid behov nir samhillsvirden
inleds innebir att det inte ir nédvindigt att erbjuda ett besok om det
finns dokumenterade uppgifter om att sidant besék nyligen genom-
forts och inget annat tyder pd att det finns behov av ytterligare hilso-
besok. Eftersom det inte finns andra hilsoundersékningar som helt kan
sigas motsvara elevhilsans hilsobesdk sd innebir inte annan genom-
ford hilsoundersokning att behov av hilsobesok har tillgodosetts.
Overvigandena finns i avsnitt 10.5.4.

3 kap.
4a§

Ansvarig forskollirare eller lirare ska samrida med personal med special-
pedagogisk kompetens vid

1. en sirskild bedémning enligt 4 §,

2. planering av stéd som anges i 5 § nir det 1 férskoleklassen eller 13g-
stadiet uppticks att sidant stdd behdver ges 1 svenska, svenska som andra-
sprak eller matematik,

3. uppféljning enligt 4 b § och

4. en sdrskild kunskapsbedomning enligt 12 k §.

S&dant samrdd behéver inte genomféras om den ansvariga forskollira-
ren eller liraren har specialpedagogisk kompetens.

I paragrafens forsta stycke har en punkt lagts till. Férindringen inne-

bir att bestimmelserna om specialpedagogisk kompetens dven om-

fattar de sirskilda kunskapsbedémningar som gors enligt 3 kap. 12 k §.
Overvigandena finns i avsnitt 10.5.2.
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12k§

Det ska giras en sirskild kunskapsbedomning i samband med att vird av barn
och unga under 21 dr inleds med stéd av lagen (1990:52) med sirskilda be-
stimmelser om vdrd av unga eller ndr vdrd inleds utanfor det egna hemmet
med stod av socialtjanstlagen (2001:453). En sidan bedomning ska ocksd goras for
dessa barn och unga i samband med att skolplikten intrider och vid byte av skol-
enbet. Detta giller elever i samtliga skolformer. Bedomningen ska dokumenteras.

Om det efter en sddan bedomning kan befaras att eleven inte kommer att
uppfylla de berygskriterier eller kriterier for bedomning av kunskaper som minst
ska uppfyllas, ska det skyndsamt planeras sddant stéd som angesi 5 § eller goras
en anmadlan till rektorn enligt 7 §.

Det behiver inte goras ndgon sdrskild bedomning om forutsitiningarna i 5
eller 7 § redan dr uppfyllda. Det ska i sd fall skyndsamt planeras sddant stéd
som anges i 5 § eller goras en anmdlan till rektorn enligt 7 §.

Paragrafen ir ny. Bestimmelserna 1 forsta stycket innebir att en sir-
skild kunskapsbedémning ska goras 1 samtliga skolformer for alla elever
1 samhillsvird nir virden inleds, nir skolplikten intrider och vid
byte av skolenhet. Utredningen anser att garantin f6r tidiga stod-
insatser 1 férskoleklassen och ligstadiet f6r alla elever inte ér tillrick-
lig for elever 1 samhillsvird eftersom den endast innefattar bedém-
ningar 1 svenska och matematik och ir begrinsad till vissa &rskurser.
Den sirskilda kunskapsbedémningen ska dokumenteras. Finns inget
behov av stéd eller utredning s8 ricker det med att ett konstaterande
om det dokumenteras. Av andra stycket framgr att den sirskilda kun-
skapsbedomningen genomfors for att elever 1 samhillsvird s fort som
mojligt ska ges sddant stdd som anges 1 5 eller 7 §§. I zredje stycket anges
nir den sirskilda kunskapsbedémningen inte behéver goras.
Overvigandena finns i avsnitt 10.5.2.

29 kap.
13 §

Huvudmannen f6r verksamhet som avses i denna lag och den som ir an-
stilld i sidan verksamhet, ska p4 socialnimndens initiativ i frigor som rér
barn som far illa eller riskerar att fara illa samverka med samhillsorgan,
organisationer och andra som berérs. I friga om utlimnande av uppgifter
giller de begrinsningar som foljer av 14 § och offentlighets- och sekretess-
lagen (2009:400).

Bestimmelser om skyldighet att anmila till socialnimnden att ett barn
kan behéva nimndens skydd finns 1 14 kap. 1 § socialtjinstlagen (2001:453).
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Huvudmannen for verksambet som avses i denna lag och den som dr an-
stilld i sddan verksambet ska limna socialnimnden alla uppgifter som kan
vara av betydelse for att genomfora eller folja upp vird av barn och unga under
21 dr som vdrdas med stod av lagen (1990:52) med séirskilda bestimmelser om
vdrd av unga eller som vdrdas utanfor det egna hemmet med stod av social-
yénstlagen (2001:453).

Tredje stycket dr nytt och innehiller bestimmelser om skyldighet
att limna sddana uppgifter till socialnimnden som behévs for att
genomfora eller f6lja upp vird av barn eller unga under 21 3r som
vardas med st6d av lagen med sirskilda bestimmelser om vard av unga
eller som vdrdas utanfér det egna hemmet med stéd av socialtjinst-
lagen. Motsvarande bestimmelser foresl3s for hilso- och sjukvirden
15 kap. 8 a § hilso- och sjukvardslagen.

Overvigandena finns i avsnitt 5.5.6.

14.9 Forslaget till lag om @ndring i hdlso-
och sjukvardslagen (2017:30)

5 kap.
8a$§

De som dr verksamma inom myndighet eller yrkesmdssigt bedriven enskild
verksambet och fullgor uppgifter som berér barn och unga inom hélso- och
sjukvdrden ska limna socialndmnden alla uppgifter som kan vara av betydelse
for att genomfira eller folja upp vird av barn eller unga under 21 dr som vérdas
med stéd av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vdrd av unga eller
som vdrdas utanfor det egna hemmet med stéd av socialtjanstlagen (2001:453).

Paragrafen dr ny och innehiller bestimmelser om skyldighet att limna
sddana uppgifter till socialnimnden som behovs for att genomfora
eller folja upp vard av barn eller unga under 21 &r som virdas med
stdd av lagen med sirskilda bestimmelser om vard av unga eller som
vardas utanfor det egna hemmet med stdd av socialtjanstlagen. Mot-
svarande bestimmelser foreslds for skolvisendet 129 kap. 13 § skol-
lagen (2010:800).
Overvigandena finns i avsnitt 5.5.6.
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7 kap.
10§

Regionen ska avsdtta de likarresurser som behdvs for att erbjuda héilso- och
sjukvdrd enligt 6 § lagen (2017:209) med sérskilda bestimmelser om dtgirder
som avser hilsa for barn och unga i sambillsvird. Sddana likarresurser ska till-
handabdllas i de sirskilda ungdomshemmen.

Resurserna bor omfatta likare med specialistkompetens inom barn- och
ungdomspsykiatri eller i allméin psykiatri och likare med kompetens avseende

skadligt bruk och beroende.

Paragrafen ir ny och anger att regionen ska avsitta likarresurser som
ska tillhandahallas 1 Statens institutionsstyrelses sirskilda ungdoms-
hem.

Overvigandena finns i avsnitt 9.7.5.

8 kap.
4a§

Regionen ska utover det som anges i 3 och 4 §§ erbjuda hilso- och sjukvird dt
barn och unga under 21 dr som vistas inom regionen, som vdrdas med stéd av
lagen (1990:52) om sdrskilda bestimmelser om vdrd av unga, eller som vdrdas
utanfor det egna hemmet med stéd av socialtjinstlagen (2001:453) och som om-
fattas av en annan regions ansvar for hilso- och sjukvdrd.

Den region dér barnet eller den unge ar bosatt svarar for kostnaderna for
vdrd som patienten ges med stéd av forsta stycket.

Paragrafen ir ny och anger vilken kommun som har ansvar for att
erbjuda hilso- och sjukvard till barn och unga som vistas i Statens
institutionsstyrelses sirskilda ungdomshem. I forsta stycket klargors
att det dr den region dir barn och unga vistas som har ansvar f6r att
erbjuda dven sddan hilso- och sjukvird som inte utgér ppenvird
eller omedelbar vird. Enligt andra stycket ska den kommun dir barnet
eller den unge ir bosatt st fér kostnaderna for den erbjudna hilso- och
sjukvirden.
Overvigandena finns i avsnitt 9.5.1.
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10§

Sirskilda bestimmelser om hilso- och sjukvird finns i lagen (2008:344) om
hilso- och sjukvird &t asylsékande m.fl., lagen (2013:407) om hilso- och
sjukvard till vissa utlinningar som vistas 1 Sverige utan nédvindiga tllstdnd
och i lagen (2017:209) med sirskilda bestimmelser om dtgirder som avser hilsa
for barn och unga i sambdillsvard.

Paragrafen innehéller upplysningsbestimmelser om regionernas an-

svar 1 hilso- och sjukvirdsfrigor utéver vad som framgir av hilso- och

sjukvdrdslagen och dir har en upplysning om att det finns skyldighet

att erbjuda hilsoundersékning lagts till. En motsvarande bestimmelse

foreslds ocksd inforas 16 a § tandvirdslagen (1985:125).
Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.

16 kap.
39

Regionen ska ingd en dverenskommelse med kommunen om ett samarbete
ifriga om

1. personer med psykisk funktionsnedsittning,

2. personer som missbrukar alkohol, narkotika, andra beroendeframkal -
lande medel, likemedel, dopningsmedel eller spel om pengar, och

3. barn och unga som vdrdas med stéd av lagen (1990:52) med sirskilda
bestidmmelser om vdrd av unga eller utanfér det egna hemmet med stéd av social-
yanstlagen (2001:453).
Om det ir mojligt bor organisationer som foretrider dessa personer eller
deras nirstiende ges mojlighet att limna synpunkter p8 innehillet 1 dverens-
kommelsen.

I forsta stycket har tredje punkten justerats pd sd sitt att det dr barn

och unga i samhillsvird som omfattas och inte barn och unga som vardas

utanfor det egna hemmet. Det innebir till skillnad frin tidigare att

ocksd barn och unga som virdas i det egna hemmet med stod av lagen

(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga omfattas.
Overvigandena finns i avsnitt 4.4.1.
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5§

En plan i enlighet med bestimmelserna i 4 § ska upprittas for den som vdrdas
vid sdrskilda ungdomshem med stid av socialtjinstlagen (2001:453) eller med
stod av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga om Statens
institutionsstyrelse bedémer att den behovs for att barnet eller den unge ska f
sina behov tillgodosedda och den enskilde samtycker till det. Regionen ska dd
uppritta planen tillsammans med kommunen och Statens institutionsstyrelse.

Paragrafen ir ny och innebir att Statens institutionsstyrelse kan ta
samma initiativ till samordning av en individuell plan, ofta benimnd
SIP, 1 situationer nir barn och unga som virdas vid sirskilda ung-
domshem med stoéd av socialtjinstlagen eller med stéd av lagen med
sirskilda bestimmelser om vird av unga har behov av stéd frin bdde
socialtjinsten och hilso- och sjukvirden och en sddan plan behovs
for att den som ir placerad ska {3 sina behov tillgodosedda. En mot-
svarande bestimmelse foreslds inforas 1 2 kap. 8 § socialtjianstlagen
(2001:453).
Overvigandena finns i avsnitt 9.7.7.

14.10 Forslaget till lag om andring i lagen (2017:209)
om hdlsoundersokning av barn och unga som
vardas utanfor det egna hemmet

Inledande bestimmelser

1§

I denna lag finns bestimmelser om hélsoundersokning och hélso- och sjukvdrd
utdver vad som foljer av hilso- och sjukvdrdslagen (2017:30) och tandvdrds-
lagen (1985:125) for barn och unga under 21 dr som vdrdas med stod av lagen
(1990:52) med sérskilda bestimmelser om vdrd av unga eller som vdrdas utan-
for det egna hemmet med stéd av socialtjinstlagen (2001:453).

Paragrafen inneholl tidigare bestimmelser om regionernas ansvar for
hilsoundersékningar av barn och unga som vdrdas utanfor det egna
hemmet och har kompletterats 1 och med att lagen dven innehiller
sirskilda bestimmelser om hilso- och sjukvérd f6r barn och unga i
samhillsvird.

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.
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2§

De foreskrifter som giller for sddan vdrd som ges med stod av hélso- och sjuk-
vdrdslagen (2017:30) och tandvdrdslagen (1985:125) ska tillimpas dven for
vdrd som ges enligt denna lag, om inte ndgot annat foreskrivs.

Paragrafen inneholl tidigare bestimmelser om bemyndigande som
nu dterfinns 19 §. I paragrafen anges nu att hilso- och sjukvardslagen
och tandvérdslagens bestimmelser ska gilla f6r sddan vird som ges
enligt denna lag.

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.

39

Med region avses i denna lag dven en kommun som inte ingdr i en region.

Paragrafen ir ny och sikerstiller att for sdvil hilsoundersokningar
som for hilso- och sjukvird som ges med stdd av lagen s3 ska dven
en kommun som inte ingdr 1 en region omfattas av regionens skyl-
digheter enligt lagen.

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.

Hilsoundersokning

45

Den region dir barnet eller den unge vistas ska, utéver vad som foljer av hélso-
och sjukvdrdslagen (2017:30) och tandvdrdslagen (1985:125), pd initiativ av
soctalnimnden eller Statens institutionsstyrelse, erbjuda en héilsoundersckning
i anslutning till att vird enligt 1 § inleds.

Likare respektive tandlikare ska ansvara for héilsoundersokningen.

Paragrafen ir ny och motsvarar delvis nuvarande 1 §. I forsta stycket
fortydligas vilken region som ansvarar f6r att erbjuda en hilsounder-
sokning och upplyser om att initiativ till hilsoundersékningen kan
komma frn socialnimnden eller frin Statens institutionsstyrelse.
I andra stycker finns en ny bestimmelse som anger att likare respek-
tive tandlikare ska ansvara for hilsoundersékningen. Likaren och
tandlikaren behover inte utféra hilsoundersékningen utan ska delta
pd ett sddant sitt att det dr mojligt att ansvara fér den.
Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.
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5§

Statens institutionsstyrelse ska underritta regionen om behov av héilsounder-
s6kning enligt 4 § for barn och unga som vdrdas vid sirskilda ungdomshem
om socialnimnden inte bar underrittat regionen. Statens institutionsstyrelse
ska informera socialndmnden nér sddan underrdttelse limnas.

Paragrafen ir ny och innehéller bestimmelser om skyldighet f6r Sta-
tens institutionsstyrelse att underritta regionen om behov av hilso-
undersdkning for barn och unga som vardas vid sirskilda ungdoms-
hem i de fall socialnimnden inte underrittat regionen. Bestimmelsen ir
sekretessbrytande enligt 10 kap. 28 § offentlighets- och sekretesslagen
(2009:400).

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2.

Viss bélso- och sjukvdrd som tillbandaballs i sirskilda ungdomshem

6§

Barn och unga som vdrdas vid sirskilda ungdomshem enligt 12 § lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser om vdrd av unga ska erbjudas viss hdilso-
och sjukvdrd i de sirskilda ungdomshemmen. Denna hilso- och sjukvird ska
omfatta

1. hilsofrdmjande och forebyggande dtgirder,

2. bedémning av psykiskt och fysiskt hilsotillstind, och

3. ordination och hantering av likemedel.

Atgiirderna 1 forsta stycket far inte kriva andra kontakter med hilso- och
sjukvdrden, men bor identifiera behovet av sddana kontakter och bidra till att
sddana kontakter kommer till stind.

Paragrafen ir ny. Forsta stycket innehdller bestimmelser om vilken
hilso- och sjukvérd som ska erbjudas barn och unga i sirskilda ung-
domshem. Att hilso- och sjukvirden ska erbjudas 1 de sirskilda ung-
domshemmen innebir att den ska tillhandahdllas pa plats. Andra stycket
preciserar omrddet och syftet med den hilso- och sjukvird som ska
erbjudas 1 férsta stycket.

Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2 och 9.7.5.
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7§

For hélso- och sjukvdrd som avses i 6 § ansvarar Statens institutionsstyrelse for
att erbjuda den hilso- och sjukvdrd som ges av sjukskiterska och psykolog.
Regionen ansvarar for att erbjuda hilso- och sjukvdrd i Gurigt enligt bestim-
melser i hilso- och sjukvdrdslagen (2017:30).

Bestimmelser om regionens ansvar att tillbandahdlla likare i sirskilda ung-
domshem finns i 7 kap. 10 § hilso- och sjukvdrdslagen.

Paragrafen ir ny. I forsta stycket reglerar regionens respektive Statens
institutionsstyrelses ansvar for att erbjuda den hilso- och sjukvird
som anges 1 6 § och fortydligar att regionen har hela ansvaret for att
erbjuda hilso- och sjukvird utéver det som anges 1 6 §. I andra stycket
finns en upplysningsbestimmelse om att ansvaret for att tillhanda-
halla likare 1 sirskilda ungdomshem finns 1 7 kap. 10 hilso- och sjuk-
virdslagen.
Overvigandena finns i avsnitt 9.6.2 och 9.7.5.

8§

Regionen och Statens institutionsstyrelse ska ingd verenskommelser om sam-
arbete 1 friga om hilso- och sjukvdrd och tandvdrd for barn och unga som dr
inskrivna vid sdrskilda ungdomshem.

Paragrafen ir ny och innehller bestimmelser om éverenskommelser
mellan regionen och Statens institutionsstyrelse 1 friga om samarbete
om hilso- och sjukvird och tandvird f6r barn och unga som ir in-
skrivna vid sirskilda ungdomshem.

Overvigandena finns i avsnitt 9.7.6.

Ovriga bestimmelser

Narmast fore 9 §, som tidigare betecknades som 2 §, infors en rubrik.
Overvigandena finns 1 avsnitt 9.6.2 2.
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10§

Regeringen fir meddela foreskrifter om virdavgifter enligt denna lag.

Bestimmelsen ir ny och innehller ett bemyndigande f6r regeringen
att meddela foreskrifter om virdavgifter.
Overvigandena finns 1 avsnitt 9.7.5.
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Sarskilt yttrande

Sarskilt yttrande av tillforordnade experter i utredningen
Cecilia Sjolander och Rikard Tordon

Angaende utredningens forslag om en vl fungerande skolgang

Av direktiven till utredningen framgar att utredningen ska analysera
vad som krivs for att placerade barn och unga ska 3 en vil fungerande
skolgdng och foresl de dtgirder eller forfattningsindringar som be-
doms limpliga. Utredningens betinkande visar att det finns stora brister
1 Sveriges arbete med att sikerstilla placerade barn och ungas ritt till
utbildning. Det finns emellertid undantag, exempelvis har flera kom-
muner 1 Sverige tagit initiativ till att arbeta enligt modellen Skolfam.

Vi anser att utredningen kommit fram till fel slutsatser och limnar
otillrickliga eller for oprecisa forslag relaterat till de problemomriden
som den arbetsmodellen adresserar och limnar dirfor ett sirskilt yttrande
avseende foljande rubriker i utredningens betinkande:

10.5.2 Obligatorisk kunskapsbedémning av barn och unga i sam-
hillsvard,

10.5.3 Skyldighet f6r socialnimnden att underritta rektor om be-
hov av bedémning,

10.5.7 Overenskommelse med SKR fér att testa och sprida arbets-
sitt for att férbattra barn och unga i samhillets vard.

Skolfam startade som ett projekt kring skolgdngen f6r familje-
hemsplacerade barn i socialférvaltningen tillsammans med skol- och
fritidsforvaltningen 1 Helsingborg.' I bérjan av 2000 talet sig den d&-
varande enhetschefen for familjehemsvidrden Gunilla Nilsson, ett
stort behov av att gora ndgot 3t de placerade barnens stéd f6r sin skol-
ging. Forskning under 1990-talet hade pavisat stora risker for familje-
hemsplacerade barn att {8 [iga utbildningsresultat. Dirmed startade

! Skolfam Ligesrapport Helsingborg 2022.
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ett forskarstott utvecklingsprojekt med stéd av kommunstyrelsen i
Helsingborg utifrn grundidén att det ir de vuxnas ansvar att se till
att familjehemsplacerade barn ska ha en god hilsa och klara sin skol-
ging utifrdn sina forutsittningar. Projektet foljdes och utvirderades
vetenskapligt av bland annat Bo Vinnerljung och Eva Tideman. Efter
projekttiden beslutade Helsingborgs stad 2008 att Skolfam skulle
permanentas. Ar 2011 publicerades den férsta utvirderingen i en veten-
skapligt granskad artikel.” Den visade goda resultat f6r barnen som
ingick i Skolfam, bide kunskaps- och utvecklingsmissiga, redan efter
de tv3 forsta dren av insatsen.

Resultaten frén Skolfam i Helsingborg spreds 1 olika forum och
Skolfam spred sig till fler kommuner. Norrképings kommun repli-
kerade 2008-2011 projektet frin Helsingborg med ”Skolfam 2”, som
ocksd beskrevs i vetenskaplig litteratur’, med liknande positiva resultat
som 1 Helsingborg. Frin 2010 bérjade Skolfam spridas till allt fler
kommuner.

Den nationella samordningen av Skolfam, dess kvalitetsuppfol;j-
ning samt utveckling leds och finansieras av Stiftelsen Allméinna Barn-
huset sedan &r 2013.

Skolfam har prévats ndgon ging mellan dren 2005-2023 i 33 kom-
muner. I dag finns Skolfam som en permanent verksamhet 120 kom-
muner med 42 team.

Regeringen har, precis som utredningen beskriver, understétt sam-
ordningen och spridningen av Skolfam i1 Sverige med ett anslag under
2014, vilket resulterade i tio nya kommuner med 19 team under dren
2014-2016. Regeringens satsning di, gav definitivt resultat. Under
2013-2014 fick Skolfam ocksd stod via SKR’s projekt "Psynk” for
att skapa en digital grundutbildning vilket var avgérande for att kunna
implementera Skolfam i de nya kommuner som anslét under dessa ar.

Under 2016 fick Stiftelsen Allminna Barnhuset medel {6r metod-
utveckling inriktat mot barns delaktighet, samt fortsatt samordning.
Ar 2021 fick Stiftelsen Allminna Barnhuset regeringsmedel for att
sprida information till alla kommuner om Skolfam och andra meto-
der for att stirka samhillsvirdade barns skolresultat.

2 Tideman, E., Vinnerljung, B., Hintze, K., & Aldenius Isaksson, A. (2011). Improving Foster
Children’s School Achievements: Promising Results from a Swedish Intensive Study. Adop-
tion & Fostering, 35(1), 44-56. https://doi.org/10.1177/030857591103500106.

* Torddn, R., Vinnerljung, B., & Axelsson, U. (2014). Improving foster children’s school per-
formance: a replication of the Helsingborg study [Article]. Adoption & Fostering, 38(1), 37—48.
https://doi.org/10.1177/0308575913518003.
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Skolfams samordning har, tillsammans med redan befintliga kom-
muner 1 Skolfams nitverk, vilat pd Stiftelsen Allminna Barnhusets
ansvar. Tio kommuner har lagt ner Skolfam sedan 2017, medan sex nya
kommuner har startat. De implementeringsproblem som utredaren
nimner ir inte relaterade till metoden eller resultaten. Snarare krass
kommunalpolitisk prioritering.

Andel gymnasiebehériga skolelever (313 &r 2022) av de som genom-
gitt och avslutat hela insatsen Skolfam (414 &r 2022) ir 76 procent,
jimfért med 55 procent som var referensen for alla barn i familjehem
enligt Socialstyrelsens Individ- och familjeomsorg — Légesrapport 2016.
Detta referensvirde har sjunkit ytterligare till 52 procent 1 Social-
styrelsens rapport fran 2023 Instabilitet bland barn och unga placerade
¢ heldygnsvdrd enligt SoL och LVU. Vi menar att 76 procent behériga 1
Skolfam mot 55 eller 52 procent utan Skolfam ir ett statistiskt faktum.

Dirfor menar vi att inriktningen pd det utvecklingsarbete som fore-
slds, bor vara att fler barn ska fa tillgdng till Skolfam, oavsett vilken kom-
mun de placerats av, snarare dn fokus pa nyutveckling av metodik utan
vetenskapligt stod.

Skolfam ir en férebyggande och manualstédd arbetsmodell for
familjehemsplacerade barn i grundskolan. Arbetet bygger pd tvirpro-
fessionell samverkan, férebyggande insatser och uppféljning dir barns
delaktighet stdr i centrum. Ett Skolfamteam bestir av psykolog, spe-
cialpedagog och ansvarig familjehemshandliggare samt barnhand-
liggare. De olika kompetenserna skapar en helhetsbild av barnet, dess
styrkor och behov for att nd optimala resultat. Barnet sitts i fokus och
arbetssittet ir salutogent dir Skolfamteamen foljer en gemensam
arbetsging i fyra steg:

1. Barnets styrkor och behov kartliggs genom psykologiska och
pedagogiska tester tillsammans med socialt och skolmissigt in-
riktade bakgrundsintervjuer och dokumenterad historik.

2. Resultaten analyseras.
3. Aterkoppling av resultat till barn, familjehem och skola.

4. En Skolfamplan upprittas med en beskrivning av aktuell situation
med konkreta mil och stédinsatser som barnet ir 1 behov av for
att nd sin potential.
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Skolfamplanen foljs upp regelbundet en till tvd ginger/termin, eller
oftare vid behov. Efter tv4 till tre r sker en andra kartliggning for att
utvirdera kognitiv och kunskapsmissig utveckling.

Varje &r sedan starten av Stiftelsen Allminna Barnhusets samord-
ning 2013, genomfors en resultat- och kvalitetsenkit till alla kom-
muner som ingdr i nitverket. Resultaten frdn den enkiten analyseras
ingdende och ligger till grund for Skolfams arliga rapport, som alltid
innehller ett resultat av hur mdnga barn som inkluderats i arbetet,
hur mdnga som avbryter insatsen i f6rtid och hur stor andel som
slutar grundskolan med minst behorighet till gymnasiets nationella
yrkesprogram. Resultat i form av kognitiv- och skolimnesmissig ut-
veckling har ocks3 visat signifikant positiv utveckling i en samman-
stillning av 475 kartliggningar* av Skolfambarn mellan 2005 och 2018.

Mot bakgrund av att forskning® visar att familjehemsplacerade
barn l6per en storre risk att f3 svaga skolresultat, en mer ogynnsam
livsutveckling sdsom missbruk, kriminalitet anser viatt samhillet ska
gora sitt yttersta att sikra en lyckad skolgdng. Enligt barnkonventio-
nens artikel 4 ska varje konventionsstat

vidta alla limpliga lagstiftningsitgirder, administrativa dtgirder och andra

tgirder for att genomféra de rittigheter som erkinns 1 denna konven-

tion. I friga om ekonomiska, sociala och kulturella rittigheter ska kon-

ventionsstaterna till fullo utnyttja sina tillgingliga resurser f6r att vidta
sddana dtgirder.

Utredningen gir i motsatt riktning di den 6vervigt ett breddinférande
av Skolfam, men ind4 bedémer att Skolfam skulle vara en fé6r om-
fattande insats som kriver stora resurser frdn sdvil skola, socialtjinst
och hilso- och sjukvérd. Utredningen har haft 1 uppdrag att foresld
de dtgirder eller férfattningsindringar som bedéms limpliga men vi
anser att utredningen inte tillrickligt har foreslagit dtgirder eller for-
fattningsindringar f6r att mota direktiven till utredningen.

Det finns utmaningar att évervinna iven for Skolfam, inte minst
gillande otydlig lagstiftning och dirmed mojlighet f6r kommuners
och regioners organiserade samverkan att ta gemensamt ansvar for

*Tordén, R., Bladh, M., Sydsjs, G., & Svedin, C. G. (2020). Improved Intelligence, Literacy and
Mathematic Skills Following School-Based Intervention for Children in Foster Care. Front
Psychol, 11, 718. https://doi.org/10.3389/fpsyg.2020.00718.

> Berlin, M., Vinnerljung, B., & Hjern, A. (2011). School performance in primary school and
psychosocial problems in young adulthood among care leavers from long term foster care.
Children and Youth Services Review, 33(12), 2489-2497.
https://doi.org/10.1016/j.childyouth.2011.08.024.
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samhillsvirdade barn och ungas skolresultat och hilsa. Men resulta-
ten visar tydligt att metodiken fungerar bra, den ir vetenskapligt ut-
virderad, den dr dppen, licensfri och transparent, med potential att
forbittra utsikterna for barn i familjehem. Att avstd frin att foresld
ett breddinférande dr dirfor inget vi kan std bakom. Tvirtom ir det den
ligst hingande frukten som har stérst potential att férbittra skolfor-
utsittningarna for barn i familjehem, som finns att tillgd i dag.

Vi anser att varje placerat barn ska ges likvirdiga méjligheter, oav-
sett placeringskommun, att nd sin potential i skolan med mélsittningen
att gd ut nionde klass med behorighet att séka till ett nationellt gym-
nasieprogram. I nedanstdende férslag frén utredningen redovisar vi
vir syn pd vad som brister i férslagen och vad som 1 stillet borde
genomforas.

10.5.2 Obligatorisk kunskapsbedomning av barn
och unga i sambillsvird

Utredningen foresldr att en bestimmelse inférs 1 3 kap. 12 § skol-
lagen. Bestimmelsen reglerar att det ska goras en sirskild kunskaps-
bedémning 1 samband med att vird av barn och unga under 21 &r in-
leds med st6d av lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om
vard av unga, eller nir vird inleds utanfor det egna hemmet med stod
av socialtjinstlagen (2001:453). En sddan bedémning ska ocksd goras
foér dessa barn och unga i samband med att skolplikten intrider och
vid byte av skolenhet.

Bedémningen ska dokumenteras. Om det efter en sidan bedém-
ning kan befaras att eleven inte kommer att uppfylla de kriterier f6r
bedémning av kunskaper som giller f6r den aktuella skolformen, ska
det skyndsamt planeras sidant st6d som anges i 5 § eller goras en
anmilan till rektorn enligt 7 §.

Det behover inte goras ndgon sirskild bedémning om férutsitt-
ningarna i 5 eller 7 § redan ir uppfyllda. Det ska i s3 fall skyndsamt
planeras sddant stod som anges 1 5 § eller goras en anmalan till rek-
torn enligt 7 §. Samrid med personal med specialpedagogisk kompe-
tens ska ske vid den sirskilda kunskapsbedémningen. Det ska framgi
av 3 kap. 4 a § skollagen. Skolverket och SPSM bér ges 1 uppdrag av
regeringen att ta fram allminna rdd och stddmaterial {6r en sidan
bedémning.
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Vi anser att utredningen gor ett principiellt felslut nir den fore-
sldr en kartliggning enbart utifrin en kunskapsbedémning, samt
relaterat till en allmin norm f6r skolformen, 1 stillet fér att med be-
aktande av flera aspekter utgd frdn barnets egna behov och férutsitt-
ningar. Erfarenheter frin 18 ir med Skolfam har lirt oss att ett fram-
gdngsrikt forebyggande arbete utgdr frén barnets individuella kognitiva,
sociala och pedagogiska forutsittningar fér att med dessa som grund
for en triangulering, bedéma barnets potential och vilket stéd som
behovs att nd denna. Det dr omojligt att gora utan triangulering av
fler perspektiv in det strikt kunskapsmissiga.

Vi anser att utredningen har f6rvixlat skolans férebyggande kom-
pensatoriska uppdrag, med ansvaret for att ge stod vid redan konsta-
terade farhigor om att inte nd betygskriterier 1 liroplanen. Enkelt
uttryckt, en elev med potential for ett ”A” ska f3 stod till betyget ”A”,
redan innan behoven blir uppenbara 1 den dagliga undervisningen.

10.5.3 Skyldighet for socialndmnden att underritta rektor
om behov av bedomning

En bestimmelse om att socialnimnden ska, nir vird utanfér hemmet
inleds eller nir skolplikten trider in f6r barnet eller den unge, under-
ritta rektor om att ett barn ska erbjudas en bedémning enligt 3 kap.
12 k § skollagen. 11 kap. 3 b § SoL. Underrittelse till enskilda verk-
samheter fir ske med hinsyn till bestimmelserna i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400).

Vi anser att detta forslag dr f6r vagt, inte frimst avseende forfatt-
ningsforslaget 1 11 kap. 3 b § socialtjinstlagen att socialtjinsten ska
underritta rektor 1 samband med att ett barn som placeras ska fi en
bedémning av stodbehov, men formuleringen om det inte dr obehiv-
ligt limnar ett onddigt utrymme f6r godtycke, som riskerar att elever
1 samhillsvird gir miste om sin ritt att i individuellt anpassat stéd
for att nd sin lirandepotential. Ritten till en bedémning av férutsitt-
ningar ska vara konsekvent for alla barn i samhillsvird och vid behov
dterkommande.

Forfattningsforslaget 1 3 kap. 12 k § skollagen bedomer vi ha mer all-
varliga brister och bér omformuleras i sin helbet. I utformandet av denna
lagtext anser vi att foljande utgdngspunkter ska beaktas:
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1. Beddmningen av elevens forutsittningar f6r goda skolresultat ska
baseras pd sdvil kunskaper som kognitiva och psykosociala eller
andra férutsittningar, 1 en samlad bedémning.

2. Bedémningen ska ha en preventiv ansats, dir syftet dr att i fortsatt
undervisning kunna tillvarata elevens styrkor och férmigor och
ge stdd att dvervinna kunskapsluckor och férsvirande omstin-
digheter. Den ska inte relateras till en acceptabel ligstaniva enligt
en allmin norm, utan i stillet utgd frin individens egna foérutsitt-
ningar, oavsett nivi. Bedémningen ska komplettera de regler som
redan existerar for alla elever som bedéms ha behov av anpassningar,
sirskilt stod eller dtgirdsprogram for att nd liroplanens mal.

3. Bedémningen ska genomféras om den inte uppenbart dr obehév-
lig p& grund av att en beddmning nyligen har genomfoérts eller att
skolgdngen kommer avlutas innan insatser hinner genomforas.

10.5.7 Overenskommelse med SKR for att testa och sprida arbetssiitt
for att forbiittra barn och unga i sambillets vird

Regeringen bér enligt utredningens férslag ingd en dverenskommelse
med SKR om ett utvecklingsarbete i kommunerna for att testa och
sprida arbetssitt som leder till att férbittra barn och unga 1 samhills-
vards skolresultat.

Vi anser att det i f6rsta hand behover provas sitt att bygga vidare
pd det arbete som pévisat lovande eller validerat positiva resultat,
men dir implementering eller spridning har stétt pd problem av olika
slag, som behdver analyseras och tydligt beskrivas. En éverenskom-
melse med SKR kan sikerligen vara gynnsam fér detta syfte, men
ansvaret for att implementeringen ges ritt férutsittningar vilar ytterst
pa den lagstiftande férsamlingen. Det dr genom att identifiera legala
hinder f6r implementering av arbetssitt och i legal reglering som dessa
arbetssitt med potential att foérbittra samhillsvirdade barns skol-
resultat kan spridas. Efter mer in ett decenniums strivanden att sprida
Skolfam, delar vi inte utredningens férhoppning om att alla kom-
muner och regioner av eget intresse skulle investera i nigot som gir
att vilja bort. Barn 1 samhillsvird har tyvirr inte den prioritet i de flesta
kommuner och regioner som skulle behévas, for att med sjilvklarhet
prioriteras upp i forhdllande till annan viktig verksamhet.
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En dverenskommelse mellan regeringen, SKR och Stiftelsen Allminna
Barnhuset kan leda till gynnsamma resultat for att forbittra skolresultat
for barn och unga i sambillets vird, men d& frimst inriktat mot att
implementera den metodik som redan finns och har visat goda resul-
tat till fler barn 1 samhillsvdrd, snarare in nyutveckling av metodik.
Ett sddant samarbete som beskrivs ovan kan leda till att identifiera
samverkans- och organisatoriska hinder, samt utveckla modeller for
att kunna undanréja dessa pd ett rationellt sitt som fir fler kommu-
ner och regioner att vilja samverka och ta lingsiktigt ansvar f6r sam-
hillsvirdade barns skolresultat och hilsa.

Var forboppning dr att en mer uttalad och tydlig ambition frin lag-
stiftaren rérande skolgdng for barn och unga i sambillets vird utarbetas
i den fortsatta beredningen av reformen.

Angaende utredningens forslag om samhallsvardade barn
och ungas tillgang till en jamlik halso- och sjukvard

Barn 1 samhiillets vard ir inte en homogen grupp utan barn som bir
pd olika férutsittningar. En gemensam nimnare ir att de generellt sett
har en betydligt simre somatisk-, psykisk- och tandhilsa in andra barn.

Det ir mot denna bakgrund som det ligger 1 utredningens upp-
drag att analysera vad som behovs for att sikerstilla samhillsvirdade
barns och ungas tillgdng till jaimlik hilso- och sjukvird. Vidare ska
utredningen analysera om det krivs fortydliganden 1 SiS hilso- och
sjukvirdsuppdrag och ta stillning till om SiS bor ges mojlighet att
initiera en samordnad individuell plan. Det ir pd grund av utredningens
forslag att ge SiS ett sdrskilt huvudmannaskap for viss hilso- och sjuk-
vird som vi limnar detta yttrande.

Utredningen sitter fingret pd flera luckor 1 méjligheterna for
HVB placerade barn att {3 tillgdng till den hilso- och sjukvird de har
ritt till och landar i ett flertal vil avvigda forslag. Till exempel for-
slagen om nya bestimmelser i hilso- och sjukvirdslagen (2017:30)
och tandvirdslagen (1985:125) om att regionen ska erbjuda en god
hilso- och sjukvird samt tandvard ocks3 till barn och unga under
21 &r som vistas inom regionen pd grund av att de virdas utanfér det
egna hemmet med stdd av socialtjinstlagen (2001:453) eller lagen
(1990:52) med sirskilda bestimmelser for vird av unga. Aven for-
slagen om att forstirka och tydliggora bestimmelserna om likar-
och hilsoundersékning f6r barn i samhillsvird, med syfte att siker-
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stilla att en undersékning genomférs och att den genomfors av likare
respektive tandlikare dr viktiga reformer.

Vi stiller oss diremot inte bakom utredningens f6rslag under 9.7.5
om ett sdrskilt huvudmannaskap f6r SiS 1 forhillande till det arbete
som utfors av sjukskoterskor och psykologer gillande hilsofrim-
jande och forebyggande dtgirder, bedomning av fysiskt och psykiskt
hilsotillstdnd, och ordination av och hantering av likemedel, ett arbete
som benimns som basnivdn. Vi anser att forslaget ir behiftat med
risker dels vad giller vrd, journalféring och uppféljning, dels vad giller
oberoende och transparens.

Utredningen beskriver i avsnittet de tvd huvudalternativ som
overvigs:

Alternativ A innebir ett sirskilt ansvar {6r regionerna att erbjuda
hilso- och sjukvird pd plats i sirskilda ungdomshem, alltsg att sjuk-
skoterskor och de psykologer som ger behandling skulle vara anstillda
av regionen och att regionen ir huvudman fér hilso- och sjukvird
pi ungdomshemmen.

Alternativ B innebir ett hilso- och sjukvdrdsansvar tor SiS, alltsd
att sjukskoterskor och behandlande psykologer skulle anstillas av
SiS, som ocksd skulle vara huvudman fér den hilso- och sjukvird
som bedéms ligga pd basniva.

Utredningen tar direfter stillning for alternativ B som féreslds
och blir vigledande fér de mer detaljerade férslag om uppdrag och
regelindringar som behdvs {6r att forverkliga detta.

Nir vi genomf{ér samma bedémning kommer vi diremot fram till
att huvudalternativ A sammantaget dr det som fortsatt borde vigleda
utredningen och de f6rslag som foljer av den inriktningen. I vdr sam-
manvdgning dr ett mer uttalat och sammanbhillet regionalt ansvar for
hélso- och sjukvdrden vid SiS ungdomshem, det som ger mest nytta och
minst risk for skada. Till stod for detta anfor vi foljande argument for
att komplettera de argument som utredningen sjilv redogor for:

e Barn och ungdomar p3 SiS ungdomshem har en mer omfattande
och mer komplex hilsoproblematik in andra, som ofta fir for-
greningar i virdkedjan utdver basnivin. Dessa behov behéver den
regionala sjukvédrdens fulla bredd och samlade bemétande med
exempelvis tillging till samma journaluppgifter, vilket forsvaras
av skilda huvudmin.
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e Den personal som tillhandahiller basnivin av hilso- och sjukvird
behover tillgdng till professionskollegors stéd, fortbildning, nira
tillgdng till konsultation och handledning. Det blir svirare att orga-
nisera pd ett ungdomshem, dir kollegorna inom SiS arbetar p& andra
ungdomshem utan influenser frdn mer specialiserad vird.

e Den sirskilda socialmedicinska erfarenhet och kompetens som
byggs upp av denna personal som tjinstgér dagligen pd ungdoms-
hemmen ir virdefull och ”svirvunnen”. Den behover effektiva
kanaler for att kunna spridas till 6vrig regional hilso- och sjuk-
vird, som 1dag lider stor brist pd praktiknira socialmedicinsk
kunskap. Det blir svirare med ett separat huvudmannaskap, utan
samma tillgdng till de inomregionala nitverken.

e En mer fortrolig kanal {6r de barn och ungdomar som vistas pd
ungdomshemmen. Att ha tillgdng till sjukskoterska och psykolog
som inte lyder under samma institutionschef som &évrig personal
pd ungdomshemmet, kan fylla en livsviktig trygghetsskapande
ventilfunktion.

Uppgifter om missférhéllanden, vld och évergrepp pa SiS sirskilda
ungdomshem har framkommit 1 rapporter och granskningar under
l&ng tid. Brister 1 SiS hantering av klagomal frdn barn och unga lyfts
1 rapporter frin bide Statskontoret och IVO.® Av en rapport frin
Barnrittsbyrdn som publicerades tidigare i ar framgar att det r svért
for barn pd SiS sirskilda ungdomshem att f3 gehor hos myndigheter
for sina upplevelser av sexuella krinkningar och vild frin personal
och att 6vergreppen i minga fall inte nir rittsvisendet.” Av en tidi-
gare rapport frin organisationen framgr att dven om det finns en
process pd de sirskilda ungdomshemmen f6r hur barn kan limna
klagomal till institutionerna s finns ingen oberoende granskning av
de klagomal som barn limnar till SiS dven om de kan innehélla all-
varlig information om vald och missfoérhillanden. Barn blir hinvisade
till fel instans, fir inte hjilp att polisanmila vild och barns klagomal
limnas till SiS att utreda sig sjilva, med bristande eller uteblivna

¢ Statskontoret (2022), SiS vird av barn och unga enligt LVU - férutsittningar fér en trygg
och dndamélsenlig vird, 2022:4; IVO (2021). Féreliggande att sikerstilla att tvingsitgirder
har st6d i lag och stdr i proportion till syftet med dtgirderna vid Statens institutionsstyrelses
(SiS) ungdomshem Foldsa, dnr 3.7.1-45220/2021-1.

7 Barnrittsbyran och World Childhood Foundation, 2023. Vem ska tro pi mig? En granskning
av sexuella dvergrepp pd de statliga ungdomshemmen.
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insatser som foljd.* Det pigir ett arbete med att inritta en fristiende
klagomalsfunktion centralt inom SiS.

For oss dr det tydligt att hilso- och sjukvirdspersonal som arbe-
tar pd SiS behover vara helt oberoende for att till fullo kunna utféra
sitt uppdrag och fér att barn och unga som méter dem ska kunna
kinna fortroende. Om SiS far ett sirskilt huvudmannaskap 1 for-
hillande till viss hilso- och sjukvdrd finns det en risk att en jivsitua-
tion uppstar eller att barn och unga uppfattar att en lojalitetskonflikt
finns. Detta giller oavsett om placerade barn och unga har tillging
till en fristdende klagomalsfunktion eller inte.

Barn och unga som vérdas pa sirskilda ungdomshem ir en grupp
barn som ofta har komplexa hilsoproblem. Kompensatoriskt, utver
de reformer som utredningen presenterar, och fér att kunna moéta
dessa barns behov av hilso- och sjukvird, behéver de bemétas av team
dir olika discipliner samverkar kring barnet och av likare med spe-
cialistkompetens. Detta kriver sirskilt avsatta medel, en organisa-
tion som bygger pd titare samverkan med socialtjinst, hilso- och
sjukvird, inklusive barn och ungdomspsykiatri och hemmet dir bar-
net ir placerat, samt regelbundna utvirderingar. Vi ir 6vertygade om
att denna reform samt de reformer som utredningen foresldr for att
sikerstilla placerade barns ritt till en god hilsa kommer att vara littare
att genomfdra om all vdrd av dessa barn ligger 1 regionens ansvar och
forsorg.

Var forhoppning dr att ett mer uttalat och tydligt ansvar for regio-
nerna angdende de sambillsvdrdade barn och unga som vistas i regionen
utarbetas i den fortsatta beredningen av reformen.

§ Barnrittsbyrin, 2021. ”... Och jag kunde inte andas” En granskning av vild mot barn pd de
sirskilda ungdomshemmen.
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Kommittédirektiv 2021:84

Barn och unga i samhéllets vard

Beslut vid regeringssammantride den 7 oktober 2021

Sammanfattning

En sirskild utredare ska se 6ver och foresld dtgirder for hur kvali-
teten 1 virden kan 6ka nir barn och unga placeras 1 familjehem, jour-
hem, stédboende och hem fér vird eller boende (HVB), inklusive
sirskilda ungdomshem, med stdd av socialtjinstlagen (2001:453),
forkortad SoL, och lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om
vard av unga, forkortad LVU.

Syftet med uppdraget ir att sikerstilla att barn och unga som pla-
ceras utanfor det egna hemmet alltid ska garanteras trygghet, siker-
het och en 1 6vrigt god vird.

Utredaren ska bl.a.

— limna f6rslag pd hur kvaliteten 1 virden av barn och unga som
placeras utanfor det egna hemmet kan sikerstillas,

— limna forslag pd hur stédet till barn och unga kan f6rbittras sedan
vérd utanfér det egna hemmet har upphort,

— analysera familjehemmens f6rutsittningar att ge god vard och fére-
s1d hur tillgdngen till fler limpliga familjehem kan 6ka,

— analysera och foresld hur kunskapen om kvaliteten i virden kan
6kalokalt och nationellt, och

— foresld de tgirder eller forfattningsindringar som bedoms limpliga.

Uppdraget ska redovisas senast den 10 april 2023.
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Bakgrund

Barn har ritt till omvérdnad, trygghet och en god fostran. I férsta hand
ir det vrdnadshavaren som ska se till att barnet fir detta (6 kap. 1 och
2 §§ forildrabalken). Vad giller sdvil barn som unga, ska socialnimn-
den verka for att de vixer upp under trygga och goda férhéllanden.
Socialnimnden ska 1 nira samarbete med hemmen frimja en allsidig
personlighetsutveckling och en gynnsam fysisk och social utveckling.
Vidare ska nimnden i nira samarbete med hemmen sérja for att barn
och unga som riskerar att utvecklas ogynnsamt fir det skydd och
stdd som de behéver och, om barnets eller den unges bista motiverar
det, vird och fostran utanfér det egna hemmet (se 5 kap. 1 § SoL).

Under 2020 fick 27 300 barn och unga insatser i form av vird utan-
for det egna hemmet, vilket var omkring 3 800 firre 4n 2019. Nistan
hela minskningen gillde pojkar éver 15 &r. Fler pojkar in flickor pla-
cerades, och majoriteten av de placerade var 6ver 15 &r. Andelen pla-
cerade ensamkommande barn var omkring 14 procent. De vanligaste
formerna av placering &r 2020 var familjehem och HVB. Direfter
foljer placeringar 1 stodboende och i Statens institutionsstyrelses (SiS)
sirskilda ungdomshem. Nir det i dessa direktiv fortsittningsvis hin-
visas till begreppet HVB avses dven SiS sirskilda ungdomshem, om
inte ndgot annat anges.

Barn och unga 1 samhillsvard ir en sirskilt utsatt grupp med varie-
rande behov och férutsittningar. Forskningen visar att de barn och unga
som vérdas utanfor det egna hemmet har betydligt fler hilsoproblem
och storre behov av hilso- och sjukvard och tandvard idn andra jimn-
driga. Sirskilt vérdbehov kopplat till psykiatriska tillstdnd dr mycket
vanligt férekommande 1 milgruppen. Undersokningar visar att det
ocksd dr vanligt med avbrott i skolgdngen. Barn och unga som vixer
upp i familjehem eller i HVB har kraftiga 6verrisker fr att som vuxna
drabbas av fysisk och psykisk ohilsa, hemldshet, arbetsloshet, bris-
tande f6rsorjningsférmaga eller kontakt med straffrittssystemet (se
bl.a. rapporterna Social rapport, Socialstyrelsen [2010], Likarunder-
s6kning infor placering av barn och unga, Socialstyrelsen [2016], Tand-
hilsa bland unga vuxna som varit placerade, Socialstyrelsen [2019]).
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Socialndmndens ansvar for placerade barn och unga

Socialnimnden ska sérja for att den som behover virdas eller bo 1 ett
annat hem in det egna tas emot i ett familjehem, hem {6r vird eller bo-
ende eller stodboende, och f6r att den som genom nimndens férsorg
har tagits emot i ett annat hem in det egna fir god vird (6 kap. 1§
SoL). Socialnimnden ska i friga om barn som virdas i ett familjehem,
jourhem, annat enskilt hem, stédboende eller hem f6r vard eller bo-
ende medverka till att de, férutom god vard och fostran, ocksd i 6vrigt
far gynnsamma uppvixtférhillanden och verka fér att de far limplig
utbildning och den hilso- och sjukvird som de behover. Socialnimn-
den ska dven limna virdnadshavarna och férildrarna rid, st6d och
annan hjilp som de behover (6 kap. 7 § SoL).

Vidare ska socialnimnden noga f6lja vdrden av de barn och unga
som virdas i ett familjehem, jourhem, stédboende eller hem for vard
eller boende frimst genom regelbundna personliga besok 1 det hem
dir barnet eller den unge vistas, enskilda samtal med den unge, sam-
tal med den eller dem som tagit emot barnet eller den unge 1 sitt hem
och samtal med virdnadshavarna. Socialnimnden ska sirskilt upp-
mirksamma barnets eller den unges hilsa, utveckling, sociala beteende,
skolgdng samt relationer till anhoriga och andra nirstdende (6 kap.
7b §SoL och 132§ LVU).

Socialnimnden ansvarar f6r att initiera den hilsoundersékning som
regionen har skyldighet att erbjuda enligt lagen (2017:209) om hilso-
undersokning av barn och unga som vrdas utanfér det egna hemmet,
och for att, om det inte dr obehovligt, underritta regionen om att ett
barn eller en ung person ska erbjudas en hilsoundersékning (se 11 kap.
3a§Sol).

Bestimmelser om god kvalitet m.m.

Insatser inom socialtjinsten ska vara av god kvalitet. For utférande
av uppgifter inom socialtjinsten ska det finnas personal med limplig
utbildning och erfarenhet. Kvaliteten i verksamheten ska systematiskt
och fortldpande utvecklas och sikras (3 kap. 3 § SoL).

Enligt bestimmelserna om lex Sarah (14 kap. 3—7 §§ SoL) ir per-
sonalen i verksamheter enligt SoL skyldiga att rapportera missfor-
hillanden och pétagliga risker f6r missférhéllanden.
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Bestimmelser om verksamheten, inskrivning och utskrivning vid
HVB och stédboende finns 13 kap. socialtjinstférordningen (2001:937),
forkortad SoF.

Kinda brister nér barn placeras i ett annat hem dn det egna

Inspektionen f6r vird och omsorg (IVO) utévar tillsyn 6ver den
sociala barn- och ungdomsvarden. Varje &r inspekterar IVO samtliga
HVB och stddboenden. Enligt IVO:s drliga ligesrapporter férekom-
mer det brister i kommunernas handliggning av drenden om barn och
unga. Bristerna finns i hela kedjan frdn orosanmilningar till uppfélj-
ning av insatser, inklusive dokumentationen och det systematiska for-
bittringsarbetet.

IIVO:s slutrapport av regeringens uppdrag att genomféra analyser
av tillsynens resultat inom den sociala barn- och ungdomsvirden
konstaterar IVO att kommunerna inte lyckas komma tillritta med
bristerna inom den sociala barn- och ungdomsvarden och alltid upp-
ritthdlla en god kvalitet. Det férekommer enligt myndigheten att barn
och unga utsitts f6r vald, krinkningar och évergrepp av bide med-
boende och personal (IVO 2020).

Brister i vdrden av placerade barn och unga har tidigare rapporterats
bl.a. av Socialstyrelsen (Individ- och familjeomsorg — Ligesrapport
2019, Socialstyrelsen) och i betinkandet Vanvard i social barnavird
—Slutrapport (SOU 2011:61). Barnombudsmannen har dterkommande
rapporterat om vild och évergrepp (Barnombudsmannens &rsrappor-
ter 2010, 2019). Det kan enligt Barnombudsmannen réra sig om hot
och vild, nedliggningar, fasthdllningar och otilldtna begrinsningsitgir-
der sisom bevakade utevistelser, beslag av personliga dgodelar och
drogtester utan samtycke dir det saknas lagstod.

De vanligaste bristerna vid HVB och stédboenden rér enligt IVO
inskrivningsforfarande, bedomning av limplighet bl.a. med hinsyn ill
den enskildes behov (limplighetsbedémningar) samt genomférande
och uppféljning av stéd, vard och behandling. Vidare brister kontrol-
len av Polismyndighetens register infér anstillning av eller uppdrag
till personal. IVO konstaterar ocks3 att antalet upprittade lex Sarah-
anmilningar 1 HVB och stédboende ir anmirkningsvirt 1dgt (IVO:s
slutrapport 2020).

1158



SOU 2023:66

Det framgdr av 12 § LVU att det ska finnas sirskilda ungdomshem
for vird av unga som pa nigon grund som anges i3 § LVU behover
std under sirskilt noggrann tillsyn. SiS leder verksamheten vid sddana
hem. Enligt Statskontorets myndighetsanalys av SiS (Statskontorets
rapport 2020:7) finns brister nir det giller likvirdighet mellan hem-
men. SiS har ocks8, enligt rapporten, svért att erbjuda vird som ir
anpassad efter milgruppen, t.ex. nir det giller svar psykiatrisk proble-
matik, samsjuklighet, neuropsykiatriska funktionsnedsittningar, grov
kriminalitet och gingkriminalitet.

Vad tycker barn och unga om virden?

IVO:s enkitundersokning 2020 riktad till barn och unga som vistas
1 HVB och stédboende visar att majoriteten av dem som svarat pd
enkiten uppger att de dr trygga och att de fir god vird och behand-
ling. De som bor pa stédboende ir mest néjda med sin placering och
vard, och de pd SiS sirskilda ungdomshem minst néjda. Av barn och
unga som bor pd SiS sirskilda ungdomshem uppger 19 procent att de
sillan eller aldrig kinner sig skyddade frin krinkningar som mobb-
ning, dvergrepp eller hot och vild. Motsvarande siffra for HVB ir
10 procent. Flickor upplever generellt stérre otrygghet dn pojkar. Barn
och unga, frimst flickor, upplever att de inte far tillrickligt stod i kon-
takterna med sjukvirden och tandvirden och inte heller med att skéta
sin skolging.

Socialstyrelsen har pa regeringens uppdrag genomfért en nationell
brukarundersékning riktad till barn i familjehem. Resultatet, som pub-
licerades 2021, visar att 4ven om de flesta barn har det bra i sina fam-
iljehem, finns det en mindre grupp som beskriver en utsatt situation
dir varken socialtjinst eller familjehem verkar kunna erbjuda barnen
en trygg och siker vird. Byte av socialsekreterare uppges vara vanligt
féorekommande.

Barnombudsmannen har i sin &rsrapport 2019, med utgingspunkt
tintervjuer med och enkiter riktade till barn, rapporterat att vdld och
dvergrepp fortfarande ir vardag for ménga barn i den sociala barn-
avirden. Mindre in hilften av barnen, och endast var fjirde flicka, pla-
cerade pd SiS sirskilda ungdomshem kinner sig trygga. Drygt fyra
av fem flickor och varannan pojke pd dessa hem har en funktions-
nedsittning eller lingvarig sjukdom.
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Myndigheten f6r vrd- och omsorgsanalys har inom ramen fér
rapporten Fatta liget — Om systematisk uppféljning av den sociala
dygnsvirden f6r barn och unga (2018:9) samtalat med barn och unga
som ir eller har varit placerade i den sociala dygnsvirden. Fokus for
samtalen var erfarenheter av och &sikter om virden och hur den kan
bli bittre. I rapporten identifierades 8tta 6vergripande omriden inom
vilka barnen och ungdomarna angav faktorer som var viktiga for
deras vilmiende: bemotande, delaktighet, sociala relationer, trygg-
het, hilsa och omsorg, utbildning, fritid och sjilvstindighet.

Satsningar pd kvalitetsutveckling

Det har pd senare ir genomforts en l8ng rad satsningar i syfte att siker-
stilla kvaliteten 1 virden av placerade barn och unga. Nedan féljer ett
urval av aktuella eller nyligen avslutade uppdrag och arbeten med bir-
ing pd omridet.

Satsningar pa den sociala barn- och ungdomsvéarden

Socialstyrelsen har i regleringsbrevet till myndigheten f6r 2020 fitt 1
uppdrag att under 2020-2022 stddja huvudmain och yrkesverksamma
inom den sociala barn- och ungdomsvirden genom insatser for att
frimja kompetens och stabilitet samt kvalitetsutveckling inom om-
rddet. Uppdraget ir en f6rlingning av ett tidigare uppdrag som varade
under 2018-2020.

Socialstyrelsen fick den 8 oktober 2020 i uppdrag att under 2021—
2024 genomfora utvecklingsinsatser for att [lingsiktigt stirka férutsitt-
ningarna f6r att placerade barn och unga i 8ldern 0-20 4r ska {4 tillging
till en god hilso- och sjukvard, tandvdrd och en obruten skolging.
Socialstyrelsen tog 2019 fram ett vigledande std till huvudmin och
verksamheter om ansvarsférdelningen vid samhillsvird av barn och
unga med psykisk ohilsa.

IVO fick den 26 november 2020 i uppdrag att under 2021-2022
forstirka tillsynen av socialtjinstens handliggning av drenden som
ror stod och skydd till barn och unga. T uppdraget ingdr att sirskilt upp-
mirksamma socialnimndens arbete med att noga félja virden av de
barn och unga som virdas utanfér sitt eget hem.
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HVB

Socialstyrelsen reviderade 2016 sina tidigare féreskrifter och allminna
rdd om hem {6r vird eller boende. Den nya forfattningen (HSLF-FS
2016:55) innehdller bl.a. skirpta kompetenskrav for personalen pd
HVB. Myndigheten har ocks3 utvecklat ett kunskapsstdd for personal
pd HVB {6r barn och unga. Kunskapsstédet beskriver hur personal
pd HVB kan arbeta med att tillgodose barnens behov av omsorg, trygg-
het, tillsyn och fostran. Kunskapsstddet vigleder ockss kring valds-
férebyggande arbete pA HVB.

Socialstyrelsen har tagit fram kompetensmal {6r personal pd HVB
fér barn och unga. I mélen anges de grundliggande kunskaper, firdig-
heter och f6érhéllningssitt som alla som arbetar pd HVB behéver ha.

Familjehem

Av férordningen (2015:284) med instruktion fér Socialstyrelsen fram-
gdr att myndigheten ska stddja familjehemsvarden och bidra till kvali-
tetsutvecklingen p& omradet. Socialstyrelsen fick den 11 juni 2020 i
uppdrag att under perioden 2020-2022 genom kunskapshdjande insat-
ser stddja kommunerna i utvecklingen av deras rekryteringsarbete av
familjehem, bl.a. genom att tillgingliggéra anpassad information.
Myndigheten har ocks8 genomfort insatser f6r att 6ka kunskaperna
hos allmidnheten om vad det innebir att vara familjehem, 1 syfte att oka
intresset for ett sidant uppdrag.

Socialstyrelsen har vidare tagit fram stédmaterial i form av stan-
dardiserade beddmningsmetoder for att utreda familjehem och utbild-
ningsmaterial {or jour- och familjehem. I kunskapsstddet Barn i familje-
hem — umginge med férildrar och andra nirstdende ges socialtjinsten
dvergripande kunskap och praktisk vigledning i arbetet med familje-
hemsplacerade barns umginge.

SiS sirskilda ungdomshem

Socialstyrelsen har sedan 2019 uppdraget att samordna ett utveck-
lingsarbete om integrerad vdrdform. Uppdraget drivs vid SiS som
ett pilotprojekt med syfte att férbittra virden enligt LVU nir det
giller unga med stora psykiatriska behov. Uppdraget ska slutredovisas
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4r 2025. SiS fick den 24 mars 2021 1 uppdrag att ta fram en strategisk
och langsiktig kompetensférsdrjningsplan som ska sikerstilla att
ritt kompetens finns att tillgd 1 verksamheten. Den 9 april 2021 fick
IVO 1 uppdrag att stirka tillsynen av SiS institutioner som virdar
unga flickor enligt LVU, bl.a. vad avser personalens befogenheter.
Statskontoret fick den 8 mars 2021 i uppdrag att analysera forutsitt-
ningarna for SiS att bedriva vird av barn och unga enligt LVU. Sir-
skilt fokus ska liggas pd virden av flickor.

Behovet av att tillsitta en utredning om barn
och unga i samhillets vard

Det ir ett stort ansvar som samhillet tar pd sig nir barn och unga
placeras utanfor sitt eget hem. Virden utanfor det egna hemmet ska
vara trygg och siker och av god kvalitet. Det innebir bl.a. att den ska
svara mot barnets eller den unges specifika behov av st6d och hyjilp.
Det har under ménga &r rapporterats om allvarliga brister i kvaliteten
nir barn och unga placeras utanfér det egna hemmet. Bristerna, som
nirmare har beskrivits ovan, rér sivil socialnimndens handliggning
och uppféljning som virden i boendena. Det kan dven handla om bris-
ter i bemétande och kompetens. Vald och 6vergrepp ir fortfarande
vardag for minga barn 1 den sociala barnavirden. Brister 1 kvaliteten
medfor risker f6r att barns och ungas vardbehov inte tillgodoses, vilket
1 sin tur kan leda till exempelvis 6kad psykisk ohilsa eller i negativ
paverkan pd skolgdngen. Med hinsyn till de héga 6verrisker for kon-
takt med straffrittssystemet som finns f6r dem som vixer upp 1
familjehem eller i HVB, ir det centralt att vdrden hiller god kvalitet
och ir s8 utformad att kriminellt beteende hos unga kan férebyggas
och motverkas. Brister 1 kvaliteten kan ocks8 leda till att barns och
ungas trygghet och sikerhet dventyras. Ytterst kan brister 1 kvaliteten
leda will att barn tar sddan skada att de avlider.

Trots de initiativ som regeringen har tagit under senare ar i form
av t.ex. uppdrag till myndigheter for att sikerstilla kvaliteten 1 virden,
kvarstdr minga av bristerna. Det beh6vs dirfér en utredning som kan
ta ett brett och samlat grepp om frdgan om hur kvaliteten f6r barn
och unga i samhillsvird ska kunna sikerstillas. I friga om SiS sirskilda
ungdomshem delas denna uppfattning av riksdagen som tillkinnagett
for regeringen det som utskottet anfér om vrd av unga vid SiS sir-

skilda ungdomshem (bet. 2020/21:SoU33, rskr. 2020/21:236). Av till-
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kinnagivandet foljer att virdkedjan f6r de placerade unga behover tyd-
liggoras och stirkas (bet. 2020/21:S0U33 s. 11). Se dven regeringens
skrivelse Vird av unga vid Statens institutionsstyrelses sirskilda ung-
domshem (skr. 2020/21:215).

For att kvaliteten ska kunna garanteras behover det finnas tillgdng
till svergripande kunskap om effekterna av samhillsvirden. Sddan kun-
skap saknas till viss del 1 dag och det behéver utredas hur den kan 6ka.

Utgangspunkter for uppdraget

FN:s konvention om barnets rittigheter (barnkonventionen) giller
sedan den 1 januari 2020 som svensk lag. Barnkonventionens fyra
grundprinciper ska vara vigledande f6r hur helheten i barnkonventio-
nen ska tolkas: barns lika virde och ritt att inte diskrimineras (arti-
kel 2), barnets bista (artikel 3), ritten till liv och utveckling (artikel 6)
och ritten att komma till tals (artikel 12). Barnkonventionen ska vara
en utgdngspunkt for utredarens arbete.

Utredaren ska i uppdragets alla delar beakta barns och ungas erfar-
enheter. Med barn menas en person under 18 &r (1 kap. 2 § SoL). Vad
som avses med en ung person definieras inte 1 SoL. Av 3 § LVU fram-
gdr dock att vird fir beredas den som fyllt 18 &r men inte 20 &r under
de forutsittningar som anges i paragrafen. Det som bedéms vara till
barnets bista ska ligga till grund f6r beddmningen av de &tgirder som
utredaren foresldr. Samma utgdngspunkt ska i denna utredning gilla
dven for den unge.

Utredaren ska vidare beakta att barns och ungas férutsittningar
och behov kan variera. Exempelvis kan férekomst av funktionsnedsitt-
ning, medicinsk diagnos eller liknande innebira behov av sirskilda dver-
viganden for att sikerstilla kvaliteten i virdkedjan. Ensamkommande
barn och unga kan sakna nitverk och dirfér vara beroende av sam-
hillets omsorg eller bira pa trauman kopplade till flykten, vilket kan
innebira en sirskild utsatthet.

Om utredaren under arbetets gdng beddmer att det for att fullgora
uppdraget finns behov av att ta upp andra frigor in de som anges i
dessa direktiv, exempelvis vad giller insatser som kan underlitta f6r
barn och unga att bo kvar i det egna hemmet och dirigenom férebygga
placeringar utanfor det egna hemmet, stdr det utredaren fritt att gora
det. Detta giller dock inte f6r de avgrinsningar som anges i det foljande.
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Utredaren ska inte se ver forutsittningarna for vird enligt 2 och
3 §§ LVU, SiS sirskilda befogenheter enligt 15-20 ¢ §§ LVU, ritten
for virdnadshavare och processbehoriga barn att begira att virden
ska upphora (s.k. hemtagningsbegiran) eller férutsittningarna fér barn
som foljer med en virdnadshavare till ett s.k. skyddat boende. Vidare
ska utredaren inte se dver forutsittningarna f6r den individbaserade
socialtjinststatistiken.

Utredaren ska inte heller se 6ver regelverket for anvisningar av en-
samkommande barn, den statliga ersittningen f6r mottagandet av en-
samkommande barn och unga, barnets stillféretridare innan en sir-
skilt férordnad vrdnadshavare har hunnit tillsittas eller ersittningen
till en sidrskilt férordnad vrdnadshavare.

Utredaren ska slutligen inte heller limna férslag som ror tillstinds-
provningen hos IVO enligt 7 kap. SoL och 4 kap. SoF.

Uppdraget att limna f6rslag pa hur kvaliteten i virden av barn
och unga som placeras utanfor det egna hemmet kan sikerstillas

For att kvaliteten 1 vdrden av barn och unga som placeras utanfor det
egna hemmet ska kunna sikerstillas, krivs att virdkedjan f6r barnet
eller den unge fungerar.

Med virdked;ja avses hir hela kedjan av insatser nir ett barn eller
en ung person placeras utanfér det egna hemmet. Det handlar bl.a.
om socialnimndens utredning, om valet av insats, om nimndens be-
démning av om férutsittningarna i det tilltinkta hemmet svarar mot
barnets eller den unges behov (s.k. matchning), om virden under pla-
ceringstiden, om uppfoéljning under och efter placeringstiden samt om
insatser efter avslutad placering. Det handlar dven om barnets eller
den unges delaktighet och méjlighet att framfora sina 3sikter. Vidare
handlar det om samarbete mellan olika huvudmin for att sikerstilla
barnets eller den unges tillgdng till hilso- och sjukvird inklusive hilso-
undersokning, tandvard och skolgdng. I detta ssmmanhang avses dock
inte de moment som kan féregd en utredning, t.ex. orosanmilan, for-
handsbedémning och skyddsbedémning.

For att kunna féresld dtgirder som syftar till att sikerstilla kvali-
teten 1 virdkedjan méste orsakerna till bristerna forst kartliggas och
analyseras.
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Utredaren ska dirfor:
— kartligga och analysera orsakerna till bristerna i virdkedjan,
— utreda hur kvaliteten 1 virdkedjan kan sikerstillas, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms
limpliga.

Dirutdver ska utredaren specifikt se ver f6ljande delar 1 virdkedjan.

Handliggning

For att placeringen utanfér det egna hemmet ska gagna barnet eller
den unge miste forutsittningarna 1 det tilltinkta hemmet svara mot
barnets eller den unges behov (s.k. matchning). Granskningar visar att
matchningen ibland brister (se t.ex. Barns ritt till familjehemsvard av
god kvalitet, IVO 2017 och Barnombudsmannens &rsrapport 2019).
En konsekvens av bristande matchning ir att det kan uppstd plotsliga
och oplanerade avbrott i placeringen (s.k. sammanbrott), med ompla-
cering som f6ljd. Varje ny placering 6kar risken for skolavbrott, att
barnets hilsa férsimras och att tilliten till socialtjinsten och vuxen-
virlden i stort forsimras.

Utredaren ska dirfor:

— analysera hur socialnimndens bedémning av om forutsittningarna
1 det tilltinkta hemmet svarar mot barnets eller den unges behov
kan forbittras och foresld de dtgirder eller frfattningsindringar
som bedoms limpliga.

Regelbundna éverviganden

Av 6 kap. 8 § forsta stycket SoL framgdr att om ett barn virdas med
stdd av SoL i ett annat hem in det egna, ska socialnimnden minst en
gdng var sjitte mdnad 6verviga om virden fortfarande behévs och hur
virden bor inriktas och utformas. Motsvarande bestimmelse finns 1
13 § forsta stycket LVU vad giller unga som beretts vird med st6d
av 2 § LVU. Bestimmelserna om nimndens skyldighet att 6verviga
vdrden innebir en skyldighet att regelbundet hilla sig underrittad och
bedéma om vérden fortfarande behovs. Det ligger inom nimndens
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ansvar att se till att virden inte pagir lingre in nédvindigt med hin-
syn till omstindigheterna. For att kunna géra denna bedémning ir det
viktigt att socialnimnden har insyn i virden och aktivt foljer den, lik-
som att nimnden ldter barn och unga komma till tals. Det dr samtidigt
viktigt att barnet eller den unge kinner sig trygg och att placeringen
blir s stabil och férutsigbar som mojligt. Mot denna bakgrund bor
det utredas om det utifrdn nuvarande lagstiftning finns behov av att
fortydliga tidpunkten f6r nir socialnimnden ska éverviga om virden
fortfarande behovs. Riksdagen delar denna uppfattning och har till-
kinnagett for regeringen det som utskottet anfér om 6vervigande
av virden (bet. 2020/21:SoU5 punkt 3, rskr. 2020/21:128). Enligt tll-
kinnagivandet hindrar nuvarande lagstiftning inte att socialnimnden
overviger virden oftare dn var sjitte mdnad. Emellertid kan det finnas
en risk att den pressade arbetssituation som socialtjinstens medarbe-
tare minga ginger befinner sig 1 medfér att minimigrinsen blir nor-
merande. Det foljer av tillkinnagivandet att reglerna om évervigande
av virden dirfér bor utvirderas. Om utvirderingen visar att det finns
behov av att fortydliga lagstiftningen bor regeringen terkomma till
riksdagen med férslag (bet. 2020/21:SoUS5 s. 29).
Utredaren ska dirfér:

— analysera behovet av att fortydliga nir socialnimnden ska dverviga
om virden fortfarande behovs enligt bestimmelserna i 6 kap. 8 §
forsta stycket SoL och 13 § forsta stycket LVU och vid behov
limna nédvindiga forfattningsforslag.

Samuverkan mellan olika aktérer

Nir den enskilde har behov av insatser frin bdde socialtjinsten och
hilso- och sjukvirden ska kommunen tillsammans med regionen upp-
ritta en individuell plan (2 kap. 7 § SoL). En sidan samordnad indivi-
duell plan, s.k. SIP, ska enligt samma lagrum upprittas om kommunen
eller regionen bedémer att den behovs for att den enskilde ska f8 sina
behov tillgodosedda, och om den enskilde samtycker till att den upp-
rittas. Det dr inte ovanligt att barn och unga som placeras utanfér
det egna hemmet har omfattande behov av insatser frdn hilso- och
sjukvirden, som inte alltid omhindertas. Exempelvis har unga som vis-
tas pa SiS sirskilda ungdomshem och som har svér psykiatrisk pro-
blematik, samsjuklighet eller neuropsykiatriska funktionsnedsittningar
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svart att f3 anpassad vird. SiS bedriver hilso- och sjukvird och hem-
men ska ha tillging till likare som bér ha specialistkompetens inom
barn- och ungdomspsykiatri eller allmin psykiatri (3 kap. 6 § SoF).
Det saknas dock en tydlig milbeskrivning f6r SiS uppgifter inom hilso-
och sjukvirden.

En fungerande skolgdng ir en av de viktigaste faktorerna for barnets
eller den unges utveckling. Fullféljd skolgdng ir avgdrande for barns
och ungas framtidsutsikter. Misslyckanden i skolan innebir dess-
utom en 6kad risk f6r brottslighet och kriminalitet. Samtidigt 4r det
vanligt med avbrott i skolgdngen for placerade barn och unga. Metod-
stddet SAMS (Samverkan socialtjinst skola — Obruten skolgéng for
placerade barn), som tagits fram av Statens skolverk, Specialpeda-
gogiska skolmyndigheten och Socialstyrelsen, syftar till att ge stod
for samverkan mellan skola och socialtjinst for att placerade barn och
unga ska f3 kontinuitet i skolgdngen och en bittre skolférankring.
Motsvarande stdd finns dven for samverkan mellan skola och SiS
(SiSam). Den kommunala arbetsmodellen Skolfam syftar till att frimja
skolprestationer hos familjehemsplacerade barn. Som beskrivits ovan
har Socialstyrelsen ett pdgdende uppdrag for att lingsiktigt stirka
férutsittningarna f6r att barn och unga ska 13 tillgdng till god hilso-
och sjukvird, tandvird och en obruten skolging.

Det finns ett behov av att se 6ver hur samverkan mellan berérda
aktorer kan forbittras s att tillgdng till hilso- och sjukvard, inklu-
sive tandvard, och skolging alltid tillforsikras ett barn eller en ung
person som virdas utanfor det egna hemmet. Det utvecklingsarbete
som pdgdr inom ramen for regeringsuppdraget Tidiga och samordnade
insatser (U2017/01236) och U2020/00363) kan bidra med goda exem-
pel kring samverkan mellan socialtjinst, skola och elevhilsa. Uppdra-
get ska slutredovisas 1 juni 2023.

Utredaren ska dirfér:

— analysera om det krivs fértydliganden 1 SiS hilso- och sjukvards-
uppdrag och ta stillning till om SiS boér ges méjlighet att initiera
en SIP,

— analysera vad som behovs f6r att sikerstilla placerade barns och
ungas tillging till jimlik hilso- och sjukvird,
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— analysera vad som krivs for att placerade barn och unga ska f3 en
vil fungerande skolging, och

— foresld de tgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.

Kuvaliteten i HVB och stodboende

Socialstyrelsen har pd senare &r reviderat foreskrifter och tagit fram
kompetensmil och kunskapsstéd f6r personalen pA HVB. Trots det
forbittringsarbete som bedrivits férekommer det att barn och unga
som vistas pd HVB utsitts {6r vald, krinkningar och évergrepp av
bide personal och medboende. Likas férekommer det att barn och
unga utsitts for otilldtna begrinsningsdtgirder. Barn och unga upp-
ger dven att de inte fir tillrickligt med stdd av personalen fér att
klara av skolan och skéta hilsan. Personalens kompetens ir en viktig
forutsittning for virdens kvalitet. Det bor dirfor analyseras om de
krav pd kompetens som uppstills enligt nuvarande lagstiftning mot-
svarar de behov som finns hos de barn och unga som vistas 1 HVB.

Av 3 kap. 11 § SoF féljer att det vid inskrivningsbeslutet sirskilt
ska kontrolleras att hemmet eller boendet ir limpligt med hinsyn
till den enskildes behov, dlder, utveckling, utbildning och personliga
forhillanden 1 vrigt (limplighetsbedémning). De vanligaste bristerna
vid HVB och stédboenden rér enligt IVO inskrivningsforfarande,
limplighetsbedémningar och genomférande och uppféljning av stéd,
vérd och behandling. Brister 1 inskrivningsférfarandet kan innebira
en risk for att barn och unga skrivs in pd boenden som inte uppfyller
deras behov. Det kan 1 sin tur innebira 6kad risk f6r sammanbrott och
omplaceringar. Frigan om orsaker till bristerna och behov av &tgirder
boér dirfor ses 6ver. I friga om SiS sirskilda ungdomshem beslutar
SiS om inskrivning vid hemmen (3 kap. 10 § SoF).

Enligt IVO ir antalet lex Sarah-anmilningar i HVB och stédboende
anmirkningsvirt l8gt. Endast 0,5 procent av stddboendena och 8 pro-
cent av HVB har upprittat lex Sarah-anmilningar. Alla som bedriver
vird och omsorg ir skyldiga att genomféra ett systematiskt kvalitets-
arbete (3 kap. 3 § SoL och SOSFS 2011:9). I det systematiska kvalitets-
arbetet ingdr att bl.a. genomfora riskanalyser, utdva egenkontroll, ta
emot synpunkter och klagomal p& kvaliteten i verksamheten och
fullgéra rapporteringsskyldigheten enligt lex Sarah. Att komma till-
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ritta med brister som uppkommer 1 HVB eller stédboende férutsitter
ett fungerande kvalitetsarbete hos verksamheterna.

Riksdagen har tillkinnagett for regeringen det som utskottet anfér
om vérd av unga vid SiS sirskilda ungdomshem (bet. 2020/21:S0U33,
rskr. 2020/21:236). Enligt tillkinnagivandet behver personalens kom-
petens stirkas (bet. 2020/21:S0U33 s. 11). Se dven regeringens skrivelse
Vird av unga vid Statens institutionsstyrelses sirskilda ungdomshem
(skr. 2020/21:215).

Det ir viktigt att det finns HVB som har olika kompetensprofiler
och utformning som svarar mot de varierade behov som finns hos
barn och unga. Fér ungdomar som hamnat 1 kriminellt beteende stiller
exempelvis risken for dterfall i kriminalitet, avvikningar samt hot- och
véldssituationer sirskilda krav pd insatserna. Nir det giller ungdomar
med koppling till gingkriminalitet kan det vara nédvindigt att skilja
dem &t fr&n ungdomar som placerats dir av andra skil, for att inte
riskera negativ piverkan pd sistnimnda grupp. Det finns dirfér anled-
ning fér utredaren att se éver om det behovs dtgirder for att siker-
stilla behovet av HVB med differentierade inriktningar 1 sin verk-
samhet.

Utredaren ska dirfor:

— analysera vilka dtgirder som behévs for att sikerstilla att perso-
nalen som arbetar p& HVB har ritt kompetens i férhdllande till mal-

gruppen,
— klargéra vad som krivs for att sikerstilla att det gors en indamals-

enlig beddomning av limpligheten vid inskrivning i ett HVB eller
stodboende, inklusive vid inskrivning pa SiS sirskilda ungdomshem,

— analysera behovet av HVB med differentierat behandlingsinne-
hall, t.ex. med avseende pd ungdomar med kriminellt beteende,
funktionsnedsittning eller allvarlig psykiatrisk problematik,

— undersoka vilka dtgirder som behovs for att sikerstilla att alla,
flickor som pojkar, liksom hbtqi-personer, upplever trygghet och
far tillgdng tll stéd efter behov,

— klargéra om det behovs dtgirder for att stirka uppféljning och
systematiskt kvalitetsarbete i HVB och stédboende, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.
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Barnets eller den unges delaktighet och majlighet
att framfora sina dsikter

Barn har i enlighet med artikel 12 1 barnkonventionen ritt att fritt
uttrycka sina &sikter i alla frigor som ror barnet och barnets sikter
ska tillmitas betydelse i forhillande till barnets 8lder och mognad (se
dven 11 kap. 10 § SoL och 36 § LVU). Socialnimndens bedémning
av barnets bista forutsitter att socialnimnden har tillgodosett bar-
nets ritt till information, att komma till tals och att vara delaktig.
Trots det tillgodoser socialtjiansten inte alltid barnets ritt att komma
till tals 1 utredningar som berér dem. Det behover dirfor ses éver hur
barns och ungas delaktighet 1 utredningar kan sikerstillas.

Barns och ungas egna upplevelser och erfarenheter av virden ir
en central kvalitetsmarkér och en viktig informationskilla. Barns och
ungas synpunkter behéver kunna limnas pd ett enkelt sitt och foljas
upp i varje enskilt fall s3 att kvaliteten i virden kan sikerstillas. Barns
och ungas synpunkter och klagomal behover ocksd omhindertas i
socialnimndens och verksamheters systematiska kvalitetsarbete, t.ex.
vid utvirdering av om verksamheten har uppndtt mélet att verka for
barnets bista.

IVO ska enligt 3 kap. 20 § SoF ta fram information som riktar sig
till barn och unga som stadigvarande vistas 1 familjehem, HVB, SiS
sirskilda ungdomshem eller stédboenden och till deras vdrdnadshavare.
Myndigheten driver en barn- och ungdomslinje fér information till
och kommunikation med barn och unga om deras rittigheter och
synpunkter pd insatser 1 hilso- och sjukvirden eller socialtjinsten.
Socialstyrelsen har tagit fram webbplatsen “koll p& soc” med informa-
tion till barn och unga om socialtjinsten.

Trots de kanaler som har tagits fram i syfte att underlitta f6r pla-
cerade barn och unga att vara delaktiga och framféra 8sikter, pdpekar
flera barnrittsorganisationer att barn och unga inte alltid upplever
att de har mojlighet att féra fram klagomal pa vrden. I betinkandet
Barnkonventionen och svensk ritt (SOU 2020:63) konstateras dven
att bestimmelserna om barnets bista och barnets ritt att uttrycka sin
dsikt och f4 den beaktad inte fitt fullt genomslag i praktiken inom
vissa rittsomrdden. Det finns dirfor anledning att se 6ver om det
behovs dtgirder som underlittar for placerade barn att klaga pd virden.
Vad giller SiS sirskilda ungdomshem delar riksdagen denna instill-
ning och har tillkinnagett for regeringen det som utskottet anfér om
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vard av unga vid SiS sirskilda ungdomshem (bet. 2020/21:So0U33,
rskr. 2020/21:236). Av tillkinnagivandet foljer att ritten f6r unga att
bli hérda miste stirkas och mojligheten att anmila eventuella miss-
forhdllanden underlittas och féljas upp (bet. 2020/21:SoU33 s. 11).
Se dven regeringens skrivelse Vird av unga vid Statens institutions-
styrelses sirskilda ungdomshem (skr. 2020/21:215).

Utredaren ska dirfor:

— analysera vad som krivs fér att sikerstilla att barn och unga kom-
mer till tals 1 utredningar som berér dem,

— undersdka om det behdvs dtgirder for att barn och unga littare
ska kunna framféra klagomal pd virdens innehill,

— analysera hur barns och ungas synpunkter l6pande ska tillvaratas
1 socialnimndens och SiS systematiska kvalitetsarbete, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.

Stédet till barn och unga sedan vdrd utanfor det egna hemmer upphért

Socialnimnden ska i sin omsorg om barn och unga tillgodose det
sirskilda behov av stéd och hjilp som kan finnas sedan vard och
fostran utanfor det egna hemmet upphért (5 kap. 1 § 10 SoL). For vissa
barn och unga kan situationen vara sirskilt sirbar efter det att en
placering upphért. Det kan inte uteslutas att bristande insatser efter
avslutad placering kan leda till att barnet eller den unge behover pla-
ceras p nytt. Behoven av insatser till barn och unga som varit placerade
kan vara mycket skiftande. Det giller exempelvis ensamkommande
barn och unga som saknar nitverk eller unga som inte gitt klart
gymnasiet och dirfér kan ha extra svirt att etablera sig i vuxenlivet.
For barn som dr pd vig att fylla 18 4r eller f6r unga vuxna som gir i
gymnasieskolan eller nyss avslutat sina gymnasiestudier kan det efter
en avslutad placering finnas stora behov av insatser f6r att stodja dem
infér vuxenlivet. Det kan ocks3 finnas behov av starkare st6d till vard-
nadshavare, bide fére, under och efter placeringen. Ett starkt f6rildra-
skap 6kar bl.a. férutsittningarna f6r att barnet eller den unge ska
kunna tillgodogora sig varden.

Statens beredning f6r medicinsk och social utvirdering (SBU) har
gjort en systematisk 6versikt av metoden Independent Living Services
(ILS) som ir ett frivilligt stod 1 USA {6r ungdomar i 8ldrarna 14-21 &r
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som ska flytta frdn social dygnsvard. Insatsen innebir bl.a. att en
mentor eller “case manager” anpassar olika former av st6d till ung-
domens behov, t.ex. vad giller boende, utbildning, arbete, fysisk och
psykisk hilsa samt sociala relationer. SBU:s &versikt finner vissa be-
ligg f6r att insatserna kan vara till hjilp (Stéd till unga som ska flytta
frén placering i social dygnsvard, SBU, 2020).

Sverige saknar nationell statistik som visar hur mnga ungdomar
i social dygnsvérd som far hjilp till ett sjilvstindigt liv efterdt. I en en-
kit som SBU gjorde inom ramen for ett annat projekt &r 2016, d3 81
av 101 tillfrigade kommuner svarade, angav sex kommuner att de hade
nigon form av sidant stéd. Mycket talar dirfor f6r att stédet till barn
och unga efter avslutad placering utanfér det egna hemmet behover
tydliggéras och stirkas. Riksdagen dr av samma uppfattning och har
tillkinnagett for regeringen det som utskottet anfér om uppféljning
och stéd efter en placering utanfér hemmet (bet. 2020/21:S0U19
punkt 13, rskr. 2020/21:187). Enligt tillkinnagivandet behévs det bl.a.
1 SoL inféras bestimmelser som gor det tydligt vilket stod ett barn
eller en ungdom bor ha efter att virden har avslutats (bet. 2020/21:
SoU19 s. 30).

Utredaren ska dirfér:

— analysera hur stddet till barn, unga och virdnadshavare kan stir-
kas efter det att en placering utanfér det egna hemmet upphért,

— ta stillning till hur innehéllet 1 stédet till barn och unga kan utfor-
mas for att tillgodose barns och ungas behov,

— tastillning till hur unga kan ges praktiskt stdd och férmedlas var-
dagliga kunskaper 1 6vergdngen till ett sjilvstindigt liv efter avslutad
placering, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedoms limpliga.

Uppdraget att analysera familjehemmens forutsittningar
att ge god vird och f6resla hur tillgdngen till fler limpliga
familjehem kan 6ka

Familjehem ir den vanligaste placeringsformen (2020 placerades
19 400 barn och unga i familjehem). Ett familjehem kan antingen vara
ett hem 1 barnets nitverk, ett s.k. nitverkshem, hos t.ex. sliktingar
eller vinner, eller ett hem dir familjehemsférildrarna inte har nigon
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tidigare relation till barnet eller barnets famil). Placeringar i nitverks-
hem verkar vara nigot vanligare bland ensamkommande barn, fram-
for allt nir det giller flickor, dn 6vriga placerade barn. Dessa placer-
ingar sker ibland i familjer som inte sjilva dr etablerade i samhillet
innu. Det kan f6r barnet innebira en rad risker, t.ex. for isolering,
tringboddhet, simre férutsittningar for etablering i samhiillet, simre
skolresultat, utnyttjande eller utsatthet for hedersrelaterat vild och
fortryck (Slutrapport frén kunskapscentrum fér ensamkommande
barn, Socialstyrelsen 2021 och Ensamkommande barn 1 nitverkshem,
Ridda barnen 2019).

Socialnimnden fir inte limna medgivande till eller fatta beslut om
vird utan att férhillandena i det enskilda hemmet och férutsittning-
arna for vdrd 1 hemmet ir utredda av socialnimnd (se 6 kap. 6 § andra
stycket SoL). I Socialstyrelsens foreskrifter och allminna rid
(SOSFS 2012:11) om socialnimndens ansvar fér barn och unga i
familjehem, jourhem, stédboende och hem fér vird eller boende finns
bestimmelser om utredningar av familjehem.

En avgorande faktor for virdens kvalitet dr att familjehemmet ir
lampligt f6r barnet eller den unge. I dag rider det dock brist pa familje-
hem, vilket férsvirar socialnimndens arbete med att matcha barnet
eller den unge med familjehemmet, vilket ytterst kan leda till samman-
brott i virden. Enligt en studie avseende yngre barn och lingvarigt pla-
cerade barn slutade en fjirdedel av familjehemsplaceringarna i sam-
manbrott (Oplanerade avbrott i familjehemsplaceringar av yngre barn
och ldngvarigt placerade barn, Socialstyrelsen 2012). Bristen p& familje-
hem kan ocks3 leda till att vistelsen 1 jourhem blir lingre in vad som
ir avsikten med denna placeringsform.

Det behéver dirfér undersokas vilka mojliga vigar som finns fér
att tillskapa fler limpliga familjehem, liksom vilket st6d som familje-
hemsforildrarna kan behéva under placeringstiden fér att de ska kunna
tillgodose barnets eller den unges behov pé ett hallbart sitt och sam-
manbrott férhindras. Aven barnrittsorganisationen Maskrosbarn har
1en skrivelse till regeringen (S2021/05028-1) framfort att det behovs
forbattringsdtgirder. Ocksd ersittningsniverna till familjehemmen,
som inte ir nationellt faststillda, kan paverka tillgdngen till limpliga
hem. Det vicker frigan om huruvida ersittningen behover regleras
eller hanteras annorlunda dn i dag, bl.a. i relation till olika socialférsik-
ringsforméner.

1173

Bilaga 1



Bilaga 1

SOU 2023:66

Ocks3 riksdagen ser ett behov av en 6versyn av familjehemmens
uppdrag och har tillkinnagett fér regeringen det som utskottet anfér om
omplacering av barn (bet. 2020/21:SoU19 punkt 8, rskr. 2020/21:187).
Av tillkinnagivandet foljer att regeringen bor se till att en Sversyn gors
nir det giller familjehemmens uppdrag och hur ssmmanbrott som re-
sulterar 1 omplacering av barn kan undvikas (bet. 2020/21:S0U19s. 29).

De flesta kommuner anvinder i dag privata verksamheter med
konsulentstdd for att rekrytera familjehem. Sddana verksamheter kan
t.ex. tillhandah3lla utbildning till familjehemmet samt ge rad och
stdd som familjehemmet behover i sitt uppdrag. Socialstyrelsen har
utfirdat féreskrifter och allminna rdd (HSLF-FS 2018:2) om konsu-
lentverksamheter som innehéller bestimmelser om bl.a. personalens
kompetens och om stéd och handledning. Myndigheten har ocksd
tagit fram ett stdd till kommuner nir de anlitar privata verksamheter
med konsulentstdd som beskriver ansvars- och rollférdelning mellan
socialnimnden och konsulentverksamheten. Trots det férekommer
det att uppgifter utférs inom ramen fér konsulentverksamheter pd
ett sitt som inte ir forenligt med lagstiftningen, vilket kan dventyra
virden for familjehemsplacerade barn och unga.

Bestimmelseni6 kap. 1 § SoL om att socialnimnden ska sérja f6r
att den som behéver bo 1 ett annat hem 4n det egna tas emot t.ex. 1 ett
familjehem ir tillimplig oavsett dlder pd den som har detta behov, dvs.
bestimmelsen ir tillimplig dven for vuxna. Nigon skyldighet att, oav-
sett behov, erbjuda en ung person som fyllt 18 &r men inte 21 &r fort-
satt placering i1 familjehem om den unge studerar pd gymnasiet finns
inte. Virdnadshavare har, om barnet fortfarande gir i skolan vid 18 3rs
3lder, f6rsorjningsplikt under den tid skolgdngen pigdr, dock lingst
till dess att barnet eller den unge fyller 21 &r. Det ir viktigt att unga
som fortfarande gir i skolan har en trygg situation. Riksdagen delar
denna instillning och har tillkinnagett f6r regeringen det som utskottet
anfér om f6rlingd familjehemsplacering (bet. 2020/21:S0U19 punkt 15,
rskr. 2020/21:187). Av tillkinnagivandet f6ljer att regeringen bor se
dver frigan om en skyldighet for socialnimnden att fortsitta att erbjuda
en familjehemsplacering f6r barn mellan 18 och 21 &r som fortfarande
gdr 1 gymnasiet (bet. 2020/21:SoU19 s. 30).
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Utredaren ska dirfor:
— analysera hur fler limpliga familjehem kan tillskapas,

— analysera hur stédet till familjehem under placeringstiden kan
stirkas,

— klarligga om ersittningsnivan till familjehem paverkar tillgdngen
till limpliga hem och se dver ersittningssystemet, bl.a. 1 férhél-
lande till olika socialférsikringstormaner,

— klarligga om ansvarsférdelningen mellan socialnimnden och pri-
vata verksamheter med konsulentstéd behover tydliggoras,

— ta stillning till om socialnimnden ska vara skyldig att fortsatt er-
bjuda familjehemsplacering till den som har fyllt 18 men inte 21 &r
och som gir i skolan,

— 16vrigt analysera hur férutsittningarna f6r familjehem att ge god
vard kan férbittras, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.

Familjehemsregister och licensiering

IVO fick den 11 mars 2021 1 uppdrag att uppritta och tillgingliggora
ett nationellt register 5ver HVB och stédboenden f6r barn och unga
samt SiS sdrskilda ungdomshem. Syftet med uppdraget ir att stirka
kommunernas kinnedom om en viss verksamhet fére placering, for
att exempelvis undvika att barn och unga placeras i en miljé som ir
olimplig. Ett upprittande av ett nationellt register 6ver familjehem-
men och jourhemmen skulle kunna fylla en motsvarande funktion.
Med en bittre kunskap om varje familjehem infor ett barns eller en
ung persons placering kan dessutom matchningen underlittas och
sammanbrott férebyggas. Samtidigt behéver det beaktas hur ett sidant
register férhdller sig till den personliga integriteten hos familjerna och
viljan att bli familjehem eller jourhem. Riksdagen delar denna bedém-
ning och har tillkinnagett for regeringen det som utskottet anfér om
ett nationellt register 6ver familjehem (bet. 2020/21:SoU19 punkt 18,
rskr. 2020/21:187). Enligt tillkinnagivandet bor ett nationellt regis-
ter ver familjehem inféras (bet. 2020/21:So0U19 s. 30).
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Ett sitt att kvalitetssikra familjehem och jourhem kan vara att in-
fora en licensiering av hemmet. For licensiering skulle det exempel-
vis kunna stillas krav pd utbildning, fortbildning och kontinuerlig ut-
virdering. Riksdagen dr av samma uppfattning och har tillkinnagett
for regeringen det som utskottet anfér om licensiering av familjehem
och jourhem (bet. 2020/21:SoU19 punkt 19, rskr. 2020/21:187). En-
ligt tillkinnagivandet bér det inféras en licensiering av familjehem och
jourhem (bet. 2020/21:SoU19 s. 30).

Utredaren ska dirfor:

— analyserabehovet av och férutsittningarna f6r att uppritta och till-
gingliggora ett nationellt register 6ver familjehem och jourhem
med hinsyn tagen till olika aspeketer, sirskilt integritetsskyddet for

enskilda,
— beskriva hur ett sidant register kan anvindas,

— analysera behovet av och férutsittningarna fér ett inforande av
licensiering av familjehem och jourhem, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga.

Uppdraget att analysera och f6resld hur kunskapen
om kvaliteten i virden kan 6ka lokalt och nationellt

Det saknas i dag kunskap p& samhillsnivd om huruvida vird utanfor
det egna hemmet faktiskt leder till férbittringar 1 barns och ungas
liv. Likasd saknas det kunskap om en rad grundliggande faktorer om
placerade barn och unga, exempelvis hur manga placeringar som leder
till ssmmanbrott och orsaker till dessa, skolresultat och tillgdngen till
hilso- och sjukvérd och tandvird. Vidare saknas en samlad bild av
vdrden ur barns och ungas perspektiv. Sidan kunskap ir nédvindig
for att pd 6vergripande nivd kunna utvirdera och utveckla virdens
kvalitet.

Socialstyrelsen har i flera skrivelser och rapporter till regeringen
pekat pd behovet av att 1 kunskapshdjande syfte utveckla den individ-
baserade officiella statistik f6r barn och unga som Socialstyrelsen 3r-
ligen sammanstiller, se betinkandet Hallbar socialtjinst — En ny social-
tjinstlag (SOU 2020:47). I nu nimnda betinkande finns det férslag
pd en lag om socialgjdnstdataregister som for nirvarande bereds inom
Regeringskansliet.
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Myndigheten f6r vird- och omsorgsanalys, som konstaterar att det
saknas grundliggande uppgifter f6r en indamélsenlig uppféljning av
den sociala dygnsvirden for barn och unga, rekommenderar regeringen
att ta initiativ till en nationell struktur f6r uppféljning som inkluderar
viktiga omriden for att belysa virdens kvalitet. En viktig utgdngspunkt
for en sddan struktur dr enligt myndigheten att identifiera kvalitets-
markdrer som barn och unga tycker ir relevanta (Rapport 2018:9).
Behovet av en sirskild struktur f6r nationell uppféljning uppmirk-
sammas ocksd 1 betinkandet Barns och ungas ritt vid tvingsvird —
Forslag till ny LVU (SOU 2015:71).

Det ir centralt att kunskapen om kvaliteten i virden av placerade
barn 6kar. Det behover dirfor undersdkas om det ir méjligt att skapa
en nationell struktur f6r uppféljning av kvaliteten, t.ex. 1 linje med
vad Myndigheten {6r vird- och omsorgsanalys rekommenderade i sin
rapport.

Systematisk uppfoljning pd lokal nivd ir grundliggande for att virden
av placerade barn och unga ska kunna f6ljas nationellt. Flera myndig-
heter identifierar dock brister i kommunernas systematiska kvalitets-
arbete inom detta omrade (IVO:s slutrapport 2020 och Myndigheten
for vird- och omsorgsanalys 2018). Forutsittningarna f6r systematisk
uppfoljning lokalt behéver utvecklas f6r att virden ska kunna kvalitets-
sikras, utvecklas och forbittras. I det ssimmanhanget ir det viktigt att
kommunerna far ullricklig dterkoppling pa de brister som IVO ser
vid sin tillsyn s3 att kommunerna kan inleda ett forbittringsarbete.
Aven kravstillningen vid avtal med HVB utgér ett angeliget uppfol;-
ningsomride for att sikra kvaliteten 1 den vird som ges.

Utredaren ska dirfor:

— analysera hur det kan tillskapas en nationell struktur f6r uppfél;-
ning av kvaliteten i vrden av barn och unga som placerats utanfér
det egna hemmet som inkluderar kvalitetsaspekter som barn och
unga tycker ir relevanta,

— analysera hur det systematiska kvalitetsarbetet i kommunerna kan
stirkas, och

— foresld de dtgirder eller forfattningsindringar som bedéms limpliga,
dock inte dtgirder eller forfattningsindringar som rér den indi-
vidbaserade statistiken.
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Konsekvensbeskrivningar

Om nigot av forslagen piverkar den kommunala sjilvstyrelsen ska,
utdver dess konsekvenser, ocksd de sirskilda avvigningar som lett fram
till férslaget sirskilt redovisas. Vid framtagandet av konsekvensbe-
skrivningen enligt kommittéférordningen (1998:1474) ska utredaren
beskriva och, nir det ir mojligt, kvantifiera de samhillsekonomiska
effekterna av de forslagen. De offentligfinansiella effekterna av ut-
redarens forslag ska beriknas. Om forslagen innebir offentligfinan-
siella kostnader ska forslag till finansiering limnas.

Kontakter och redovisning av uppdraget

Utredaren ska hilla sig informerad om och beakta relevant arbete som
pigdr inom myndigheter, bl.a. Socialstyrelsens uppdrag att genomféra
kunskapshéjande insatser inom familjehemsvirden (5S2020/05272).
Utredaren ska ocksa f6lja och beakta relevanta utredningar, exempelvis
dversynen av reglerna i férildrabalken (dir. 2021:70), sirskilt vad giller
hur stédet till virdnadshavarna och barnet kan forbittras efter en vard-
nadsovertlyttning. Utredaren ska vidare f6lja och férhalla sig till rele-
vant lagstiftningsarbete inom Regeringskansliet, bl.a. 1 friga om pro-
memorian Barnets bista nir vird enligt LVU upphér (Ds 2021:7) och
betinkandet Hallbar socialtjinst — En ny socialtjinstlag (SOU 2020:47).

Utredaren ska inhdmta synpunkter frén Socialstyrelsen, Inspek-
tionen fér vird och omsorg, Barnombudsmannen, Statens skolverk,
Specialpedagogiska skolmyndigheten, linsstyrelserna och andra be-
rorda statliga och kommunala myndigheter samt Sveriges Kommuner
och Regioner, Ridda barnen, Unicef, Stiftelsen Allminna Barnhuset
och andra relevanta organisationer. Arbetet bér ske 1 dialog med dessa
och andra berdrda aktérer pd regional och lokal niva.

Utredaren ska vidare inhimta synpunkter frin barn och unga med
erfarenheter av att vara placerade utanfér det egna hemmet.

Utredaren ska ocks3 ta del av sddana erfarenheter frin andra lin-
der som bedéms relevanta vad giller barn och unga som placeras utan-
for det egna hemmet.

Uppdraget ska redovisas senast den 10 april 2023.

(Socialdepartementet)
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Kommittédirektiv 2023:13

Tillaggsdirektiv till Utredningen om barn och unga
i samhéllets vard (S 2021:06)

Beslut vid regeringssammantride den 26 januari 2023

Forlingd tid for uppdraget

Regeringen beslutade den 7 oktober 2021 kommittédirektiv om Barn
och ungaisamhillets vird (dir. 2021:84). Uppdraget skulle enligt direk-
tiven redovisas senast den 10 april 2023.

Utredningstiden forlings. Uppdraget ska i stillet redovisas senast
den 31 oktober 2023.

(Socialdepartementet)
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Den har rapporten ar skriven av Kalle Pettersson och Karin Petrusson pa Samhallsnytta
AB/Experio Lab och ar ett resultat av ett arbete som genomférdes under perioden
april-december 2022 tillsammans med den statliga utredningen Barn och unga i
samhdllets vard (dir. 2021:84).

Aven om rapporttexten ar tva personers verk hade den inte varit méjlig fér oss att skriva
om det inte hade varit for alla de barn, ungdomar och vuxna som modigt delat med sig
av sina berattelser, perspektiv och funderingar fran en uppvaxt dar delar av den, eller
ibland hela, skett i samhallets vard. Den hade inte heller varit mojlig att skriva utan det
stora engagemanget fran alla runt om dessa barn sasom biologiska féraldrar, vard-
nadshavare, barnrattsorganisationer samt alla de som arbetar med barn och unga i
kommuner, regioner, privat sektor och i civilsamhallet.

Sist men inte minst hade den inte varit mojlig att skriva utan den nyfikenhet som den
statliga utredaren och dennes sekretariat visat kring nya satt att ta sig an komplexa
samhallsutmaningar. Att med design som verktyg pa djupet forsdka forsta behov och
onskningar hos de som tar del av samhallets insatser leder manga ganger till nya insik-
ter som riskerar ga tvars emot etablerade férhallningssatt. Det kraver en hel del mod.
Det kraver ocksa en hel del mod att bjuda in olika professioner till workshops for att
férsoka forsta vari de samhalleliga hindren ligger for att kunna uppfylla dessa uttryck-
ta behov och édnskningar. Samtidigt ar kanske just barn och unga i samhallets vard

en synnerligen bra samhallsutmaning att applicera design pa da ingen som arbetar
med dessa barn och ungdomar har nagot annat fér gonen an att géra det sa bra som
mojligt for dessa individer. Med en sadan installning ar man beredd att ifragasatta i stort
sett allt man tidigare lart for att lyckas med detta viktiga uppdrag.
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Anvandardrivna tjanster och tjanstedesign

Pa nationell, regional och lokal niva pagar ett arbete med omstallningen till en halso-
och sjukvard och socialtjanst som tillhandahalls sémldst och med utgangspunkt i indi-
videns individuella behov 6kat och dar individens hela livssituation beaktas. Det innebar
bland annat ett férhallningssatt for en mer personcentrerad halsovard, sjukvard och
socialtjanst dar samarbetet mellan myndigheter, regioner, kommuner, civilsamhalle och
naringsliv ar centralt. Det innebar ocksa mer invanardelaktighet, mer relationsskapande
gentemot invanaren och storre fokus pa kontinuitet.

Samtidigt visar flera undersdkningar att just delaktighet for invanaren och tillganglighet,
kontinuitet samt samordning ar stora utmaningar for det svenska vard- och omsorgs-
systemet. Snarare tenderar traditionella utvecklingsmetoder inom halso- och sjukvard
och socialtjanst brista, bade vad galler formaga att fokusera pa individens behov och
att skapa sdmldsa tjanster dar ovan namnda aktérer samarbetar med varandra. Nya
typer av verktyg for utveckling och férnyelse ar darfor viktiga.

Det kravs aven nya arbets- och férhallningssatt for att kunna samskapa hallbara l6s-
ningar i granslandet mellan samhallssektorer. Detta galler i synnerhet den dkade fore-
komsten av komplexa utmaningar i samhallet. Komplexa samhallsutmaningar kan vara
svara att beskriva pa grund av att de har olika orsaker beroende varifran och av vem de
betraktas. De praglas av att flera aktérer maste samverka for att na losningar och av att
det behover finnas flera olika relevanta losningar som kan moéta utmaningen. Exempel
pa komplexa utmaningar kan exempelvis vara den ékande psykiska ohalsan bland
unga eller omhandertagande av multisjuka aldre eller barn och unga i samhallets vard.

Behovet av att narma sig dessa komplexa samhallsutmaningar pa nya satt har fangats
upp av flertalet aktorer. Till exempel har forskare knutna till Tilllitsdelegationen foresla-
git en ny utvecklingsmiljo inom det statliga kommittéevasendet dar bland annat design-
kompetens skulle anvandas fér att samla olika aktérer och tillsammans losa sektors-
overgripande utmaningar. Liknande typer av experimenterande miljoer finns i manga
andra lander exempelvis UK Policy Lab i Storbritannien och Le 27e Region i Frankrike.

Det ar i den har kontexten vi vill placera det samarbete som skett mellan Samhallsnytta
AB/Experio Lab och den statliga utredningen Barn och unga i samhadllets vard. Det ar
ett satt att ta hjalp av tjanstedesign och systemisk design for att pa ett strukturerat satt
fanga in, analysera och ta i beaktande det vardeskapande barn och unga upplever,
eller kanske framfér allt inte upplever, nar de befinner sig i samhallets vard. Genom att
tidigt under utredningens gang lyssna in barn och ungdomar och ha dessa réster med
sig under hela utredningsarbetet minskar risken att hamna i organisatoriska logiker och
losningar. For barnens egna ord, barnens egna roster, barnens egna berattelser ar det
svart att bortse ifran nar man en gang hort dem.
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Anvandardriven policyutveckling

Samhallsnytta utvecklar ett nytt arbetssatt for att jobba med statliga utredningar, och
framtagning av ny policy. Ambitionen ar att forbattra eller ta fram ny policy tillsammans
med hela samhallssystemet och dar de som blir paverkade av policyn, det vill saga in-
vanaren, finns i centrum. Det handlar dels om att utga fran invanarnas erfarenheter, be-
hov och resurser. Det handlar ocksa om att forsta forutsattningarna for de medarbetare
som finns narmast invanaren och de lokala kontext de verkar i. Och det handlar ocksa
om organisering, styrning och ledning i kommuner, regioner, myndigheter, civilsamhal-
le och naringsliv. For nar det handlar om att hitta losningar pa policyniva till komplexa
samhallsutmaningar galler det att forsta helheten ur samtliga aktorers perspektiv med
tydligt fokus pa invanarens vardeskapande, alltsa det som ar viktigt och vardefullt for
invanaren.

Nedan ses en overgripande modell med de steg som vanligtvis ingar nar Samhallsnytta
arbetar med anvandardriven policyutveckling i statliga utredningar.

Anvandardriven policyutveckling i statliga utredningar

Utredningen genomfér dialoger
med nationella, regionala och lokala
myndigheter

Regeringen initierar en samt civilsamhallsorganisationer Betankandet skickas pa remiss Enny lag
utredning till relevanta organisationer trader i kraft.
En proposition baserat pa
Utredningen lamnar sitt beténkandet behandlas ev.
Utredningen tillsatts ‘ betankande iriksdagen
| ®
Traditionell ‘ ‘
policyprocess I l
N\
Anvéandardriven
policyutveckling [
Steg o Steg1 Steg 2 Steg 3
Forsta utmaningen, Ta fram varden/malbilder eller  Validering och vidareutveckling Testa utredningens
kartlagga systemet, skapa designa processer eller av resultatet fran Steg 1 med forslag i
en process, bjuda in tjanster tillsammans med chefer och medarbetare i systemdesignworkshop
malgrupp och aktorer erfarenhetsexperter verksamheterna

Policy Design

Det finns flera argument for policyutveckling som dels utgar fran anvandarnas behov
och resurser, dels ar samskapande med manga aktoérer i systemet. Det handlar bland
annat om att involvera anvandare, som aldre personer och deras anhoriga, barn som
finns i samhallets vard eller de som bade ar psykiskt sjuka och samtidigt har ett bero-
ende, som en aktiv del i arbetets olika faser. Genom att lyssna pa deras erfarenheter av
att moéta offentlig sektor, civilsamhalle och naringsliv kan olika typer av problembeskriv-
ningar och méjligheter identifieras, som ofta skiljer sig fran de som dessa organisationer
sjalva upplever.
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Ett annat argument for en samskapande policyprocess ar behovet av ett systemper-
spektiv/systemiskt perspektiv. Genom att samla flera aktoérer som finns runt malgrup-
pen, ar det mojligt att dels forsta samverkan mellan olika delar av systemet battre, dels
fa insikter kring losningar som kan bidra till att hela systemet runt invanaren forbattras.
Nar det galler komplexa samhallsutmaningar ar det ofta problematiskt att bara foku-
sera pa enskilda delar av en utmaning, eller enskilda aktorers roller och uppdrag. Man
behdver i stallet ha fokus pa samspelet mellan dessa och mellanrummen mellan olika
aktorer.

Ett tredje argument handlar om vikten av att forsta den lokala och regionala kontexten
som de nya policyforslagen kommer att paverka. Och att i ett tidigt skede forsoka forsta
vilka konsekvenser forslagen skulle fa i individens vardag och fér organisationernas
styrning och ledning. Genom att lata medarbetare, chefer, kvalitetsfunktioner, ekono-
mer och controllers fran kommuner och regioner och myndighetsféretradare diskutera
tidiga utkast pa forslag ar det maojligt att fa in information om hur férslagen behover
konkretiseras eller justeras for att verkligen bidra till varde for bade malgruppen och
samtidigt vara genomférbara i verksamheterna.

Principer for policydesign

Delaktighet: Involvera anvandarna som en aktiv del i arbetets olika faser och
utga fran deras behov och resurser.

Systemperspektiv/systemiskt perspektiv: Utga fran ett helhetsperspektiv, samla
och involvera de aktorer och den situation som anvandaren finns i.

Testa: Eftersom vi provar nya arbetssatt i komplexa samhallssystem behdver
vi testa de forslag vi arbetar med for att forsta hur de nya férslagen kommer
att paverka de som ar berérda, och om det ger det resultat som dnskas.

Gemensam reflektion och ldrande: For att vi ska férsta vad som hander nar vi

provar nya saker behdver vi individuellt och gemensamt reflektera runt resul-
taten, vara tillvagagangssatt och dokumentera detta larande.
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Samarbetet med utredningen Barn och unga i samhallets vard

Som en del av den statliga utredningen Barn och unga i samhdllets vard (dir. 2021:84)
anlitades Experio Lab/Samhallsnytta AB for att koppla ett anvandardrivet perspektiv till
utredningens policyprocess. Tanken var att skapa en vardkedja kring externa placering-
ar som utgick fran ett personcentrerat perspektiv snarare an en organisatorisk logik.

Skola/Elevhélsa
Socialtjanst

Halso- och sjukvard

Institution/HVB/Familiehem

\ J
|

Istallet for att respektive huvudman definierar sina egna respektive processer i en vardkedja for
att darefter passa in dessa i varandra och hitta gemensamma beréringspunkter kring
barnet/ungdomen utgar arbetet fran barnets/ungdomens eget perspektiv i designandet av en
anvandardriven vardkedja

Som ett komplement till den traditionella policyprocessen som normalt foljer en statlig
utredning ville utredningen aven anvanda sig av open policy och policy prototyping for
att lata barn och unga, och aven deras féraldrar, vara de som definierar vardeskapande i
samband med externa placeringar i familiehem eller pa HVB-/LVU-hem. Genom att ti-
digt under utredningens gang definiera vad som ar viktigt och vardeskapande ur barnet
och den unges perspektiv ar det lattare styra bort fran organisatoriska problembilder.
(Detta definieras som open policy och utgdrs av steg 1i modellen nedan och beskrivs merA
utforligt langre ner i texten.)A

- =~ ~

Placering Placering

Utskrivning
\\ Inskrivning

. N
Férebyggande - N Férebyggande

Eftervérsl Pad Eftervard

-
Bilden ovan visar pa tva saker. Dels att placeringsprocessen (inskrivning, placering, utskrivning, eftervard)
behdver ses i ett vidare perspektiv dér barnet blir placerad om och om igen och upplever processen om och om
igen. Bilden visar ocksa pd att dven om arbetet primdrt handlar om den faktiska placeringsprocessen har de
foérebyggande insatserna, eller brist pd sadana, varit en stor del avAad barn och ungdomarAalt att lyfta fram i

sina berdttelser.A
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De insikter som kunde identifieras i kontakt med barn och unga validerades och vida-
reutvecklades darefter med medarbetare fran de professioner i systemet som arbetar
direkt med placerade barn och unga. Det vill saga socialsekreterare, behandlingsas-
sistenter, pedagoger, lakare, sjukskoterskor, psykologer, poliser, tandlakare med flera.
(Detta ar ocksa en del av open policy processen och utgérs av steg 2 i modellen nedan
och beskrivs mer utforligt langre ner i texten.)

Det tredje och sista delen, sa kallad policy prototyping, innebar att ett par av utred-
ningens férslag testas med chefer och verksamhetsledare i det valfardssystem som
finns runt barn och unga i samhallets vard i form av socialtjanst, skola, SiS, privata HVB,
sjukvard med flera. Genom att i workshops spela ut forslagen ger det en mojlighet for
utredningen att i ett tidigt stadie forsta vilka konsekvenser, dnskade och odnskade,
som de olika forslagen kan komm att fa for de olika organisationerna och i slutandan
paverka barnet och den unge. (Detta utgérs av steg 3 i modellen nedan och beskrivs
mer utforligt langre ner i texten.)

Steg1

Rekrytering av respondenter

Det forsta steget handlade om att skapa en djupare forstaelse for hur barn och unga
upplever att det ar att befinna sig i samhallets vard. Vad upplever barn och unga som
viktigt och vardeskapande under en extern placering? Vad finns det fér tankar kring hur
det borde fungera om de sjalva fick &énska. Det var dessa fragor vi ville skapa en forsta-
else for och bygga vart insiktsmaterial kring.

Fér att komma i kontakt med barn och ungdomar som varit eller ar externt placerade
inleddes ett samarbete med de fyra barnrattsorganisationerna Attention, Barnrattsby-
ran, Knas hemma och Maskrosbarn. Dessa organisationer var till stor hjalp under hela
processen. Dels genom att satta oss i kontakt med barn och ungdomar att intervjua och
halla workshops med, men ocksa genom att finnas med i analysmoten dar vi tillsam-
mans kunde verifiera de insikter vi fatt fran barnen och ungdomarna utifran det stora
antal barn och ungdomar dessa organisationer lbpande har kontakt med. Utdver dessa
fyra organisationer kom vi aven i kontakt med foraldrar till placerade barn genom orga-
nisationen PUFF (Placerade ungdomars foraldraférening) samt genom egna kontakter.

Sammanlagt traffade vi 18 ungdomar i aldrarna 13 - 23 ar dar majoriteten utgjordes

av flickor/kvinnor. Samtliga hade sjalva varit externt placerade pa familjehem, SiS-/
HVB-institution eller stédboende och flera av dem hade varit placerade i samtliga
dessa former. Nagra var placerade nar traffarna skedde emedan andra varit det tidigare
i livet.

Vi traffade aven tva foraldrar till barn som var externt placerade nar intervjuerna ge-
nomférdes. En av dessa hade sjalv varit familiehemsplacerad som barn. Slutligen inter-
vjuade vi aven en person som sjalv ar familjehem at ett placerat barn.
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Djupintervjuer och workshops

Under insiktsarbetet genomférdes nio djupintervjuer samt tva workshops med totalt
tio deltagare. Samtliga dessa med barn, ungdomar och unga vuxna som var eller hade
varit externt placerade. Utdver det genomfordes djupintervjuer med de tva foraldrar
vars barn var placerade samt med en familjehemsféralder.

Bade vid djupintervjuer och workshops utgick vi fran samma fragebatteri som tagits
fram tillsammans med barnrattsorganisationerna och som tackte in frageomradena
den faktiska placeringen, halsa, skola samt delaktighet. (Fragebatteriet i sin helhet finns
med som bilaga 1 i slutet av rapporten.)

Djupintervjuerna genomfordes i form av semi-strukturerade intervjuer dar frageunder-
laget delgivits respondenterna i férvag utan nagot krav pa att ha last igenom det. Samt-
liga intervjuer genomférdes i barnrattsorganisationernas egna lokaler tillsammans med
en eller flera representanter fran organisationen. Detta for att skapa en sa trygg atmos-
far som mojligt for barnet/den unge da organisationsféretradarna i samtliga fall hade
en sedan tidigare upparbetad relation med den som intervjuades. Med vid intervjuerna
fanns aven medarbetare fran Samhallsnytta samt fran utredningen.

De workshops som genomférdes hade mer kreativa inslag dar fokus lades pa att
barnen/ungdomarna, férutom att beratta om sina externa placeringar, ocksa skulle
férsoka visualisera dem med hjalp av papper, pennor och symboler.

Tidslinje/kdnslokurvor for barn och ungas olika placeringarA

1189



Bilaga 3

SOU 2023:66

Analys av djupintervjuer och workshops med barn och unga

Allt det material som blev resultatet av intervjuer och workshops samlades pa en digital
yta for analys, dar gemensamma teman och ménster tydligt utkristalliserade sig kring
vad som upplevdes som viktigt och vardeskapande for externt placerade barn och
unga.

Trygghet och
sammanhang

Meningsfull vard

Goda och nara
relationer

Barn och unga som blir placerade har ofta haft en uppvaxt praglad av utsatthet. Nar ett
omhandertagande sker fran samhallets sida gors det for att situationen ska bli battre.

Varje individs upplevelse ar unik, men det som barn och unga har berattat for oss hand-
lar om manga gemensamma erfarenheter av samhallsvarden.

Vi har valt att samla erfarenheterna i omraden som vi tolkar som viktiga fér barnen och
de unga - och dar det tyvarr ofta finns brister. Utifran det insamlade materialet har vi
kunnat identifiera tre delar som vi upplever ar viktiga ur barn och ungas perspektiv for
en god samhallsvard. Dessa tre delar ar:

Goda och nara relationer
Meningsfull vard
Trygghet och sammanhang

Varje omrade byggs upp av fem underliggande teman dar det aven finns kopplade
citat fran barn och unga for att ge en djupare bild av respektive tema.

10
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Goda och nara relationer

Omsorgs-
personer

Foraldrar

Goda och nara
relationer

Vanner och
andra viktiga Fritidsaktiviteter

personer

Nar en placering sker omkullkastas det barnen ar vana vid och som tidigare varit deras
vardag, oberoende om det varit en trygg och valfungerande vardag eller inte. De barn
och unga vi traffat har haft en stor mangd olika manniskor omkring sig under sin upp-
vaxt. Samtidigt saknar de ofta stabila, nara relationer med personer de kan lita pa och
anfortro sig till. Manga upplever ocksa att de slits mellan lojalitet och krav fran féraldrar,
familjehemsforaldrar, syskon, socialtjanst, skola slaktingar med flera.

Barn behover kunna utveckla och behalla goda och nara relationer bade med de som
de bor tillsammans med, men aven med sin biologiska familj. Bade under och efter
placeringen.

De underliggande teman vi kunde identifiera kopplat till goda och nara relationer ar:

Foraldrar

Syskon

Vanner och andra viktiga personer
Fritidsaktiviteter
Omsorgspersoner

Foraldrar

Samtliga barn och unga vi traffade pratade mycket om sina biologiska féraldrar och om
den fungerande, eller icke-fungerande, relation de hade med dessa. De flesta av dem
uttryckte en dnskan om en tatare relation med de biologiska féraldrarna aven i de fall
dar de sjalva var dvertygade om att deras placering utanfér hemmet var bra for dem.
Har handlade det ofta om en utdkad kontakt for deras egen skull vilket kan exemplifie-
ras med féljande tva citat:

'Den enda viktiga personen i mitt liv och som jag pratar med om allt &r mamma.”

Ja, att jag skulle kunna fa typ hdlsa pa min pappa och kanske fa biljett eller nagot sant
ddr, en tagbiljett, sa att jag kan fa gdra det ndgon helg.’A

1
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Syskon

Syskon var ocksa nagot samtliga barn och unga vi traffade pratade om. Manga ganger
har tryggheten hos utsatta barn funnits hos syskonen dar man hjalpt till att ta hand om
och stétta varandra. Vid en extern placering tycks det handa férhallandevis ofta att sys-
kon placeras i olika familjehem eller pa olika institutioner eller att bedémningen ar att
bara ett av syskonen behéver omhandertas. | dessa fall tycks oerhért mycket kraft och
energi for barnen och ungdomarna ga at till att férsoka sakerstalla att aven ens syskon
har det bra pa den plats de befinner sig. Detta i sin tur kan innebara att de sjalva inte
riktigt kan fokusera pa att hitta ratt i den nya vardag de hamnar i.

"Om inte mina syskon har det bra blir det aldrig bra."A

"De Imina syskon] ér sma och jag dr inte s involverade i deras liv. Hade 6nskat merA
kontakt, tycker om dem jattemycket, hade velat vara en del av deras liv, men min och min
mammas relation funkar inte.”

"Ndr jag blev placerad som dttadring pd grund av att min mammas oférmaga att ta hand
om mig och att min styvpappa misshandlade mig blev min lillasyster inte placerad. Jag
fick driva hennes sak som attacring fast ingen lyssnade pd mig férréin hon kom till férsko-
lan en dag med blamdrken pa hela kroppen.”’A

Det ar givetvis svart att veta om exempelvis placeringar i olika familjehem eller pa olika
institutioner handlar om bedémningar av barnens individuella behov eller om det ar

ett resultat av svarigheten att hitta familiehem som har maojlighet att ta emot flera barn
samtidigt eller institutioner med tillrackligt brett aldersspann. | vilket fall som helst tycks
det viktigt ur barnens perspektiv att det tas tydligare hansyn till syskonrelationen vid
externa placeringar.

Vanner och andra viktiga personer

Vid en extern placering ar tanken att man ska flyttas fran en skadlig miljé som ofta ut-
gors av att ens foraldrar av olika anledningar inte har férmaga att ta hand om en. Exter-
na placeringar innebar oftast en placering utanfor den ort man tidigare bott pa elleri en
annan del av staden om det rér sig om en storre stad. Detta beror oftast pa svarigheten
att hitta familjehem eller institutioner i naromradet. Detta innebar samtidigt att viktiga
natverk for de placerade barnen och ungdomarna férsvinner. Dels vanner de har i for-
skola, skola och féreningar, dels grannar, vanners foraldrar, foreningsledare med flera.
Att bli bortkopplad fran dessa viktiga personer upplevs som en tydlig negativ effekt for
barn och unga i samhallets vard.

"Mitt livAar egentligen fortfarande i staden ddr jag véxte upp, alla jag kdnde bodde fortfa-
rande dar."

Omsorgspersoner

De personer som ar satta att varna om barn och unga i samhallets vard ar viktiga perso-
ner. Nar utsatta barn och unga blir ihopkopplade med nya personer som ska varna om
ens omsorg innebar det hogt stallda forvantningar pa dessa personer. En socialarbetare
har inte rad att inte vara narvarande. Ett familjehem har inte rad att inte visa karlek. En
psykolog har inte rad att misslyckas med att skapa en relation. Samhallet i stort har inte
rad att svika dessa barn och unga nar samhallet ar satt att varda dem.
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Men manga av barnens och ungdomarnas berattelser handlar manga ganger om hur
de inte upplever att det blir battre i familjehemmet da upplevelsen ar att det mer hand-
lar om en intdkt an om nagot annat. Och pa institutioner upplever man sig emellanat
mer utsatt for olika former av dvergrepp an vad man var tidigare.

"Jag énskar att alla familiehem gor det av kérlek och inte av pengar’A

"Familjehemmen dr inte som en familj, det finns ingen RérlekR"A

Fritidsaktiviteter

Foérutom skola, vanner och andra viktiga personer tycks fritidsaktiviteter vara den kan-
ske viktigaste delen av barn och ungas liv. Det kan handla om allt fran idrott och kultur
till politik och gaming. Trots det tycks just fritidsaktiviteter och intressen vara férva-
nansvart franvarande vid externa placeringar. Fa av de barn och unga vi traffade hade
fortsatt utéva sina fritidsaktiviteter vid en placering. Det tycks sallan varit nagon som
intresserat sig fér vad barnen och ungdomarna hade for fritidsintressen och férsokt
aktivera dem i nya féreningar och natverk med likasinnade. Detta kombinerat med den
osakerhet barnen och ungdomarna lever i vid en extern placering med nytt boende, ny
familj, ny skola etcetera. Att da samtidigt ta sig in i en férening som nykomling dar man
kommer behéva ge en rimlig férklaring till var man kommer fran och varfér man hamnat
pa den nya platsen. Och som nykomling inte heller veta hur man star sig jamfért med
dvriga avseende kompetensniva och vilken rang man kommer att fa. Finns det da ingen
dar som stéttar barnet och ungdomen till att ge sig ivag till traningen/évningen/métet
ar det latt att ligga kvar i soffan istallet for att gora det dar som kanske kanns svart och
obehagligt men som ar meningsfullt i férlangningen.

Och nar det handlar om digitala forum sasom gaming, sociala medier etcetera tycks det
som att det ofta ar just skarmtid som begransas nar det kommer till externa placeringar.
Sakerligen i manga fall pa goda grunder men oftast utan kunskap om vad barnet eller
den unge egentligen anvander natet till. Den som har byggt upp sina intressen kring olika
former av skarminteraktion far sallan majlighet att utéva dessa intressen i samma omfatt-
ning som tidigare.

"Ndr jag bodde hemma spelade jag fotboll, bandy och gick pa pistolskytte. Nar jag blevA
placerad slutade jag med allt for jag vet inte var man gor det och ingen har fragat vad jagA
vill géra."A
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Meningsfull vard

Svarbegripliga
insatser

Otillrackliga Skadlig vard
insatser

Meningsfull vard

De barn vi har pratat med forstar sallan varfor de har blivit placerade dar de blivit. De
upplever inte heller att de har varit delaktiga i beslut kring eller planeringen av sin

vard. Manga tycker inte att de far hjalp med sin ursprungsproblematik, det vill saga de
trauman de har utsatts for i uppvaxten, utan att behandlingsinsatser framst fokuserar pa
deras eget beteende har och nu.

Manga har varit utsatta for olika sorters vald antingen innan placeringen, under place-
ringen eller bade och. De upplever dessutom sallan att vuxna faktiskt bryr sig om dem.

Varden behdver vara bade begriplig, tillracklig och inte skadlig for att vara meningsfull.
De underliggande teman vi kunde identifiera kopplat till goda och nara relationer ar:

Svarbegripliga insatser
Skadlig vard

Halsa

Skola

Otillrackliga insatser

Svarbegripliga insatser

Det som framkommer nar i samtal och workshopar med barn och unga ar att det ar
oklart for dem varfoér de far just de insatser de far. Ofta upplever de att placeringen och
behandlingen ar kopplad till deras eget beteende eller maende har och nu, men dar
de sjalva ar av uppfattningen att deras beteende eller maende ar en effekt av tidigare
trauman eller av att ha vaxt upp i dysfunktionella familjer.

"Okej da vi hjdlper dig da, fast det dr ju pa grund av att du madr daligt, och inte pa grund
av dina férdldrar, sa det var typ min skuld fortfarande att jag blev placerad.’A
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Detta kan aven ge sig uttryck i en kansla for barnen att den faktiska placeringen ar det
primara och malet i sig. Det ar svart for dem att férsta for hur nagon kan veta att en pla-
cering ar det basta nar de inte kanner att personen forsokt ta reda pa hur man mar eller
vad man gor.

"Min soc dr inte helt inforstadd pa hur mitt maende ér, hon ténker bara pa placeringarA

"Fick reda pa att jag skulle bli placerad nar jag var pa vdag till min mormor innan sommar-
lov. Flyttade dagen efter - fick inte reda pa nagonting.”A

Detta verkar ofta kunna kopplas till relationer och kommunikation pa olika plan.

Jag férstod inte varfor jag var dér [SiS], trodde att det berodde pa braket pa Maria Ungdom'A

Skadlig vard

Vidare upplever manga barn och unga att externa placeringar manga ganger ar kon-
traproduktiva. Vissa berattelser far en att tanka pa historier man fatt till sig genom aren,
sanna eller osanna, om att det ar pa fangelset man lar sig att bli kriminell pa riktigt och
skaffar sig kontakter i den undre varlden. For manga berattelser handlar om de facto
skadlig vard pa institutioner och familjehem dar det kan handla om att bli utsatt fér
psykiskt och fysiskt vald av bade personal och andra barn/ungdomar. Det handlar aven
om institutioner dar droger ar frekvent férekommande och dar man kunde fortsatta sitt
missbruk eller skaffa sig ett. Det finns aven berattelser om prostitution pa institutioner
dar man kanner sig pressad att bli en del av denna kultur. For det ar inte latt att som
ung inte goéra allt som man kan for att smalta in och bli en del av gemenskapen nar
man ensam hamnar i ett helt nytt sasmmanhang.

"Andra pd boendet sdlde sex och uppmanade mig att gora det - ibland komA
polisen”

Vidare finns det manga historier om olika former av bestraffningar om man inte uppfér
sig som forvantat. Det handlar om allt fran isolering till olika former av teckenekonomi.
Oberoende om de bestraffande inslagen var motiverade handlade berattelserna om
den orattvisa och godtycklighet man upplevde att bestraffningarna innebar vilket i sig
snarare forsamrade motivationen till annorlunda beteende framgent.

"Jag var i vard i ensamhet i sju veckor, det var ett straff ingen [6sning"A

Skola

Nar det kommer till utsatta barn och unga finns det en samhallsinstitution som ar den
starkaste friskfaktorn och det ar skolan. Lever man i en dysfunktionell familj kan skolan
manga ganger vara en av fa trygga och sakra miljoer dar man tillbringar en stor del av
sin vakna tid. Det ar aven har man naturligt traffar sina vanner och det ar har man har
mest frekvent och naturlig kontakt med trygga vuxna som man skapar relationer till.

De flesta berattelser vi fatt hora av barn och unga ar dessvarre berattelser dar de lyfts
ur dessa manga ganger fungerande miljéer i samband med en placering pa annan ort
elleri en annan del av staden. Over en natt forlorar de da en trygg punkt i tillvaron, en
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trygg punkt som det tar tid att aterskapa i den nya skolan dar man inte kanner nagon,
dar pedagogerna inte kanner en och dar man hela tiden forvantas forklara varfér man
dykt upp mer eller mindre éver en natt.

Men det finns aven berattelser om barn och unga som kunnat ga kvar i den gamla sko-
lan aven under den externa placeringen vilket alltid upplevs som mycket positivt.

"Ndr jag blev placerad fick jag byta skola till en friskola utan strukturer. Med min ADHDA
funkade det inte fér mig utan jag behdvde fasta rutiner som i den gamla skolan. Jag sa detA
gang pa gang till mitt familiehem men jag fick inte byta.A

"Skolan harAarit en trygg punkt, fick ga kvar i samma skola under placeringar. En del kon-
takt med kuratorer men klarat mest sjélv.”

Utover det finns det berattelser kring placerade barn och unga dar skolan férvantas spela
en sekundar roll aven om barnen och ungdomarna énskar nagot annat.

"HVB erbjod tre dmnen, hur ska detta ga, jag behdéver alla dmnen. Valdigt lustigt, jag varA
tydligen en hemmasittare men fick inte ga i skolan."A

Otillrackliga insatser

Det finns manga berattelser fran barn och unga om en énskan om mer massiva insatser
under den externa placeringen. Det kan handla om allt fran att det saknas plats i famil-
jehem eller pa institutioner vilket lett till fordrdjd insats eller till flera olika placerings-
former i vantan pa att ratt placering ska bli ledig. Men det handlar ocksa om de faktiska
behandlingsinsatserna under den faktiska placeringen.

Upplevelsen ar manga ganger att det inte ar de egna behoven som styr behandlingsin-
satsen utan snarare att man far den sorts behandling institutionen erbjuder. Férhopp-
ningsvis finns det en bakomliggande matchning fran socialtjanstens sida sa att barn
och ungdomar med specifika behov hamnar pa just de institutionerna eller i just de
familjehemmen dar efterfragad behandling ges. Men med tanke pa svarigheten ett hit-
ta plats i bade familjehem och pa institutioner (framfér allt SiS) ar det kanske inte sakert
att det ar sa det ligger till.

"Ndr jag skulle aka till SIS fanns det ingen plats ndr jag kom sd jag fick sitta i hdktet i 2 dagar.’A

"Fanns inget stéd i den behandling man fick ddr sd ibland ville man dela det man varit medA
om till nagon annan, men SiS ville inte att vi pratade med de andra ungdomarna.”

Det handlar aven om andra former av insatser sasom allmant stéd dar det finns flera
berattelser dar saker och ting hander i barnen och ungdomarnas liv som ingen, utifran
barnens och ungdomarnas perspektiv, tycks agera pa. Det kan handla om allt fran
saker som foraldrar eller syskon rakar ut fér men aven de sjalva. Samhallets vard tycks
inte vara formoget att fanga upp ovantade saker som hander i barn och ungdomars liv
och som inte har med den faktiska placeringen att géra.

"Det borde vara sjélvklart att nagon fangar upp en. Att man nagra dagar efter sin mammasA
ddd letar efter myndigheter som kan hjélpa’A
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Trygghet och sammanhang

Oférutsagbarhet

Uppbrott Ensamhet

Trygghet och
sammanhang

Bristande

Rotléshet rattsakerhet

De flesta barn och unga vi har traffats lyfter en upplevelse av ensamhet, oférutsagbar-
het och rotloshet. De vet inte hur lange de ska bo dar de bor eller vad som ska handa
sen, vilket gor det svart att rota sig nagonstans. Deras uppvaxt ar ofta praglad av en
mangd uppbrott. Uppbrott fran familj, vanner, skolor, samhallsfunktioner med mera De
upplever sallan att de har nagonting att saga till om angaende sitt eget liv eller sina
rattigheter.

Barn i samhallsvard har behov av en mycket stérre kansla av trygghet och samman-
hang an de far idag.

De underliggande teman vi kunde identifiera kopplat till goda och nara relationer ar:

Oférutsagbarhet
Ensamhet

Bristande rattssakerhet
Rotloshet

Uppbrott

Oférutsagbarhet

Att vara i samhallets vard tycks, utifran barn och ungas berattelser, vara ekvivalent
med att leva i en total ofdrutsagbarhet. Oférutsagbarhet kring var man ska bo, hur
lange man ska bo dar, vart man ska harnast, vad man behover géra for att fa kom-
ma hem eller komma vidare i livet. Det tycks vara svart att planera sitt liv nar man
inte ens vet var det livet kommer att utspela sig.

Jag vet inte vad som hdnder inom en manad, storigt jag vill kunna planera.’A

"Varje gang jag flyttar fradgar hur lédnge jag ska stanna far jag alltid och far svaret, det
beror pd dig."A

"Det var det som var jobbigaste, hade jag liksom vetat fran borjan. Ja, men nu kommer du
bo hdr dtminstone typ 6 manader. Da hade jag kunnat vara okej, men da kan jag i alla fallA
slappna av i nagra manader i stdllet for att liksom om du kan vara i tva veckor arAi snalla.’A
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Jag har blivit erbjuden ett sommarjobb till sommaren. Det ér bara tva veckor Rvar tills
skolan slutar men jag vet fortfarande inte vart jag kommer bo efter det sa jag tror inte jag
kan tacka ja till jobbet."A

Ensamhet

Att leva i utsatthet som barn i en dysfunktionell familj innebar ofta att en kansla av
ensamhet infinner sig. Ofta ar de sociala natverken med slakt och vanner svaga. Vid en
extern placering dar barnet och den unge manga ganger hamnar i nya sammanhang
med fler vuxna runt sig i form av familiehemsféraldrar eller behandlingspersonal och
aven med fler barn och unga runt om sig i familjiehemmet eller pa institutionen tende-
rar kanslan av ensamhet inte minska utan tvartom éka. Det handlar med andra ord inte
om antalet personer som finns runt omkring barnet och den unge utan kanslan av sam-
manhang, kanslan av att héra ihop med nagon, kanslan av att ha agens over sitt eget liv.

"Har du slutat skolan? Da dr du stor nog att klara dig sjalv liksom. Och visst alltsa, jag har
gjort det sen jag var typ 8, alltsa det dr ju inte att jag inte kan klara mig sjélv, men det kan-
des ju inte helt bra heller. "A

"En 9-aring ska inte behdva kénna sig ensammast i véarlden, vi syskon hade behévt vara
tillsammans "

Jag gjorde allt for att nagon skulle lyssna’A

"For jag hatar ndr folk pratar éver huvudet pa mig, vilket alla i socialtjansten jagmt gér,
man dr liksom typ den som far reda pd informationen i tredje eller till och med fjcrde hand
oftast vilket dr jatteddligt.”

Bristande rattssakerhet

| de berattelser vi hort fran barn och unga finns det en 6vervagande del dar de lart sig
systemet utan och innan och hur de bast mandvrerar i det. De har en tydlig bild av vad
de behover saga till vem for att utfallet ska bli som de énskar sig. De har aven en klar
bild av vilka det ar meningslost att dverhuvudtaget éppna upp sig for eftersom de anda
inte kan paverka situationen. Det i sig kan ge en kansla av bristande rattssakerhet for
hela samhallssystemet om det sociala skyddsnatet kraver att du lar dig manovrera i
systemet fr att fa den hjalp och stéd du har ratt till. An mer nar det handlar om barn
och unga.

Att lita pa att samhallet tar hand om en som barn dar man sjalv helt och hallet kan fo-
kusera pa att just vara barn verkar inte existera for de barn och ungdomar vi traffat. Det
handlar snarare om att se om sitt hus och hela tiden hitta personer eller instanser som
kan hjalpa en att hitta fram i den djungel av samhallsaktorer som alla ar satta att varna
om dig men dar det ofta kan vara svart att se skogen for alla traden.

"Gjorde en IO anmalan - agaren ltill HVBI blev arg pa mig. Var lite sjélvklart att det varA
Jjag som hade gjort anmdlan.”

Rotléshet

Att flytta fran sin biologiska familj till ett familjehem eller institution fér en kortare eller
langre period beskrivs av barnen och ungdomarna som att vara rotlés. Nar det sedan
sker flera flyttar pa grund av omplaceringar eller hemtagningsforsék byggs denna
kansla pa ytterligare. Efter ett par flyttar, kombinerat med den oférutsagbarheten
beskriven ovan, berattar barnen och de unga att det inte kanns lont att packa upp och
gora sig hemmastadd eftersom man formodligen snart kommer fa packa och flytta
igen. Och for varje flytt som sker férsvinner saker och minnen av barndomen blir farre
och farre,
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"Man packar aldrig upp 100%."

Rotlésheten kan aven ta sig uttryck i hur det ar att bo nagonstans dar man inte riktigt
kanner sig bekvam eller att man fullt ut tillhdr det nya sammanhanget. Det kan bade ha
att med de manniskor som finns runt omkring en men det kan aven ha att géra med hur
man haft det tidigare i sin uppvaxt. Regler ar oftare lattare att satta ord pa an normer
som ar mer eller mindre outtalade. De normer som gallt dar barnen och ungdomarna
bott tidigare tar de med sig in i det nya sammanhanget och foljer aven om dessa nor-
mer inte galler pa den nya platsen.

"Jag dppnar inte kylskdpet i familiehemmet utan att fraga.’A

Uppbrott

Standiga uppbrott ar ytterligare nagot som alla de barn och unga vi traffat ger uttryck
foér. Och det handlar om alla former av uppbrott. Uppbrott fran sina foraldrar, fran sina
syskon, fran slakt och vanner, fran skola, fran fritidsaktiviteter men aven standiga upp-
brott fran omsorgspersoner sasom socialsekreterare, kuratorer, pedagoger, behand-
lingsassistenter, psykologer, lakare skolskoterskor med flera.

Det finns har tva olika former av uppbrott dar den ena formen handlar om uppbrott pa
grund av placering eller omplacering pa annan ort. Da byts i stort sett alla runt omkring
barnet och den unge ut majligtvis med undantag fér socialsekreteraren. Den andra
formen av uppbrott ar mer kopplat till de offentliga organisationernas inre liv dar upp-
brotten kan handla om omsorgspersoner som slutar eller byter tjanst, att barnet eller
den unge gar éver fran en del av organisationen till en annan beroende pa exempelvis
alder eller diagnos men ocksa pa grund av omorganisering eller andra organisationsin-
terna orsaker.

Barnen och ungdomarna ser ingen skillnad pa orsakerna till dessa standiga uppbrott
utan upplever dem som lika negativa oberoende av orsak. Att bli externt placerad dar
det som tidigare varit ens vardag omkullkastas, oberoende om barnet och den unge
ser placeringen som bra och nédvandig, innebar i de flesta fall att samtliga personer
fran de offentliga organisationerna tas ifran dig. Att systemet ar designat sa att nar en
person faller bort kommer en ny ta over stafettpinnen fungerar ur systemets perspek-
tiv men inte ur barns och ungas perspektiv. Det blir en forlust av en redan etablerad
relation dar en ny maste byggas upp med en annan person. Att bli utsatt fér bada dessa
typer av uppbrott, och ine sa sallan flera ganger, gér att barnen och ungdomarna upp-
lever rotloshet, oférutsagbarhet och ensamhet.

"De bytte socialsekreterare fér mig varje vecka. Har haft 30 olika. Vet inte varfér de bytte sa
manga ganger. Blev sléng runt som en trasdocka som ingen ville ta hand om.”

"Varje gang jag skulle flytta brot jag kontakten med alla’A
"Flyttat 8 gdnger och bytt skola 5 ganger, jag orkar inte tréffa nya mdanniskor’A

"Var 30 personer jag skulle prata med under tva dr. Hade det varit samma person hade
Jjag kunnat prata. Det handlar om tillit, en 15 aring kommer inte lita pa 30 nya personer.”A
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Steg 2

Nar modellen med insikter fran barn och unga i samhallets vard var framtagen och
validerad i referensgruppen med barnrattsorganisationer var det dags fér steg 2 i policy
design processen. Det var dags att vidareutveckla dessa insikter med den yttersta pro-
fessionen fran de offentliga aktérerna som finns runt ett placerat barn eller en placerad
ungdom. Detta gjordes genom tre worskhops i tre olika delar av landet. Workshop hélls
med bade halso- och sjukvardsystemet och omsorgsystemet i Skane, i Varmland och i
Borasregionen.

Med vid samtliga dessa workshops var medarbetare fran socialtjanst, skola, elevhalsa,
privata HVB, barn- och ungdomspsykiatri samt representanter fran barnrattsorganisa-
tioner. | Malmoé och Karlstad var aven medarbetare fran SiS med och i Malmé medver-
kade aven polisen, tandvarden och kulturforvaltningen. | Boras saknades visserligen SiS
men i stallet fanns medarbetare fran habiliteringen med.

Upplagget for dessa tre workshops var liknande och det handlade om att dels validera
och dels bygga vidare pa den modell som beskrivits ovan kring barnens perspektiv av
externa placeringar. Malet var att komplettera med kunskaper och erfarenheter utifran
ett organisatoriskt perspektiv fran medarbetare i halso-, sjukvards- och omsorgssyste-
met som arbetar narmast de placerade barnen och ungdomarna.
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Analys av workshops med yttersta professionen

Overgripande kan sagas att modellen landade val hos samtliga professioner. Alla kdnde
igen de omraden som tagits fram och kunde sjalva beratta om egna upplevelser dar
barn och unga gav uttryck fér och gissningsvis kunde uppleva det som modellen be-
skriver.

Nedan foljer de kompletteringar som tillkom i samband med dessa tre workshops.

Goda och nara relationer

Foraldrar

Utifran professionens perspektiv utkristalliserades tva delar rérande féraldrar som kan
ses som en organisatorisk éversattning av barnets réster. Dels handlade det om att i
samhallet starka barnets rost och barnets perspektiv i férhallande till de vuxnas per-
spektiv.

'Stdrk barnrdtten i férhallande till féréldrardtten, idag lyssnar man mindre pé barnen én
pd fordldrarna.”A

Vidare handlade professionens kompletterande perspektiv om att ta det utlovade hel-
hetsgreppet kring de barn som blir en del av samhallets ansvar och da handlar det inte
bara om barnet utan ocksa om allt runt omkring barnet som manga ganger kan vara
orsaken till att placeringen sker.

For i samhallets ansvar att ta hand om barnet maste det ocksa inga att jobba aktivt
med féraldrarna sa att en eventuell framtida hemtagning ska innebara att barnet far det
trygga och stabila hem som alla barn har ratt till. Men ur ett organisatoriskt perspektiv
ar fokus till storsta delen pa barnet varfor foraldrarna faller bort ur samhallets synfalt.

"Hur jobbarAi med uppdraget att arbeta hem barnen till féraldrarna. Det sker oftast ingen-
ting med fordaldrar”A

Syskon

Vad galler relationen med syskon och méjligheten att fortsatta bo tillsammans med
dessa kunde den yttersta professionen halla med om vikten av detta. Men man sag
samtidigt svarigheter och begransningar i det befintliga systemet. Dels svarigheten att
rekrytera familjehem som var beredda att ta emot flera syskon, dels begransningar, och
svarigheter, med att ha flera syskon boende pa samma institution. Bade utifran dynami-
ken pa sjalva institutionen men aven utifran institutionernas aldersindelningar.

"Stor brist pd uppdragstagare. Hur rekryterar man ett familjehem till fem syskon? Ibland
far syskon bo ldng fran varandra geografiskt. Ha tid med att jobba sa att barnen far be-
hdlla sitt ndtverk. Syskon ibland viktigare an fordldrarna.”A

Berattelserna fran professionen ger aven en bild av att nar det handlar om institutions-
vard handlar det inte primart om att aterskapa ett tryggt hem utan mer om institutiona-
lisering dar syskonskap och familjeband inte riktigt passar in.

Vidare lyftes svarigheten att tanka pa och arbeta med syskonrelationer nar det handlar
om sma barn som inte har ett utvecklat sprak.

Jag arbetar med yngre barn och deras fordldrar i MHV och BHV. Relationen till syskon och
halvsyskon gléms bort ndr barnen ar sma och inte har utvecklat ett eget sprak."A
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Vanner och andra viktiga personer

Det fanns aven en enighet om vikten av att behalla, bygga vidare pa och utveckla
relationer med vanner och andra viktiga personer som inte ar en del av det faktiska
omsorgssystemet. Som beskrivet ovan kan det handla om allt fran andra barn och unga
i skola och féreningsliv men aven féreningsledare, vanners foraldrar samt slakt och
utdkad familj. Professionen bekraftade att denna grupp inte togs i beaktande tillrackligt
mycket bland annat beroende pa att det fanns sa manga intressenter runt barnen och
de unga aven utan dessa grupper som gjorde all form av planering och koordinering till
en stor utmaning.

"Nar man omplacerar barn bygger man inte vidare pd tidigare relationer."A

"Barnet behéver behdlla kontakten med tidigare relationer for en [angsammare dvergdng
till sitt nya liv."

Men det hdjdes aven rdster inom professionen att det kan finnas en baksida kring
vanner och andra viktiga personer dar det till exempel kan handla om destruktiva van-
skaps- eller slaktband, som ocksa ar viktiga att ta i beaktande.

"Viktigt att arbeta med de relationer som inte fungerar ocksa, inte bara goda och ndra
relationer).”

Fritidsaktiviteter

Nar det handlar om fritidsaktiviteter var professionen av den uppfattningen att dessa
var viktiga for barns och ungas valmaende. Det barnen och ungdomarna fokuserade
mycket pa, det vill saga méjligheten att inte behéva byta lag, klubb, férening var dock
inget som professionen upplevde att de kunde paverka. Det gavs inte heller uttryck

for att forsdka hitta det dar speciella intresset som just det har barnet eller just den har
ungdomen brinner eller har brunnit for tidigare. Upplevelsen fran professionen ar mer
att det manga ganger handlar om aktiviteter for aktivitetens skull dar det mer handlar
om att bjuda pa ett smoérgasbord av aktiviteter for exempelvis en institution sa att ingen
far allt men alla far nagot.

Vidare lyfts de faktiska hinder som kan uppsta nar framfor allt kriminella och personer

med olika former av sjalvskadebeteende ska inkorporeras i olika former av fritidsaktivi-
teter. Men med tanke pa att det ar en mindre andel av de extern placerade barnen och
ungdomarna som har omfattande problem inom dessa omraden kan det finnas risk att
det stora flertalet faktiskt missar mojligheten att utéva sina olika aktiviteter pa grund av
detta hansynstagande.

"Vijobbar mycket med att fa in forslag pa aktiviteter i strukturen. Men de kriminella ute-
sluts ofta for att de inte skoter sig."A

"Omfattande vardplaner och stdndigt arbete med akuta fragor kring sjdlvskador och
annat tar all tid och kraft. Vi maste ocksd fa utrymme att lata ungdomarna prova olika
aktiviteter och kénna sig delaktiga i livet utanfér boendet."A

Slutligen ar ocksa bilden, nar just fritidsaktiviteter diskuteras inom de olika professio-
nerna, att alla tycker det ar viktigt men ingen upplever att det ar deras ansvar att skapa
meningsfulla aktiviteter for varje barn och ungdom. Men inte heller att det skulle vara
nagon annans ansvar. Fragan ar da vem det ar som sakerstaller och varnar om denna

viktiga deli barns och ungdomars liv?

22

1202



SOU 2023:66

Omsorgspersoner

Vad galler omsorgspersoner var det manga inom professionen som sjalva kunde berat-
ta om erfarenheter de haft kring barn som, pa grund av manga omplaceringar kom-
binerat med manga byten av socialsekreterare, inte hade en enda person i sin narhet
som kande till deras historia. Nar socialsekreteraren férsvinner och man samtidigt byter
skola och vardgivare, kan det som star skrivet i ens journal vara det enda spar som finns
kvar av en persons forflutna. Men detta dokument ar inte till for att beratta en persons
historia utan till for att dokumentera viktig information for de offentliga organisationer-
nas rakning.

'Barnets rdttighet att halla kvar relationer i lang tid krockar med bristande insyn."A

Att det borde finnas en uttalad fysisk person som foljer barnet genom livet och hjalper
barnet att féretrada sina intressen och rattigheter var alla rérande éverens om. Men hur
en sadan losning skulle kunna se ut fanns det inga direkta forslag pa. Det handlade
snarare om tydligare kravstallning pa de offentliga aktérerna att anvanda sig av de verk-
tyg och losningar som redan finns men som inte tycks fungerar speciellt bra.

"Alla placerade barn borde ha en SIP och ett team knutit till sig. Det ska kosta att inte
delta i team och samverkan.”

"Ocksd att nagon holl i den réda traden inom socialtjansten. Borde vara en person somA
‘dger’ drendet. P& SIS finns en person som dger drendet och det ér behandlingssekreteraren.”

Meningsfull vard

Svarbegripliga insatser

Det var hog igenkanningsfaktor kring att barn och unga inte férstar att de far/har fatt
behandling och i de fall de forstar att de far behandling antingen inte forstar varfér de
far just den specifika behandlingen eller varfor de far behandling déverhuvudtaget.

"MeningsfullAdrd kréver en helhetssyn som dr svar att fa, vilket leder till att man behand-
lar symtom”

"Nuvarande insatserfokuserarfpd att [6sa ett nuvarande problem och inte grunden till4pro-
blemet’A

I mangt och mycket tog socialtjansten pa sig ansvaret kring denna fraga dar det fram-
gick att socialsekreterare sjdlva ansag sig vara dalig pa att kommunicera kring just de
behandlande inslagen. Orsakerna till detta verkar vara flera. Dels handlar det om att
socialsekreterarna sjalva har mer fokus pa att fa den faktiska placeringen pa plats med
allt vad det innebar, oberoende om det ar en akut eller en planerad placering. Det kan
aven finnas oklarheter mellan socialtjanst och placerande aktor kring vilken form av
behandling som ska ges och hur denna behandling ska ta form och det kan finnas olika
bild av bade behov och insats mellan dessa bagge aktorer.

"Ofta arnet inte forstarAarfér de placeras, det dr inte alltid man kan l[dmna all information
men socialtjcinsten mdste blir bdttre."A

"Jag har inte fatt ndgon behandling: Socialtjéinsten dr ddlig pd att férklara placeringens
syfte och vad en behandling ska ge."A

"Akuta placeringar blir séllan bra eftersom det dr svart att ge bra och tillrdcklig info nérA
socialsekreteraren ofta har fokus pd placeringsprocessen.”
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Skadlig vard

Nar de yttersta professionerna resonerar kring barnens upplevelser av skadlig vard

vid placering pa institution och i familjehem marks ingen direkt férvaning utan mer en
kansla av att detta ar nagot som ar allmant kant. Att en del aktérer ar valfungerande
emedan andra inte tycks snarare vara ett faktum att forhalla sig till och i méjligaste man
féorsoka undvika. Mellan alternativen att placera pa ett mindre bra stalle och att inte
placera alls tycks det forsta alternativet vara att foredra.

"Brist pa jourhem och familjiehem sa barnen blir placerade pa HVB ddr de blir allt fréan
sexuellt utnyttjade till allmant daligt beméta och behandlade.”A

"En del ungdomar far mer illa av att vara pa institution, det vill sGga placeringen gor situa-
tionen sdmre &n innan. De riskerar bli misshandlade pa hemmen, drabbas av smittoeffek-
ter med mera.”

‘Ofta en missmatch med placeringen pd SiS. Deras beteende har inte alls motiverat en SiS
placering. De blir ocksa ofta kvar dér alldeles for ldnge. Ofta dr de i sémre skick ¢én ndr de
kom.”

Halsa

Nar det kommer till halsa verifieras berattelserna om ett franvarande halso- och sjuk-
vardssystem. Lagen som sager att alla placerade barn och ungdomar ska genomga
en halsoundersoékning i samband med placering ar en lag som inte tycks efterlevas i
nagon storre utstrackning. Vad galler regionens halso- och sjukvardssystem ar upp-
levelsen att somatik och habilitering finns langst bort fran de placerade barnen och
ungdomarna emedan psykiatri befinner sig nagot narmare. Men inte heller psykiatrin
ses som en naturlig deli den stéd, vard och behandling som ges till de placerade.

"BUPAill inte starta en utredning om de inte vet att placeringen kommer att paga i minst
tre manader. Annars kommer de inte hinna genomféra den. Och det dr sdllan vi kan séker-
stdlla en sa pass lang sammanhdllande placering.”

"Vid évergdng fran BUP tillAuxenpsykiatri ér det kaos, ingen pd vuxenpsykiatri forstar sig
pa NPF, det ér bara grovt sjdlvskadebeteende som prioriteras.”A

"Vi forsoker fa till kontakter med hdlso- och sjukvdrden i vantan pa att BUP kan ta emot,
men ungdomsmottagningarAill inte pabdrja en kontakt i det laget. Resultatet blir att den
unge inte far nagon kontakt alls med hdlso- och sjukvdrden.”

"l'en skola, flicka 7-8 ar, bekymmer kring henne efter att hon bott i familjehem och sedan
flyttat tillbaka till modern. Hon slutade véxa pa ldngden. Detta pa grund av daligt méende
som hdmmade hennes hormonproduktion. Hon fangades upp och fick ga tillbaka till sitt
familjehem.”

Vad galler elevhalsa ar inte heller denna del en narvarande aktor i barnen och de ungas
liv da dessa tycks arbeta mer pa gruppniva med strategiskt och férebyggande halsoar-
bete gentemot samtliga elever.

"Bygg vardens insatser utifran skola och hdlsa. Da blir det mer effektfullt och inte lika
obegripligt’A

‘En kommun som hade en pedagog och en skolskdterska anstélld pa socialférvaltningen.
Intressant grepp. Fa till ett annorlunda tdnk. Dessa personer blev som ‘éversdttare’ mellan

forvaltningarna.”A
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Skola

Nar det galler barnens och de ungas berattelser om viljan, dnskan och vikten av att
kunna ga kvar i samma skola och behalla vanner och pedagoger aven vid en extern
placering ar inte detta nagot som lyfts fram hos professionerna. Diskussionerna kret-
sar mer kring svarigheterna att inkorporera skolan som en del av barnen och de ungas
trygga plats och viktiga friskfaktor i livet. Och har handlar problembeskrivningarna
mycket om bristande information om de elever som kommer till den nya skolan i sam-
band med en extern placering. Det rader aven oklarheter bade kring vilken information
som far dverlamnas och aven en oklarhet kring vilken information skolan behover ta
del av fér att kunna gora ett bra jobb . Och aven osakerhet kring vems ansvar det ar att
informationsoverfoéring fran den gamla till den nya skolan sker. Ligger det ansvaret pa
socialtjansten, pa den nya skolan eller pa den gamla skolan?

"Skolan fdr inte s mycket bakgrund om barnet. Det kan i och for sig vara bra, men sam-
tidigt kan det vara svart for skolan att veta hur man ska bemdta barnet om man inte vet
vad barnet harAarit med om och varfér det blivit placerat."A

"Det dr sa manga olika personer en socialtiansthandldggare ska ha kontakt med runt ett
barn. Skolan dr inte tidspressad sa skolkontakter nedprioriteras.”A

‘Skolan ska ha samma férvantningar pd de hér barnen som andra barn. Inte sétta pa
dem offerkoftan. Ldrarna maste ténka att barnen ska igenom och klara malen. Har fér-
vdantningar och en tro pa barnen.’A

‘Det behdvs otroligt manga anpassningar fér barnens skolgang, och det saknas ofta pla-
nering for hur de anpassningarna ska tas vidare efter placeringen av den vanliga skolan.
Olika hur mycket hemkommunen och hemskolan dr engagerade under placeringstiden,
det blir latt glapp i skolkontakterna.”A

Otillrackliga insatser

Att behoven av olika former av stdd- och behandlingsinsatser ar stérre an vad som idag
finns ar alla 6verens om. Och det framgar att detta blir till ett problem bade ur ett indivi-
duellt perspektiv och ur ett samhalleligt dito.

Saker som lyfts av professionen ar maéjlighet till mer omfattande insatser pa hemmaplan
som manga ganger skulle kunna forhindra en extern placering. Placeringar som far
fortga aven nar det mest akuta behovet ar tillfredsstallt skulle kunna minska risken fér
fler nya placeringar i framtiden, precis som mer omfattande och integrerad eftervard
och utslussning skulle kunna goras. Att under en utslussningsfas kunna komma och ga
mellan olika hemmiljéer under en dvergangsperiod skulle kunna dka kanslan av trygg-
het och sammanhang.

Dessa losningar ses av professionen som mer vardeskapande ur barnets och den
unges perspektiv men aven sett ur det samhallsekonomiska perspektivet da sadana
loésningar ocksa skulle kunna visa sig mer kostnadseffektiva.

"Eftervarden dr ofta problematisk. Maste finnas en plan foér dvergdngen. Relationerna ska
inte fa helt abrupta slut."A

"Mer praktiskt socialt arbete behdvs sa att fler barn kan bo kvar hemma med rétt stéd tillA
familjen.”
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Trygghet och sammanhang

Oférutsagbarhet

Den kansla av oférutsagbarhet som barn och unga ger uttryck for bekraftas aven av
den yttersta professionen. Vidare ser de denna oférutsagbarhet som nagonting ne-
gativt och som forsvarar mojligheten att framgent ta sig bort fran samhallets vard och
leva ett sjalvstandigt liv. Och man vill som profession garna kunna vara mer férutsagbar
men det finns manga delar i det offentliga systemet som upplevs som forsvarande. Det
handlar dels om beslut som fattas av politiskt tillsatta personer, dels om familjehem-
mens och institutionernas majligheter att ta hand om barnen och de unga och deras
olika behov, men aven om biologiska foraldrars sviktande férmagor och i vissa fall kan-
ske oférutsagbarhet kring hemtagningar etcetera.

"Man vill kunna sdga exakta slutdatum for placeringar i forvdg, men det gar inte."A

"Socialtjansten tycker att det ar svart att planera, det ér sa manga saker som spelar in
och man vagar inte lova nagonting.”

Samtidigt som man som profession vet med sig att det ar just forutsagbarhet manga av
de har barnen och ungdomarna verkligen behover, fran forutsagbarhet kring dagliga
rutiner till forutsagbarhet om vad som kommer handa nasta dag, vecka, manad, ar.

"Dessa barn i synnerhet behdver férutséigbarhet - det ér en nyckel!’A
"Unga vill inte knyta an till personalen eftersom de inte vet hur lénge de farAara kvar.’A

Nar det handlar om goda exempel pa fungerande externa placeringar lyfts ofta
LSU-placeringar fram eftersom den férutsagbarhet dessa placeringar innebar ger inte
bara maéjlighet for barnet att planera sin framtid utan aven for institutionen att lagga
upp ett langsiktigt behandlingsprogram.

LSU fungerar sa bra eftersom det finns en sdker tidsplanering. Flytta det arbetssattet tillA
innan det har gatt sa katastrofalt ddligt sa att det blir LSU pa SiS."A

Ensamhet

Det enda tema dar professionen inte hade speciellt mycket att tillféra var barnen och
de ungas kansla av 6kade ensamhet vid externa placeringar. Om detta beror pa att det
i sig motsager hela tanken med att satta barn och unga i samhallets vard och pa sa satt
rada bot pa utsatthet, ensamhet med mera ar oklart men det ar en gissning som ligger
nara till hands.

Bristande rattssakerhet

Den bristande rattssakerhet som professionen ger uttryck for visavi barn och unga i
samhallets vard handlar mycket om att barnen hamnar mellan stolarna i det offentliga
systemet nar de inte passar in i de processer systemet byggt upp och arbetar utifran.
Det saknas ofta aven nagon vuxen som driver barnens sak i det offentliga valfardssys-
temet vilket vissa ganger ar ett maste for att fa tillgang till de resurser som ar underdi-
mensionerade jamfort med den efterfragan som finns pa dessa tjanster.

"Det blir svart att planera BUP-vdrden eftersom den inte kan goras klart vid en flyttning,

da ska det remitteras till annan BUP | landet. De som snabbast far hjdlp dr de som harA
fordldrar som ligger pa."A
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"Tyvarr, vi tar bara de barnen som vi kan stdlla diagnos pd."A

"Det uppstar manga praktiska problem ndr barn bor i annan kommun dén folkbokférings-
kommun.”

"Det férsvinner mycket pa en gang vid utskrivning."A

Rotléshet

Rotlésheten hos barn och unga i samhallets vard ar nagot aven den yttersta professio-
nen vittnar om. Aven om en extern placering ar pa en institution eller i ett familiehem ar
langsiktig ar det alltid tankt som en temporar, om an langsiktigt temporar, l&sning. Att
barnet eller den unge ska vidare i livet ar alltid malet for att kunna sla rot nagon annan-
stans. Sa en extern placering blir darfor alltid férknippad med en rotléshet som visserli-
gen den yttersta professionen gor allt for att minimera.

"Efter fyra ar pa SiS blir personalen som deras familj.’A

"En del sdger att de aldrig kan landa fér att féraldrarna aldrig har accepterat placeringen.
Jag kunde fa trygghet forst néir mina fordldrar fick hjdlp."A

"Det ar ovardigt att som jag har sett att barn kommer till HVB med alla sina tillhorigheter i
en svart sopsdck. Finns ingen dokumentation dver livet, foton etc. Svart att fa en hemma-
kansla da.”

Uppbrott

Uppbrotten ar standigt aterkommande aven fér den yttersta professionen. Att traffa nya
barn och unga som vardpersonal eller pedagog pa grund av omplaceringar ar vardags-
mat. Och i och med att tanken med externa placeringar ar att de ska vara sa korta som
mojligt blir det ofta uppbrott dar utskrivning manga ganger féljer pa en ny placering i
ett nytt familjehem eller pa en ny institution. Systemet med jourplaceringar och akuta
omhandertaganden 6kar aven antalen uppbrott for de placerade barnen och ungdo-
marna.

"Vi maste jobba mycket mer med familjiehemmen. Har upplevt att hemmen stdller ungdo-
marna pd trappan och sagt att ni far komma och hdmta dem. Enorm stress att veta att
man riskerar att bli utsparkad om man inte skéter sig. Maste kunna férhindra att familje-
hemmen sdger upp sig pd dagen.”

"Jourhem darAdldigt ostabilt, svart att fokusera pa skolan."A

"Svart med sa korta placeringar som ca tre manader.”

"Socialtjansten maste kunna koordinera sig battre och kunna ge fler svar. Vi mdste forhin-
dra akuta flyttar”’A

"Det kan vara positivt med langre placeringar, det blir da lattare att etablera fungerande
kontakt med BUP. Nér det fungerar sa dr det kanonbra.”A

"Barnet vagar inte heller kRlaga till sin socialsekreterare for da dr den radd att familjehem-
met anklagas och da blir de omplacerade igen."A
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Steg 3

Det tredje steget av den anvandardrivna policyprocessen som genomférdes var att tes-
ta ett par av utredningens férslag i policydesignworkshops. Aven denna gang genom-
fordes tre workshops i Malmo, Karlstad och Boras. Upplagget for dessa tre workshops
var liknande och med pa dessa workshops var framfor allt chefer och verksamhets-
ledare fran de valfardsorganisationer som ar en del av samhallets vard. Det innebar
socialtjanst, skola, elevhalsa, privata HVB, barn- och ungdomspsykiatri, habilitering,
somatisk vard samt SiS. Med var aven representanter fran barnrattsorganisationer.

Dessa policydesignworkshops hade fyra huvudsakliga fokusomraden:

1. Testa forslagen genom att satta barnet/den unge i centrum och férséka férsta hur de
olika organisationernas agerande, utifran féreslagen policy, paverkar denne. Méjliggor
policyn ett sémlost agerande gentemot barnet/den unge eller riskerar policyn styckas
upp i silos inom eller mellan respektive organisation/organisationer?

2. Vem eller vilka foretrader barnets/den unges intressen nar policyn ska utféras och
sakerstaller att barnets rost blir hord? Vem eller vilka bar vidare barnets berattelse till-
sammans med barnet?

3. Finns det tidigare genomférda policys som pa olika satt paminner om férslagen och
vad kan vi lara oss av dessa for att designa mer resilienta policys?

4. Vilka 6nskade férandringar i systemet pa policyniva ser respektive organisation som
skulle mojliggdra mer vardeskapande for barn och unga i samhallets vard?

| den har rapporten gar vi vare sig in pa de forslag som testades eller de insikter som
framkom fran dessa workshops da férslagen fortfarande var under évervagande hos
utredningen vid den tidpunkt som rapporten skrevs. Men for att anda ge en bild av hur
workshoparna gick till presenterar vi nedan en anvandarresa som togs fram kring en
befintlig lag som sager att alla externt placerade barn och unga ska genomga en hal-
soundersdkning.
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Se over en tidigare genomford policys med ett systemperspektivsom
material for larande kopplat till nuvarande férslag

| arbetet med det tredje steget dar vi testat ett par av utredningens forslag sag vi stor
potential i att atervanda till en tidigare genomférd policy, lagen 2017.209 om hdlsoun-
dersékning avAarn och unga som vdrdas utanforAlet egna hemmet, da denna lag pamin-
ner om nagra av de férslag utredningen évervager. Vi sag aven en majlighet att med
ett systemperspektiv djupdyka in i en befintlig process for att skapa lardomar kring att
designa mer resilienta policys.

Lagen om halsoundersdkningen innebar att regionen ska, utdver vad som féljer av
halso- ochsjukvardslagen (2017:30) och tandvardslagen (1985:125), pa initiativ av so-
cialnamnden erbjuda en halsoundersdkning i anslutning till att vard utanfér det egna
hemmet av ett barn eller en ung person (upp till 20 ar) inleds. En insats som ska leda till
en medicinsk bedémning av behovet av halso- och sjukvard samt tandvard och som
ska omfatta omradena fysisk, psykisk och oral halsa.

Vid tre tillfallen utforskade vi denna lag tillsammans med utredningens férslag dar vi
samlade aktorer i Malmo, Karlstad och Boras. Samtliga aktérer som finns runt barn och
unga som vardas utanfér hemmet, socialtjanst, elevhalsa, SiS, HVB, BUP, rehabilitering
samt representanter fran barnrattsorganisationer deltog. Under dessa tillfallen var det
bland annat fokus pa att se halsoundersdkningen utifran ett flertal perspektivoch med
ett stort fokus pa barnets resa genom systemet vid genomférandet av en halsounder-
sokning. Vi arbetade med att rita upp denna process dar det synliggjordes glapp och
friktioner som i dagslaget ar ett faktum och som till manga ganger leder till att halsoun-

dersoékningen uteblir. x x

‘Det dr ¢ tillracklig kvalitet pa hélsoundersokning,

Idag fungerar det det dir svart att fa till* 2;'2;'; ?::np.ﬁ[:f\z.lj::

inte pa grund av.... Tjdnsteperson och workshops

‘Lakarundersokning finns ju, /

hdlsoundersékning kommer i skymundan’ ,/,,.,/

Tjénsteperson

"Férjag hatar ndr folk pratar éver huvudet

‘ORlart kring koppling mellan somatik och pa mig, vilket alla i socialtjansten jamt gér,
. ) " psykiatri vid hélsoundersokning* man dr liksom typ den som far reda pa
”iee/?%g;rgz( /g:g /-thg Tjansteperson / informationen i tredje eller till och med

kedet vi [,[. 9 [ fiarde hand oftast vilket ar jattedaligt.”
s_e et vi Vil Ungdom
Tjdnsteperson |
\
*Jag dr mer orolig att tandvarden cn "De ganger nagon har "Socialsekreteraren
att psykisk ohdilsa inte fangas upp vid lyssnat pa MIG har det svarar inte, mitt liv ér i
hdlsoundersékning” hjalpt. Det ar viktigt att bli deras hander”
Tjansteperson trodd och bekréftad.” Ungdom
"Ar det frivilligt med hdlsoundersékning? Ungdom
Vem dr sammankallande? Oklart vem .
"Korta placeringar och langa som dr ansvarig? Tydlighet saknas? "Flyttat 8 ganger och bytt fkola
vdntetidler. Yngre barn bra, dldre Samlad aktér?” 5 ganger, jag orkar inte tréffa
barn ej lika bra” Tjdnsteperson . . nya ménniskor"
Tjnsteperson EN HALSOUNDERSOKNING INITIERAS \\ Ungdom
, . . /

Barnet gléms bort i processen / “Lékaren trodde pa vad jag sa,
med en hdlsoundersokn /ngen " ingen hade trott mig under hela
Tjansteperson min barndom

Ungdom

‘Placering utanfor regionen: ‘Utredande socialsekreterare ska
Regionen tycker det cir tydligt  berditta fér barnet om vad som Hur far barne"n veta . '
men kommunen tycker det ska géras och varfér. Gemensam att de ska gora en Var 30 personer jag skulle_ prata med
dr otydligt” rutin sakans inom socialtjéinsten. halsoundersoékning? under tva ar. !-Iade det varit samma
Ticinsteperson Gors helt olika fran socialsekre- person hade, jag kunna pr_ata. Det

terare till socialsekreterare” handlar om tillit, en 15 aring kommer

Tjansteperson inte lita pa 30 nya personer.”

Ungdom
VAR MOTS BARNETS
RESA SYSTEMET?
29
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Barnet gldms ofta bort i processen

Fran intervjuerna med barn och unga beskrivs en trétthet att aterkommande traffa nya
manniskor/samhallsaktérer dar man upplever att man har liten maéjlighet att paverka
och att man ofta far fa information i ett sent skede i processen. Som beskrivet ovan
berattar barn och unga om ett obegripligt och till viss del ogenomtrangligt system nar
man beskriver kontakten med varden. Det blir ocksa tydligt nar vi vecklar ut processen
kring en halsoundersékning att det ar svart att tydligt identifiera nagon som hjalper
barn och unga att mandévrera kring kontakter och besok i systemet. Samtidigt beskrivs
aterkommande av barn och unga vikten av att bli sedd och lyssnad till och i de fall det
skett har det haft stor betydelse. Denna bild ar nagot som professionen bekraftar. Att
barn och unga far informationen i tredje hand samt att "barnet gléms bort i halsounder-
sokningen”. Det beskrivs aven en otydlighet kring vem som berattar for barnet att det
ska goras en halsoundersdkning samt vem som hjalper barnet att bara den informatio-
nen vidare. Professionen beskriver att det ar manga barn som inte ens ar medvetna om
att de varit pa en halsoundersokning. Det ar just barnperspektivet professionen lyfter
fram samt vikten av att tydliggora information fér barn och unga och att arbeta med de

otydligheter som ar kopplat till vem som bar informationen fér barnet.

t |

‘Barnet maste fa valja vad man vill berdtta’ Att inte kénna sig hemma i familjehemmet:

Barnrattsorganisation Hur ser en hilsoundersékning ;797[ ar "(;’9‘7( ":‘79 vem som foljer med till
5 dlsoundersoknin

‘Mdnga barn som inte ér medvetna om att de har ut for barnen? g

Barnréttsorganisation
varit pa en hdlsoundersékning. Vi maste ge g

information varfér detta dr viktigt."
/Tjénsteperson

‘Far man nagot som inte ligger inte pa sitt bord,
fer akicrer? dda maste man reda pa vem och fylla pa med

Tjdnsteperson lompetens’
Vad gérs och vem il Tjdnsteperson

eller vilka gér vad? Vad. .borde “Tydliggéra implementeringen
goras? av hélsoundersokning”
Tjansteperson

‘Skollékaren, lyfta

‘Vara uppmdrksam pa att
den kroppsliga hélsan kan
visa psykisk halsa (Ex ont i
magen -stress trauma)*

‘Uppfélining!”
Tjéinsteperson

Tiéinsteperson ‘Vardnadshavaren
dok inte upp - da “Tappar info vid varje byte av Idigt |
blev det ingen . w “Vildigt lite som man kan
hélsoun de%sohn/ng' Vem eller vilka ar socialsekreterare/kontaklperson/-  arbeta vidare pa men ér
Tidnstperson mottagare av informationen? | famijehem’ starten. Beror lite vad som
Tjénsteperson kommer fram”

Tjénsteperson

Hur agerar systemet

Fran workshoparna beskrivs en otydlighet, bade vem som bar ansvaret nar val halsoun-
dersokningen gors samt vem som bar informationen vidare. Man beskriver hur halsoun-
dersdkningen kommer i skymundan av lakarundersdkningen och att man blandar ihop
dessa tva. Det skiljer sig lite pa kring hur insatta deltagarna ar i halsoundersdkningens
process mellan grupperna/staderna/regionerna men det samlade intrycket fran
samtliga grupper ar att halsoundersékningen inte ar nagot som genomférs i nagon stor
utstrackning. Man lyfter har en extra oro kring att tandvarden nastan alltid uteblir och
att man ser stor risk fér en forsamrad tandvard nar det kommer till barn och unga som
ar placerade. Det beskrivs hur information tappas bort nar en socialsekreterare/kon-
taktperson slutar eller byts. Det beskrivs aven en otydlighet kring vem som féljer med
barnet. Barnrattsorganisationerna lyfter har vikten av att barnet ska fa valja vem man
vill dela den informationen med som framkommer vid halsoundersékningen. Det som
beskrivs ar aven en process av langa vantetider och hur barnen hamnar i limbo med-
an halsoundersokningen gors. Man ser aven krockar mellan somatik och psykiatri vid
halsoundersdkningen och stryker under att den kroppsliga halsan kan visa tecken pa
psykisk ohalsa, exempelvis magont vid stress. Alla stryker under vikten av samverkan
mellan relevanta aktorer och att det bor finnas ett gemensamt spar for barn i samhal-

lets vard fast dar ansvarsomraden ar tydliga.

—
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'Kan det riskera att bli for manga

“Barnk ; i patientiagen?” personer kring barnet? Extern "Det finns manga modeller i
/T‘ZZ S‘[’e”fr’; 57”9” | patientiagen: person kopplad till barnet? Sverige (GIRFEC, Backa barnet
4 d /Tjansteperson mfl). Borde finnas en gemensam
for hela landet. Nu dr det oklart for
regionen eftersom det dr olika i
} . ) ‘En form av god man for barnet som  ©lika kommuner.”
Vem eller vilka bar informationen ocksa kan ge emotionellt stéd” /Tjdénsteperson
vidare for barnets rakning? x /Tjénsteperson
‘God man/case manager?
‘Borde finnas méjlighet till en person som 7 Tiansteperson
Hur far barnet tillgang till denna bara finns till fér barnet, Socialsekreteraren
insamlade information? var tankt att vara denna person.”
/Tjansteperson ‘Viktigt att behdlla relationen dven
med hem-regionen vid placering i
. e annan region. Borde hem-regio-
‘Nagon barnet sjalv far valia nen féljia med barnet?"
/Tjénsteperson /Tjdnsteperson

‘Vem som far informationen &r en viktig del
Barnet kanske inte vill att familiehemmet
eller vardnadshavaren ska fa informationen.”
/Barnrattsorganisation

Vem bar med sig informationen at barnets rakning

Vid alla tre tillfallen synliggjordes oklarheter kring vem som bar med sig informationen
fér barnens rakning. Mangden information ett barn bér bara blir tydligt nar man graver
djupare i processen kring en halsoundersdkning. Professionen lyfter aven risker med att
halsoundersdkningen endast blir nagot som prickas av pa listan och vardet for barnet ar
franvarnade. Alla tre workshops lyfter samtidigt potentialen kring en halsoundersokning
och hur det kan maéjliggdra det som annars varit oupptackt. | ssmtalen dar potentialen
av en halsoundersokning diskuteras blir det tydligt att det maste finnas en person som
har kontinuerlig koll pa barnets halsa. Manga ar medvetna om att det ar socialsekrete-
rarens uppgift att underratta regionen om behovet av en halsoundersékning samtidigt
ar antalet olika socialsekreterare ett barn kan ha val kant. Darfér lyfts forslag pa att det
kanske borde finnas en annan person som star nara barnen och som kan bara informa-
tionen fér barnets rakning.

Att skapa férandring ar svart eftersom vi arbetar med verkliga individers vardag med
den komplexitet ett vardagsliv innebar. Vi arbetar med de styrande system som paver-
kar den vardag som kan skapa battre férutsattningar fér barn som vardas utanfor det
egna hemmet. Vi kan inte se helheten men vi kan aktivt ta del av olika perspektiv for

att se de delar vi har mojlighet att paverka, och i vilken riktning som ar férdelaktiga i ny
lagstiftning sa val som i redan befintlig lagstiftning. | dessa testande workshops nar man
samlar aktorer nara ett placerat barn bdrjar man aven diskutera vad man kan goéra har
och nu pa saval lokal som regional nivan. Ett gérande som utredningens fragestallning-

ar och forslag bidrar till.
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Fragorna ror den sammantagna upplevelsen av hela den tid barnet/den unge varit placerad.
Bakgrund:

Koén:

Alder nu:

Alder vid forsta placering:

Var har du varit placerad? (jourhem, familjehem, HVB och/eller SiS?)
Ar du placerad nu?

opwN e

Om placeringen/placeringarna:

6. Forstar du varfor blev du placerad?

7. Tycker du att det var ratt beslut att du inte kunde bo hos dina féraldrar?

8. Tycker du att du har varit placerad pa ratt stalle/stallen?

9. Hur fungerade det att dela vardag och boende med personer du inte kdnde innan?
10. Kanner/kande du dig saker och trygg dar du bor/bodde?

11. Hur har din kontakt med vanner och familj fungerat nar du varit placerad?

Om stod:

12. Tycker du att du har fatt ett bra stéd, i sa fall av vem/vilka personer:

a. Innan du blev placerad?

b. Nar du var placerad?

[ Efter att du var placerad?

13. Har det varit sarskilda perioder da du skulle behévt mer stdd? Vilket stéd hade du
behdévt da? (Tex precis nar du blev placerad, efter placering eller nar nagot sarskilt har
hant)

Om halsa och skolgang:

14. Hur ar/var ditt fysiska och psykiska maende:

a. Innan du blev placerad?
b. Nar du var placerad?
[ Efter att du var placerad?

15, Har du fatt det stod du behévde for ditt maende? Om nej, vilket stéd hade du 6nskat?

16. Hur ar/var din skolgang?
a. Innan placering
b. Under placering

c. Efter placering

17. Har du det stéd du behévde for din skolgang? Om nej, vad hade du dnskat for stod?
Om delaktighet och uppfoljning:

18. Har du varit med och valt boende eller i férvag traffat den familj du ska placeras i?

19. Far/fick du vara med och tycka till nar det galler fragor som galler dig, t ex var du bor,
skola, halsa, umgange och stéd. Om nej, hur hade du velat vara mer delaktig?

20. Vad tycker du ar viktigt att vuxna féljer upp och fragar om kring hur barn har det under
en placering?

21. Nagot annat som ar viktigt for oss att veta?
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Livsvillkor, levnadsvanor och hélsa
bland barn som bor i familjehem
— Resultat fran Skolbarns héalsovanor 2021/2022

Maria Corell & Petra Lifstedt,
Enbeten for hélsofrdmjande levnadsvanor

Sammanfattning

Cirka 2 procent av barn i &ldrarna 11, 13 och 15 4r bor i familjehem
hela tiden eller f6r det mesta. I den hir promemorian redovisas ett
urval av indikatorer frin studien Skolbarns hilsovanor 2021/2022 fér
att belysa livsvillkor, levnadsvanor och hilsa bland barn som bor 1
familjehem jim{6rt med barn som bor pd annat sitt (till exempel med
bada forildrar, vixelvis eller med en forilder).

Resultaten visar att barn som bor 1 familjehem ir mer utsatta for
mobbning i skolan, ndgot oftare har riskabla levnadsvanor (till exem-
pel anvinder alkohol och tobak) och nigot mindre hilsosamma lev-
nadsvanor dn barn som bor pd annat sitt. Detta innebir en 6kad risk
for ohilsa bland dessa barn. Resultaten visar dven att barn som bor 1
familjehem ir mindre tillfreds med livet 4n barn som bor pd annat sitt.
Diremot finns 6verlag inga skillnader i sjilvskattad hilsa, 13ngvariga
sjukdomar eller funktionsnedsittningar eller sjilvrapporterade besvir.
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Resultaten i korthet

o Skoltrivseln och skolstressen ir ungefir densamma bland barn
som bor i familjehem jimfért med barn som bor p& annat sitt.
Diremot ir det vanligare att barn som bor 1 familjehem mobbas.

e Det dr nigot vanligare att barn som bor i familjehem har varit
berusade eller snusat. Det ir ocksd vanligare att de har rokt
cigaretter och anvint cannabis.

e Det ir mindre vanligt att barn som bor 1 familjehem trinar
ofta, dvs. minst fyra ginger i veckan, jimfért med barn som bor
pa annat sitt. De dter ocksd frukost mer sillan.

e Barnsom bor i familjehem ir mindre tillfreds med livet in barn
som bor pd annat sitt. Monstret nir det giller sjilvskattad hilsa
varierar i olika grupper.

e Det ir lika vanligt att ha en l8ngvarig sjukdom, funktionsned-
sittning eller annat lingvarigt hilsoproblem bland barn som bor
1 familjehem som bland barn som bor p8 annat sitt. Likas3 ir
det lika vanligt att ha sjilvrapporterade hilsobesvir.

e Det dr vanligare att barn i familjehem har haft samlag in barn
som bor pd annat sitt.

Om studien Skolbarns halsovanor 2021/22

Skolbarns hilsovanor (Health Behaviour in School-aged Children,
HBSC) ir en enkitundersékning bland 11-, 13- och 15-4ringar. Den
genomfors 1 syfte att 6ka kunskapen om de livsvillkor och levnads-
vanor som ir viktiga f6r barns hilsa, f6lja utvecklingen 6ver tid samt
jimfora resultaten med andra linders resultat. Studien belyser bide
psykiska och fysiska aspekter pd hilsa och den sociala miljon som
barnen befinner sig i.

Undersékningen ir ett internationellt forsknings- och samarbets-
projekt som startade 1 bérjan av 1980-talet. Sedan dess har studien
genomforts vart fjirde dr. Den senaste undersékningen dgde rum
2021/2022, nir cirka 50 linder i Europa, Nordamerika och Asien del-
tog 1 datainsamlingen. Sverige har medverkat sedan 1985/1986, med
ett nationellt urval.
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Ar2021/2022 utskades urvalet i studien Skolbarns halsovanor for
att gora det mojligt att presentera resultaten f6r varje lin. Det utokade
urvalet gor det ocksd mojligt att presentera resultat f6r smé grupper
av barn, till exempel barn som bor i familjehem.

Aldersgrupperna som ingdr ir 11-, 13- och 15-8ringar, och dirfér
genomfors undersdkningen i drskurserna 5, 7 och 91 Sverige. Urvalet
gors for varje drskurs med en klusterdesign 1 tvd steg. Forst viljs ett
antal skolor ut pd ett slumpmissigt sitt s3 att de ir representativa for
landet. Direfter slumpas en klass pd respektive skola (enligt instruk-
tioner). Alla elever 1 den utvalda klassen erbjuds att delta i under-
sokningen.

Det totala urvalet i undersdkningen 2021/2022 omfattade 4 083 sko-
lor. Av dessa deltog 2 329 skolor (57 procent). Det totala urvalet av
elever skattades till 93 900. Av dessa medverkade 41 946 elever i under-
sokningen. Det motsvarade cirka 80 procent i1 de deltagande klasserna
och cirka 45 procent av eleverna i det totala urvalet. Lis mer 1 rappor-
ten Skolbarns hélsovanor i Sverige 2021/2022 — regionala resultat.

Resultaten 1 denna promemoria redovisas som andelar 1 procent
eller medelvirden. For att se om det finns skillnader mellan jimférelse-
grupperna beriknades dubbelsidiga konfidensintervall med konfidens-
grad 95 procent. Det aktuella konfidensintervallet kallas Wilson score
interval. Om konfidensintervallen f6r tvd jimférelsegrupper inte
overlappar varandra anses det finnas en statistiskt sikerstilld skillnad
mellan dessa grupper.

For att rikna upp andelar till befolkningsniva har resultaten vik-
tats sd att de kan visas for hela populationen.

Fragor om boendesituation i studien

I Sverige stills fyra frigor till barnen om deras boendesituation. Den
forsta frigan lyder: ”Alla familjer ir olika. Ibland bor man med bara
en forilder och ibland lever man med tva familjer. Vi skulle vilja veta
hur det ser ut f6r dig. Den hir frigan handlar om det hem dir du bor
hela tiden eller fé6r det mesta. Om du bor 1 tv4 eller flera hem, borja
med det ena hemmet. Kryssa f6r vilka du bor tillsammans med dir.”
Svarsalternativen ir mamma, pappa, pappas sambo/flickvin/partner,
mammas sambo/pojkvin/partner, jag bor i familjehem eller liknande och
jag bor tillsammans med ndgon annan vuxen eller ndgon annanstans. De
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efterféljande tre frdgorna handlar om huruvida man har ytterligare ett
hem eller inte, hur ofta man bor dir samt vilka man bor tillsammans
med dir. Hir presenteras svaren f6r de barn som har kryssat fér jag bor
i familjehem eller liknande pd den forsta frigan.

Det ir totalt 900 barn, motsvarande 2,1 procent av barn 1 8ldrarna
11, 13 och 15 &r, som bor i familjehem eller liknande, hela tiden eller
for det mesta (se Tabell 1). Det ir en storre andel pojkar in flickor som
bor 1 familjehem, 2,5 procent jimfort med 1,4 procent. I gruppen annat
ir det 7,4 procent som bor i familjehem. Andelen barn som bor i familje-
hem eller liknande varierar med &lder. Bland 11-8ringar ir det 1,9 pro-
cent, bland 13-3ringar 2,3 procent och bland 15-dringar 2,5 procent.

Det ir vanligare att bo i familjehem eller liknande bland barn f6dda
utanfér Sverige. Bland fodda 1 Sverige dr andelen 1,5 procent, f6dda
1 6vriga Norden 4,1 procent, fédda 1 6vriga Europa 3,8 procent och
utanfér Europa 5,5 procent. Stérst dr andelen bland barn som inte vet
var de dr fodda: 20,4 procent.

Tabell 1 Antal och andel barn som bor i familjehem, férdelade efter kon,
alder och fodelseregion, 2021/22

Antal Andel (%) K.l. nedre K.I. dvre
Kén
Flickor 313 1,4 1,3 1,6
Pojkar 512 2,5 2,3 2,7
Annat 65 7,4 5,8 9,3
Missing 10 1,5 0,8 2,7
Alder
11 ar 353 1,9 1,7 2,1
13 &r 276 2,3 2,1 2,6
15 ér 271 2,5 2,2 2,8
Missing 0 0,0
Fddelseregion
Sverige 564 1,5 1,4 1,6
Ovriga Norden 14 4,1 2,4 6,7
Ovriga Europa 41 3,8 2,8 5,2
Utanfor Europa 211 5,5 48 6,2
Vet inte 55 20,4 16,0 25,6
Missing 15 2,2 1,4 3,7
Totalt 900 2,1 2,0 2,2
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Skolan

Andelen barn som tycker mycket bra om skolan ir densamma bland
barn som bor i familjehem och barn som bor pd annat sitt, 17 respektive
16 procent. Bland 11-3riga pojkar i familjehem ir det dock fler som
tycker mycket bra om skolan jimfért med 11-3riga pojkar som bor

pd annat sitt, 32 procent jimfért med 26 procent.

Tabell 2

Andel och antal barn som tycker mycket bra om skolan,
uppdelade kén, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

Flickor 11 ar
Pojkar 11 ar
Flickor 13 ar
Pojkar 13 ar
Flickor 15 ar
Pojkar 15 ar
Alla

%
22
32
13
12
13
17
17

n
34
59
12
23

9
24

170

%
26
26
10
15

7
11
16

n
2183
2 268

509

752

377

564
6 800

Andelen barn som ir ganska eller mycket stressade av skolarbetet ir
densamma bland barn som bor 1 familjehem och barn som bor pd annat
sitt, 46 procent respektive 47 procent. Det dr dock en storre andel
11-8riga pojkar och flickor i familjehem som ir ganska eller mycket
stressade av skolarbetet, jimfort med 11-3ringar som bor pd annat sitt.

Tabell 3

Andel och antal barn som ar ganska eller mycket stressade
av skolarbetet, uppdelade pa kon, alder och boendesituation,

2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

Flickor 11 ar
Pojkar 11 ar
Flickor 13 ar
Pojkar 13 ar
Flickor 15 ar
Pojkar 15 ar
Alla

%
43
31
61
35
66
44
46

n
42
49
63
50
54
66

363

%
31
22
62
39
76
49
47

n
2609
1 860
3306
2092
3743
2 393

16 690
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I enkiten finns en definition av mobbning:

Vimenar att en elev blir mobbad d en annan elev, eller en grupp elever,
upprepade ginger siger eller gor elaka och otrevliga saker mot honom/
enne. Det ir ocksd mobbning d& en elev blir retad p3 ett sitt som han/
hon inte tycker om eller om han/hon limnas utanfér med flit. Den per-
son som mobbar har mer makt dn personen som blir mobbad och wvill
orsaka honom eller henne skada. Det ir inte mobbning d& tvd personer
som ir ungefir lika starka, eller har lika mycket makt, grilar eller sliss.

Direfter stills frigan "Hur ofta har du blivit mobbad i skolan under
de senaste mdnaderna?” med svarsalternativen jag har inte blivit mobbad
i skolan de senaste manaderna, det har hint 1 eller 2 ganger, 2 till 3 ginger
i mdnaden, ungefir 1 ging i veckan samt flera ginger i veckan. Hir redo-
visas andelen som svarat att de har blivit mobbade i skolan 2-3 gdnger 1
mdnaden eller oftare.

Det ir vanligare att barn som bor 1 familjehem mobbas 1 skolan
jimfort med barn som bor pd annat sitt. Andelen som mobbas ir
19 procent jimfért med 9 procent. Skillnaden ir storst bland 13-riga
pojkar och flickor samt bland 15-3riga flickor. I dessa grupper ir det
ungefir dubbelt sd vanligt att barn som bor i familjehem mobbas jim-
fort med barn som bor pd annat sitt.

Tabell 4 Andel och antal barn som har mobbats i skolan minst
2-3 ganger i manaden under de senaste manaderna,
uppdelade pa kon, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt  Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 11 17 8 790
Pojkar 11 ar 10 18 7 563
Flickor 13 ar 24 23 10 550
Pojkar 13 ar 18 23 9 482
Flickor 15 ar 14 11 7 353
Pojkar 15 ar 12 17 8 421
Alla 19 145 9 3426

Det ir en ndgot mindre andel barn som bor 1 familjehem som haller
med om att deras lirare bryr sig om dem, jimfért med barn som bor
pd annat sitt. Andelen ir 66 procent jimfoért med 71 procent. Ménstret
ser dock olika ut i olika grupper och ir det omvinda bland 15-3riga

flickor.
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Tabell 5 Andel och antal barn som haller med om att deras larare bryr

sig om dem, uppdelade pa koén, alder och boendesituation,

2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n

Flickor 11 ar 81 101 86 7 303
Pojkar 11 ar 77 145 87 7152
Flickor 13 &r 67 53 60 3315
Pojkar 13 ar 58 99 62 3849
Flickor 15 &r 70 54 57 2 940
Pojkar 15 ar 66 95 67 3425
Alla 66 566 n 28 735

Alkohol, tobak och narkotika

Det ir ndgot vanligare att barn som bor 1 familjehem har varit be-
rusade jimfért med barn som bor pd annat sitt. Andelen som har
varit berusade nigon ging i sitt liv dr 18 procent jimfért med 13 pro-
cent. Den stérsta skillnaden ses bland 13-8riga pojkar, dir andelen ir
15 procent jimfért med 7 procent.

Tabell 6 Andel och antal barn som har varit berusade nagon gang,
uppdelade pa kén, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 0 0 1 96
Pojkar 11 ar 2 7 1 117
Flickor 13 ar 12 18 7 390
Pojkar 13 ar 15 22 7 359
Flickor 15 ar 23 22 32 1481
Pojkar 15 ar 27 45 25 1272
Alla 18 146 13 3909

Det ir vanligare att barn som bor i familjehem har rokt cigaretter jim-
fort med barn som bor pd annat sitt, 21 procent jimfért med 13 pro-
cent. Skillnaden ir storst bland 13-3ringar, dir det ir ungefir dubbelt
s& vanligt att de som bor 1 familjehem har rokt jimfért med barn som
bor pd annat sitt.

1221

Bilaga 4



Bilaga 4 SOU 2023:66

Tabell 7 Andel och antal barn som har rokt cigaretter nagon gang,
uppdelade pa kon, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 7 5 2 170
Pojkar 11 ar 3 7 2 204
Flickor 13 ar 24 31 11 590
Pojkar 13 ar 16 24 9 503
Flickor 15 ar 29 28 28 1377
Pojkar 15 ar 29 46 22 1139
Alla 21 172 13 4192

Det ir ndgot vanligare att barn som bor 1 familjehem har snusat jimfért
med barn som bor pd annat sitt, 19 procent jimfért med 15 procent.

Tabell 8 Andel och antal barn som har snusat nagon gang, uppdelade
pa kon, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familighem Bor pa annat satt Bor pa annat sétt

% n % n
Flickor 11 ar 0 1 1 140
Pojkar 11 ar 3 8 3 312
Flickor 13 ar 12 17 10 517
Pojkar 13 ar 15 26 12 702
Flickor 15 ar 22 24 28 1433
Pojkar 15 ar 31 50 33 1673
Alla 19 159 15 4983

Frigan om cannabis har endast stillts till barn 1 drskurs 9. Det ir
dubbelt s3 vanligt att 15-8ringar som bor i familjehem har anvint
cannabis ngon ging i sitt liv, jimfért med barn som bor pd annat sitt.
Bland 15-4riga flickor som bor i familjehem ir andelen 18 procent,
jimfort med 8 procent bland dem som bor pd annat sitt.
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Tabell 9 Andel och antal 15-aringar som har anvant cannabis nagon gang,
uppdelade pa kon, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat sitt

% n % n
Flickor 11 ar
Pojkar 11 ar
Flickor 13 ar
Pojkar 13 ar
Flickor 15 ar 18 14 8 328
Pojkar 15 ar 12 25 11 521
Alla 20 58 10 913

Anm. Cannabisanvandningen ar mycket hog bland barn med annat kén som bor i familjehem, darfor ar
siffran 20 procent for barn som bor i familjehem.

Traning och matvanor

Andelen barn som trinar minst fyra ginger i veckan ir ndgot mindre
bland barn som bor i familjehem in bland barn som bor p4 annat sitt,
34 procent jimfért med 39 procent. Skillnaden ir storst bland 13-8riga
flickor, dir 16 procent av dem som bor i familjehem trinar s3 ofta, jim-
fort med 33 procent av flickor som bor pd annat sitt.

Tabell 10 Andel och antal barn som trinar minst fyra ganger i veckan,
uppdelade pa kén, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 23 27 30 2512
Pojkar 11 ar 30 64 40 3155
Flickor 13 ar 16 14 33 1762
Pojkar 13 ar 45 68 46 2 504
Flickor 15 ar 21 17 30 1576
Pojkar 15 ar 43 62 53 2 652
Alla 34 278 39 14 546

Andelen barn som vanligtvis dter frukost fyra eller fem vardagar i
veckan ir mindre bland barn som bor 1 familjehem in bland barn som
bor pd annat sitt, 60 procent jimfort med 70 procent. Skillnaden ir
storst bland 11-8riga pojkar och flickor samt 15-3riga pojkar.
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Tabell 11 Andel och antal barn som ater frukost 4-5 vardagar i veckan,
uppdelade pa kon, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 68 95 81 6941
Pojkar 11 ar 73 145 84 7 254
Flickor 13 ar 52 44 60 3333
Pojkar 13 ar 75 110 75 4198
Flickor 15 ar 51 42 56 2 843
Pojkar 15 ar 52 79 68 3525
Alla 60 539 70 28 886

Halsa

For att mita tillfredsstillelse med livet anvinds Cantrils stege. Instru-
mentet, som har formen av en stege, anvinds for att skatta tillfreds-
stillelse med livet pd en 11-gradig skala, dir O stdr fér det simst tink-
bara och 10 for det bist tinkbara livet. Frgan lyder: ’Om du tinker
pa ditt liv 1 storsta allminhet, var tycker du att du stdr just nu?” Hir
redovisas den genomsnittliga livstillfredsstillelsen.

Livstillfredsstillelsen ir 1 genomsnitt ligre bland barn som bor i
familjehem jimfért med bland barn som bor pd annat sitt. Skillnaden
ir storst bland 11-4riga flickor samt 13- och 15-3riga pojkar.

Tabell 12 Genomsnittlig livstillfredsstéllelse bland barn, uppdelade
pa kén, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor pa annat satt
Flickor 11 ar 6,5 1,7
Pojkar 11 ar 8,0 8,2
Flickor 13 ar 6,3 6,6
Pojkar 13 ar 7,0 7.5
Flickor 15 &r 6,6 6,4
Pojkar 15 ar 6,6 7,2
Alla 6,7 1,2
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Det ir 6verlag ingen skillnad 1 andelen som skattar sin hilsa som mycket
bra bland barn som bor i familjehem jimfért med barn som bor pd
annat sitt. Det finns dock en skillnad bland 11-8ringar: 27 procent av
flickorna som bor i familjehem skattar sin hilsa som mycket bra, jim-
fort med 42 procent av flickorna som bor pd annat sitt. 41 procent av
de 11-8riga pojkarna som bor i familjehem skattar sin hilsa som mycket
bra, jimfért med 51 procent av de 11-3riga pojkarna som bor pd annat
sitt. Bland 15-4riga flickor ir monstret motsatt: andelen med mycket
bra hilsa ir stérre bland dem som bor i familjehem in bland dem som
bor pd annat sitt.

Tabell 13 Andel och antal barn med mycket bra hilsa, uppdelade pa kén,
alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat sétt

% n % n
Flickor 11 ar 27 43 42 3615
Pojkar 11 ar 41 86 51 4274
Flickor 13 ar 18 18 27 1451
Pojkar 13 ar 40 62 44 2434
Flickor 15 ar 36 22 21 1061
Pojkar 15 ar 38 66 42 2 166
Alla 35 320 37 15307

I enkiten stilldes frdgan "Har du en l8ngvarig sjukdom, funktions-
nedsittning eller annat l&ngvarigt hilsoproblem (t.ex. diabetes, allergi,
eksem eller ADHD) som du fatt faststilld av en likare?” med svars-
alternativen ja och nej. Det ir lika vanligt att barn som bor 1 familje-
hem har en ldngvarig sjukdom eller funktionsnedsittning som barn
som bor pd annat sitt, 31 procent jimfért med 28 procent.
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Tabell 14 Andel och antal barn med en langvarig sjukdom,
funktionsnedsattning eller annat langvarigt halsoproblem,
uppdelade pa kén, alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat satt

% n % n
Flickor 11 ar 21 36 26 2 164
Pojkar 11 ar 27 54 25 2 258
Flickor 13 ar 30 37 28 1579
Pojkar 13 ar 33 53 29 1576
Flickor 15 ar 29 29 29 1477
Pojkar 15 ar 33 44 29 1481
Alla 31 286 28 11016

I Skolbarns hilsovanor finns en checklista for att mita forekomsten
och frekvensen av hilsobesvir under de senaste sex mdnaderna. Check-
listan benimns HBSC-SCL (Symptoms Checklist). Instrumentet
innehiller en friga om hur ofta man under de senaste sex minaderna
haft 8tta olika besvir: huvudvirk, ont 1 magen, ont i1 ryggen, kint sig
nere, varit irriterad eller pd diligt humér, kint sig nervos, haft svért
att somna samt kint sig yr. Svarsalternativen stricker sig frén sillan
eller aldrig till 7 stort sett varje dag. Hir presenteras andelen barn som
har haft minst tvi sjilvrapporterade hilsobesvir, mer dn en ging i
veckan, under de senaste sex minaderna.

Det ir lika vanligt att ha minst tva hilsobesvir, mer in en ging 1
veckan, bland barn som bor i familjehem och barn som bor p4 annat
sitt. Det dr dock vanligare bland 11-8riga pojkar som bor i familje-
hem in bland 11-8riga pojkar som bor pd annat sitt. Nir det giller
15-8riga flickor ir ménstret det motsatta, besvir ir mindre vanligt
bland dem som bor i familjehem jimfért med bland dem som bor pd
annat satt.
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Tabell 15

Andel och antal barn med minst tva sjalvrapporterade
hélsobesvar, mer dn en gang i veckan, uppdelade pa kon,
alder och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat satt Bor pa annat sitt

Flickor 11 ar
Pojkar 11 ar
Flickor 13 ar
Pojkar 13 ar
Flickor 15 ar
Pojkar 15 ar
Alla

%
58
41
63
38
58
47
51

n
51
69
69
58
51
59

404

%
48
32
65
38
75
45
51

n
3850
2698
3489
2030
3662
2 302
18 842

Sexuell och reproduktiv hélsa

I Skolbarns hilsovanor stiller man frigan om sexdebut till alla 15-
dringar. Frigan lyder: "Har du ndgonsin haft samlag? (ibland s8 kallas
det for ’sex’, ’ilskat’, ’legat med ndgon’, *gitt hela vigen’)”. Det ir
vanligare att 15-dringar som bor i familjehem har haft samlag, jim-
fort med barn som bor pd annat sitt. Andelen dr 36 procent jimfort
med 25 procent. Skillnaden ir stdrst bland pojkar, 34 procent jim-
fort med 24 procent. Frigor om preventivmedel stills till dem som
haft samlag, men andelen svarande var 8 och dirfér presenteras inte
resultaten inte hir.

Tabell 16

Andel och antal 15-aringar som har haft samlag, uppdelade
pa kon och boendesituation, 2021/2022

Bor i familjehem Bor i familjehem Bor pa annat sétt

Bor pa annat satt

Flickor 11 ar
Pojkar 11 ar
Flickor 13 ar
Pojkar 13 ar
Flickor 15 ar
Pojkar 15 ar
Alla

%

27
34
36

n

25
42
85

%

24
24
25

n

1339
1316
21743

Anm. Andelen som har haft samlag &r mycket hog bland barn med annat kon som bor i familjehem,

darfor ar siffran 36 procent for barn som bor i familjehem.
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Placeringsformer med mera
| Danmark, Finland och Norge

Denna 6versikt bygger pa lagar, andra regler och myndighetsmaterial
fr&n Danmark, Finland och Norge. Den har tillkommit som en del
av utredningens omvirldsbevakning och gér inte ansprik pa fullstin-
dighet. I samtliga tre linder pdgdr ocksa férindringar som berdr sam-
hillsvirden och som kan leda till att information om lagar och andra
regler blir inaktuell. Lagar och andra regler som refereras i texten ir till-
gingliga genom Retsinformation (www.retsinformation.dk) 1 Danmark,
Finlex (www.finlex.fi) 1 Finland och Lovdata (www.lovdata.no) 1

Norge.

Danmark

Barn och unga fir placeras i ett antal vdrd- och stédformer i
Danmark. Det handlar frimst om familjehem (plejehem) och institu-
tioner f6r dygnsvard, men ocksd om kollegier eller kollegieliknande
boenden (nirmast att likna vid skolhem), andra boenden (oppholds-
stede) for barn och unga samt sd kallade efterskolor, fria fackskolor
och fria grundskolor med kostavdelning. Samhillsvirden i Danmark
rymmer sledes placeringsformer med mer direkt koppling till skol-
verksamhet dn placeringsformerna i Sverige. Placeringar kan ocksd
gbras i den unges egen bostad, vilket liknar stédboende 1 Sverige.'

! 66 § lov om social service (serviceloven). Frn och med den 1 januari finns bestimmelsen i 5 kap.
43 § barnets lov.
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Familjehem (plejehem)
Indelning

Det finns fyra typer av familjehem enligt den danska serviceloven:

— allminna familjehem: familjer som ir godkinda fér att ge omsorg
och sikra utveckling och trivsel {6r barn och unga med litta till
mattliga stddbehov

— forstirkta familjehem: familier som ir godkinda for att ge om-
sorg och sikra utveckling och trivsel f6r barn och unga med matt-
liga till stora (svere) stodbehov

— specialiserade familjehem: familjer som dr godkinda for att ge om-
sorg och sikra utveckling och trivsel f6r barn och unga med stora

stodbehov

— nitverksfamiljehem: familjer som ir godkinda i forhéllande till ett
bestimt barn eller en bestimd ung person.’

Fram till den 1 juli 2019 var indelningen en annan. D3 fanns det
familjehem, kommunala familjehem och nitverksfamiljehem. Kom-
munala familjehem hade sirskild kompetens for att ta emot barn och
unga med stérre stodbehov och ritt till mer stdd och utbildning in
andra familjehem. Kommunala familjehem hade ocks3 vissa mojlig-
heter att anvinda s8 kallad fysisk guidning och avvirjande hjilp som
exempelvis fasthillning for att undvika skador pd barnet, den unge,
annan person eller ett objekt.

Den nya indelningen motiverades med behovet av kad differen-
tiering 1 férhéllande till placerade barns och ungas stodbehov samt
familjernas villkor och stéd frin kommunen. Méjligheterna att an-
vinda fysisk guidning och avvirjande hjilp fordes 6ver till de spe-
cialiserade familjehemmen. Allminna och férstirkta familjehem har
ritt att gdra nddvindiga ingrepp i barnets eller den unges sjilvbestim-
mande for att sikra barnets eller den unges intresse. Den ritten regle-
ras 1 en sirskild lag.’

266 a-b §§ serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen i 5 kap. 43 § barnets lov.
? Forslag til Lov om @ndring af lov om social service, lov om socialtilsyn, lov om voksenansvar
for anbragte born og unge og ligningsloven, Retsinformation 2018/1 LSF 8, s. 7 ff. Se 4ven § 3
voksenansvarsloven (lov om magtanvendelse og andre indgreb i selvbestemmelsesretten over
for voksne samt om sarlige sikkerhedsforanstaltninger for voksne og modtagepligt i boformer
efter lov om social service).
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Godkinnande/tillstind

Allminna, férstirkta och specialiserade familjehem godkinns av social-
tillsynen, som utférs i fem regioner med varsin kommun som an-
svarig for arbetet med tillstdnd och tillsyn inom det sociala omridet.
Som en del av férindringen inom familjehemsomridet har den danska
regeringen bedémt att socialtillsynen behéver arbeta mer likartat 1
hela landet. En ny, kunskapsbaserad grundutbildning ska utvecklas
och ingd som en central del av processen fér godkinnande. Grund-
utbildningen ska ge familjehemmen férutsittningar att klara sitt upp-
drag, men ocks3 socialtillsynen information om familjernas kompetens
for uppgiften. Specialiserade familjehem forutsitts ha grundlig erfaren-
het av arbete med utsatta barn och unga samt limplig utbildning.
Familjehem som har godkints av socialtillsynen listas i Tilbudspor-
talen, som Social- og ZAldreministeriet ansvarar for. Bara anvindare
med sirskild inloggning kan se vilka familjer som har godkints.

Nitverksfamiljehem godkinns av den kommun som ansvarar fér
placeringen av barnet eller den unge. Aven nitverksfamiljehem ska
genomgd grundutbildning f6r att bli godkinda.

Ytterligare regler om godkinnande av familjehem ska faststillas
enligt barn- och socialministerns bemyndigande. Det kan handla om
former f6r hembesdk, samtal med alla familjemedlemmar och hur
grundutbildningen konkret ska integreras i godkinnandeprocessen.*

Stod

Den kommun som ansvarar barnets eller den unges vistelse 1 familje-
hemmet ansvarar {or att familjen under placeringen l6pande tar del
av den utbildning, évervakning, ridgivning och vigledning som ir
nodvindig for uppdraget. En annan person i kommunen ska svara
for dessa uppgifter in den som avtalat om ersittning och andra vill-
kor med familjehemmet.

Stddet till familjehemmet ska vara intensivt under det forsta dret
av placeringen och pdborjas under det forsta halviret, om inte sir-
skilda hinsyn till barnet eller den unge talar emot det. I s3 fall pa-
bérjas stodet senast ett ar efter att placeringen inletts.’

* Forslag til Lov om endring af lov om social service, lov om socialtilsyn, lov om voksenansvar
for anbragte born og unge og ligningsloven. Retsinformation 2018/1 LSF 8, s. 10 f.
® 66 c § serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen 1 5 kap. 56 § andra stycket.
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Specialiserade familjehem har en utvidgad ritt till 6vervakning
och utbildning fér sitt uppdrag eftersom de tar emot barn och unga
med sirskilt omfattande problem och behov.

Tillsyn

Familjehemmen stdr under tillsyn av det danska socialtillsynen. Till-
synen gors enligt den s3 kallade kvalitetsmodell som den danska Social-
styrelsen tagit fram med indikatorer och kriterier fér god kvalitet 1
familjehemmens arbete. Kvalitetsmodellen ir indelad i sju omriden:

— Utbildning och sysselsittning

— Sjilvstindighet och relationer

— Malgrupp, metoder och resultat

— Hilsa och trivsel

— Familjestruktur och familjedynamik
— Kompetenser

— Fysiska ramar.

Inom varje omride finns minst ett kvalitetskriterium med en eller
flera indikatorer. Inom det férsta omrddet ir kriteriet att familje-
hemmet stédjer barn att utnyttja sin fulla potential i férhéllande till
skolgéng, utbildning och sysselsittning. Indikatorerna ir att barnet
deltar i1 dagverksamheter, grundskola eller annan utbildning eller
sysselsittning samt att barnet har en stabil nirvaro dir.®

Utdver detta ansvarar Ankestyrelsen f6r att pd nationell nivd be-
handla klagoma3l pa virden och genomféra vissa undersékningar av
kvalitet inom bland annat det sociala omridet.

¢ Social- og Boligstyrelsen, Danmstrl (2021). Kvalitetsmodel for socialtilsyn. Temaer, kriterier og
indikatorer for plejefamilie, Version ibt. BEK nr. 2665 af 28/12/2021.
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Institutionsvard
Indelning

Dygnsvard i institutioner delas in efter graden av sikerhet enligt den
danska serviceloven. Det giller

oppna (alimindelige) institutioner,

— delvis 18sta institutioner och delvis 1ista avdelningar pd institu-
tioner,

— sikrade institutioner och

— sirskilt sikrade avdelningar.

En genomgdende del av arbetet vid alla typer av institutioner och av-
delningar ir socialpedagogisk behandling, men inriktningen och om-
fattningen varierar.

Placering 1 delvis 1dsta institutioner och delvis 1ista institutions-
avdelningar kan goras fér barn och unga mellan 12 och 17 &r och
endast nir det dr avgdrande f6r den socialpedagogiska behandlingen
att kunna l8sa ytterdorrar och fonster i perioder eller att fysiskt
kunna fasthdlla barnet eller den unge Vidare ska det finnas risk for
att barnets eller den unges hilsa eller utveckling lider allvarlig skada
pd grund av kriminellt beteende, missbruksproblem eller andra bete-
ende- eller anpassningsproblem hos barnet eller den unge.”

Sikrade institutioner och avdelningar fir bara anvindas f6r barn
och unga nir

— det ir absolut pdkallat f6r att férhindra att barnet eller den unge
skadar sig sjilv eller andra och risken fér skada inte pd ett forsvar-
bart sitt kan férhindras genom andra mer limpliga forhallnings-
regler

— det under en inledande period ir absolut pikallat f6r at ta fram ett
underlag fér den vidare socialpedagogiska behandlingen

— det mot bakgrund av den inledande iakttagelsesperioden faststills
att det dr absolut pikallat att inledas ett lingre behandlingsfor-
lopp p& en sikrad avdelning eller institution.

763 a § serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen 1 5 kap. 61 § barnets lov.
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Sikrade institutioner och avdelningar fir ocksd anvindas for barn
och unga for vissa pafoljder efter brott eller nir ett barn under 15 4r
saknar uppehillstillstdnd i landet. Under vissa férhillanden, som av-
ser arbetet mot ungdomskriminalitet, kan f6restindaren f6r en ppen
institution eller dennes stillféretridare besluta om att barnet eller
den unge tillfilligt f6rs &ver till en sikrad institution eller avdelning.®
Unga kan ocks3 placeras i sikrade institutioner av straffrittsliga skil
och d& blandas med unga som ir placerade dir av de skil som anges
i serviceloven (frin och med 2024 i Barnets lov).’

Sirskilt sikrade avdelningar fir bara anvindes f6r barn och unga
nir kraven for placering 1 en siker institution eller avdelning ir upp-
fyllda och en placering dir inte ir eller kommer att vara tillricklig pd
grund av att barnet eller den unge har ett s8 vildsamt eller psykiskt
avvikande beteende. Om det handlar om ett psykiskt avvikande bete-
ende ska det finnas en skriftlig likarbedémning av att barnet eller den
unge uppvisar aktuella symtom pd en diagnos. Under vissa forhéllan-
den, som avser arbetet mot ungdomskriminalitet, kan férestdndaren
for en sikrad institution eller dennes stillforetridare besluta om att bar-
net eller den unge tillfilligt fors 6ver till en sirskilt sikrad avdelning.™

Utover indelningen 1 lagen pagar ett arbete med att differentiera
och utveckla det insatserna inom det som i serviceloven benimns det
mest specialiserade socialomridet och omradet fér den mest specia-
liserade specialundervisningen. Den danska Social- og Boligstyrelsen
ska ge kommunerna gratis vigledning och ridgivning inom dessa
omriden. Myndigheten ska ocks3 definiera de malgrupper och insat-
ser som berérs och vid behov begira att kommunerna organiserar
sitt eget arbete eller sin samverkan med andra kommuner sd att insat-
ser med tillrickligt hog kvalitet ar ullgingliga. I undantagsfall kan
Social- og Boligstyrelsen &ligga en kommun eller region att starta och
driva en specialiserad insats som annars inte skulle vara tillginglig."'

I anslutning till arbetet med det mest specialiserade socialomridet
ansvarar Social- og Zldreministeriet fér den si kallade Tilbudspor-
talen, dir utforare av de mest specialiserade insatserna listas och som
Social- og Boligstyrelsen kan kontrollera.'> Arbetet med de mest

863 b § serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen i 5 kap. 62 § barnets lov.
? Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 36 f.

1963 ¢ § serviceloven. Fran och med den 1 januari finns bestimmelsen i 5 kap. 63 § barnets lov.
113 b-13 ¢ §§ serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen i 20 kap. 160
161 § § barnets lov.

1214 §§ serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen i 20 kap. 164 § barnets lov.

1234



SOU 2023:66 Bilaga 5

specialiserade insatserna omfattar bide familjehem och institutioner.
P4 uppdrag av regeringen utvecklas arbetet nu pi olika sitt.”

Godkinnande/tillstind

Institutionerna godkinns av socialtillsynen och listas 1 Tilbudspor-
talen. P4 portalen ir uppgifter om bland annat institutionernas drifts-
form, platsantal och avgifter offentliga.

Sirskilda kompetens- och bemanningskrav fér institutionsvirden
anges inte 1 lagstiftningen. De enskilda institutionerna ir fria att sjilva
avgora personaltitheten. Enligt praxis dr det dock hogre bemanning

0 s . . . . . . o [+ 14
pa sirskilt sikrade institutioner, dir det oftast ocksd finns psykolog.

Tillsyn

Socialtillsynen ansvarar for tillsynen av institutioner. Aven hir finns
det en kvalitetsmodell som den danska Social- og Boligstyrelsen tagit
fram med indikatorer och kriterier f6r god kvalitet. Denna kvalitets-
modell ir inte sirskilt utformad for institutionerna utan avser alla
sociala insatser utom familjehem. Modellen ir indelad 1 samma sju
omriden som kvalitetsmodellen f6r familjehem och har samma struk-
tur med kriterier och indikatorer inom varje omride.” Kvalitets-
modellen anvinds ocksd som utgingspunkt foér frigor om verksam-
heter som soker tillstdnd att vara institutioner.

Omfattning

Med tanke pd de forindringar som skedde i familjehemsvirden den
1juli 2019 ir statistiken over placeringsformer delvis svirtolkad.
Barn fortsitter att vara placerade i tidigare former av familjehem sam-
tidigt som de nya formerna successivt ersitter dessa. Genomslaget
av forstirkt familjehem framgdr dock tydligt. Den 31 december var
2 284 barn placerade i denna nya form av familjehemsvérd, vilket kan

1 Se t.ex. Socials- og Boligtyrelsen, Danmark, Om National koordination:
https://sbst.dk/tvaergaende-omrader/national-koordination/national-koordination (himtad
2023-09-18).

'* Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 72.; Ankestyrelsen, Danmark (2018).
Peedagogisk praksis pd de sikrede dogninstitutioner.

' Social- og Boligstyrelsen 2021.
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jimforas med att 2 028 barn var placerade i allmint familjehem och
1 034 i nitverksfamiljehem. Samtidigt var 292 barn placerade i den nya
formen specialiserat familjehem med inriktning enbart pd barn med
tunga eller omfattande (svare) stédbehov.

Vidare var 2 043 barn placerade 1 institutioner med 6ppna avdel-
ningar, 55 barn 1 delvis l3sta institutioner eller delvis lista avdelningar
och 108 barn i sikra avdelningar pd dygnsinstitutioner.'® I huvudsak
drivs de 6ppna och allminna (almindelige) institutioner av kommunerna.

Ar 2019 fanns det omkring 200 6ppna institutioner och 4tta sik-
rade institutioner med totalt 106 platser, av vilka tvd institutioner
med sirskilt sikrade avdelningar med fem platser var. Institutionerna
hade en beliggning pd omkring 90 procent. Av de barn som var pla-
cerade 1 sikrade institutioner var 90 procent pojkar och 70 procent 1
3ldern 16-17 ar. Andelen barn som placeras 1 sikrade institutioner pd
grund av sociala virdbehov och inte som en paféljd efter brott har
ocksd 6kat under senare 4r."”

Eftervard

Bide fortsatt placering (vird) och st6d har benimnts eftervird (efter-
vern) 1 Danmark, men kallas 1 Barnets lov fér “ungestotte”. Dessa
insatser kan ges till den som var placerad omedelbart innan 18-ars-
dagen eller hade en s8 kallad fast kontaktperson till samma lder. Fort-
satt placering och fortsatt eller ny fast kontaktperson ir ocksd grund-
liggande delar av eftervirden. Insatserna pdgd tills den unge fyller
23 ar.

Regleringen av insatserna ir relativt omfattande bide i nu gillande
lag och i barnets lov."® Samtidigt har omridet uppmirksammats i flera
uppféljningar och utvirderingar som visat pi utvecklingsbehov."”
Det nationella forsknings- och analyscentret VIVE har genomfért ett
projekt om eftervdrden och pekat pd vikten av att insatserna utfor-

' Danmarks statistikk, Anbrage born og unge pr. 31. december efter foranstaltning, landsdel, alder,
kon, anbringelsessted og tid:
https://www.statistikbanken.dk/statbank5a/selectvarval/saveselections.asp (himtad 2022-03-30).
Utéver detta var 1 969 placerade i den ytterligare placeringsform som kallas boenden (opholdssted)
f6r barn och unga den 31 december 2020.

'7 Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 32.

1876 § serviceloven. Frin och med den 1 januari finns bestimmelsen 1 10 kap. 113 § barnets lov.
1 Se t.ex. Deloitte (2017). Eftervarn og den gode overgang til voksenlivet: Undersogelse af
eftervarnsomridet i Danmark. Tillginglig via Social- och Boligstyrelsen:
https://sbst.dk/udgivelser/2017/eftervaern-og-den-gode-overgang-til-voksenlivet-
undersoegelse-af-eftervaernsomraadet-i-danmark.
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mas 1 nira samverkan med de unga och att insatserna rymmer lirande
nir det giller bland annat sociala koder, relationer och firdigheter.”

I den samlade utvecklingsarbete som nu pigir (se nedan) ingdr
eftervirden efter rapporter om bristande stéd i praktiken till barn
och unga som varit placerade. Bland annat har risker f6r hemldshet
efter placering uppmirksammats som ett problem trots den efter-
vard som kommunerna redan ir skyldiga att ge.”!

Barnen forst och ny barnlag — aktuellt utvecklingsarbete

Samhillsvirden berors ocksd av det arbete som den danska reger-
ingen nu bedriver med en ny barnlag (barnets lov) och andra insatser
1 handlingsprogrammet "Bornene Forst”, som en mycket bred poli-
tisk majoritet ingick ett avtal om i maj 2021. Den nya lagen 2024.%
Utover den nya lagen omfattar avtalet dtgirder inom flera omréden,
bland annat dessa:

— Bittre och tidigare insatser f6r utsatta barn och familjer, inklusive
tidigare placeringar 1 férebyggande syfte, obligatorisk utredning
av situationen for syskon till placerade barn och krav pd en plan
for stdd till vdrdnadshavare vid en placering.

— Firre skiften och mer stabilitet 1 virden, inklusive satsningar pd
fler nitverksplaceringar, riktlinjer f6r skonsamma &vergingar i
samband med placering, fler adoptioner av placerade barn och fler
permanenta placeringar nir barnets anknytning till familjehem-
met blivit s3 stark att det dr bist for barnet att stanna kvar dir.

— Fler rittigheter f6r barn, bland annat att barn f&r ritt att f6ra sin
egen talan frin 10 &rs &lder och kan motsitta sig umginge med
forildrar och dndring av en placering mor deras vilja. Barn under
10 &r fir ritt till en second opinion via Ankestyrelsen om kom-
munen mot barnets vilja beslutar att indra eller avsluta en placer-
ing. Barn ska ocks3 {8 ritt att be om en placering och tillgdng till
en kontaktfamilj om de ir placerade i en institution.

O VIVE, Eftervern — en explainer: https://www.vive.dk/da/temaer/eftervaern-en-explainer/
(himtad 2023-09-19).

' Social- og Zldreministeriet (2021). Aftale mellem regeringen og Venstre, Dansk Folkeparti,
Socialistisk Folkeparti, Radikale Venstre, Enbedslisten, Det Konservative Folkeparti, Liberal Alliance,
Alternativet og Kristendemokraterne om reformen Bornene Forst. Maj 2021.

22 Folketinget, L 93 Forslag til barnets lov:
https://www.ft.dk/samling/20222/lovforslag/193/index.htm (himtad 2023-09-19).
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— Bittre kvalitet 1 utredningen och stirke rittssikerhet, bland annat
genom att tvd professionella ska delta i1 svirare utredningar och
utveckling av en modell f6r utbildning av socialrddgivare/social-
sekreterare som ger specialiserad kunskap om barnets rittigheter
och samtal med barn och deras familjer.

— Engod viginivuxenlivet, med utveckling av eftervirden som trots
en relativt stor omfattning inte bedéms n4 tillrickligt manga unga.

Bittre kvalitet 1 placeringarna ir ytterligare ett omride som tas upp
1 avtalet. I det arbetet ingdr en reform av familjehemsvirden med
bildandet av nya familjehemscentrum som kan ge rdd och stod dven
under kvillar och helger samt nya villkor f6r familjehemmen. En
arbetsgrupp ska ta fram forslag till en rikstickande avloningsmodell,
ett pensionssystem och stirkt kompetensutveckling. Avtalet tar ocksd
upp behovet av 6kad kompetens och kvalitet i institutionsvirden.
Regeringen och de partier som skrivit under avtalet hinvisar tll det
pigdende arbetet med att utveckla de specialiserade sociala insatserna
(se ovan) sd att bland annat institutionsvirden for barn och unga ska
f3 en struktur for specialisering som liknar den som finns inom hilso-
och sjukvirden. Utéver det vill avtalsparterna avsitta ytterligare medel
for att hoja kvaliteten 1 institutionsvirden och andra boende f6r pla-
cerade barn och unga.

For det samlade arbetet med punkterna i avtalet beriknas nistan
4,4 miljarder danska kronor avsittas under perioden 2021-2028. Dir-
efter beriknas en bestdende ambitionshéjning pd drygt 730 miljoner
danska kronor per &r.”

Finland

Vird av barn utom hemmet kan ordnas som familje- eller institu-
tionsvérd eller pd ndgot annat sitt som motsvarar barnets behov. Ett
barn kan dven tillfilligt placeras i sina férildrars eller nigon annan
vardnadshavares vird och fostran nir barnets dterging till hemmet
forbereds efter en placering utom hemmet, eller di det med hinsyn
till barnets bista av nigot annat skil dr motiverat. I vissa fall kan ett

» Social- og ZAldreministeriet (2021).
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barn ocks3 placeras pa fingelsets familjeavdelning for att virdas och
fostras av en férilder som dr hiktad eller avtjinar ett fingelsestraff.**

Vid valet av plats fér vdrd utom hemmet bor sirskild uppmirk-
samhet dgnas &t grunderna f6r omhindertagandet och barnets be-
hov, uppritthillandet av barnets syskonférhdllanden och andra nira
minskliga relationer samt kontinuiteten i virden. Dessutom ska hin-
syn 1 man av mojlighet tas till barnets sprikliga, kulturella och reli-
gidsa bakgrund. Anstaltsvdrd ordnas om vard av barn utom hemmet
inte med hjilp av tillrickliga stoddtgirder kan ordnas som familje-
vérd eller ndgon annanstans p3 ett sitt som motsvarar barnets bista.”

I Finland kan placeringar bide goras inom den sociala 6ppen-
virden och i samband med omhindertaganden med eller mot vird-
nadshavarens eller barnets vilja. Dessutom kan bridskande placer-
ingar goras 1 akuta situationer.

Ansvaret for ordnandet av socialvirden férdes dver frin kommu-
nerna till 21 vilfirdsomridena den 1 januari 2023. Vilfirdsomridena
ir sjilvstyrande omraden, tills vidare utan beskattningsritt, som in-
forts for att trygga jimlika tjinster, minska skillnaderna i vilfird och
hilsa och dimpa kostnadsékningen.”

Familjehem
Indelning

Malet med familjevirden i1 Finland ir att ge mojlighet till vird under
hemliknande férhillanden och till nira minniskorelationer samt att
frimja personens grundtrygghet och sociala relationer.”” Familje-
virden kan ges under en del av dygnet eller dygnet runt i familjevir-
darens privathem eller i den vrdbehévandes hem. Den finska familje-
vdrden avser alltsd inte bara placeringar i dygnsvard utan ocksd andra
former av stéd och vird som i1 Sverige gdr under andra benimningar.

Det finns bdde familjehem, utan nirmare beskrivning, och pro-
fessionella familjehem.” Den senare formen inférdes nir familje-
vardslagen tridde 1 kraft den 1 april 2015. Professionella familjehem

2410 kap. 49 § barnskyddslagen (13.4.2007/417)

10 kap. 50 § barnskyddslagen.

% Social- och hilsovirdsministeriet, Vilfardsomrddena ansvarar for ordnandet av social- och
hilsovdrdstjinsterna och raddningsvisendet frin bérjan av 2023:
https://stm.fi/sv/valfardsomraden (himtad 2023-0-19).

771 § familjevdrdslagen (20.3.2015).

83 § familjevirdslagen.
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fanns i praktiken innan dess, men behovet av att inféra och definiera
begreppet i lagstiftningen ansdgs vara stort. Syftet var att underlitta
uppféljningen och tillsynen inom omrddet, men ocksd bidra till att
utveckla familjevird som ett alternativ till institutionsvird.”

I vanliga fall far hogst fyra personer virdas samtidigt i ett familje-
hem, inklusive de barn under skoldldern och andra personer i behov
av sirskild vard eller omsorg som bor i samma hushéll som virdaren.
Om det pd virdstillet bor minst tva personer som svarar for virden,
fostran eller den &vriga omsorgen i familjehemmet s far dock upp
till och med sex personer virdas samtidigt. I professionella familje-
hem fir hogst sju personer virdas samtidigt, om det pd virdstillet
bor minst tvd personer som svarar {6r virden, fostran eller den dvriga
omsorgen 1 familjehemmet. Vissa undantag frin dessa regler anges
dock i familjevardslagen.”

Godkinnande/tillstind

Ett familjehem ska till sina sanitira och 6vriga férhillanden vara limp-
ligt for den vard som ges dir. Vid prévning av om ett familjehem ir
limpligt ska sirskild vike fistas vid de minskliga relationerna i familje-
hemmet samt vid vilka méjligheter familjevirdaren har att 1 enlighet
med vad som ir bist fér den som placeras i familjevird beakta och
tillgodose den personens behov. Dessutom ska det utredas om de
ovriga medlemmarna i familjehemmet godtar den som placeras i familje-
vird och om personen kan 3 en jimbordig stillning i forhillande till
de 6vriga medlemmarna i familjehemmet. Ett familjehem ska dven i
frdga om uppbyggnad, utrymmen och utrustningsnivd limpa sig f6r
familjevird.”

Personer som med hinsyn till sin utbildning, sin erfarenhet eller
sina personliga egenskaper ir limpliga att ge familjevird kan god-
kinnas som familjevirdare. Innan vilfirdsomradet ingdr ett uppdrags-
avtal om familjevird ska den som har {6r avsikt att arbeta som familje-
virdare genomgd den forberedande utbildning som arbetet kriver.

2 RP 256/2014 rd 297427 Regeringens proposition till riksdagen med forslag till familjevirdslag,
s. 8 ff.

307-9 §§ familjevirdslagen.

31 4 § familjevirdslagen.
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Av sirskilda skil kan personen genomga férberedande utbildning senast
ett ar efter placeringen.”

Inom professionell familjevird krivs utdver detta att det finns
minst tvd familjevirdare, varav dtminstone den ena har limplig ut-
bildning och tillricklig erfarenhet av att arbeta med vird och fostran.”
Professionella familjehem ska ha tillstdnd enligt 7 § lagen om privat
socialservice (922/2011). Tillstdnd ska sékas hos det regionférvalt-
ningsverk inom vars verksamhetsomride servicen produceras. Om
servicen ges inom fler dn ett regionforvaltningsverks verksamhetsom-
ride, ska tillstind sokas hos Tillstdnds- och tillsynsverket for social-
och hilsovirden.

Stod

I det uppdragsavtal som ingds mellan en familjevirdare och vilfirds-
omridet ska parterna komma 6verens om bland annat

— arvode, kostnadsersittningar f6r vdrden och individuella behov
hos den som fir virden

— familjevirdarens ritt till ledighet, genomférandet av ledigheten samt
betalning av arvode och ersittning f6r kostnader under ledigheten

— forberedelse, handledning och utbildning f6r familjevirdaren och
hur dessa ska genomféras

— samarbetet mellan vilfirdsomrddet och familjevirdaren.’

Kraven ir delvis andra om avtalet ingds med en producent av privat
familjevérd.”

Det vilfirdsomrdde som svarar fér ordnandet av familjevirden
ska pd det sitt som antecknas i uppdragsavtalet se till att familje-
vardaren fir den forberedelse, handledning och utbildning som be-
hévs och att den som har {6r avsikt att arbeta som familjevirdare fir
forberedande utbildning. For att ordna det stod som behovs under
familjevirden ska en ansvarig person utnimnas for familjevirdaren

32 6 § familjevardslagen.
3 6 § familjevirdslagen.
310 § familjevirdslagen.
%11 § familjevardslagen.
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for varje virdbehdvande. Familjevirdaren ska ges tillricklig méjlig-
het att f3 stéd och méta den som ansvarar for stédet.*

Om inte nigot annat har verenskommits 1 uppdragsavtalet ska
familjevardaren ha mojlighet till ledighet tvd dygn for varje kalender-
ménad som virdaren arbetat minst 14 dygn som familjevirdare.”
I familjevirdslagen anges nivier pd arvode och kostnadsersittningar
som giller om inte vilfirdsomridet och familjehemmet kommit 6ver-
ens om nigot annat. Det framgir ocks3 att vilfirdsomridet ska teckna
olycksfallsforsikring for familjehemmet.”® Bestimmelser om pen-
sionsskyddet f6r familjevirdare 1 uppdragstorhillande finns 1 lagen
om kommunala pensioner (549/2003).

Tillsyn

Den kommun som ansvarar {ér placeringen ska se till att den genom-
fors enligt vad som anges 1 familjevirdslagen och att den behéver
varden far den service och de stoditgirder som behovs av den kom-
mun dir personen ir placerad. Socialvirden i placerande kommun
och i den kommun dir familjehemmet finns f&r inspektera verksam-
heten p4 plats. Lokaler som anvinds fér boende av permanent natur
far inspekteras bara om det dr nédvindigt f6r att sikerstilla klientens
stillning och behorig service.

En inspektion fir forrittas utan férhandsanmailan. Inspektoren
ska ges tilltride till alla lokaler pd platsen f6r familjevird och har ritt
att ta fotografier under inspektionen.

Om familjehemmet eller den vird och fostran som ges dir kon-
stateras vara olimpliga eller bristfilliga, ska organet forsoka avhjilpa
bristen med hjilp av styrning. Om bristen inte har avhjilpts inom
utsatt tid ska organet se till att vdrden av den virdbehévande ordnas
pa ett sitt som ir forenligt med personens bista och behov. Vid be-
hov ska de vrdbehovande flyttas till ett annat vardstille som svarar
mot deras behov.

For tillsynen av professionella familjehem giller ytterligare bestim-
melser i 4 kap. i lagen om privat socialservice.

%615 § familjevirdslagen.
3713 § familjevirdslagen.
%820 § familjevardslagen.
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Institutionsvard (anstaltsvard)
Indelning

Barnskyddsanstalterna delas in i barnhem och skolhem samt andra
med dem jimstillbara barnskyddsanstalter.” Exempel p4 typer av barn-
skyddsanstalter som inte nimns 1 barnskyddslagen ir ungdomshem,
mottagningshem och familjestédscentraler.

Godkinnande/tillstind

Tillstdnd for barnskyddsanstalter i enskilda regioner beviljas av Region-
forvaltningsverket. Riksomfattande tillstind ansoks frin Tillstdnds-
och tillsynsverket f6r social- och hilsovarden. Tillstdnd till privata
serviceproducenter regleras i lagen om privat socialservice (922/2011).

En barnskyddsanstalt skall ha tillrickliga och indamélsenliga lokaler
och ullricklig och dandamailsenlig utrustning. I en barnskyddsanstalt
kan finnas en eller flera bostadsenheter. Enheterna kan dven fungera
var for sig.”

Flera detaljerade krav giller fér antalet boende och antalet per-
sonal:

— I en bostadsenhet fir hogst sju barn eller unga personer virdas
tillsammans. I samma byggnad far hégst 24 barn eller unga per-
soner vara placerade samtidigt. Om anstaltsvird ordnas for ett
barn tillsammans med en férilder, virdnadshavare eller nigon annan
person som svarar for barnets vird och fostran, kan dven flera
barn vérdas tillsammans.

— Minst sju anstillda ska vara sysselsatta 1 vird- och fostringsupp-
gifter 1 varje bostadsenhet. Om det finns flera bostadsenheter i
samma byggnad, skall det per bostadsenhet finnas minst sex an-
stillda som ir sysselsatta i vdrd- och fostringsuppgifter. Om en
anstilld som ir sysselsatt 1 vdrd- och fostringsuppgifter bor till-
sammans med de barn eller unga personer som vérdas, kan av-
vikelse goras frin nimnda antal anstillda.

%57 § barnskyddslagen.
058 § barnskyddslagen.
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— I brddskande fall kan det goras en tillfillig avvikelse frdn antalet
barn, om detta ir nddvindigt for att barnets vard skall kunna ord-
nas. Anstillda ska stillas i relation till antalet barn eller unga per-
soner som virdas, den vird och fostran de behéver samt verksam-
hetens natur.”!

En barnskyddsanstalt ska ha ett tillrickligt stort antal yrkesutbildade
personer inom socialvirden och tillricklig annan personal f6ér den
vird och fostran som barn och unga personer behéver. Enligt 3 §
lagen om yrkesutbildade personer inom socialvdrden (817/2015) ir
dessa personer de som har fitt ritt att utéva yrke (legitimerad yrkes-
utbildad person) och de som har ritt att anvinda en yrkesbeteckning
for en yrkesutbildad person inom socialvirden (yrkesutbildad per-
son med skyddad yrkesbeteckning). Legitimerade yrkesutbildade per-
soner inom socialvirden ir socialarbetare, socionom, genom inom
ildrevirden och rehabiliteringsledare. Med socialarbetare avses en
person som 1 Finland har avlagt hégre hogskoleexamen 1 vilken det
ingdr eller utdver vilken personen har genomfért huvudimnesstudier
1 socialt arbete eller universitetsstudier i socialt arbete motsvarande
ett huvudimne.” Yrkesutbildade personer med skyddad yrkesbeteck-
ning ir nirvirdare, hemvérdare och virdare av utvecklingshimmade.

Den férestindare som ansvarar for vird- och fostringsuppgifter
vid anstalten ska uppfylla sirskilda krav. For den yrkesmissiga led-
ningen av det sociala arbetet krivs ritt att utéva socialarbetaryrket
pd grundval av utbildning som genomgitts i Finland.” Huvudsak-
ligen administrativa ledningsuppgifter inom socialvirden fir skdtas
av en socialarbetare eller en person som har en {6r uppgiften limplig
hégre hogskoleexamen och kinnedom om branschen samt dessutom
tillricklig ledarférmaga. Andra ledningsuppgifter inom socialvirden,
inklusive styrning av klientarbetet, fir skotas av en person som har
en for uppgiften limplig hogskoleexamen, kinnedom om branschen
och tillricklig ledarférmédga.*

Vid berikningen av antalet anstillda och personalstrukturen for
personalen i vird- och fostringsuppgifter ska hinsyn tas tll de sir-
skilda behoven bland verksamhetsenhetens klienter och verksam-
hetens art. Personaltillgingen, personalens kompetens och introduk-

159 § barnskyddslagen.

27 § lagen om yrkesutbildade personer inom socialvirden.

7 och 9 §§ lagen om yrkesutbildade personer inom socialvirden.
*46 2 § 3 mom. socialvirdslagen.
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tionen av personalen ska tryggas s3 att brister 1 frdga om dem inte
leder till tillgripande av begrinsningar eller till sddana sitt att genom-
fora begrinsande atgirder eller sddan praxis som dventyrar barnets
sikerhet eller krinker barnets minniskovirde.*

Tillsyn

Regionférvaltningsverket och tillsyns- och tillstdindsmyndigheten
Valvira har tillsyn av barnskyddsanstalterna. Regionférvaltningsverket
ska uppgifter folja verksamheten vid barnskyddsanstalterna med hjilp
av inspektionsbesok pd eget initiativ och 1 synnerhet 6vervaka deras
bruk av begrinsningar. I samband med tillsynen ska regionforvalt-
ningsverket ge ett barn méjlighet till fortroligt samtal med en repre-
sentant for verket.*

Omfattning

Som framgdr ovan har placering en vidare betydelse i Finland dn i de
andra nordiska linderna. Ar 2020 var 1,6 av alla barn i 4ldern 0-17 4r
var placerade utanfér hemmet, men bara 1,1 procent var omhinder-
tagna med eller mot virdnadshavares eller sin egen vilja. Dessutom
kan bradskande placeringar géras 1 akuta situationer.

Uppgifter om placerade barn och unga tyder dnd& pd att familje-
hemsvirden svarar fér en mindre del av samhillsvdrden for barn och
unga i Finland 4n i 6vriga Norden. Ar 2020 var 38,9 av barn i 3ldern
0-17 &r placerade 1 en familj utanfér hemmet, 6,9 procent i et profes-
sionellt familjehem och 36,2 procent i en institution. Andelarna var
i stort sett desamma om &ldersgruppen utstricks till 0-20 &r. Inféran-
det av professionella familjehem som en sirskild placeringsform ver-
kar inte ha lett till storre forindringar. Bide i gruppen 0-17 &r och
0-20 4r har andelen placeringar i professionella familjehem minskat
nigot sedan 2016 frén 10,0 respektive 11,5 procent av alla placeringar.*’

# 60 § barnskyddslagen.

# 79 § barnskyddslagen.

¥ Sotkanet.fi, Statistikuppgifter om finlindarnas vélfird och hélsa:
https://sotkanet.fi/sotkanet/sv/haku (sékningar pi indikatorer inom omridet barnskydd
2022-03-22).
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Eftervard

Eftervard ska alltid ordnas nir vird utom hemmet eller en lingvarig
placering inom éppenvirden har avslutats, oberoende av barnets dlder.*
Syftet med eftervirden ir att erbjuda barnet eller den unga stéd for
boende, utbildning, social och psykisk funktionsférmédga, hilso- och
sjukvird samt forsorjning. Stédet inom eftervirden utgir alltid frin
barnets eller den ungas individuella behov. Eftervirden genomférs
enligt en individuell klientplan for eftervirden, som ses dver regel-
bundet.” Skyldigheten att ordna eftervird omfattar ocks3 stéd till
barnets eller den ungas forildrar eller andra som ansvarar for fostran
1 synnerhet d& barnet dtervinder hem efter vird utom hemmet. I s&-
dana fall kan stédet omfatta till exempel stéddtgirder inom 6ppen-
vérden for forildrarna eller ekonomiskt stod.

Stodatgirderna inom eftervdrden ska alltid planeras utifrin barnets
eller den unges individuella behov och 1 samarbete med myndig-
heterna. Eftervirden kan omfatta vilka tjinster som helst inom social-
och hilsovirden, utgdende frin barnets individuella behov. Tillrick-
lig férsorjning och boende dr grundforutsittningar for att barnet ska
klara sig. De ska alltid ordnas nir rehabiliteringen av den unga s&
kriver. Fér en ung person inom eftervirden ska vilfirdsomridet utan
drojsmal ordna ett tillrickligt ekonomiskt stéd samt ritta till bris-
terna i boendeférhillandena eller ordna en behovsenlig bostad nir
en otillricklig férsorjning, bristfilliga boendeférhillanden eller av-
saknad av bostad ir ett visentligt hinder fér rehabiliteringen.”

Ansvaret for eftervirden ligger pd det vilfirdsomrddet som an-
svarar for barnets vird utom hemmet. Ansvaret {6r behovsprévad
eftervird ligger pd det vilfirdsomridet som har fattat beslut om
eftervirden.”’ Skyldigheten att ordna eftervird upphér senast nir den
unga personen fyller 25 &r eller nir fem &r har forflutit frin det att
barnet sedan en placering utom hemmet avslutades senast har varit
klient hos barnskyddet.”? Aldersgrinsen for nir eftervirden upphor
hojdes fran 21 till 25 r frin och med den 1 januari 2020. I det finska
barnskyddet avslutas klientrelationer 6verhuvudtaget vid 25 4rs dlder.

75 § barnskyddslagen.

30 § barnskyddslagen.

3076 och 76 a §§ barnskyddslagen.
116-16 b §§ barnskyddslagen.
5275 § barnskyddslagen.
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Nir eftervirden avslutas ska socialarbetaren vid behov tillsammans
med den unga personen gora upp en plan, 1 vilken skrivs in de tjinster
och stoddtgirder som den unga personen har tillgdng till sedan efter-
vdrden avslutats.”

Norge

Placeringar kan goras akut eller f6r planerad vird med eller utan sam-
tycke frdn barnet eller den som har férildraansvar fér barnet. En ny
lag om barnevernet, barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97), som
giller frdn och med 2023 nimns bara familjehem (fosterhjem) och
institution som placeringsformer fér vird med eller utan samtycke
frin barnet eller den som har férildraansvar fér barnet.” Det kan
dock beslutas om placering dven 1 en utbildnings- och behandlings-
institution vid vdrd utan samtycke.

Vid val av placeringsstille ska bland annat barnets synpunkt, iden-
titet och behov av omsorg 1 en stabil miljé vigas in tillsammans med
behovet av kontinuitet i barnets uppfostran samt barnets etniska, reli-
gidsa, kulturella och sprikliga bakgrund. Det ska ocks8 liggas vike
vid hur linge vard utan samtycke ska pdgi och pa barnets umginge med
forildrar, syskon och andra som barnet har en nira anknytning ull.
Om barnet ska bo i familjehem ska barnevernet bedéma om nigon i
barnets familj eller nira nitverk kan viljas.”

Familjehem
Indelning

Foljande typer av familjehem finns i Norge:

Familjehem inkl. f6rstirkta familjehem (kommunala)

Familjehem {6r barn i familj- och nira nitverk (kommunala)

Specialiserade familjehem (statliga)

Jourhem (beredskapshjem) (statliga).

5 barnskyddslagen 76 §.
3 3-2 och 5-3 §§ lov om barnevern (barnevernsloven) (LOV-2021-06-18-97).
%% 5-3 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).
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Familjehem ir den vanligaste formen i Norge. Familjehemsforildrar
ska ha sirskild forméga, tid och 6verskott till att kunna ge barn ett
tryggt och bra (godt) hem.” Den kommunala barneverntjenesten
har ansvar {6r att vilja ett limpligt familjehem utifrdn barnets behov.
Familjehem kan dven férstirkas med olika stédinsatser vid behov.

Familjehem {6r barnets familj eller nitverk blir familjehem pd
samma sitt som andra familjehem. De f&r iven samma ersittning och
uppféljning. Kraven for att bli familjehemsforilder fér ett barn man
kinner ir desamma som annars. Om det helt sikert bedéms vara till
barnets bista att placeras hos nigon de kinner kan man eventuellt
avvika ndgot frin kraven. 31 procent av alla barn i fosterhem i Norge
bodde 2020 i nitverkshem. Det har 6kat med nistan 30 procent de
senaste fem 4ren.”

Sedan 2022 kan placeringar 1 sirskilda fall goras i specialiserade
familjehem som den statliga myndigheten Barne-, ungdoms- og
familieetaten (Bufetaten) bistdr kommunerna med. Specialiserade
familjehem ir privata familjehem som har sirskilda férutsittningar
och kompetens for att ge omsorg till ett barn i en definierad mal-
grupp. De {6ljs upp och fir systematisk handledning och utbildning
av Bufetat. Utéver grundutbildning fir de specialanpassad utbild-
ning for uppgiften innan och under placeringen. Bufetat kan erbjuda
specialiserad familjehem till barn som bedéms vara i malgruppen och
Bufetatdet finns ett tillgingligt specialiserat hem. Vird 1 specialise-
rade familjehem ska ge barn med behov av sirskild omsorg uppfélj-
ning, god omsorg och férindringsmaojligheter. Specialiserade familje-
hem ska bara anvindas om barnets behov inte kan ges av ett ordinirt
familjehem och det utifrin barnets bista bedéms vara ett bittre
alternativ dn en barnevernsinstitution. Specialiserade familjehem ir
till f6r barn 1 milgruppen 1 alla 8ldrar, men ungdomar &ver 13 4r
prioriteras. Barn kan bo i specialiserade familjehem till de fyller 20 4r.
Familjehemmet kan dven ing3 ett avtal med Bufetat om att vara ordi-
nirt familjehem tills den unge fyller 23 &r.>®

Jourhem (beredskapshjem) har omsorgen for barn och ungaien
akut situation och under en tillfillig period, tills man har hittat en

% § 9-3 barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

*7 Bufdir, Barn i fosterhjem og beredskapshjem:
https://www.bufdir.no/Statistikk_og_analyse/Barnevern/Barn_og unge med_tiltak_fra_bar
nevernet/barn_i fosterhjem/ (himtad 2023-09-19).

38 Bufetat, Tjenestekatalog Fosterhjem (avsnitt 5.2.2):
https://www2.bufdir.no/globalassets/global/nbbf/bufdir/tjenestekatalog_fosterhjem.pdf.
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mer varaktig omsorgslosning eller tills de flyttar tillbaka till forild-
rarna. Staten 1 Norge har en skyldighet att férse kommunerna med
jourhem. Det ir énskvirt att jourhemsforildrar har relevant kom-
petens eller erfarenhet. Det kan till exempel vara yrkesmissig erfaren-
het av att arbeta med barn och unga, relevant utbildning eller tidigare
erfarenhet som familjehemsférilder. I ett jourhem ir en av de vuxna
anstillda av Bufetat p4 heltid. Jourhemmen {6ljs upp nira av Bufetat
och far utbildning och kontinuerlig handledning.”

Godkinnande/tillstind

Barneverntjenesten 1 den placerande kommunen har ansvar for att
godkinna familjehemmet. Alla familjehem miste genomga en utred-
ning och en utbildning innan kommunen kan bestimma huruvida
familjen dr limplig att bli familjehem. Detta gérs genom ett program
som heter PRIDE och tillhandahills av Bufetat. Kursen omfattar
30 timmar och kan bestd av bide fysiska och digitala méten. Mellan
motena ges lixor och det genomférs hembesok i familjehemmet. Pro-
cessen tar normalt cirka tre till fyra minader.®

Kraven for att bli ett specialiserat familjehem ir annorlunda in
for att bli ett vanligt familjehem. De ska ha sirskilda férutsittningar
for att kunna ge omsorg till barn och unga med behov fér tit upp-
f6ljning. Det dr 6nskvirt att en av de vuxna har relevant utbildnings-
bakgrund, yrkesmissig erfarenhet eller tidigare erfarenhet som foster-
hem. Specialiserade familjehem mdste vara godkinda som familjehem
och ha genomfért grundutbildningen f6r familjehem. Specialiserade
familjehem far utdver det dven specialanpassad utbildning (opplaring)
for uppdraget bdde innan och under placeringen. De {6ljs ocksd upp
oftare och fir systematisk handledning och ”opplering” frén konsu-
lenter pd den statliga nivén, Bufetat.”!

Att vara jourhem stiller sirskilda krav pd familjehemmet efter-
som man mdste vara beredd pd att ta emot ett barn 1 kris. Kraven pd
jourhem ir dirfér samma som for specialiserade familjehem. Jourhem
méste ocksa vara godkinda som fosterhem och ha genomf{ért grund-

% Bufetat, Tjenestekatalog Fosterhjem (avdelning 5.1).

€ Bufdir, Prosessen for & bli fosterhjem: https://ny.bufdir.no/fosterhjem/prosess/ (himtad
2023-09-18).

' Bufdir, Ulike typer fosterhjem: https://ny.bufdir.no/fosterhjem/ulike-typer-
fosterhjem/#spesialisertefosterhjem (himtad 2023-09-18).
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utbildningen. Dessutom far de ”opplaring” som ir anpassad f6r bered-
skapshem och fir tit uppféljning av Bufetat.”

Stod

Familjehem fir, om kommunerna ber om det, erbjudande om grund-
utbildning (inklusive godkinnande) frin Bufetat. Kommunerna kan
annars vilja att sjilv ge fosterhemmet upplirningen utifrn riktlinjer
frn staten. Alla som blir familjehem har en plikt att ta emot det.

Utsver grundupplirningen finns olike typer av férstirknings-
insatser. Dessa innefattar till exempel sirskild handledning, avlast-
ning, 6kad ersittning eller *frikop” (mojlighet att ta ledigt fran arbetet).
Insatserna kan vara kortvariga eller mer varaktiga och de kan kom-
bineras. Milet med forstirkningsinsatser dr att barn ska kunna bo
kvar i sitt familjehem dven ndr barnet eller familjehemmet har behov
av extra stdd under en kortare eller lingre tid. Bufetat kan ge kom-
munerna handledning om vilka insatser som finns och rekommen-
deras till det specifika barnet.”

Barneverntjenesten och familjehemmet ska ingd ett skriftligt av-
tal om respektive parts forpliktelser. Avtalet dr framtaget av Bufdir.

Tillsyn

Barneverntjenesten 1 den placerande kommunen ska félja upp place-
rade barns situation i familjehemmet. Barneverntjenesten ska besoka
familjehemmet s3 ofta som nddvindigt, men minst 4 ginger per &r.
Om barneverntjenesten bedémer att forhallandena 1 familjehemmet
ir goda kan besdken minskas till minimum 2 ginger per ar {6r barn
som har varit placerade i familjehem 1 mer in 2 &r. Uppféljningsan-
svaret inkluderar rdd, handledning och stéd till familjehemsférildrar
s linge barnet ir i familjehemmet.**

Kommunen som familjehemmet bor i ska dessutom utfora tillsyn
pd familjehemmet frdn det att placeringen inleds tills barnet fyller 18 &r.

62 Bufdir, Ulike typer fosterbjem: https://ny.bufdir.no/fosterhjem/ulike-typer-
fosterhjem/#spesialisertefosterhjem (himtad 2023-09-18).

& Bufdire, Veiledning og oppfolging av fosterforeldre:
https://www.bufdir.no/fosterhjem/veiledning-og-oppfolging-av-fosterforeldre/ (himtad
2023-09-19).

64§ 7 F18.12.2003 nr 1659Forskrift om fosterhjem.
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Tillsynen ska sikra att barnet far férsvarbar omsorg i familjehemmet
och att de férutsittningar som féranledde placeringen féljs upp.®
Det omfattar dven tillsyn pd att barnets etniska, religiésa, kulturella
och sprakliga bakgrund tillvaratas, inklusive samiska barns ritt till sitt
sprak och kultur. ”Fosterhjemskommunen” och omsorgskommunen”
kan avtala vem som ska ha ansvar fér tillsynen.*

Tillsynen utfors av en oberoende tillsynsperson som utses av kom-
munen. Tillsynspersonen kan vara en privatperson som bor ha erfaren-
het av att arbeta med barn. Tillsynspersonen bér ha samma kulturella
eller sprikliga tillhérighet som barnet eller besitta kompetens i mino-
ritetsbarns eget sprik eller kultur.”’ Tillsynen genomférs genom for-
anmilda hembesok hos familjehemmet minst fyra ginger per &r.
Efter varje besok limnar tillsynspersonen en skriftlig rapport till barne-
verntjenesten.

Institutionsvard

Institutionsvarden i Norge skiljer sig p4 flera sitt frin den i de andra
nordiska linderna. Som framgdr ovan har den mindre omfattning in
1 de andra linderna. Statens ansvar for institutionsvirden gir ocksd
lingre. Det dr Bufetat som ansvarar f6r etablering och drift av de
institutioner som faller under barnevernsloven.®® Barnevernet ska
fortlopande f6lja upp placeringen och virdera beslutet nir placer-
ingen pagitt 1 sex manader. Placeringen fir bara goéras om institutionen
professionellt (faglig) och materiellt dr i stdnd att ge barnet tillfreds-
stillande hjilp i férhillande till syftet med placeringen.®’

Ett barn kan placeras 1 en institution till f6ljd av allvarliga bete-
endeproblem med eller utan samtycke frin barnet eller den som har
forildraansvaret. Det kan handla om allvarlig eller upprepad krimi-
nalitet, missbruksproblem eller andra problem. Placeringen far goras
1 upp tll fyra veckor eller den tid som beslutas vid placeringen fér
observation, undersokning och kortare behandling. Vid ett nytt be-
slut kan placeringen férlingas med upp till ytterligare fyra veckor.

T den norska lagstiftningen ir “forsvarlig” ett dterkommande ord. Hir &versitts det med “fér-
svarbar”, som enligt Svensk ordbok innebir ndgot som kan forsvaras. Ett alternativ kan vara
”skilig”, det vill siga ndgot som det finns goda skil f6r men ocksd nigot som ir rimligt eller
befogat.

¢ § 8 F18.12.2003 nr 1659 Forskrift om fosterhjem.

'§ 8 F18.12.2003 nr 1659 Forskrift om fosterhjem

¢ 16-3 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

%10 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).
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Om det ir troligt att barnet behéver mer lingvarig behandling kan
barnet placeras 1 en behandlings- eller utbildningsinstitution 1 upp
till tolv mnader utan eget samtycke eller samtycke frin den som har
forildraansvaret. Vid ett nytt beslut kan den placeringen forlingas
med upp till ytterligare tolv manader.

Den nya barnevernsloven anger som 6vergripande kvalitetskrav
pd institutionsvarden att ge forsvarlig (ungefir: férsvarbar) omsorg
och behandling. Institutionen ska bemota barn hinsynsfullt och
med respekt for deras personliga integritet samt virna den enskildes
rittssikerhet.”” I den nya lagen anges ocks3 forutsittningarna for in-
stitutionsvdrden mer samlat 4n 1 dag, till exempel vid akuta placer-
ingar. Vissa indringar har ocksd gjorts. Ett exempel ir kriterierna for
placering med eller utan samtycke 1 institution. Frin och med 2023
avser de barn som begdr allvarliga eller upprepade lagbrott, har ett
problematiskt bruk av droger (rusmidler) eller har annan form av
utpriglat normldst beteende.”

Till skillnad frdn 1 de andra nordiska linderna finns det inte sik-
rade eller [3sta institutioner fér barn och unga virdbehov 1 Norge.
Det finns dock ett antal méjligheter f6r institutionerna att ingripa
mot barnets vilja 1 konkreta situationer, till exempel genom fasthall-
ning, begrinsning av besok, kropps- och rumsvisitation m.m. Dessa
regleras genom foreskrifter frin regeringen. Det finns ocks8 tv3 sir-
skilda enheter fo6r ungaidldern 15-18 &r som domts till fingelsestraff
och vdrdas i institution {or att inte behdva vara 1 kriminalvirden. Dessa
enheter har fyra platser var och en férhojd sikerhetsniva.”

Med den nya barnevernsloven kommer anvindningen av makt-
medel vid institutioner att goras 1 lagen 1 stillet {6r 1 sirskilda fore-
skrifter. En utgdngspunkt dr att institutionen fir anvinda milda for-
mer av fysisk makt om det ir uppenbart nédvindigt for att ge barnet
forsvarbar omsorg eller om det dr uppenbart nédvindigt for att virna
trygghet och trivsel for alla pd institutionen. Det kan handla om att
kortvarigt hilla fast barnet eller leda barnet.” Institutionen ska dock
arbeta systematiskt for att forebygga tving och andra ingrepp 1 barns
personliga integritet. Institutionen ska ocksi gd igenom anvind-

7% 4-4-4-5 §§ barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

7! 6-1-—2 §§ barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

72 Det Kongelige barne-, likestillings- och inkluderingsdepartementet. Rundskriv Q-19/2012
(juni 2012). Retningslinjer til forskrift 15. november 2011 om rettigheter og bruk av tvang under
opphold pa barneverninstitusjon (rettighetsforskriften).

73 Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 36.
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ningen av tvng och andra maktmedel med barnet s& snart som moj-
ligt efter ingripandet.

Indelning

Det finns ingen sirskild kategorisering av institutionerna i den nu
gillande barnevernsloven, men de brukar delas in 1 akut-, omsorgs-
och behandlingsinstitution utifrin vad som anges i lagen.”

I den nya lag som giller fridn 2023 anvinds "atferdsinstitusjon”
som en Svergripande benimning vixelvis med “barnevernsinstitusjon”
och enbart "institusjon”. Fér barn med funktionsnedsittning finns
utbildnings- eller behandlingsinstitution.” Institutioner kan ocksi
ha sirskilda hem for att ta emot barn med allvarliga beteendeproblem
och vara knutna till en enhet f6r upptoljning av hemmen med ansvar
ocksi for utbildning, behandling och vigledning fér hemmen.”® I f6r-
slaget till den nya barnevernsloven understryker den norska reger-
ingen att den fortsatta differentieringen av vird f6r olika malgrupper
inte ska liggas fast i lag utan goras professionellt i ljuset av ny kun-
skap och erfarenhet.””

Inom dessa ramar har Bufetat ansvar {6r att det finns ett tillrick-
ligt utbud av differentierade institutionsplatser (Oslo kommun har
dock ett eget ansvar for sin institutionsvird). Ytterligare en maél-
gruppsdifferentiering har i praktiken infoérts f6r barn och unga som
vdrdas 1 institution med beteendeproblem. Differentieringen regle-
ras inte 1 lag, men tillimpas av det nationella intagsteamet (NIT) vid
institutionsplaceringar. Den innebir att virden vid olika avdelningar
har utformats {6r att motsvara behoven hos féljande tre malgrupper:

— Unga med allvarliga beteendeproblem och 18g risk f6r att utveckla
bestiende problem med kriminalitet in 1 vuxen &lder.

— Unga med allvarliga beteendeproblem och hog risk for att ut-
veckla bestdende problem med kriminalitet in 1 vuxen 3lder.

— Unga med bestdende missbruksproblem. Dessa unga kan ocks3 ha
beteendeproblem, men missbruksproblematiken dominerar.

74 Bufdirektoratet, Bistand frin Bufetat: https://www.bufdir.no/Barnevern/Inntak.

7>5-2 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

76 10-22 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

77 Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020-2021) Proposisjon til
Stortinget (forslag til lovvedtak). Lov om barnevern (barnevernsloven) og lov om endringer i
barnevernsloven, s. 342.
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Milgruppsdifferentieringen gors for att undvika att unga som place-
ras 1 institution paverkar varandra och bidrar till en negativ utveck-
ling. Malgruppsvirderingen gors av en psykolog och med hjilp av ett
sirskilt riskbeddmningsinstrument (YLS/CMI) som kartligger risk-
faktorer for att varaktiga beteendeproblem som missbruk, kriminalitet
och vald utvecklas och fortsitter. Unga med allvarliga beteendepro-
blem kan erbjudas plats pa en institution som tillimpar behandlings-
modellen MultifunC.

Differentieringen kompletteras med ett standardiserat vardfor-
lopp vid institutionsvard fér barn. Det standardiserade virdférloppet
har utarbetat av en ”spetskompetensmilj6” inom Barne-, ungdoms-
og familiedirektoratet (Bufdirektoratet) och implementeras nu i myn-
dighetens omsorgsinstitutioner. Syftet ir att sikerstilla att insatserna
1alla dessa institutioner genomférs med utgingspunkt i gemensamma
overgripande milsittningar och professionell metodik baserad p4 ett
gemensamt kunskapsunderlag och ett gemensamt administrativt ram-
verk. Ramverket ska bidra till bittre kartliggningar av de ungas behov
och mer systematisk uppféljning. Det standardiserade virdférloppet
innehaller ocksa en operationalisering av barnevernets dvergripande kva-
litetsm3l 1 konkreta kvalitetsindikatorer for omsorgsinstitutionerna.”

Bufdirektoratet har hittills efterstrivat ytterligare en typ av diffe-
rentiering som innebir att virden av barn med akuta behov och bete-
endeproblem koncentreras till de statliga institutionerna. Direkto-
ratet anser att det finns sirskilda svirigheter med att upphandla
varden frin privata utférare. De som behover virden ir sirskilt ut-
satta, tjinsterna ir komplexa, kvaliteten ir svdr att bedéma och den
som upphandlar tjinsten har inte samma information om den som
siljer. Malsittningen har tll stor del uppnitts vid de akuta placer-
ingarna, men inte vid placeringar till {6]jd av beteendeproblem. Reger-
ingen har dirfor foreslagit att differentieringen 1 stillet ska inriktas
pa att statliga institutioner ska svara f6r virden av barn med sirskilt
omfattande uppféljningsbehov.”

78 Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020-2021).
7% Se Forskrift om godkjenning av private og kommunale institusjoner som skal benyttes for barn
som plasseres utenfor hjemmet med hjemmel i barnevernsloven FOR-2003-10-27-1283.
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Godkinnande/tillstind

Bufetat kvalitetssikrar de statliga institutionerna fér barn och unga
och godkinner de privata institutionerna inom omrédet.*

I barnevernsloven finns 6vergripande krav pd bemanning och
kompetens 1 institutionsvirden. Varje institution ska ha férsvarbar
bemanning och kompetens och en plan som sikrar en professionellt
forsvarbar verksamhet 6ver tid. De anstillda ska ha tillricklig bredd
och ritt nivd 1 férhillande till institutionens malgrupp och mélsitt-
ning. "Faglig personell” som anstills ska minst ha relevant kandidat-
examen (bachelorutdanning), med méjlighet till undantag i vissa fall.
Det avser personal som har till uppgift att ge forsvarbar omsorg och
behandling till de barn som bor i institutionen. Institutionen ska
svara for att de anstillda fir nodvindig professionell vigledning och
utbildning. Vilka utbildningar som ska anses relevanta ir det upp till
Bufdirektoratet att bedéma.™

Varje institution ska ha en férestindare (leder) och en stillfore-
tridare for denne. Nya krav pa dessa personers utbildning har ny-
ligen inférts med en inférandeperiod till och med 2030. D3 ska var
varje forestindare och stillféretridande férestdndare ha relevant kan-
didatexamen och genomfért vidareutbildning p& minst 30 poing.®

Vissa av dessa krav har nyligen inforts i barnevernsloven efter att
tidigare ha funnits i sirskilda féreskrifter.”” Det finns ocksi andra
krav 1 riktlinjer m.m. Utéver det finns ytterligare krav om att varje
institution ska ha en hilsoansvarig som tillsammans med férestdn-
daren och 6vrig personal bidrar till att barnen f6r nédvindig hilso-
vird.** Bufdirektoratet har tidigare preciserat att institutionerna ska
efterstriva att upp till hilften av de anstillda har professionell kom-
petens inom barnevernets omrdde eller socialt arbete och vilka ut-
bildningar som ir relevanta fér det.*”

80§ 10-17 barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97). Se dven Forskrift om godkjenning av private
og kommunale institusjoner som skal benyttes for barn som plasseres utenfor hjemmet med
hjemmel i barnevernsloven FOR-2003-10-27-1283.

81§ 10-16.barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97). Jfr Det Konelige Barne- og familjedeparte-
mentet. Prop. 133 L (2020-2021) s. 345.

82§ 10-16.barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

8 Forskrift om krav til kvalitet og internkontroll i barneverninstitusjoner FOR-2008-06-10-580.
% Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020-2021) Proposisjon til
Stortinget (forslag til lovvedtak). Lov om barnevern (barnevernsloven) og lov om endringer i
barnevernsloven, s. 59.

% Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 71 f.
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Den norska regeringen har bedémt att kompetensen 1 institu-
tionsvirden behdver héjas och vissa krav som tidigare funnits i sir-
skilda foreskrifter har tagits in 1 barnevernsloven f6r 6kad tydlighet.
De nya kraven pa forestdndare och stillforetridande forestdndare ir
en del av det arbetet.* I 6vrigt fors ytterligare krav frn den tidigare
foreskriften om kvalitet 6ver till den barnevernsloven fér ¢kad tyd-
lighet om de samlade kvalitets- och kompetenskraven vid institu-
tioner. Det framgdr bland annat att varje institution ska ha en defi-
nierad malgrupp och mal for sin professionella verksamhet samt
anvinda metoder som ir professionellt och etiskt forsvarbara efter
institutionens milgrupper och mél.*” Dessutom ska dven statliga in-
stitutioner godkinnas for att 6ka 6ppenheten om kvalitetskontrollen
och stirka de statliga institutionernas legitimitet.*

Tillsyn

Statsforvalteren, det vill siga statens regionala representant i varje
fylke, dr tillsynsmyndighet inom barnevernet.” Statsforvalteren kan
foreligga en institution att dtgirda brister 1 verksamheten eller be-
sluta att en institution ska stingas.” Dessa bestimmelser fors dver
till den nya barnevernsloven, dir det ocksd anges ett mal med den stat-
liga tillsynen inom barnevernet. Den statliga tillsynen ska bidra till
att stirka kvaliteten 1 barnevernet och till att barnevernsmyndigheterna
sikerstiller barns och férildrars rittssikerhet samt anvinder for-
svarbara tjinster och tgirder.”

Omfattning

Av de barn mellan 0-17 &r som var placerade utanfér hemmet i slutet
av 2020, var 84 procent placerade i familjehem, vilket utgér 1 pro-
cent av alla barn 1 Norge. Antalet barn och unga 1 familjehem har
okat under minga r, men har de senaste dren stabiliserat sig pa cirka
11 000. Mellan 2017 och 2020 har antalet barn och unga i familjehem

% Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020-2021) s. 343 ff.
8710-15-10-17 §§ barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

% Det Konelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020-2021) s. 351.

%9 § 167 barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

% § 17-1 barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

1 17-1 § barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).
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minskat ndgot. Minskningen har skett i familjehem utanfér familj
och nira nitverk, medan antalet som bor i familjehem 1 familj eller
nira nitverk fortsitter att 6ka.

2021 bodde knappt 1 000 barn och unga 1 institution. Det utgér
7 procent av alla barn och unga som ir placerade utanfér hemmet.
Antalet har minskat de senaste dren som ett resultat av en uttalad
politisk vilja att minska anvindandet av institutioner och 6ka an-
vindandet av familjehem. Det innebir att troskeln for att bedomas
habehov av en institutionsplats har 6kat de senaste tio dren. Huvud-
sakligen ir det unga frin 13 ir som bor 1 institution. Huvuddelen av
barnen har ocks3 psykiska hilsobehov.”

Fordelningen vid olika typer av institutioner sig ut pa foljande sitt
den 31 december 2018:

— Omkring tv8 tredjedelar av barnen i institutionsvard var placerade
1 omsorgsinstitutioner med plats f6r 1-10 barn per avdelning. Tv
tredjedelar av barnen var placerade 1 privat drivna omsorgsinstitu-
tioner.

— Omkring 6 procent av barn och unga 1 institutionsvird bodde 1
en institution for unga med &g risk for fortsatt utveckling av
beteendeproblem medan nistan 7 procent bodde 1 en institution
f6r unga med en hog sidan risk.

— Drygt 10 procent bodde i institutioner for unga med langvarigt
drogmissbruk.

Under perioden 2014-2018 utférdes 977 risk- och sdrbarhetskart-
liggningar av unga i1 borjan av vistelsen 1 en behandlingsinstitution.
Resultaten pekar pd att risknivdn hade 6kat under perioden (frin
18,64 till 20,04).

Vidare bedémdes 340 unga under perioden 2013-2018 avseende
risken f6r att utveckla l8ngvariga beteendeproblem som missbruk,
kriminalitet och vild. Beddmningarna gjordes vid inskrivningen och
vid virdens avslutande. Vid inskrivningen hade 12 procent l3g risk,
40 procent l3g till mattlig risk, 29 procent méttlig till hog risk och
18 procent mycket hog risk. Vid virdens avslutande hade andelen i
lagriskgruppen 6kat till 34 procent medan andelen 1 gruppen med

92 Bufdirektoratet, Barnevernsstatistikk:
https://www.bufdir.no/statistikk-og-analyse/barnevern (himtad 2023-10-08).
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mattlig till hog risk hade minskat till 18 procent. Andelen med mycket
hog risk var oférindrad mellan inskrivning och virdens avslutande.”

Eftervard

Barnevernsloven anger att insatser som pabdrjats innan en ung per-
son fyllt 18 &r ska fortsitta eller ersittas av andra insatser nir den
unge samtycker till det och har behov av hjilp och stéd frén barne-
vernet f6r en god dvergdng till vuxenlivet. Insatser kan ges dven om
den unge varit utan hjilp och stéd en tid.

I god tid innan den unge fyller 18 &r ska barnevernet ta kontakt
med den unge for att beddma om pidgdende insatser ska fortsitta eller
ersittas av andre insatser. Eftervird kan beslutas fram till att den
unge fyller 25 r.”*

Nya utredningar om placeringar av barn och unga

Inférandet av den nya barnevernsloven har varit en del av en storre
reform av barnevernet med olika utvecklingsinsatser. En statlig ut-
redning, Barnevernsutvalget, har ocksd pd uppdrag av den norska reger-
ingen bedémt hur barnevernet kan sérja for bittre kvalitet och ritts-
sikerhet 1 de mest allvarliga och sammansatta irendena. Barneverns-
utvalget har bland annat tagit upp frigor om olika sektorers ansvar
samt regelverk och insatser i irenden dir barn och unga har allvarliga
och sammansatta behov i skirningspunkten mellan barnevernet, hilso-
och sjukvirden och rittsvisendet.” I mars 2023 limnade Barneverns-
utvalget sitt betinkande till barne- och familiedepartementet. Betin-
kandet omfattar foérslag om hela barnevernet. Placeringsformerna
berors relativt kortfattat med hinvisning till att familjehemsvirden
nyligen férindrats och att institutionsvirden ses 6ver 1 sirskild ord-
ning. Barnevernsutvalget foreslr dock att barnevernet sirskilt ska
bedéma om inte barns och unga behov kan tillgodoses pd annat sitt,
fraimst i fosterhem, innan en placering gérs 1 institutionsvérd. Vidare
foresldr Barnevernsutvalget en férstirkning av arbetet med specia-

 Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet/Deloitte 2019 s. 58.

94 § 3—6 barnevernsloven (LOV-2021-06-18-97).

% Det Kongelige Barne- og familjedepartementet. Prop. 133 L (2020 — 2021) Proposisjon til
Stortinget (forslag til lovvedtak). Lov om barnevern (barnevernsloven) og lov om endringer i
barnevernsloven, s. 62 {.
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liserade fosterhem som kan ge behandlingsfamiljer som alternativ till
omsorg och behandling i institutionsvird.”

Under 2022 och 2023 har en annan utredning, Barnevernsinstitu-
sjonsutvalget arbetat p& uppdrag av den norska regeringen med att
se over institutionsvdrden fér barn och unga. Den kommittén har
arbetat utifrdn en problemférstielse som till stora delar ringar in
samma frigor som den hir utredningen arbetat med nir det giller
HVB, det vill siga institutionsvirdens syfte och roll i virdkedjan och
vad som krivs for att den institutionsanalys som behévs ska vara
meningsfull f6r barn och unga och ge de 6nskade resultaten.” Detta
utvalg ska limnar sina forslag 1 oktober 2023.

% Norges offentlige utredninger NOU 2023:7. Trygg barndom, sikker fremtid. Gjennomgang
av rettssikkerbeten for barn og foreldre i barnevernet Utredning fra et utvalg oppneuvnt ved kon-
gelig resolusjon 19. mars 2021. Avgitt til Barne- og familiedepartementet 20. mars 2023,s. 313 ff.
°7 Barnevernsinstitusjonsutvalget, Barnevernsinstitusjonsutvalgets problemforstielse:
https://barnevernsinstitusjonsutvalget.no/ (himtad 2023-08-11).
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Statens offentliga utredningar 2023

Kronologisk férteckning

1

1

1

1

1

1

1

—_

. Skirpta straff {or flerfaldig brottslig-
het. Ju.

2. En inre marknad fér digitala tjinster
- ansvarsférdelning mellan myndig-
heter. Fi.

. Nya regler om nédlidande kreditavtal
och inkassoverksamhet. Ju.

)

S

. Posttjinst for hela slanten.
Finansieringsmodeller fér framtidens
samhillsomfattande posttjinst. Fi.

w

. Frén delar till helhet. Tvingsvirden
som en del av en sammanhillen och
personcentrerad virdkedja. S.

6. En lag om tilliggsskatt for foretag
1 stora koncerner. Fi.

7.3 egna ben.
Utvecklad samverkan fér individers
etablering pd arbetsmarknaden. A.

. Arbetslivskriminalitet — arbetet

oo

iSverige, en beddmning av omfatt-
ningen, lirdomar frin Danmark och
Finland. A.

. Ett statligt huvudmannaskap
for personlig assistans.
Okad likvirdighet, lingsiktighet
och kvalitet. S.

O

0. Tandvirdens stod till vildsutsatta
patienter. S.

—_

. Tillfilligt miljstillstdnd for
samhillsviktig verksamhet

— for okad forsérjningsberedskap. KN.

2. Forstirkt skydd for demokratin
och domstolarnas oberoende. Ju.

W

. Patientdversikter inom EES och
Sverige. S.
4. Organisera for hillbar utveckling.
KN.
5. Fornybart i tanken. Ett styrmedels-
forslag for en stirkt bioekonomi. LI.

6. Staten och betalningarna.
Del 1 och 2. Fi.

17. En tydligare bestimmelse om hets
mot folkgrupp. Ju.

18. Virdet av vinden. Kompensation,
incitament och planering fér
en héllbar fortsatt utbyggnad av
vindkraften. Del 1 och 2. KN.

19. Statlig forskningsfinansiering.
Underlagsrapporter. U.
20. Férbud mot bottentrilning i marina
skyddade omriden. LI.
. Informationsférsérjning pd
skolomridet. Skolverkets ansvar. U.

2

—_

22. Datalagring och dtkomst till
elektronisk information. Ju.

23. Ett modernare socialférsikringsskydd
for gravida. S.

24. Etablering for fler — jimstillda mojlig-
heter till integration. A.

25. Kunskapskrav fér permanent uppe-
héllstillstdnd. Ju.

26. Oversyn av entreprendrsansvaret. A.

27. Kamerabevakning for ett bittre djur-
skydd. LI.

28. Sambhiillet mot skolattacker. U.

29. Varje rorelse riknas — hur skapar

viett samhille som frimjar fysisk
aktivitet? S.

30. Ett trygghetssystem for alla. Nytt
regelverk fér sjukpenninggrundande
inkomst. S.

3

—_

. Framtidens yrkeshogskola
—stabil, effektiv och hillbar. U.

32. Biometri — for en effektivare
brottsbekimpning. Ju.

33. Ett forbittrat resegarantisystem. Fi.

34.Bolag och brott — ndgra dtgirder
mot oseridsa foretag. Ju.

35. Nya regler om héllbarhetsredovisning.
Ju.

36. Genomférande av minimildne-
direktivet. A.



37. Forstirke skydd {6r den personliga
integriteten. Behovet av dtgirder mot
oskuldskontroller, oskuldsintyg och
oskuldsingrepp samt omvindelsefér-
sok. Ju.

38. Ett forstirkt konsumentskydd
mot riskfylld kreditgivning
och éverskuldsittning. Fi.

39. En inre marknad fér digitala tjinster
— kompletteringar och dndringar i
svensk ritt. Fi.

40. Forbittrade mojligheter f6r barn att
utkriva sina rittigheter enligt barn-
konventionen. S.

41. Forutsittningarna f6r en ny kollektiv-
avtalad arbetsldshetsforsikring. A.

42. Ett modernare regelverk for legalise-
ringar, apostille och andra former av
intyganden. UD.

43. En samordnad registerkontroll
f6r upphandlande myndigheter
och enheter. Fi.

44. En 6versyn av regleringen om frihets-
berévande pdféljder for unga. Ju.

45, Overgingsrestriktioner
— dkat fortroende for offentlig verk-
samhet. Fi.

46. Jakt och fiske i renbetesland. LI.

47. En utvecklad arbetsgivardeklaration
— 4tgirder mot missbruk av
vilfirdssystemen. Fi.

48. Ritt forutsittningar for sjukskriv-
ning. S.

49. Skyddet for EU:s finansiella intressen.
Andringar och kompletteringar i svensk
ritt. Fi.

50. En modell f6r svensk férsérjnings-
beredskap. Fo.

51. Signalspaning i férsvars-
underrittelseverksamhet
—frdgor med anledning
av Europadomstolens dom. Fo.

52. Ett stirkt och samlat skydd
av vilfirdssystemen. S.

53. En dndamélsenlig arbetsskadeforsik-
ring — for bittre ekonomisk trygghet,
kunskap och rittssikerhet. Volym 1
och2.S.

54. Centraliseringen av administrativa
tjinster till Statens servicecenter
- en utvirdering. Fi.

55. Vem iger fastigheten. Ju.

56. Ndgra smittskyddsfrigor inom social-
tjinsten och socialférsikringen. S.

57. Atgirder for tryggare
bostadsomriden. Ju.

58. Kultursamhillet — utvecklad sam-
verkan mellan stat, region och
kommun. Ku.

59. Ny myndighetsstruktur for
finansiering av forskning och
innovation. U.

60. Utdkade mojligheter att anvinda
preventiva tvingsmedel 2. Ju.
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. En siker och tillginglig
statlig e-legitimation. Fi.
62. Vikan bittre!
Kunskapsbaserad narkotikapolitik
med liv och hilsa i fokus. S.

63. Sveriges sikerhet i etern. Ku.

64. Ett férindrat regelverk f6r framtidens
el- och gasnit. KN.

65. Bittre information om hyresbostider.
Kartliggning av andrahands-
marknaden och ett férbittrat ligen-
hetsregister. LI

66. For barn och unga i samhillsvard. S.






Statens offentliga utredningar 2023

Systematisk férteckning

Arbetsmarknadsdepartementet

P43 egna ben.
Utvecklad samverkan fér individers
etablering p& arbetsmarknaden. [7]

Arbetslivskriminalitet — arbetet i Sverige,
en bedémning av omfattningen,
lirdomar frdn Danmark och Finland. [8]

Etablering for fler — jimstillda méjligheter
till integration. [24]

Oversyn av entreprendrsansvaret. [26]

Genomférande av minimilénedirektivet.
[36]

Forutsittningarna for en ny kollektiv-
avtalad arbetsléshetsforsikring. [41]

Finansdepartementet

En inre marknad fér digitala tjinster
—ansvarsférdelning mellan myndig-
heter. [2]

Posttjinst for hela slanten.
Finansieringsmodeller for framtidens
samhillsomfattande posttjinst. [4]

En lag om tilliggsskatt for foretag i stora
koncerner. [6]

Staten och betalningarna. Del 1 och 2. [16]
Ett forbittrat resegarantisystem. [33]

Ett forstirkt konsumentskydd
mot riskfylld kreditgivning
och &verskuldsittning. [38]

En inre marknad f6r digitala tjinster -
kompletteringar och dndringar
i svensk ritt. [39]

En samordnad registerkontroll
for upphandlande myndigheter
och enheter. [43]
Overgéngsrestriktioner — 6kat fértroende
for offentlig verksamhet. [45]
En utvecklad arbetsgivardeklaration
— dtgirder mot missbruk av
vilfirdssystemen. [47].

Skyddet f6r EU:s finansiella intressen.
Andringar och kompletteringar
i svensk ritt. [49]

Centraliseringen av administrativa tjinster
till Statens servicecenter
—en utvirdering. [54]

En siker och tillginglig
statlig e-legitimation. [61]

Forsvarsdepartementet

En modell fér svensk forsoérjnings-
beredskap. [50]

Signalspaning i férsvars-
underrittelseverksamhet
— frigor med anledning
av Europadomstolens dom. [51]

Justitiedepartementet

Skirpta straff for flerfaldig brottslighet. [1]

Nya regler om nédlidande kreditavtal och
inkassoverksamhet. [3]

Forstirkt skydd for demokratin
och domstolarnas oberoende. [12]

En tydligare bestimmelse om hets mot
folkgrupp. [17]

Datalagring och dtkomst till elektronisk
information. [22]

Kunskapskrav f6r permanent uppehills-
tillstdnd. [25]

Biometri — f6r en effektivare
brottsbekimpning. [32]

Bolag och brott — nigra dtgirder
mot oseridsa foretag. [34]

Nya regler om hillbarhetsredovisning. [35]

Forstirkt skydd fér den personliga
integriteten. Behovet av dtgirder
mot oskuldskontroller, oskuldsintyg
och oskuldsingrepp samt omvindelse-
forsok. [37]

En 6versyn av regleringen om frihets-
berévande paféljder for unga. [44]



Vem dger fastigheten. [55]

Atgirder for tryggare bostadsomraden.
(571

Utskade mojligheter att anvinda
preventiva tvingsmedel 2. [60]

Klimat- och naringslivsdepartementet
Tillfalligt miljotillstdnd for
samhillsviktig verksamhet
— for okad forsorjningsberedskap. [11]
Organisera f6r hillbar utveckling. [14]
Virdet av vinden. Kompensation,
incitament och planering fér

en hillbar fortsatt utbyggnad av
vindkraften. Del 1 och 2. [18]

Ett forindrat regelverk f6r framtidens
el- och gasnit. [64]

Kulturdepartementet
Kultursamhillet — utvecklad samverkan
mellan stat, region och kommun. [58]

Sveriges sikerhet i etern. [63]

Landsbygds- och infrastrukturdepartementet

Foérnybart 1 tanken. Ett styrmedelsforslag
for en stirkt bioekonomi. [15]

Forbud mot bottentrilning i marina
skyddade omriden. [20]

Kamerabevakning for ett bittre
djurskydd. [27]
Jakt och fiske i renbetesland. [46]

Bittre information om hyresbostider.
Kartliggning av andrahands-
marknaden och ett férbittrat ligen-
hetsregister. [65]

Socialdepartementet

Frén delar till helhet. Tvingsvirden
som en del av en sammanhillen och
personcentrerad virdkedja. [5]

Ett statligt huvudmannaskap
for personlig assistans.
Okad likvirdighet, lingsiktighet
och kvalitet. [9]

Tandvirdens stéd till vildsutsatta
patienter. [10]

Patientdversikter inom EES och Sverige.
(13]

Ett modernare socialforsikringsskydd for
gravida. [23]

Varje rorelse riknas — hur skapar vi ett
samhille som frimjar fysisk aktivitet?
[29]

Ett trygghetssystem f6r alla. Nytt
regelverk for sjukpenninggrundande
inkomst. [30]

Forbittrade mojligheter for barn att
utkriva sina rittigheter enligt barn-
konventionen. [40]

Ritt forutsittningar f6r sjukskrivning. [48]

Ett stirkt och samlat skydd
av vilfirdssystemen. [52]

En indamilsenlig arbetsskadeférsikring
— for bittre ekonomisk trygghet,
kunskap och rittssikerhet. Volym 1
och 2. [53]

Nigra smittskyddsfrdgor inom social-
tjinsten och socialférsikringen. [56]

Vi kan bittre!

Kunskapsbaserad narkotikapolitik
med liv och hilsa i fokus. [62]

For barn och unga 1 samhillsvird. [66]

Utbildningsdepartementet

Statlig forskningsfinansiering.
Underlagsrapporter. [19]

Informationsférsorjning pd skolomradet.
Skolverkets ansvar. [21]

Sambhillet mot skolattacker. [28]

Framtidens yrkeshégskola
— stabil, effektiv och hillbar. [31]

Ny myndighetsstruktur f6r finansiering av
forskning och innovation. [59]

Utrikesdepartementet

Ett modernare regelverk fér legaliseringar,
apostille och andra former av intygan-
den. [42]
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