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Sammanfattning

Granskningen avser handldggning av familjehemsplacerade barns
arenden och omfattar stadsdelsforvaltningarna Farsta, Higersten-
Liljeholmen och Norrmalm-Ostermalm. De sammanfattande
synpunkterna redovisas nedan utifran de kvalitetsomrdden som
ingdr 1 Socialstyrelsens definition av god kvalitet.

Trygghet och sakerhet

Socialtjanstinspektorerna fann inga direkta skillnader i
bedomningarna vilket visar pa en likstédllighet mellan de granskade
enheterna. I dokumentationen aterfanns i samtliga drenden relevant
dokumentation vad giller uppdaterade journaler och vérdplaner.
Overvigandena var i de flesta fall genomforda i ritt tid. Att
genomforandeplaner saknades i ndrmare hilften av drendena &r en
tydlig brist.

Helhetssyn och samordning

I det granskade materialet var barnets hdlsa generellt svér att folja.
Hélsoundersokningar aterfanns séllan. I 6vervigandena varierade
det mycket kring i vilken grad barnets hilsa var uppfoljd, i endast
40 % var den fysiska och psykiska hilsan uppfoljd. Placerade barn
som grupp har avsevirt simre hélsa jimfort med andra barn och
utifran detta blir slutsatsen att ett mer systematiskt arbete behover
goras for att sékerstélla att nddvéndiga vardkontakter och insatser
genomfors och f6ljs upp utan dréjsmal. Inspektérernas uppfattning
ar att hdlsokorten ger ett tydligt och heltdckande underlag, att dessa
anvénds 1 samtliga drenden bor foljas upp pa aggregerad niva vid
samtliga enheter.

Kunskapsbaserad verksamhet

Det ér ett observandum att organisationen Knas hemma starkt
rekommenderar oannonserade hembesdk, vilket i princip endast i
undantagsfall forekommer vid de granskade verksamheterna. I
ménga fall kan oannonserade hembesdk vara svéra att genomfora
med tanke péd geografiska avstand. Socialstyrelsens handbok
betonar vikten av att “kontakten mellan socialtjinsten och den som
ger varden inte priglas av misstinksamhet och kontroll”! samtidigt
som ansvaret att uppticka eventuella missforhdllanden vilar pa
socialtjansten. Alternativa sétt att kommunicera med barnet utdver
de regelbundna besoken skulle kunna stérka lyhordheten for barnets
signaler, sasom sms, Skype eller e-post.

! Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga — handbok for socialtjinsten, sid
247
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Effektivitet och tillganglighet

I det granskade materialet var barn med neuropsykiatrisk
funktionsnedséttning tydligt overrepresenterade. Med anledning av
ovanstéende &r det viktigt att enheterna 16pande prioriterar att sdkra
och uppritthalla npf-kompetens avseende bemotande, beddmningar
och insatser. I de flesta av de granskade fallen uppmérksammades
barnets stodbehov utifran funktionsnedsittningen i handlaggningen,
ofta kopplat till skolsituationen eller behov av mer handledning till
familjehemsforildrarna.

I dokumentationen framkom att fragan om barnets ritt till umgéinge
med de biologiska foréldrarna ar hogt prioriterad av
familjevardshandldggarna. Mycket tid lades pa att motivera och
astadkomma ett samarbete som gynnar barnet och att
umgingesplaneringen skedde med barnets badsta som utgangspunkt.
Barnets 6nskemal gillande umgénge framgick av dokumentationen
och hade, dir detta var mgjligt, inflytande pa
umgéngesarrangemanget.

Sjalvbestammande och integritet

Barnhandlédggaren triffade i1 de flesta fall barnet 3-4 ginger per ar
varav de flesta dven enskilt, betydligt fler méten genomfordes i mer
turbulenta drenden. I ngra enstaka drenden trdaffade handlaggaren
barnet endast ndgon ging per ar, detta skedde som regel utifran att
situationen kring barnet forefoll vara stabil.

Vid Farsta och Higersten-Liljeholmen framgick av
dokumentationen att enheterna anvinder en bred flora av olika
metoder for att understddja barnets rost och mojlighet att
kommunicera. Vid Norrmalm-Ostermalm &terfanns inga
samtalsmetoder men forvaltningen hade 1 flest antal fall haft kontakt
med barnet med hjélp av sms och Skype mellan de fysiska besdken.



Familjevard — halsa, umgénge och delaktighet

5(27)
Innehall
Sammanfattning .......cccccccriiiicccc e ———— 3
INIEANING .coiiieir it ———————— 6
Granskningsmetod.........ccccvicccccemiiniiccc e 6
UtQANGSPUNKLET ...ttt sttt smeeeeneeeens 7
Granskningsresultat ...........ccccccniiim e ———— 12
HEBISA. ..o 13
160 o =T oo = PP PPPPPPOURRRT 14
Delaktighet ... 15
INEEIVJUBT e 15
Styrkor och utvecklingsomraden ... 19
Intervju med Knas hemma .............uuuiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiieeeeeeeeeenveeeeeenees 20
ANALYS....oensnsn s nnnnnnnnnnnnnnnnnnn 21
Trygghet och s8Kerhet ..........oooiiiiii e 22
Helhetssyn och samordning..........ccooeeeeee i, 22
Kunskapsbaserad verksamhet ... 23
Effektivitet och tillganglighet............cooii 24
Sjalvbestdmmande och integritet...........cooociiiiiiiiiii e, 25

Bilaga - tabeller.........ccco i ———— 27



Familjevard — halsa, umgénge och delaktighet
6 (27)

Inledning

Stockholms stads socialtjanstinspektorer har till uppgift att granska
stadens verksamheter inom individ- och familjeomsorgen, med
avseende pa kvalitet och réttssdkerhet for den enskilde. Arbetet
utgar fran lagstiftning, forordningar och foreskrifter liksom stadens
riktlinjer inom omradet. Granskningar genomfors utifrdn en
framtagen granskningsmodell som bygger pa de kvalitetskriterier
Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och regioner (SKR) tagit
fram 2010. Uppdraget har ett generellt brukarperspektiv. En
arsrapport avges till socialndmnden och kommunstyrelsen.

Att bevaka likstélligheten 6ver staden samt sprida goda exempel ar
en viktig del av granskningarna, i syfte att stodja verksamheternas
utvecklings- och kvalitetsarbete. Jimstélldhet och barnperspektiv
ska 1 mojligaste man belysas och lyftas fram.

Bakgrunden till aktuellt granskningstema ar att Stockholms stads
budget for 2020 anger att socialnimnden ska fortsétta utveckla
stadens familjehemsvard genom bland annat kvalitetsuppfoljning.
Granskningens syfte dr att se dver hur handldggningen
overensstimmer med lagstiftningens intentioner samt om olika
stadsdelsforvaltningar tillampar lagstiftningen pa samma stt.

Granskningsmetod

God kvalitet inom socialtjansten

3 kap 3 § Socialtjdnstlagen (SoL) anger att ”Insatser inom
socialtjénsten skall vara av god kvalitet. For utférande av uppgifter
inom socialtjdnsten skall det finnas personal med ldmplig utbildning
och erfarenhet. Kvaliteten i verksamheten skall systematiskt och
fortlopande utvecklas och sédkras”.

Enligt Socialstyrelsen och Sveriges kommuner och regioners (SKR)
definition dr god kvalitet ndr tjdnsterna svarar mot de mal som
beslutats, samt nér tjdnsterna
- bygger pa respekt for minniskors sjdlvbestimmande och
integritet
- utgér fran en helhetssyn, dr samordnade och préglas av
kontinuitet
- &r kunskapsbaserade och effektivt utforda
- artillgidngliga
- &rtrygga och sikra, och priglas av réttssdkerhet i
myndighetsutdvningen
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Malgrupp, avgransning och urval

I samrdd med socialforvaltningens ansvarige utredare for
familjevard valdes hélsa, umginge och delaktighet ut som fokus for
granskningen. Granskningen omfattar Farsta, Hagersten-
Liljeholmen och Norrmalm-Ostermalm stadsdelsforvaltningar.
Granskningen genomfordes under perioden februari till juni och
inleddes med ett mote med respektive forvaltnings ledning for
verksamheten. Vid samtliga enheter togs listor fram ur
verksamhetssystemet avseende familjehemsplacerade barn.
Arendena som slumpvis valdes ut var aktuella under 2018-2019 och
granskningen genomfordes i de digitala akterna utifran en uppréttad
granskningsmall. Granskningen dr uppbyggd efter stadens riktlinjer
och rutiner for familjevard.

Totalt granskades 42 familjehemsplacerade barns drenden, 15 per
stadsdelsforvaltning forutom vid Norrmalm-Ostermalm dér endast
12 drenden ingér.

Som komplement till aktgranskningen genomfordes en intervju med
ledning och medarbetare, med fokus pa forhallningssétt och rutiner i
arbetet med malgruppen. Socialtjanstinspektorerna tog dven del av
enheternas verksamhetsplaner, verksamhetsberittelser samt andra
styr- och uppfoljningsdokument. For att belysa brukarperspektivet
genomfordes en intervju med organisationen Knas hemma.

Resultatet dterkopplades till berdrda chefer och personal vid
respektive forvaltning i juni 2020. Uppfoljning och
spridningskonferens riktad till samtliga stadsdelsforvaltningar
kommer att genomforas under hosten 2020.

Utgangspunkter

Enligt stadens sociala system var totalt 301 barn och unga, inklusive
ensamkommande barn, i ldern O till och med 17 ar
familjehemsplacerade under hela dret 2019. Av dessa 301 barn var
125 flickor och 176 pojkar. Barn och unga som blivit nyplacerade
eller omplacerade fran annan placeringsform till familjehem eller
vars familjehemsplacering upphdrt ndgon géng under aret ingar inte
i dessa siffror. Antal nyplaceringar under 2019 var 126.

67 28 28 70

Antal 126 59
Kalla: Socialtjanstrapport 2019

2 Socialtjanstrapport 2019
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I riktlinjerna for familjehemsvard® framkommer;

e Senast samma dag placeringen genomfors ska det finnas en
vardplan. Syftet med vardplanen ar att klargéra
socialnimndens mal och medel med varden, utifran det
enskilda barnets behov. Vérdplanen ska dven innehalla de
atgdrder och insatser som andra huvudmaén har ansvaret for.

e Virdplanen ska kompletteras med en genomfiorandeplan
som beskriver hur varden ska genomforas, omsittas i
praktiken. Hur, nér, vem/vilka som ska se till att malen blir
genomforda. Barnet dr en viktig medaktor kring sin egen
planering, utifrdn mognad och alder. Genomférandeplanen
kan kompletteras och revideras vid uppfoljningar.

e Vardplan och genomforandeplan ligger till grund for de
halvarsvisa overvigandena av varden. Socialnimnden ska
vid vérd enligt 4 kap. 1 § SoL och vid vérd enligt 2 Lagen
om Vérd av Unga (LVU) minst en géng var sjitte manad
overviaga om varden fortfarande behdvs (6 kap. 8 § SoL
resp. 13 § LVU).

e Socialtjénsten ska enligt Socialtjanstlagen (SoL) noga folja
varden vilket innebir:

o

Halsa

regelbundna besdk, 6 kap. 7b§ SoL och allménna rad
(SOFS 2012:11)

5 kap. 1 b § SoF: ”Barnet eller den unge bor besokas
av en socialsekreterare minst fyra génger per ar.
Yngre barn samt barn och unga som nyligen
placerats i ett familjehem eller hem for vard eller
boende kan behova titare kontakt.”

Enskilda samtal med barnet om det inte dr oldmpligt
och/eller barnet inte vill det

Samtal med dem som tagit emot den unge 1 sitt hem
Samtal med vardnadshavaren

Uppf6ljning av forskola/skola

Barn har rétt till basta mdjliga hélsa, tillgéng till hélso- och sjukvérd
samt till rehabilitering, enligt Barnkonventionens artikel 24.
Socialtjansten ska enligt 6 kap 7 § SoL se till att placerade barn och
unga far den hélso- och sjukvard de behover och har ansvar att

3 Riktlinjerna Familjehemsvard for barn och ungdom, beslutade av
kommunfullméktige 2014-01-27
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initiera vardinsatser och tillgodose omsorgsbehov for placerade
barn.

Sedan 2017 &r skyldigheten att tillgodose placerade barns behov av
hilso- och sjukvérd reglerad i lag (2017:209). Enligt denna lag ska
regionen pa initiativ av socialnimnden erbjuda en
hilsoundersokning i anslutning till att vard inleds utanfor det egna
hemmet av barn och unga. Undersokningen ska innehdlla tillracklig
information om barnets utveckling, fysiska och psykiska status samt
tandstatus for att sékerstilla att barnet far den hélso- och sjukvard
som hen har ritt till. *

Parallellt med att lagen om hilsoundersokningar borjade gélla
infordes vidare 11 kap. 3 a § SoL, enligt vilken socialtjinsten om
det inte dr obehovligt ska underritta regionen om att barn och unga
ska erbjudas en hélsoundersokning i anslutning till att vard utanfor
det egna hemmet inleds. Som en del i att socialtjénsten initierar
hélsoundersokningen kan socialtjdnsten kontakta tandvarden for att
barnet ska erbjudas en tandvérdsundersokning. Detta géller vid alla
placeringar av barn och unga enligt SoL och LVU.

Enligt 3 kap. 2 § SOSFS 2012:11 ska socialndmnden samverka med
andra samhillsorgan for att placerade barn ska fa sina behov av
hilso- och sjukvérd samt tandvard tillgodosedda. Kommuner och
regioner ska ingd dverenskommelser om samarbete géllande
placerade barn. Véardplanen och genomférandeplanen ska beskriva
insatser som andra huvudméin ansvarar for. Samordnad Individuell
plan &r ett viktigt verktyg for att konkretisera hur olika insatser ska
samordnas.’

Att placerade barn och unga har betydligt fler hdlsoproblem an
andra jamnariga framgar av svensk och internationell forskning. Till
exempel finns hog forekomst av psykisk ohélsa, dalig tandhélsa och
lag vaccinationstidckning. Flera studier visar ocksa att placerade
barn har en hogre risk for fysisk och psykisk ohilsa i vuxenlivet.®
Tonarsfordldraskap hos barn som vuxit upp 1 familjehem éar
betydligt vanligare 4n bland andra barn.’

Sedan 2019 har Stockholm stad fort in en rutin att barns hilsa f6ljs
upp med hjélp av hdlsokort, som familjevéarden skickar till
familjehemmen varje ir. Hélsokorten efterfragar bland annat

4 SBU (2018) Organisatoriska modeller for att barn och unga i familjehem och pé
institution ska fa hdlso-och sjukvérd och tandvérd

5> Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga — handbok for socialtjédnsten

¢ Socialstyrelsen (2020) Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (HSLF-FS
2019:19) om hélsoundersdkningar av barn och unga som vérdas utanfor det egna
hemmet m.m.

7 Mattson och Vinnerljung (2016) Barn i familjehem. Forslag pa atgirder som
skulle gora skillnad for samhillets mest utsatta
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information om véardbehov och vardkontakter, medicinering och
vaccinationer och ska dokumenteras i 6vervigandena.

Umgange

Nér ett barn placeras 1 familjehem har socialndmnden ansvar for att
barnet kan behalla kontakten med sina fordldrar och nérstaende (6
kap. 1 § fjarde stycket SoL och 14 § LVU). Utgéngspunkten vid en
familjehemsplacering ar att barnet har rétt till umgénge med sina
fordldrar och att barnets kontakt med narstdende och hemmilj6é bor
frimjas®.

Barnets ursprungliga familj utgor ofta en stor och viktig del av
barnets liv. Att barnet fir behalla kontakten med sina nérstdende
kan bland annat ge en kontinuitet i barnets situation och tillgéng till
identitet och ursprung. Det kan dven gora sjdlva placeringen mer
stabil.

Att lagstiftaren framhaller vikten av kontakt mellan placerade barn
och foréldrar hdnger bland annat ihop med principen om att barnet
ska aterforenas med sina fordldrar nér syftet med varden har
uppnatts. Aven om en aterforening med forildrarna inte sker kan
fortsatt kontakt med fordldrarna dnda vara viktigt for barnet.
Umginget ar i forsta hand till for barnet och det dr dirmed barnets
behov som ska vara avgorande. Att barnet dr delaktigt i planeringen
av hur umgénge med forédldrar och andra nérstdende ska se ut &r
viktigt for att kunna fatta beslut utifrdn barnets behov.

I Socialstyrelsens kunskapsstdd for bedémning av umginge’
poédngteras vikten av att ha en bred definition av vad som &r en
“familj” sd att barnets viktiga relationer med till exempel syskon,
far- och morforildrar, mostrar, farbroder, kusiner inte exkluderas.
Kontakt med syskon lyfts som sérskilt betydelsefullt, och att studier
visar att manga placerade barn vill ha annu mer kontakt med sina
syskon én vad de har.

Da barn &r placerade med stod av LVU finns sérskilda
bestimmelser om umgingesbegriansningar, till skillnad mot vid
placeringar med stod av SoL. Om det dr nddvédndigt med hansyn till
dndamalet med varden, far socialnimnden fatta beslut hur barnets
umginge med vardnadshavare ska utdvas, bland annat genom att
begrinsa umgénget. Detta innebér att socialndmnden kan fatta

8 Socialstyrelsen (2020) Barn i familjehem — umginge med forildrar och andra
nérstdende
9 Socialstyrelsen (2020) Barn i familjehem — umginge med forildrar och andra
nérstdende
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beslut om att begrinsa umgéinget mot vardnadshavarens eller
barnets vilja (for barn ver 15 ar).!°

Delaktighet

Enligt artikel 12 i Barnkonventionen har barn ritt att uttrycka sin
mening och horas i alla fragor som rdr barnet. Hinsyn ska tas till
barnets asikter, utifrdn barnets alder och mognad. Barn ska ha
mdjlighet att komma till tals och {2 sin instéllning synliggjord vid
myndighetsutovning. Enligt stadens riktlinjer ska barnet komma till
tals bade i1 utredningen av hemforhallandena, infor placering och
under vistelsen 1 familjehemmet. Det ska dokumenteras hur, nédr och
var samtal med barnet sker. Barnet ska ges mojlighet att i
regelbundna enskilda samtal fritt fa uttrycka sina tankar, kédnslor
och frdgor och barnet har rétt att vélja hur kontakten ska se ut.
Barnet sjilvt ska ocksa kunna initiera samtal med socialtjdnsten och
bor dérfor £ information om hur de kan né sin socialsekreterare
genom telefon, e-post eller pa annat sitt!!

Enligt 6 kap. 7 ¢ § SoL ska det finnas en sarskilt utsedd
socialsekreterare, ofta kallad barnhandldggare, som ansvarar for
kontakterna med barnet eller den unge under placeringstiden. '?

Det ér viktigt att barnet kdnner fortroende for sin socialsekreterare
och kan lita pa att det som sdgs i1 enskilda samtal inte oreflekterat
fors vidare till familjehemmet eller andra. Nér det som barnet
beréttar ror vrden méste dock strdvan vara att i samrad med barnet
aterfora innehdllet i samtalen till familjehemmet. Om det som
barnet berittar ror allvarliga missforhallanden maste dessa atgirdas
och barnets samtycke kan inte styra om det gors eller inte, men
barnet bor goras delaktigt sa 1dngt det dr mojligt. '3

Enheternas organisation och bemanning

Vid Farsta stadsdelsforvaltning bestar familjevirden av étta
medarbetare, som leds av bitrddande enhetschef. Sex handlaggare
hanterar bade barns drenden och familjevirdshandldggningen, varav
en ocksa ansvarar for familjehemsrekrytering och en for
kontaktverksamhet. Det administrativa stodet delas med resten av
barn- och ungdomsenheten. Samtliga handldggare ar socionomer
och det ér 14g personalomsittning i gruppen. Handléggarna har
cirka étta barnidrenden och fem familjehemsirenden per person.

10 Socialstyrelsen (2020) Barn i familjehem — umgiinge med foréldrar och andra
nérstaende

! Riktlinjerna Familjehemsvard for barn och ungdom, beslutade av
kommunfullméktige 2014-01-27

12 Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga — handbok for socialtjinsten
13 Riktlinjerna Familjehemsvard for barn och ungdom, beslutade av
kommunfullméktige 2014-01-27



Familjevard — hdlsa, umgéange och delaktighet
12 (27)

Vid Hégersten-Liljeholmen stadsdelsforvaltning utgors
familjevardsteamet av cirka tio medarbetare, ett administrativt stod
och en bitrddande enhetschef. Av dessa ar fyra
familjehemssekreterare och fyra dr barnsekreterare. I teamet ingar
aven kontaktverksamheten. Handldggarna har ungefar 13-15
drenden per person. Sedan en omorganisation for tvd ar sedan har
det varit instabilt personalmaissigt, bland annat i form av
sjukskrivning som inneburit att verksamheten gatt kort. Alla
handldggare dr socionomer féorutom en som dr beteendevetare.

Norrmalm och Ostermalm stadsdelsforvaltningar har en gemensam
familjevard. Tva handldggare ansvarar for placerade barns drenden,
stod till familjehemmen, rekrytering, godkdnnande av jourhem,
kontaktfamiljsverksamhet, utbetalning till umgéngesstdd samt avtal.
Bitrddande enhetschef finns for verksamheten vid vardera
forvaltningen, den dagliga arbetsledningen ligger hos Ostermalm.
Bégge handldggare dr socionomer och personalomsittningen ar 1ag.
De tva handlidggarna har 7-8 barndrenden och 6-7
familjehemsidrenden vardera. Handldggare uppger att det faktum att
familjevarden endast bestér av tva handldggare innebar en skorhet,
till exempel vid sjukdom.

Granskningsresultat

Granskningsresultaten redovisas gemensamt for de tre granskade
stadsdelsforvaltningarna och i bilagan aterfinns jimforande
konsuppdelad statistik for de tre forvaltningarna. Tabellerna
redovisas 1 antal.

Som framgér av nedanstaende tabell var majoriteten av de placerade
barnen dver tio ar. Merparten hade varit foremal for manga tidigare
barnavardsutredningar och insatser innan placering blev aktuellt.
Drygt en fjdrdedel av barnen hade blivit omplacerade till nuvarande
familjehem efter en eller flera tidigare placeringar. Nagra enstaka
barn var placerade inom nétverket.

Hagersten- Norrmalm-

Liljeholmen Ostermalm Total
Alder (n=15) (n=12) (n=42)
1-4 ar 2 0 2 4
5-9 ar 3 7 0 10
10-14 ar 8 5 3 16
15-17 ar 2 3 7 12
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Hagersten- Norrmalm-

Lilieholmen Ostermalm

(n=15) (n=12)
Flicka 7 5 7 19
Pojke 8 10 5 23

I samtliga drenden aterfanns en virdplan. Antalet
genomforandeplaner skilde sig mycket at mellan
stadsdelsforvaltningarna, dér Farsta hade flest genomforandeplaner,
och Norrmalm/Ostermalm minst. Overviigandena skedde i de flesta
fall inom sex ménader.

Hagersten- Norrmalm-
Lilieholmen Ostermalm
Dokumentation (n=15) (n=12)
Vardplan 15 15 12 42
Genomfdérandeplan 6 14 2 22
Overviagande var
6:e manad 12 14 12 38
Halsa

Det var generellt svart att hitta strukturerad och heltdckande
information om barnets hélsa i dokumentationen. Det varierade 1
vilken omfattning barnets hilsa var uppf6ljd i 6vervigandena. I runt
40 % var den fysiska och psykiska hilsan uppf6ljd. Tandvérd
foljdes upp 1 lagst grad (17 %). I ndrmare hélften av drendena hade
halsokort skickats till familjehemmet. Hélsokortets information var
sdllan dokumenterad i den digitala akten pa annat sitt 4n att korten
hade skickats ut och besvarats.

I LVU-drenden framkom att barnet hade ldkarundersokts i samband
med ans6kan om vard, dock motsvarar inte lakarundersokning vid
LVU-ans6kan en hédlsoundersokning. Vid frivilliga placeringar
aterfanns sillan aktuell dokumentation om att barnets hélsa
undersokts av ldkare.
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Hagersten- Norrmalm-
Lilieholmen| Farsta| Ostermalm| Total
(n=15) (n=12) | (n=42)
Halsokort utskickat 6 5 8 19
Fysisk halsa uppfoljt i
senaste 6vervagandet 9 3 5 17
Psykisk halsa uppfoljt i
senaste dvervagandet 6 5 7 18
Tandvard uppfoljt i
senaste overvagandet 5 2 0 7

En relativt stor andel av barnen (ca 30 %) hade en diagnosticerad
neuropsykiatrisk funktionsnedséttning. Stddbehovet utifrdn
funktionsnedséttningen var ndgot som ofta uppmérksammades i
drendet och foljdes i regel upp i1 6verviagandet.

Hagersten- Norrmalm-

Neuropsykiatrisk Liljeholmen Ostermalm
funktionsnedsattning (n=15) (n=12)

Barnet har NPF-diagnos 3 5 5 13
Stodbehov utifran NPF-

diagnos uppfoljd i

senaste overvagandet 2 5 5 12

Umgange

Av dokumentationen gick det att utldsa att handldggarna arbetade
mycket for att fa till stdnd ett umgéinge med de biologiska
fordldrarna och 1 nagra fall &ven andra viktiga personer i barnets
nitverk. En skriftlig umgéingesplan aterfanns oftast vid Farsta, i
merparten av de andra drendena framgick det pa andra stéllen 1
dokumentationen hur umginge skulle ske. Barnets synpunkter och
vilja framkom i storre delen av drendena och hénsyn till barnets
vilja togs oftast. Vid Norrmalm/Ostermalm ingick tvd mycket sma
barns drenden i1 granskningen, dér det av denna anledning inte gick
att ta in barnets vilja. Dock beskrev man da t.ex. hur barnet
reagerade vid umgénge och forde resonemang kring det.

Hagersten- Norrmalm-
Lilieholmen| Farsta| Ostermalm Total
Umgdnge (n=15) (n=12) | (n=42)
Skriftlig umgangesplan
finns 9 10 6 25
Konkreta uppgifter
kring umganget finns 13 12 10 35

Barnets vilja belyses 14 15 9 38
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Delaktighet

I samtliga granskade drenden fanns en separat barnhandldggare och
en annan handldaggare ansvarade for stod och handledning till
familjehemmet.

Barnets synpunkter avseende varden framgick i 6vervdgandet 1
samtliga drenden, férutom i de tva drenden vid
Norrmalm/Ostermalm dir barnen var under tva Ar.

I majoriteten av drendena hade barnhandldggaren besokt barnet
minst fyra gadnger om &ret och ofta trdffat barnet enskilt vid dessa
besok. I ungefir en fjardedel av drendena framgick inte om
handléggaren tréffat barnet enskilt. Andra kontaktsétt utover
fysiska, sdsom per telefon, sms eller e-post var inte sdrskilt vanligt.
Vid Norrmalm-Ostermalm anvindes det i hogre grad 4n vid de
andra forvaltningarna.

Hagersten- Norrmalm-
Lilieholmen Ostermalm
Delaktighet (n=15) (n=12)
Kontakt per
telefon/sms/e-post 0 3 6 9

Barnets synpunkter
framgar senaste i
Oovervagandet 14 14 10 38

I de flesta drenden vid Farsta och Hégersten-Liljeholmen anvédndes
olika metoder for att samtala med barn. Vid Hagersten-Liljeholmen
anvindes dven det digitala verktyget Viewpoint!# i ett flertal
drenden fOr att ta in barnets synpunkter.

Intervjuer
Som ett komplement till aktgranskningen genomférdes intervju med
respektive ledning och medarbetare.

Farsta

Verksamhetsuppfoljning och utveckling sker bland annat genom
ménatliga drendegenomgangar av samtliga placerade barn och
egenkontroll genom kollegial aktgranskning enligt Inspektionen for
Vard och omsorgs (IVO) mall. Det pagér en satsning pd enheten
kring barnets delaktighet genom hela processen. Bland annat ingar
en utbildning 1 systemiskt arbete, och olika grupper jobbat fram
olika material for att stirka barnets delaktighet. Enheten har skrivit

14 Digitalt verktyg for uppf6ljning av barn och ungdomar i den sociala
barnavérden
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in mél 1 verksamhetsplanen angéende hélsa och hélsokort. Enheten
har ocksd en "hélsogrupp” som ska fa med resten av enheten att ha
ett 6kat fokus pa barnens hilsa.

Oanmaélda hembesok genomfors inte, men familjehemmen brukar
informeras om att det finns mdjlighet att gora det.

Halsa

Varje handldaggare ansvarar for att skicka ut hdlsokorten, och de
brukar ocksd pdminna varandra i borjan av dret. Att barnet har
hilsoundersokts i samband med placering ska sta i remissen fran
utredningsgruppen. Det finns en checklista i samband med att
familjevarden tar 6ver drendet. Handldggarna foljer upp hélsa,
inklusive tandvard, l6pande. Dokumentationen sker i
journalanteckningar, ibland i1 6vervdgandet och ibland i ett
uppfoljningsdokument.

Samarbetet med regionerna kan se vildigt olika ut och man har
kontakt med flera olika regioner. Det ar olika hur 1itt eller svart det
ar att "komma in” till BUP. Det &dr ocksé olika rutiner inom olika
BUP trots att det ska vara samma. Handldggarna har ocksa mycket
kontakt med BUMM.

Umginge

Umginget brukar pausas en tid nér barnet precis kommer till
familjehemmet dven om det givetvis gors individuella bedomningar,
beroende pé hur det gér, fordldrarna situation osv. Det &r viktigt att
fa till en bra inskolning i borjan sa underléttar det for ett bra
umginge framover.

Handldggarna ér aktiva i planering och beslut kring umgange och ér
ndgot som de lagger mycket tid pd. Gruppen har forsokt anvinda ett
instrument frdn FoU Sdédertdrn som ska vara ett stod 1 att bedoma
umginge men det har uppfattas som négot for krangligt. Att ha
nagot att halla sig till 1 umgéingesfragan dr anda nagot som
efterfragas. Handldggarna upplever att nimnden och olika
domstolsinsatser ofta har fokus pa fordldrars ritt till umgénge.

Delaktighet

Alla placerade barn har en egen barnhandléggare. I gruppen ér de
bade familjehemshandlidggare och barnhandldggare, men 1 olika
drenden. Gruppen pratar mycket med varandra infér barnsamtal, for
att fa till barnsamtalen pa bésta sétt.
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Att tréffa barnet fyra ganger per ar ger sig ofta av sig sjélvt, och ar
egentligen svarast i de drenden som flyter pa utan problem. I
nuldget genomfors fler Skype-moéten med ungdomar pé grund av
situationen med Covid -19. Barnen tackar séllan nej till enskilda
samtal. I de fall barnet inte deltar vid Skolfam- och SIP-méten
pratar de med barnet och ldmnar feedback efter métet.

I samband med rekrytering av familjehem brukar den rekryterande
handldggaren triffa barnet, vilket har uppskattats av barnen. Det ger
en bittre bild av barnet, och hen ges utrymme att uttrycka sina
tankar, forvantningar och 6nskemal.

Handlidggarna remitterar regelmaéssigt barn till stodgrupper for
placerade barn om Stockholms stad héller i tillsammans med Bris.
De barn som deltagit har varit mycket ndjda.

Hagersten-Liljeholmen

Verksamhetsuppfoljning och — utveckling sker genom
avvikelserapportering, barnsekreterartraffar en gdng per ménad,
arshjul med internkontroll tva ganger per dr, till exempel i form av
kollegialgranskningar. Vidare genom chefshandledning och
administrativt stod.

Halsa

Haélsokort anvinds regelbundet och barnets hélsa f6ljs upp i de
16pande kontakterna mellan 6vervigandena. Att barnet
hilsoundersokts foljs upp med stdd av en checklista d& drendet f6ljs
upp vid 6verldmning fran utredningsgruppen. Vid manga
omplaceringar kan familjevarden begéra att en ny genomfors.
Samverkan med regionen fungerar ojimnt, det kan ibland vara svart
att f4 BUP att ta emot och etablera en hallbar kontakt med barnet.

Umginge

Familjevarden &r aktiva i hanteringen av umgénget. De beskriver att
det kan bli en krock mellan utredarnas och familjevardens
resonemang; utredarna ténker ofta att umgange ska genomforas
direkt medan familjevarden resonerar att barnet behdver fa lugn och
ro och behover knyta an till familjehemmet.

Delaktighet

Alla barn har en egen barnhandliaggare. Att verksamheten varit
underbemannade under en ldngre period har lett till att de inte klarat
att ha méte med barnet 1 alla &renden minst fyra ganger per ar. Detta
foljs upp genom avvikelserapportering till enhetschef. I manga
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drenden genomfors betydligt fler besok utifran att barnet behover
det.

For att skapa en néra relation till barnet forsoker familjevarden vara
flexibla och erbjuda olika sitt att motas; exempelvis genom att
bowla, traffas pa fik, i lekpark och sé vidare. Digital kontakt sker
genom Viewpoint, sms eller Skype. Verksamheten har lagt mycket
tid pa att utveckla barnsamtal och stdrka barns rost exempelvis
genom Smileys-skalor, skattningsfragor eller ord och bild-
berittelser. Mer praktiskt material skulle behdvas som stod i
barnsamtal. Handldggarna uttrycker ocksé oro over att forvaltningen
planerar kontorslandskap och att detta kommer forsamra
verksamhetens kvalitet pa olika sétt, bland annat att
landskapsmiljon innebér forsdmrade forutsittningar for
fortroendefulla samtal med placerade barn.

Oanmaélda hembesok genomfors inte ofta, 1 sa fall oftast som en
markering da familjehemmet till exempel varit svéra att nd. Framfor
allt tidsbrist dr anledningen till f4 oanmélda hembesok.

Norrmalm-Ostermalm
Verksamhetsuppf6ljning sker 16pande vid gruppméten,
planeringsdagar, individuella handledningstider och i ILS.

Att fa tag pé bra familjehem beskrivs som extremt svart och det ar
svért att konkurrera med det stod och service som privata foretag
erbjuder. Enheten efterfragar att Stockholm stad centralt erbjod
motsvarande funktion kring att rekrytera och forvalta familjehem.

Halsa

Enheten beskriver att barnets hélsa f6ljs upp genom samtal med
familjehemmet och barnet vid hembesok och att hédlsokorten
anvénds frdn och med 2020. Handldggaren ser till att inget gloms
bort och att familjehemmet far hjilp att etablera de kontakter som
behovs. Att barnet hdlsoundersdks 1 samband med placering ér
utredarnas ansvar, det sker ofta via virdcentral vilket inte ger
samma utforliga underlag som BUMM. Det finns ingen rutin att
familjevarden ska sékerstélla att barnet undersokts ifall utredarna
missat detta.

Samverkan med regionen uppges fungera olika i olika delar av
landet. Mest samverkan finns med BUP, vilket inte fungerar bra i
Stockholm. Familjevardens remisser tas inte emot utan hinvisas till
forsta linjen, vilka inte heller nddvéndigtvis tar emot. Ménga olika
delar hamnar hos skolhédlsovarden, som far remittera vidare.
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Umginge

Familjevarden beskriver att de dr aktiva i planering och beslut kring
umginge. Forberedelse och uppfoljning &r centralt. Under den
inledande fasen av placeringen &r barnet med om ett
anknytningsavbrott frin jourhemmet varfor anknytningen till
familjehemmet prioriteras. Symboliskt umgénge sker ocksa, till
exempel genom brev. Ibland ordnas umgénge via Skype och i vissa
fall sker umgénge med handléggare ndrvarade i forvaltningens
lagenhet. Familjevarden beviljar ibland stodinsatser kring umgénge,
till exempel inhyrd umgéngeslokal och familjepedagog for att stotta
1 svéra drenden.

Delaktighet

Alla placerade barn har en egen barnhandldggare. Att
barnhandldggare triffar barnet minst fyra gdnger per ar sikerstills
genom planering och uppfdljning vid gruppmétena. Det &r inte
alltid mojligt att astadkomma, men handldggaren har vildigt mycket
telefonkontakt i de fallen. Barnhandldggaren har en néra relation
med barnet genom att erbjuda enskilda samtal, visa intresse, vaga
prata om de svéra sakerna och folja upp det som sagts tidigare.
Enheten upplever att familjevarden har véldigt bra kontakt med de
allra flesta barnen. Vid vartannat hembesdk ber barnhandldggaren
om ett enskilt samtal med barnet. Barnhandldggaren har mycket
kontakt med familjehemmet men det viktigaste r att barnet vet vem
som &r hens handldggare.

Styrkor och utvecklingsomraden

Nedan foljer en kortfattad sammanfattning av de styrkor och
utvecklingsomradden som framkommit vid respektive
stadsdelsforvaltning. Ett mer utvecklat resonemang aterfinns i den
avslutande analysen.

Farsta styrkor
* Manga metoder som stdrker barns mojlighet till delaktighet
* Barnets synpunkter framtréder tydligt i dokumentationen
* Hog andel genomforandeplaner
* Tydligt barnrittsfokus i frigan om umgénge

Farsta utvecklingsomraden
» Sikerstill att hilsan foljs upp systematiskt med hjalp av
hilsoundersokning och hélsokort
» Stérka och upprétthélla npf-kompetens bade hos
myndighetsutdvning och hos utforare
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Hagersten-Lilieholmen styrkor
e Mainga metoder som stirker barns mdjlighet till delaktighet
e Viewpoint
e Barnets synpunkter framtréder tydligt i dokumentationen
e Tydligt barnrittsfokus 1 fraigan om umgénge

Hagersten-Lilieholmen utvecklingsomraden
o Sikerstdll att hilsan f6ljs upp systematiskt med hjilp av
hilsoundersokning och hélsokort
o Stdrka och uppritthdlla npf-kompetens bade i
myndighetsutovning och hos utforare
o Sikerstdll att en aktuell genomforandeplan finns i alla
drenden

Norrmalm-Ostermalm styrkor
e Hilsokort anvéndes 1 hogst andel drenden
e Barnets synpunkter framtréder tydligt i dokumentationen
e Tydligt barnrittsfokus i frigan om umgénge
e Hogst andel kontakt mellan fysiska moten med barnet

Norrmalm-Ostermalm utvecklingsomraden

o Sikerstdll att hilsan f6ljs upp systematiskt med hjilp av
hilsoundersokning och hélsokort

o Sikerstdll att en aktuell genomforandeplan finns i alla
drenden

o Forstirk med samtalsstodjande metoder

e Stérka och uppritthélla npf-kompetens bade 1
myndighetsutdvning och hos utforare

Intervju med Knas hemma

Knas hemma ér en fristaende nationell ungdomsorganisation for
medlemmar mellan 13-30 ar som ér eller varit placerade.
Verksamheten arbetar bland annat med utbildning, organiserar
ungdomar, héller workshops med placerade ungdomar, foreldser for
familjehem och socialtjdnsten samt ingér 1 referensgrupper.

Angaende umginge sdger Knas hemma att unga kan uppleva att
foréldrardtten styr mer dn barnets behov. Vidare finns erfarenheter
av att som placerat barn inte vara tillfragad eller ha inflytande 6ver
umgingesplanering, samt att insatser for att stirka relationen mellan
placerat barn och biologisk familj inte satts in trots behov.

Maénga barn upplever ruljangs gillande bade placeringar och
socialsekreterare vilket paverkar ens mojlighet att dppna sig om
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svara saker. Foreningen beskriver att en viktig del for att gora
barnet delaktigt ar att systematiskt sdkerstilla att barn har tillgéng
till fakta om sin historia genom journaler och utredningar.
Foreningen har erfarenheter av att minga barn har fragetecken kring
sina egna placeringar.

Gillande hélsa har foreningen erfarenheter av att barn sjilva far
soka hjilp, badde avseende hilsa och tandvard. En vanlig erfarenhet
ar att alla barnets problem tillskrivs barnets eventuella diagnoser
istdllet for att utreda hélsan ordentligt. Forsummelse av barnets
grundldggande behov leder till utsatthet langre fram, till exempel
finns manga unga mammor hos Knas hemma och dven unga med
olika sjdlvskadebeteenden. Foreningen ser en brist pa helhetssyn
och att socialsekreteraren inte alltid 4r det stod som barnet behdver.
Det behovs mer eftervard och stdd 1 att bli vuxen nédr man inte fétt
med sig allt man behover 1 barndomen.

Som viktiga framgéngsfaktorer lyfter Knas hemma att umgénge
ordnas i en naturlig miljo, och att socialtjansten dr transparant och
forutsigbar kring sina processer. Alla barn upplever oro i samband
med dvervdganden var sjitte manad, syftet med overviagandet
behover kommuniceras tydligare sa att barnet inte oroar sig for att
flyttas. Delaktighet &r viktigt, att fraga barnet istéllet for att feltolka
barnets beteenden. Det dr ocksa viktigt att std kvar eftersom
problemen ofta kommer fram nér barnet borjar slappna av i
familjehemmet. Oanmilda hembesok dr mycket viktiga, sdger alla
ungdomar 1 Knas hemma.

Analys

Granskningen har haft ett jamstilldhetsperspektiv genom att
samtliga variabler har granskats uppdelat pa kon, for att pa sa sitt
kunna hitta eventuella omotiverade skillnader mellan flickor och
pojkar. Flickorna utgjorde 45 procent av de granskade drendena och
pojkarna 55 procent. Urvalet speglar nationella siffror dir pojkar 1
hogre grad #r placerade for vard.!> Granskningen visade inga
direkta skillnader 1 handldggningen av familjevardsarenden utifran
kon.

15 Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga - Handbok for socialtjinsten
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Trygghet och sakerhet

Det framkom inga storre skillnader gidllande beddmningar eller
forhallningssitt mellan stadsdelsforvaltningarna i det granskade
materialet, vilket ur ett likstéllighetsperspektiv dr positivt.

I dokumentationen aterfanns i samtliga drenden relevant
dokumentation vad giller uppdaterade journaler och vardplaner.
Overvigandena var i de flesta fall genomforda i ritt tid, att
Higersten-Liljeholmen hade en nagot storre avvikelse far sannolikt
forstas utifran att enheten gatt kort personalmaéssigt. Enheten
rapporterar detta till enhetschef som avvikelser, for uppfoljning.

Att genomforandeplaner saknades 1 ndrmare hélften av drendena ér
en tydlig brist. I genomférandeplanen ska vardens maél brytas ned i
mer detaljerade uppgifter om vem som ansvarar for vad och i en
tidsplan, som grund for uppf6ljning. I intervjuerna uppgav
enheterna att detta &ndé gors i praktiken men inspektorerna ser en
risk for avvikelser och otydligheter da ingen skriftlig plan upprittas.
Att inte anvinda genomforandeplaner innebér ocksé att BBIC-
licensen dventyras, dé licensen bygger pé att
dokumentationssystemet i sin helhet ska anvindas. Vid Farsta fanns
aktuella genomforandeplaner i alla d&renden utom ett.

Helhetssyn och samordning

Statens beredning for medicinsk och social utvéirdering (SBU)
betonar i sin utvirdering'® att forskning under flera decennier pekar
pa att det saknas systematik 1 hilsoomhéndertagandet for barn 1
samhillsvérd, att det finns en overtro pa familjehemsforildrars
information och att socialtjansten forsummar sitt ansvar. SBU pekar
ocksa pa att instabil vard med placeringsbyten bidrar till forsdmrat
omhédndertagande av hélsan, samt att samarbetet mellan socialtjanst
och hilso- och sjukvard generellt brister.

I det granskade materialet var barnets hélsa generellt svér att folja.
Dokumentation om hélsoundersdokningar aterfanns sillan i
drendena. I LVU-drenden framkom att barnet hade ldkarundersokts
1 samband med ansdkan om vérd, dock motsvarar inte omfattningen
i en likarundersokning enligt 32 § LVU en hilsoundersékning!”.
Vid frivilliga placeringar aterfanns sillan aktuell dokumentation om
att barnet undersokts av ldkare. Det var i de allra flesta drenden utan
hilsokort och hilsoundersokning svart att hitta aktuella underlag

16 SBU (2018) Organisatoriska modeller for att barn och unga i familjehem och
pa institution ska fa héilso-och sjukvard och tandvard

17 Socialstyrelsen (2020) Foreskrifter och allménna rdd (HSLF-FS 2019:19) om
hélsoundersdkningar av barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet m.m.



Familjevard — halsa, umgénge och delaktighet
23 (27)

och helhetsbeddmningar kring barnets hélsa. I 6vervdgandena
varierade det mycket kring 1 vilken grad barnets hélsa var uppfoljd,
1 endast 40 % var den fysiska och psykiska hilsan uppfoljd. Vad
giller barnets tandhilsa f6ljdes den upp i endast 17 % av
overviagandena. Generellt saknades mer heltickande redogorelser
om barnets hélsa i dvervigandena, uppgifterna var ofta mycket
kortfattade jamfort med exempelvis vad som framkom om barnets
utveckling i skolan.

I intervjuerna uppgav enheterna att handldggarna med hjilp av chef
16pande foljer upp barnets hilsa, vilket ocksé framkom 1 manga
journaler. Men med tanke pa att genomforandeplan ofta saknades
fanns ingen tydlig och strukturerad 6versikt Gver nér, hur och vem
som ansvarade for vad. I intervjuerna framkom att det varierar
kraftigt hur vdl samverkan med regionen fungerar, da familjevarden
arbetar mot olika delar av landet. Placerade barn som grupp har
avsevart simre hdlsa jaimfort med andra barn och utifrén detta blir
dnd4 slutsatsen att ett mer systematiskt arbete behover goras for att
sikerstélla att nodvéndiga vardkontakter och insatser genomfors
och foljs upp utan drojsmél. Aven reproduktiv hilsa bor foljas upp
systematiskt'®, vilket sillan forefoll ha gjorts utifran det granskade
materialet.

Inspektorernas uppfattning dr att hdlsokorten ger ett tydligt och
heltickande underlag, att dessa anvinds i samtliga drenden bor
foljas upp pé aggregerad niva vid samtliga enheter. I det aktuella
materialet hade hélsokort anvénts 145 %, 1 hogst grad vid
Norrmalm-Ostermalm. Dock framgick det oftast inte tydligt i
dokumentationen hos alla forvaltningar hur underlaget fran
hélsokorten hade anvénts och foljts upp pa ett strukturerat sétt.

Kunskapsbaserad verksamhet

Det digitala verktyget Viewpoint har under 2019-2020 pilottestats
av nagra svenska kommuner, déribland Hégersten-Liljeholmen. I
pilotutvirderingen'® framkommer att det verktyget har underlittat
barns delaktighet, genom att anvindas som underlag for fordjupade
samtal med barnet. En samlad erfarenhet som lyfts &r att verktyget
har gett mer tid for samtal om barnets situation vid mote med
barnet. Svérigheter har mest handlat om tekniken. Med
utgangspunkt 1 detta bér Viewpoint vara intressant for alla
stadsdelsforvaltningar.

18 Mattson och Vinnerljung (2016) Barn i familjehem. Férslag pa tgirder som
skulle gora skillnad for samhillets mest utsatta
Yhttps://skr.se/download/18.67a0160b171871024bec56d2/1587726773547/Pilotk
ommunernas%?20utvardering%20av%20Viewpoint.pdf
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Det ér ett observandum att organisationen Knas hemma starkt
rekommenderar oannonserade hembesdk, vilket i princip endast i
undantagsfall forekommer vid de granskade verksamheterna. I
ménga fall kan oannonserade hembesdk vara svéra att genomfora
med tanke péd geografiska avstand. Socialstyrelsens handbok
betonar vikten av att “kontakten mellan socialtjinsten och den som
ger varden inte priglas av misstinksamhet och kontroll”?° samtidigt
som ansvaret att uppticka eventuella missforhdllanden vilar pa
socialtjansten. Alternativa sétt att kommunicera med barnet utdver
de regelbundna besoken skulle kunna stérka lyhordheten for barnets
signaler, sasom sms, Skype eller e-post. Fragan om oanmailda
hembesok behdver fortsitta diskuteras inom staden.

Effektivitet och tillganglighet

I det granskade materialet var barn med neuropsykiatrisk
funktionsnedséttning tydligt Gverrepresenterade, 31 % jamfort med
den prevalens om 10 % som uppskattas i befolkningen.?! Med
anledning av ovanstdende dr det viktigt att enheterna I6pande
prioriterar att sakra npf-kompetens avseende bemétande,
beddomningar och insatser. Inte minst dr detta viktigt for att
forebygga beteendeproblem och sammanbrott i varden. I de flesta
av de granskade fallen uppméarksammades barnets stodbehov utifran
funktionsnedsattningen i handldggningen, ofta kopplat till
skolsituationen eller behov av mer handledning till
familjehemsforéldrarna.

Socialstyrelsen lyfter ett antal skal till varfér umgénge med
anhoriga ar viktigt for placerade barn; bland annat att placeringen
blir mer stabil och att risken for sammanbrott minskar, samt att barn
kan komma att flytta hem efter att samhillsvarden upphér.?? I de
granskade drendena syntes att frdgan om barnets ritt till umgénge
med de biologiska fordldrarna dr hogt prioriterad av
familjevardshandlédggarna. Mycket tid lades pé att motivera och
astadkomma ett samarbete som gynnar barnet. Vid samtliga
intervjuer betonade enheterna aterkommande att
umgéngesplaneringen sker med barnets bista som utgangspunkt.
Med tanke pd komplexiteten i arbetet framhéller Socialstyrelsen
vikten av stdd frén erfarna kollegor och chefer samt sévil juridiskt
som psykosocialt stod?. Utifran att arbetet ir sa komplext och tar

20 Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga — handbok for socialtjinsten,
sid 247

2! https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/wp-content/uploads/2018/04/Hur-kan-
beteenden-paverkas-av-NPF-Sven-Bolte.pdf

22 Socialstyrelsen (2020) Barn i familjehem — umgiinge med forildrar och andra
nérstdende

2 Ibid
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mycket av handldggarnas tid dr det angelédget att staden fortsétter
folja utvecklandet av bedomningsstdd.

Det framgick i de allra flesta drenden konkreta uppgifter om hur
umginget skulle se ut. FoU Sodertorn betonar i sin studie om
umginge vikten av att barnet far information och gors delaktigt i
planeringen.?* Barnets 6nskemal gillande umginge framgick av
dokumentationen och hade, dér detta var mdjligt, inflytande pé
umgéngesarrangemanget.

Sjalvbestammande och integritet

IVO har i sin tillsyn sett att kommuner inte tillrackligt mycket foljer
upp placeringar, bland annat har det brustit kring regelbundna besck
och enskilda samtal. 2 Inom ramen for denna granskning framgick
att samtliga enheter hade vil forankrade rutiner for att triffa barnet
regelbundet. Barnhandldggaren tréaffade i de flesta fall barnet 3-4
ganger per ar, betydligt fler gdnger i de mer turbulenta drendena. I
nagra enstaka drenden traffade handlaggaren barnet endast nagon
gang per éar, detta skedde som regel utifrdn att situationen kring
barnet forefoll vara stabil. Glesa besdk innebar sjalvklart en 6kad
risk att eventuella missforhdllanden inte uppmérksammas. I drenden
dar familjevarden bedomer att det utifran barnets forhallanden och
bésta dr ldmpligt att genomfora fa moéten, bor motiveringen till detta
dokumenteras tydligt.

I de flesta fall erbjods barnet enskilda samtal men 1 nagra drenden,
jdmnt fordelat vid de granskade enheterna, framgick det inte av
dokumentationen om barnet hade tillfragats om enskilt samtal.
Socialstyrelsen rekommenderar att frekvensen for besok och
enskilda samtal f6ljs upp inom ramen for egenkontroll, for att
systematiskt utvérdera att kontakten med barnet &r i enlighet med
lagstiftarens intention.®

Vid Farsta och Higersten-Liljeholmen framgick av
dokumentationen att enheterna anvinder en bred flora av olika
metoder for att understddja barnets rost och mojlighet att
kommunicera. Hégersten-Liljeholmen anvénde utover
samtalsstodjande metoder dven Viewpoint i nio av femton drenden.
Hos de bigge enheterna hade i totalt 23 av 30 drenden olika
metoder anvénts, bland annat;

24 FoU Soédertorn (2020) Umgiinge ur barnens perspektiv: erfarenheter av kontakt
med anhoriga for barn som bor i familjehem. FoU Sodertorns skriftserie 175/20
3 IVO (2018) Vad har IVO sett 20177

26 Socialstyrelsen (2020) Placerade barn och unga — handbok for socialtjinsten
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Kénslokort Kort med skalfrdgor Theo flyttar
Barnets berittelse Maskrosbarn-coach Kénslospel
Smileys Ord och bild-berittelse Tre hus-modellen
Nallekort Det hér vill jag beritta Natverkskarta
Tidslinje Samtal utifran Livslinje
Barnkonventionen

Vid Norrmalm-Ostermalm uttryckte medarbetare vid intervjun att
samtalsmetodik dr ett utvecklingsomrade, vilket bekraftades av det
granskade materialet dér inga metoder aterfanns i barnsamtalen.
Dock framgick av dokumentationen att handlédggarna vid
Norrmalm-Ostermalm lade stor omsorg vid barnsamtalen, var
flexibla 1 sina sitt att mota placerade barn samt 1 flest antal fall holl
kontakten med hjdlp av sms och Skype mellan de fysiska besoken.

Organisationen Knas hemma pekar pd vikten av transparens, att alla
barn de méter oroar sig for att overvigandena innebér att
placeringen eventuellt kommer att avslutas. Exempel pa denna oro
framkom &ven i den granskade dokumentationen och bekraftar hur
viktigt det &r att barnet involveras och gors tryggt med planeringen
sé langt som mojligt.

”Emilia trivs bra hos Karin och hon vill fortsdtta att bo hos henne
tills hon blir vuxen. Emilia har tidigare varit radd for att tréffa
ansvariga handldggare pa familjevarden da hon trott att de ska séga
att hon maste flytta och madde darfor ofta véldigt déligt infor besok
frdn familjevarden trots att familjehemsmamman pratar med Emilia
om att hon inte ska flytta frdn henne. Pa senare tid har det gatt bittre
med att samtala med Emilia och Emilia har vid varje hembesok
deltagit 1 samtal och uttryckt tankar och asikter.”
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Bilaga - tabeller
Hagersten-Liljeholmen Farsta Norrmalm-Ostermalm
(n=15) (n=15) (n=12)
Total Flicka | Pojke Total Flicka | Pojke Total Flicka | Pojke
Dokumentation
Vardplan finns 15 8 15 5 10 12 7 5
Genomférandeplan finns 6 2 4 14 5 9 2 1
Overvagande var 6:e
manad 12 5 7 14 5) 9 12 7 5)
Halsa
Halsokort utskickat 6 2 4 5 2 3 8 5 3
Halsokortet
dokumenterat i senaste 1 0 1 0 0 0 0 0 0
o6vervagandet
Fysisk halsa ar uppfoljd i
senaste dvervagandet 9 5 4 3 2 1 5 3 2
Psykisk halsa ar uppféljd
i senaste dvervagandet 6 2 4 5 2 3 7 5 2
Tandvard ar uppfoljd i
senaste Overvagandet 5 1 4 2 1 1 0 0 0
Barnet har NPF-diagnos 3 1 2 5 0 5 5 3 2
Stédbehov utifrdn NPF-
diagnos uppfoljd i 2 0 2 5 0 5 5 3 2
senaste dvervagandet
Umgénge
Skriftlig umgangesplan
. 9 3 6 10 3 7 6 3 3
Konkreta uppgifter finns
om hur umgéanget ska 13 5 8 12 4 8 10 5 5
vara
Barnets vilja belyses 14 7 7 15 5 10 9 6 3
Delaktighet
Separat barnhandlaggare
i 9 15 7 8 15 5 10 12 7 5
Kontakt per
telefon/sms/e-post 0 0 0 3 1 2 6 5 1
Barnets synpunkter
framgar senaste i 14 7 7 14 4 10 10 7 3
o6vervagandet
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