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1. Om projektet

Varen 2022 togs beslut i Vastra halso- och sjukvardsnamnden om att préva modellen Tidig
upptdckt, tidiga insatser och Smabarnsteam i ndgon kommun i Vastra namndens omrade.
Uppdraget gick till Barnuppdraget, och Regionhalsan utsags till projektdgare. Under
hosten 2022 presenterades modellen fér SAMLA och man beslot att Alingsas kommun
skulle delta i projektet. Efter att piloten som genomfordes i Alingsas hosten 2023 foll val
ut beslutades att arbetssattet skulle fortga, och under hosten 2024 genomférdes ocksa en
pilot i Lerums kommun.

1.1 Bakgrund

Nedan féljer en sammanfattning kring bakgrund till modellen och var den idag prévas och
finns. For mer utforlig information hanvisas till delrapporter och slutrapporter i projekten i
Nirvardssamverkan i Sédra Alvsborg och Vardsamverkan Skaraborg.

Projekt Tidig upptéackt tidiga insatser startade i VGR 2018 med Narvardssamverkan S6dra
Alvsborg som projektigare och pa uppdrag av Sédra hilso- och sjukvardsndmnden. Under
projektet i Sédra Alvsborg arbetades en modell fram med nya arbetssatt for samverkan
och samarbete kring sma barn (fram till skolstart) med misstanke om
utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser. Arbetssatten provades i Mark och Svenljunga
kommun under aren 2019-2020. Vid utvardering sags goda effekter med nojda familjer
och medarbetare samt kraftigt forkortade vantetider for familjerna.

Sommaren 2021 togs beslut om att infora modellen i alla atta kommuner i sddra
namndomradet. Ett implementeringsprojekt pabdrjades hésten 2021, med Boras som
forsta kommun pa tur. 2022-03-23 beslutade dven Vastra hédlso- och sjukvardsndmnden
att tilldela medel for projekt Tidig upptdckt, tidiga insatser i sitt ndamndomrade.

Sedan varen 2023 finns Smabarnsteam i Boras och under aret 2023 har fler kommuner
kommit med i arbetet och har majlighet att skicka barn till teamet i Boras.

Hosten 2023 genomfordes en pilot i Alingsas kommun som féll val ut, och under 2024
etableras Smabarnsteam i Alingsas och tar emot barn fran Alingsas, Herrljunga och
Vargarda kommun. Under hosten 2024 prévas Smabarnsteam dven i Lerums kommun i
form av en pilot.

Efter att Lerums kommun kopplats pa finns arbetssattet nu i hela Sédra- och
Mittenalvsborg, dvs. i Mark, Svenljunga (Skenenoden), Boras, Bollebygd, Tranemo,
Ulricehamn (Borasnoden), Alingsas, Vargarda, Herrljunga (Alingsasnoden) samt Lerum
(Lerumnoden).

Ett projekt har ocksa startats upp pa uppdrag av Ostra hilso- och sjukvardsndmnden i
Skaraborg med pilotverksamhet i Skdvde. Vid utvardering i Skovde sags liknande resultat
som i pilotprojektet i Mark och Svenljunga med ndjda familjer och medarbetare samt
minskat vardesloseri. Under hosten 2022 togs beslut om att dven har prova i fler
kommuner och arbetssattet har nu spridits till hela Skaraborg.

Samtliga projekt kring modell Tidig upptdickt, tidiga insatser har anslutits till
Barnuppdragets pilotndtverk. Redan vid resultatleverans till Barnuppdraget styrgrupp fran
pilotverksamhet i Mark och Svenljunga konstaterades att modellen utgoér ett konkret
exempel att bygga vidare pa regionalt. Utveckling och spridning av arbetssatt till storre
delar av VGR ar dock en komplex och utmanade uppgift. Beslut fattades darfor att som
nasta steg fortsatta att prova arbetssatt pa fler platser i regionen. Ett regionalt


https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/fler-utvecklingsomraden/barnuppdraget/
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/samla/
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/sodra-alvsborg/
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/skaraborg/
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/sas10824-1130826883-368/native/Tidig%20uppt%c3%a4ckt%20tidiga%20insatser%2c%20slutrapport.pdf

processtod, utgaende fran Barnuppdragets programgrupp, har funnits som stéd till lokala
projektledare i arbetet.

Projekten Tidig upptdckt, tidiga insatser tittar pa hela flodet fran att ett barn upptacks pa
BVC till att barnet och familjen far insatser pa lamplig niva. Centralt i modellen ar
Smabarnsteamet dar olika verksamheter samverkar kring barn och familj. Arbetssattet
ligger helt i linje med Uppdrag sammanhallen vardprocess fér barn och unga 0-17 ar med
utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser.

1.2 Syfte

Syftet med projektet ar att skapa forutsattningar for att sma barn (fram till skolstart) med
misstanke om utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser far en sa gynnsam utveckling som
mojligt med 6kad fysisk, psykisk och social hdlsa som foljd. Genom att forandra arbetssatt
for malgruppen mot en mer nara och sammanhallen vard och omsorg, kan halsa framjas
for barnet med familj.

1.3 Overgripande mal

Projektets dvergripande mal ar att skapa forutsattningar for att barn med misstanke om
utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser upptacks och far effektiva och val anpassade
insatser sa tidigt som mojligt. Barnen skall inte behova slussas runt och ha vantetider
mellan olika vardgivare i den omfattning som de har idag. Att utveckla och etablera
samarbetsformer fér samordning av insatser inom halso- och sjukvarden och mellan
kommun och halso- och sjukvard for malgruppen &r centralt. Projektet ska forbattra
samverkan runt individen och verksamheterna ska samlas kring barnet med famil].

1.4 Projektmal

*  Prova och utvardera arbetssatt fran projekt Tidig upptdckt, tidiga insatser, dvs
samverkan i Smabarnsteam, i Vastra hélso- och sjukvardsnamndens omrade, i
Alingsas kommun, for att darefter kunna ta stallning till och genomféra eventuell
vidare spridning av arbetssatt till Lerums kommun. Vissa lokala anpassningar av
arbetssatt kan komma att behéva goras.

* Forse regionalt processtdd inom Regionala barnuppdraget med underlag fran
ytterligare ett geografiskt omrade kring nyttor, utmaningar och vad som kan
behdva anpassas och utvecklas vidare gallande arbetssatten i modellen.

1.5 Malgrupp

Malgruppen for foreliggande projekt &r densamma som i de andra breddningspiloterna
for Tidig upptdckt, tidiga insatser och pilotprojektet planerades att bedrivas i nara
samarbete och erfarenhetsutbyte med ovan beskrivna projekt i andra delar av VGR. P3a
onskemal fran Vastra halso- och sjukvardsnamnden provas modellen i omraden dar
asylsékande och nyanldnda ar val representerade pa BVC.

1.6 Projektorganisation

Medlen fran Vastra halso- och sjukvardsndmnden férdelades till Barnuppdraget utifran
onskemal om att projektet skall integreras med de andra, redan pagaende
breddningspiloterna i VGR. Regionhilsan tillfragades och accepterade att vara ansvarig
forvaltning pa utférarsidan, for att i ndra samverkan med berdrda verksamheter inom
kommun och hélso-och sjukvard starta pilotverksamhet. Som projektédgare utsags
omradeschef for barn- och ungdomsmedicin inom Regionhalsan, som har erfarenhet av
bade pilotprojektet i Mark och Svenljunga samt implementeringsprojektet i Sodra
namndes omrade. En lokal projektledare tillsattes sommaren 2022 pa 30%. Projektledaren


https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/fler-utvecklingsomraden/barnuppdraget/en-sammanhallen-vardkedja/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/fler-utvecklingsomraden/barnuppdraget/en-sammanhallen-vardkedja/

hade ett samtidigt uppdrag i implementeringsprojektet, beskrivet ovan, i s6dra namndens
omrade.

| september-oktober 2022 presenterades modellen for SAMLA-Vardsamverkan Lerum
Alingsas och beslut togs dar att préva modellen i pilotprojekt i Alingsas kommun.

Under hosten 2022 skrevs en projektplan och olika verksamheter aktuella for samverkan
kontaktades och en styrgrupp bildades.

1.6.1 Alingsas
| Styrgrupp Alingsas deltar:

Processledare, SAMLA- samverkan Lerum Alingsas, Ordférande i gruppen
Omrédeschef, Barn- och ungdomsmedicinsk mottagning, Sédra Alvsborg, projektigare
Verksamhetschef barn- och ungdomsférvaltningen, Alingsas kommun
Verksamhetschef forskola, Alingsas kommun

Verksamhetschef, Noltorp vardcentral, Rehab och UPH -Unga psykiska hélsa
Vardcentralchef, Narhalsan Sérhaga vardcentral

Verksamhetschef, Verksamhetsomrade Psykiatri, Sodra Alvsborgs Sjukhus
Omradeschef, Psykologmottagningar féraldraskap och sma barn, Regionhélsan
Enhetschef, Barn- och ungdomshabiliteringen Alingsas

Enhetschef, Logopedimottagning Alingsas lasarett

Projektledare och styrgrupp har haft kontakt med tjansteperson fran delregional ndmnd,
men har inte haft politisk representation i styrgruppen.

Styrgruppens forsta mote dgde rum i december 2022 dar ordférande utsags och beslut
togs om att lagga information om projektet pa SAMLAS hemsida.

Styrgruppen utsag darefter en arbetsgrupp vars forsta mote holls i februari. | arbetsgrupp
ingar enhetschefer och medarbetare fran de verksamheter som samverkar i
Smabarnsteam. Deltagarna kan och har delvis varierat utifran behov.

Flera av deltagarna i styr- och arbetsgrupp ar val bekanta med modellen och
representerar ocksa sina verksamheter i liknande grupper i projektet i S6dra namndens
omrade.

Fran och med oktober 2023 delades uppdraget med ytterligare en projektledare som tog
dver 25%. Aven denna projektledare har tidigare erfarenhet av modellen genom arbete
som teamsamordnare i Sm&barnsteam i Sédra Alvsborg. Inledningsvis har projektledaren
ocksa rollen som teamsamordnare i Smabarnsteamet i Alingsas.

1.6.2 Lerum
Under 2024 infér pilot i Lerums kommun startades en styrgrupp dven for Lerumnoden. |
denna styrgrupp ingar:

Processledare, SAMLA- vardsamverkan Lerum Alingsas, ordférande i gruppen
Omradeschef, Barn- och ungdomsmedicinsk mottagning, Sédra Alvsborg, projektigare
Verksamhetschef barn- och ungdomsférvaltningen, Lerums kommun
Verksamhetschef forskola, Lerums kommun

Vardcentralchef, Narhalsan Floda vardcentral

Verksamhetschef, Verksamhetsomrade Psykiatri, Sédra Alvsborgs Sjukhus
Omradeschef, Psykologmottagningar foraldraskap och sma barn, Regionhélsan
Enhetschef, Barn- och ungdomshabiliteringen Alingsas

Enhetschef, Logopedimottagning, Alingsas lasarett



Politisk representation, adjungerad

Styrgruppen utsag darefter en arbetsgrupp for nod Lerum. | arbetsgruppen ingar
enhetschefer och medarbetare fran de verksamheter som samverkar i Smabarnsteam.
Deltagarna kan och har delvis varierat utifran behov.

For 2025 planeras en gemensam styrgrupp for Alingsasnoden respektive Lerumnoden, da
noderna dr mer i samma fas och styrgrupperna till stor del bestar av samma personer.

1.7 Ekonomi
Projektet finansierades under 2022-2023 via davarande Vastra halso- och
sjukvardsnamnden. Under 2024 beviljades ett stadsbidrag fér psykisk halsa som
finansierade projektet. Under slutet av 2024 dgnades en del tid at att hitta olika |6sningar
for fortsatt finansiering, da operativa namnden latit halsa att man 6nskar prova
arbetssattet i nagon form i alla delar av VGR innan det kan komma in i
uppdragsbeskrivningen, och innan dess skjuts det inte till mer medel. SIM-ansdkan sags
som en eventuell 16sning, da ihopbakat med ett gemensamt projekt for att utveckla
insatserna ytterligare for malgruppen, men dér landade det till slut i att det var en for
omfattande process och ingen av verksamheterna ansag sig ha utrymme for detta i
dagslaget. Till slut fick man stadsbidrag dven for 2025, och SAMLA tog ett beslut i slutet av
2024 att om annan finansiering inte kan sdkras beviljar de medel fér samordning av
smabarnsteam 2025-2026 (vilket det inte finns behov av for 2025).

1.8 Tids- och aktivitetsplan

Projektets ursprungliga tids- och aktivitetsplan ses i tabell nedan.

Tid Fas Aktivitet
220701- | Nulagesbeskrivning e Intervjuer med berdrda verksamhetsrepresentanter
221130 och omvarldsanalys e Samtal med professionella i berérda verksamheter
av lokala e Draldrdomar fran liknande projekt regionalt och
forutsattningar och nationellt
onskemal
220701- | Forankring av e Dialog med berorda verksamheter kring upplagg av
221231 modell och pilotverksamhet. Stallningstagande till eventuell
arbetssatt infor anpassning av arbetssatt till lokala forutsattningar
pilotverksamhet e Forankring och 6verenskommelser med berérda
verksamheter angaende kompetenser och bidrag till
pilotverksamhet
e Praktiska forberedelser infor pilotverksamhet
230101~ | Genomférande av e Provning av tvarprofessionellt och tvarsektoriellt
230630 pilotverksamhet samarbete i Smabarnsteam
e Provning av tvarprofessionellt och tvarsektoriellt
samarbete vid specialist-BVC
230101- | Utvardering e Analys och slutsatser i rapport levereras till lokal
231231 projektagare samt Barnuppdragets styrgrupp

Under projektets gang fick tidsplanen dndrats. Det var inte majligt for verksamheterna att
genomfora en pilotomgang under varen 2023 sa den senarelades till hdsten 2023. Styr-
och arbetsgrupp var redan i bérjan av hosten 2023 eniga om att projektet inte enbart var
ett pilotprojekt utan hade som mal att etablera samverkan i Smabarnsteam &ven efter
projektavslut. Detta Smabarnsteam skulle ocksa ha majlighet att traffa barn och familjer
fran Herrljunga och Vargarda.




Tidsplan for 2024:
Tid Fas Aktivitet
240101- | Nulagesbeskrivning * Dialog med berorda verksamheter i Herrljunga &
240331 och Vargarda kring upplagg for att ansluta till befintligt
omvaérldsanalys av smabarnsteam Alingsas.
lokala *  Forankring och 6verenskommelser med berdrda
forutsattningar och verksamheter angdende kompetenser.
onskemal * Information till professionella i berérda verksamheter
Forberedelser for (BHV-skoterskor, lakare och specialpedagoger - 6vriga
att inkludera barn yrkesgrupper ar samma som Alingsasteamet)
fran Vargarda och *  Praktiska forberedelser infor uppstart team i Alingsas.
Herrljunga i
Alingsasmodulen
240401- | Teamomgangar *  Teamomgang smabarnsteam Alingsas med barn fran
240630 Alingsas
*  Teamomgang smabarnsteam i Alingsas med barn fran
Vargarda/Herrljunga
240815- | Teamomgangar * 1-2 teamomgangar med barn fran Alingsas samt
201231 Vargarda & Herrljunga
240101- | Utvardering * Analys och slutsatser i rapport levereras till lokal
241231 projektagare samt RBU:s styrgrupp

Tidsplan for Pilot i Lerum:

Tid Fas Aktivitet
240101- | Nuldgesbeskrivning * Intervjuer med berdrda verksamhetsrepresentanter
240331 och e Samtal med professionella i berérda verksamheter
omvdrldsanalys av * Dralardomar fran liknande projekt regionalt och
lokala nationellt
forutsattningar och
onskemal
240201- | Forankring av * Dialog med berorda verksamheter kring upplagg av
240731 modell och pilotverksamhet. Stallningstagande till eventuell
arbetssatt infor anpassning av arbetssatt till lokala forutsattningar
pilotverksamhet *  Forankring och dverenskommelser med berdrda
Lerum verksamheter angaende kompetenser och bidrag till
pilotverksamhet
*  Praktiska forberedelser infor pilotverksamhet
240815- | Genomforande av *  Provning av tvarprofessionellt och tvarsektoriellt
241231 pilotverksamhet samarbete i Smabarnsteam




240101- | Utvardering * Analys och slutsatser i rapport levereras till lokal
241231 projektagare samt Barnuppdragets styrgrupp
2. Resultat

2.1 Information och omvarldsspaning

Under hosten 2022 presenterades projektet for politik, Narvardssamverkan och
verksamheter fran kommun och hélso- och sjukvard. Verksamheter samt personer att
delta i samverkan identifierades och styrgrupp bildades.

Under varen 2023 fortsatt information till olika verksamheter om projektet och modellen.
Projektledare traffade medarbetare fran kommunen sdsom rektorer, specialpedagoger
och medarbetare fran stod- och utveckling samt rektorer fran privat forskola, personal
inom barn- och ungdomsmedicin, medarbetare pa samtliga BVC i kommunen, samt
tjdnsteperson fran delregionala ndmnden. Diskussion fordes inom styrgruppen kring om
fysioterapeut skulle delta i teamet (detta har sett olika ut pa olika hall i regionen dar
arbetssattet provats/implementerats), man landar i en dnskan att ha med fysioterapeut.
Folktandvarden i Alingsas tog kontakt for att etablera samverkan. Man beslot att kontakt
kan tas vid behov kring enskilda barn. Teamet har fatt tandborstar och tandkram att
kunna ldmna till barnen och samtidigt frdga om munhalsa och om tandvardskontakt finns.

Malet i projektplanen var att prova en omgang Smabarnsteam under varen 2023. Detta
visade sig vara svart for verksamheterna da det blev kort om tid och medarbetare redan
hade andra uppdrag. Det gick inte heller att sa pass snabbt |6sa lokal, administration och
teamsamordnare. Det visade sig ocksa vara svart att pa BVC identifiera lampliga barn, se
mer om detta nedan.

Piloten i Alingsas genomférdes hosten 2023. Under hésten 2023 informerades ocksa
socialtjanst i Alingsas kommun och en kontakt etablerades for fortsatt samarbete.
Projektledare bjods ocksa in till habiliteringen i Alingsas for att informera om projektet.

Under varen 2024 genomfordes enligt plan forberedelser for att inkludera Vargarda och
Herrljunga i arbetssattet, samt information till professionella i berérda verksamheter.
Darefter genomfordes fyra teamomgangar i Alingsasnoden.

Piloten i Lerum genomférdes enligt plan hosten 2024.

2.2 Kommunerna

2.2.1 Alingsas kommun

* Detfinns 28 kommunala forskolor och 10 fristdende forskoleverksamheter i
Alingsas.

* | kommunen finns 6 BVC.

* | kommunen finns centralt anstéalld specialpedagog, logoped och psykolog med
uppdrag mot forskola. Dessa traffar inte barnen i smabarnsteamet, men kan delta
vid teamkonferens och SIP och vara delaktiga vid planering och utférande av
insatser i forskolan.

* | kommunen finns ca 9 specialpedagoger. De ar anstdllda under respektive rektor
och samverkar i ett natverk. Det finns ingen lag om att specialpedagog ska finnas i
forskola.

*  Kommunens specialpedagoger kan kopplas in for barn i kommunala férskolan.
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* Nagra av de fristdende forskolorna har specialpedagog i verksamheten,
merparten har inte det.

2.2.2 Vargarda kommun
* Det finns 7 kommunala forskolor och 4 fristaende forskoleverksamheter i
Vargarda.
* | kommunen finns 1 BVC.
* | kommunen finns tva heltidsanstallda specialpedagoger. De ar anstéllda centralt.
*  Kommunens specialpedagoger kan kopplas in fér barn i kommunala férskolan, och
de fristdende forskolorna har mojlighet att kdpa in tjansten av kommunen.

2.2.3 Herrljunga kommun

* Detfinns 11 kommunala forskolor och fristdende férskoleverksamheter i
Herrljunga.

* | kommunen finns 1 BVC.

* | kommunen finns ca 4 specialpedagoger. De ar anstéllda under respektive rektor
och samverkar i ett natverk.

* Kommunens specialpedagoger kan kopplas in for barn i kommunala forskolan.

* Ingen av de fristdende forskolorna har specialpedagog i verksamheten.

2.2.4 Lerum kommun

* Det finns 32 kommunala férskolor och 13 fristaende forskoleverksamheter i
Lerums kommun.

* | kommunen finns 4 BVC; tre inom Narhélsan (Lerum, Floda, Grabo) och ett privat
(Praktikertjanst).

* | kommunen finns ca 6 specialpedagoger inom férskolan. De ar anstallda under
respektive rektor och samverkar i ett natverk. Enheternas specialpedagoger
kopplas in i smabarnsteamet for barn i kommunala forskolan.

* | kommunen finns centralt anstalld specialpedagog, logoped samt en psykolog
anstalld med uppdrag mot férskola. Dessa traffar inte barnen i smabarnsteamet,
men kan vid behov delta pa uppdrag fran rektor till Enheten for elevhélsa och
utveckling vid teamkonferens och SIP. De kan vara delaktiga som stod till den
lokala barnhalsan vid planering och utférande av insatser i forskolan.

* Nagra av de fristdende forskolorna har specialpedagog i verksamheten,
merparten har inte det.

2.3 Smabarnsteam

Smabarnsteamet ar en form for samverkan. Personer fran de olika verksamheterna
samlas och traffar familjerna pa ett och samma stalle. Efter de yrkesvisa
undersokningarna/observationerna/bedémningarna gjorts samlas teamet for att gora en
gemensam bedomning och ta fram forslag pa insatser. Darefter sker aterkoppling till
familj, barnhalsovard och foérskola. Insatser ges darefter inom ordinarie verksamheter och
uppfoljning gors pa BVC. Teamets kartlaggning syftar till att skapa en gemensam bild av
barnets svarigheter och styrkor for att sa snabbt och tidigt som mojligt kunna erbjuda ratt
insats till familjen. Det ar inte en primar uppgift att utreda diagnos, aven om en diagnos,
eller misstanke om diagnos med behov av férdjupad bedémning, kan bli resultatet av en
teamkartlaggning.

I Smabarnsteamen som redan finns i regionen ingar psykolog, logoped, specialpedagog,
specialistkonsult fran barn- och ungdomspsykiatri, teamsamordnare samt nagon form av
administrativ resurs. Férutom dessa professioner togs beslut om att i pilotomgang i
Alingsas dven ha med fysioterapeut samt kommunens psykologer och logopeder inriktade
mot forskola.
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2.3.1 Flodet i Smabarnsteam

| ursprungsmodellen av Smabarnsteam identifieras barn pa BVC av BHV-sjukskéterska vid
halsobesok eller via fragestallning till BVC av foraldrar eller forskola. Sjukskoterska
initierar da en kontakt med barnldkare vid ett sa kallat Specialist-BVC dar psykolog ocksa
ofta deltar. Fran Specialist-BVC kan remiss skickas till Smabarnsteam. Remiss kan ocksa
skickas for andra utredningar.

Familjen traffar sedan Smabarnsteamet 1 gadng/vecka. Vid uppstartssamtal och
dtergivning deltar inte barnet. Ovriga veckor gérs professionsvisa undersékningar/
bedémningar/observationer av barnet. Teamet gér en gemensam bedémning vid en
teamkonferens. Har deltar dven specialistkonsult fran BUP. Ses behov av en fordjupad
utredning efter teamkartlaggning ska remiss skickas direkt till BUP i Alingsas och inte via
en vag in. Efter teamkonferens bjuds familjen in till atergivning dar insatser beslutas
tillsammans. BHV-sjukskoterska fran BVC foljer upp inom sex manader. Aterkoppling pa
forskola gors av specialpedagog. Vid behov gors en samordnad individuell plan, SIP.

Nedan ses ett flode sdsom upplagget sett ut i noderna under perioden:

Finns d@ven andra "spar”

ex. BUM, logopedi, BUP Specialpedagog besoker forskola for

observation av barnet o intervju med
personal vid 1-2 tillfdllen

vt
SpecialistBVC
Barn och
vardnadshavare

Uppstartssamtal

Vardnadshavare
traffar
specialpedagog +

Barnet tréffar logoped /
psykolog / fysioterapeut

Teamkonferens

Teamet samlas utan
vardnadshavare for
genomgang av

Atergivningssamtal

Vardnadshavare tréffar
specialpedagog +
logoped/ psykolog.

Delger teamets

- logoped/psykolog for beddmning/testning kartlaggning och ger te
_traf'fa.ll' BHV- for ett samtal Vanligtvis 4 besék teambeslut for forslag bEdDmnl.ng och
SJUkS!SOterSka' q till fortsatta insatser planerar insatser
barnlékare och i orpaicpon (1 bessk/vecka) A tillsammans med
psykolog teamarbetet och -konsult deltar iy
anamnes- i =
Y SlEEiEs & BHV-sjukskoterska

upptagning

bjuds in att delta

bjuds in att delta

Barn uppmarksammas

q O Insatser ges inom
inom harnhélsovarden B

Atergivning pa forskola kommunens och hélso- och
av specialpedagog. _—ly sjukvardens ordinarie

- 1 “ verksamheter och foljs upp

Moétet kan vid behov *==%"  av BHV-sjukskterska efter
ske som en SIP. senast 6 manader.

9-veckors period

/

—e

\ Smabarnsteamet /
. /

2.3.2 Barnen

Barn med tydlig autismmisstanke ska remitteras direkt till BUP for utredning dar, och inte
via smabarnsteam. Inledningsvis valdes tva vagar att hitta barn till teamet. Dels gick
psykologmottagningen igenom befintlig ko for utvecklingsbedémningar, dels valdes tva
BVC, varav ett ligger i ett omrade med manga asylsékande och nyanlanda. Ytterligare en
faktor i pilotomgang var att det enbart skulle inga barn fran kommunal forskola. Detta da
kommunens specialpedagoger enbart arbetar mot kommunal férskola och det bedémdes
viktigt att i pilotomgang fa med deras erfarenheter i sa hog grad som mgjligt. Pa grund av
att inte tillrackligt manga barn hittades valdes efter en tid att bredda upptagningen till
hela kommunen. Efter piloten kommer alla barn i Alingsas kunna remitteras till
smabarnsteam oavsett forskola.

Svarigheten att i borjan identifiera barn lampliga for Smabarnsteam kan férklaras av flera
faktorer.
e | omradet for ett av de tva BVC som inledningsvis var med i pilotomgangen var det
manga barn som gick pa privat férskola.
e Manga av de barn dar man sag utvecklingsrelaterade avvikelser remitterades
direkt till BUP pa grund av misstanke om autism.
e Manga barn hade en redan pagaende logopedkontakt och bedémdes da inte vara
i behov av teamkartlaggning.
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e Barnibehov av kartlaggning dar foraldrar har svart att eller inte ar motiverade att
komma till Specialist-BVC.

e Qvana och bristande kunskap om vilka barn som kan vara aktuella for
teamkartlaggning.

2.4 Pilotomgang Alingsas - genomfdrande

Under hosten 2023 genomfdrdes en forsta omgang Smabarnsteam. Man hade identifierat
3 barn, varav tva med forskola i Alingsas kommun och ett med forskola i Vargarda
kommun. Detta ledde till att 3 olika specialpedagoger deltog i teamet.

De funktioner som krévs for ett Smabarnsteam l6stes i pilotomgang enligt nedan:

2.4.1 Lokal
Foljande forutsattningar identifierades for lokal i pilotomgang:
e Tva rum som kan anvandas for (6 veckor/utredningsomgang):
o testning
o samtal (ska rymma 5 personer)
e Vantrumsmaoijlighet
e Personalutrymmen
e Konferensrum med méjlighet till digital anslutning 1 dag/utredningsomgang

e Testmaterial och mojlighet till journalforing (natverk, barbara datorer?)
e God arbetsmiljo for teamet.

Under dagarna med testning ar det enbart en logoped och en psykolog och vissa veckor
en fysioterapeut pa plats. Kan bli sarbart om de ar "de enda i byggnaden”. Inte heller bra
att dela upp smabarnsteamsbesdken pa olika stallen, en del av podngen med
smabarnsteam &ar att alla familjens kontakter sker pa samma plats.

Olika alternativ undersoktes, bland annat majlighet att vara i en tom 6ppen forskola.
Under hosten 2023 fanns majlighet att vara i logopedmottagningens lokal pa Alingsas
lasarett. Detta har varit fortsatt mojligt daven under 2024 under férutsattningar att man
kan nyttja de rum som i dagslaget star tomma i den korridor dar mottagningen ligger.

2.4.2 Bemanning

e psykolog fran psykologmottagningar foraldraskap och sma barn

e logoped fran logopedmottagningen Alingsas lasarett

e fysioterapeut fran Medpro Rehab Alingsas

e Specialpedagoger fran Alingsas, Vargarda, Herrljunga och Lerums kommuner

e barnldkare fran barn- och ungdomsmedicin i Alingsas & Lerum

e psykologkonsult fran barn- och ungdomspsykiatri i Alingsas

e psykolog inriktad mot férskola fran Alingsas kommun deltar ibland vid
teamkonferens for barn fran Alingsas, samma med logoped inriktad mot forskola i
Alingsas kommun

Fran slutrapport uppskattad tidsatgang for respektive yrkeskategori i teamet i Mark-
Svenljunga:
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O O

o L \"

Profession Uppskattad tid i Mark-Svenljunga Kommentar

Psykolog 20%

Logoped 19%

Specialpedagog 25% (férdelat pé flera specialpedagoger) | Borés berdknas ca 20 h/barn

Barnlikare 2,5%
o] o

BUP-konsult 2%

Teaadministrator 4%

Teamsamordnare 11%

Teamledare 3% | Bords osikert om denna funktion ska vara med
"Fysioterapeut?

(o]
(o]

2.4.3 Teamsamordnare

Som teamsamordnare under 2023 gick enhetschef fran psykologmottagningen in med
stottning fran projektledare. Detta var en hogst tillfallig |6sning for att inom projekttiden
kunna préva modellen, da det varit svart att identifiera person med majlighet att ta
uppdraget och da det heller inte var klart hur teamsamordnare skulle finansieras.

2.4.4 Administration
Administration skots via psykologmottagningar foraldraskap och sma barn samt
logopedimottagningen Alingsas.

2.4.5 Journalforing

Journalféring i Smabarsteam sker pa olika satt i regionen. RBU har under 2022, efter
forfragan av projektens styrgrupper, tagit fram underlag och sammankallat till méten
gallande journalforing, se bilaga 3 i Delrapport Sammanstdllning av ldrdomar fran projekt
Tidig upptdckt, tidiga insatser och guide vid uppstart och utveckling av modellen
Sammanstdlining av identifierade évergripande bérande faktorer vid etablering av
samverkansteam smd barn, Regionala Barnuppdraget Véstra Gétalandsregionen 2023-06-
14. 1 Alingsas valdes modellen att journalfora de teamgemensamma anteckningarna i
psykologmottagningens journal i Asynja, samt de professionsvisa bedémningarna i egen
journal. I praktiken innebar det att logoped far skrivbehdorighet i Asynja for att gora
teamnotat och att sammanfattande bedémning/pedagogiskt utlatande fran fysioterapeut
och specialpedagog scannas in i Asynja. Det innebar ocksa att det ar Psykologmottagning
foradldraskap och sma barn som ar huvudansvarig enhet for den gemensamma
bedémningen som gors i teamet.

2.4.6 Pilotomgang Alingsas — hur gick det?

Alla tre familjerna genomférde hela kartlaggningsomgangen i Smabarnsteamet.

Efter avslutad kartlaggning remitterades tva barn till BUP for fordjupad bedomning. Ingen
formell utvardering har gjorts med familjerna men via BHV-sjukskoterska och férskola har
familjerna formedlat att de ar néjda med kontakten.

2.4.7 Utvardering

Intervju for utvardering har genomforts i mindre grupper med medarbetare i teamet.
Generellt upplevs teamarbetet positivt samtidigt som det finns delar att forbattra.
Teman som lyfts &r medarbetarens (professionens) egen roll i teamet (t.ex. utifran att
allas bedémningar ska fa lika mycket tid och betydelse samt tydliggdérande av vem som
gor vad), samverkan med de andra i teamet, att sammanfatta och aterge nagon annans
beddmning, tid for de olika momenten, praktiska rutiner bade for teamets eget arbete
och i relation till familjerna, journalféring/ dokumentation, delvis nya arbetsuppgifter.

Nagra av de utvecklingsforslag som identifierats i samband med intervjuer:
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Infér teamomgdng
o Haen gemensam Kick-off med alla i teamet infor uppstart. Viktigt att fa prata ihop
sig som team ex kring: Hur fa till en bra teamkonferens? Hur hittar vi balansen
mellan styrkor och svarigheter och ser till att alla kommer till tals?
e Viktigt att respektive specialpedagog far namnet pa barnet sa fort som mojligt.

Teamarbetet under kartléiggningsperioden
e Vore bra om gick att se bokningarna i Asynja, sa att man vet vem man ska traffa
och sa att man inte rakar dubbelboka en patient som behover bokas om.
e Viktigt att ha tid till att prata ihop sig specialpedagog samt logoped/psykolog inf6r
varje samtal med foraldrar.

Teamkonferensen

e Infor motet kanske alla kan fa lasa allas skriftliga bedémning innan och ha dem
framfor sig under samtalet. P4 det sattet kan man fokusera pa att beskriva lite
mer utforligt och ge exempel, mer dn den korta skriftliga sammanfattningen.

e For tydlighet och for att kunna korta ner den skriftliga funktionsbeskrivningen
viktigt att gora ett tydligt dokument kring vilka punkter som behéver vara med.

e Viktigt att varje profession far lika lang tid att prata pa teamkonferensen och att
man haller sig till sin avsatta tid.

e Turas om ivilken ordning de olika teammedlemmarna far ordet.

e Forskolelogopeden skulle ockséd kunna vara med pa teamkonferensen.

e Forskolepsykolog vara med vid teamkonferens kring de respektive barnen, for
respektive omrade.

e Viktigt att BHV-ssk bjuds in till bade teamkonferens och aterkoppling, och att
datum for detta skickas ut till respektive BHV-ssk i god tid (férmedla ocksa gérna
att man behdver komma en stund innan for att hinna prata ihop sig.)

e Likarna ser inte att medverkan vid varje barn ar meningsfullt, utan att det ar mer
rimligt att de deltar vid behov.

Efter teamkonferens
e Viktigt att specialpedagog far den gemensamma teamanteckningen, infor
aterkopplingen till féraldrar och for att scanna in i kommunens journalsystem.
e Forskolepsykolog eventuellt vara med pa overlamning till férskolan.
e Viktigt att teamanteckningen hinner blir klar i god innan atergivningen sa man
hinner lasa in sig.

Rutiner allméint

e Titta pa de gemensamma dokumenten som géller Alingsas, gor fardigt dem och
publicera lattatkomligt pa gemensam yta. Viktigt med tydlighet, sarskilt nar det ar
nya specialpedagoger varje gang.

e Traffa & ndtverka med specialpedagogerna i Boras & Skene-teamen ocksa.
Natverkstraff/erfarenhetsutbyte. Kanske ocksa med kunskapspafylinad kring
Essence. Bade fortbildning och tid att utbyta erfarenheter. Digitalt? Aven
nationellt? Foreldsning input kring t.ex. insatser, SPSM?

e KOpa en extra uppsattning WPPSI och SON-R att férvara pa logopedmottagningen.

e Teamsamordnarrollen blir viktig framover. Nagon som styr upp rutiner och
samverkan.
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2.5 Vidare implementering i Alingsasnoden

Redan tidigt planerades for en fortsatt implementering, under forutsattning att allt gick
som planerat och arbetssattet visade sig leva upp till férvantningarna aven har.
Planeringen pabdrjades darfér redan under pilottiden for att kunna skala upp till pa sikt
en kapacitet motsvarande ca tre team (for Alingsas, Vargarda, Herrljunga och Lerum),
vilket bedomdes kunna matcha behoven baserat pad motsvarande arbetssétt i andra
omraden.

Summa av Folkmangd 0-6 aringar

Q O O
Kommun 2016 2017 2018 2019 2020 2021
Lerum  [ERETES 3984 4018 4090 4133 4143
978 1026 1045 1083 1101 1106
821 240 813 812 800 799
Tranemo 904 911 933 907 890 893

2627 2614 2652 2659 2681 2746539
Svenljunga 824 818 833 844 861 843
770 771 736 707 669 684

3395 3363 3421 3434 3484 3445
9546 9541 9614 9509 9373 9286
g 1861 1888 1864 1952 1947 1966

25691 25756 25929 25997 25939 25911
L

O

Alingsas har knappt lika stort barnantal som Mark och Svenljunga tillsammans (gul ruta —
3589 barn). Dar har man ett team igang som traffar ca 24 barn per ar. Utifran detta borde
ungefar samma antal fungera i Alingsas. Nar Vargarda och Herrljunga kopplas pa borde
det behovas en kapacitet motsvarande ytterligare ca 12-13 barn per ar, och fér Lerum
ytterligare 28 barn, dvs totalt ca 65 barn per ar, eller knappt tre team a 24 barn var.

Under varen 2024 genomfordes tva omgangar Smabarnsteam i Alingsasnoden & 6 barn
vardera, under hosten tva omgangar med 6 respektive 4 barn (lite minskning av kapacitet
pga. inférandet av nya journalsystemet Millenium i vissa av verksamheterna, men det
visade sig ocksad motsvara inflode/behov).

Av dessa 22 barn var 5 barn Vargardabarn och 2 Herrljungabarn.

2.5.1 Lokal
Fortsatt nyttjande av lediga rum pa logopedimottagningen pa Alingsas Lasarett,
teamkonferens i BUM:s konferensrum pa Alingsas Lasarett.

2.5.2 Bemanning

e psykolog fran psykologmottagningar foraldraskap och sma barn

e logoped fran logopedmottagningen Alingsas lasarett

o fysioterapeut fran Medpro Rehab Alingsas (vt), fysioterapeut fran Narhalsan (ht)

e Specialpedagoger fran Alingsas, Vargarda, Herrljunga kommuner

e barnldkare fran barn- och ungdomsmedicin i Alingsas

e psykologkonsult fran barn- och ungdomspsykiatrin i Alingsas

e psykolog inriktad mot férskola fran Alingsas kommun deltar ibland vid
teamkonferens for barn fran Alingsas, samma med logoped inriktad mot forskola i
Alingsas kommun
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2.5.3 Teamsamordnare

Under 2024 da teamsamordnare kunde finansieras med stadsbidrag togs den rollen
initialt av projektledare, for att sedan (i mars) ersattas av en logoped fran
logopedimottagningen i Alingsas som sedan dess innehar uppdraget.

2.5.4 Administration
Som i pilotomgangen. Rutiner och lathundar fardigstalls och gors tillgangliga pa
gemensam SharePoint-yta samt pd CBHV:s hemsida.

2.5.5 Journalforing
Som i pilotomgangen.

2.5.6 Statistik
Sammantaget har teamet rekommenderat foljande insatser/instanser (ofta flera
parallellt);

e Smabarnsteamet Alingsas: 6 + 6 + 6 + 4 = totalt 22 barn varav;

o BUP: 7 barn (32 %) + Ev. BUP framdver om svarigheter kvarstar: 2 barn

o Logopedimottagningen (fordldrautbildning/individuell insats): 14 barn
(64 %) + ev. logoped framover vid behov: 3 barn

o Psykologmottagning fordldraskap och sma barn
(foraldrautbildning/individuell. insats): 12 barn (55 %)

o Uppfdlining i smabarnsteam: 3 barn

Uppfélining fysioterapeut: 6 barn

Lakare, BUM: 6 barn

o

o

Teamet har ocksa rekommenderat olika insatser/anpassningar pa forskolan, allt ifran
trdna pa lek och andra fardigheter i lekgrupper, bildstod till att se 6ver om det finns
méjlighet till mer tid pa férskola. Aven samverkan med socialtjanst har férekommit, i de
fall dar socialtjansten redan varit inkopplade har foraldrar tillfragats om teamet far ta
kontakt med dem, och nar de inte varit inkopplade men teamet har sett behov av detta
har teamet kopplat in socialtjansten eller gjort en orosanmalan.

2.5.7 Utvardering

Vardnadshavare

Vardnadshavare som fatt fylla i anonyma néjdhetsenkater efter genomfért deltagande var
genomgaende mycket ndjda. Enkaterna Oversattes till flera andra sprak (somaliska,
persiska, arabiska, engelska) med mojlighet for foraldrarna att véalja sprak. 14
vardnadshavare svarade.

Pa fragan ”hur néjd ér du med kontakten med sméabarnsteamet” svarade 86 % att de ar
mycket nojda.

14%

,

® Mycket ngjd 12
® Ganska néjd 2
® Lite n&jd 0

® Inte alls ngjd 0
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Pa fragan ”har du fatt hjdlp att férsta ditt barns styrkor, svarigheter och behov?” svarade
71 % att de fatt en god hjalp, och 29 % delvis.

@ Ja, en god hjilp 10
@ Delvis 4
% ® Nej, inte alls 0

Pa fragan "“tycker du att insatserna dr det ni och ert barn behéver” svarade 64 % ja, 29 %
till stor del och 7 % delvis.

7%

‘ ® 9

29% @ Till stor del 4
@® Delvis 1

64% @ Till liten del 0

® Nej 0

De flesta vardnadshavare (79 %) tyckte ocksa det var mycket tydligt hur utredningen
skulle ga till. 86 % tyckte att de visste vem de skulle kontakta om de hade fragor, 100 %
har kant sig delaktiga och lyssnade pa under kontakten med smabarnsteamet samt vilka
de olika personerna varit och varfor de traffar barnet. 71 % tyckte det fanns en tydlig plan
for vilka insatser som barnet behover efter smabarnsteamet. 79 % tyckte att tiden fran att
de tackade jag till smabarnsteamet och tills kartlaggningen var gjord var lagom, 21 %
tyckte det gick for fort. Citat fran foralder: " Tacksam éver att ha fatt en helhetssyn kring
barnet fran olika delar. Samt att alla instanser (logoped, skola mm) ser en helhet!”

Teammedlemmar

Utvardering med teamet genomférdes i form av fysiskt mote med teamet efter varje
teamomgang, samt mojlighet att svara pa fragor via mejl for de som inte kunde delta vid
motet.

Generellt var alla teammedlemmar mycket positiva och ndjda. De beskrev det som
positivt att samarbeta tvarprofessionellt, skapa kontakter och bidra till samverkan dveni
ovrigt, teamsamordningen, att specialpedagog och BHV-ssk dr med vid atergivning.

Utmaningar som lyftes var att sammanfatta pedagogiska kartlaggningen kort, att aterge
annan professions bedémning, att hitta tider att observera barnet pa forskolan.
Specialpedagogerna lyfte att for deras planering ar det viktigt att de far aktuella datum i
sa god som mojligt. De hade dven en dnskan om att fa tillgang till teamkonferens-
anteckningen tidigare, samt fa ta del av de punkter som skrivs ner under
aterkopplingssamtalet.

Det framkom 6nskemal fran flera teammedlemmar att dela upp teamkonferensen pa tva
dagar, samt att mer tid laggs pa varje barn. Onskan lyfts om att ha med barnlikare mer,
framfor allt nar det handlar om barn med misstankt IF. Det beskrevs som viktigt att
teamet tanker till kring vilka barn som férskolelogoped och forskolepsykolog ska vara med

pa.
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Ett annat tema som lyfts ar behovet av 6kad tydlighet av vad som férvantas av de roller
som ar med mer perifert i teamet, t.ex. BUP-konsulten och BHV-skoterska. Dialog med

BUP behovs, en lathund/arbetsbeskrivning for BUP-konsulten behover tas fram. Oklart
vem som ska sista ordet om man inte tycker samma vid en teamkonferens.

Forslag som lyftes var att fa in mer fokus pa styrkor och inte bara svarigheter i bland annat
den pedagogiska kartlaggningen, samt att vid atergivning pa forskola traffa bara
vardnadshavare en stund innan métet med personal. | teamkonferensanteckningen
foreslogs att ytterligare tydliggéra BUP-konsultens bedomning samt om det beddms
foreligga ndgon 6vrig barnpsykiatrisk problematik eller inte.

Det foreslogs att eventuellt ha workshops kring hur man kan lagga upp en aterkoppling,
dialoger om hur varje profession arbetar, t ex hur en logopedbedémning gar till samt hur
gora en pedagogisk kartldggning/sammanfattning.

Lakare

De barnldakare som varit med i teamet fick ett separat utvarderingsmote. Generellt
upplevde de att smabarnsteamet ar ett bra arbetssatt for barnet och familjen. De tyckte
teamkonferensen var givande, bra att fa ta del av de andra professionernas bedémningar.
Sarskilt for barn dar det funnits manga medicinska fragestallningar och olika kontakter har
smabarnsteamets bedomning bidragit mycket till Idkarens fortsatta insatser. Svarare att
bidra om ldkaren inte traffat barnet nyligen. Utifran upplagget med Spec-BVC kan
smabarnsteamet underlatta, om det ar svart att hinna med tillrackligt med dialog med
psykolog under/efter spec-BVC sa vet man att det finns en plan framat for
teamsamarbetet och majlighet att stamma av med psykolog inom smabarnsteam.

Lakarna har lyft en osdkerhet kring om det krdavs en BUM-ldkare for att faststélla en IF-
diagnos eller om psykologens bedémning ar tillrdcklig. (Det ar en rutin pa g som kommer
klargora detta, samt en RMR for IF). Det lyftes dven funderingar kring hur géra med barn
som inte har traffat lakare pa BUM utan pa annat satt innan smabarnsteam. Det behover
klargéras om det i dessa fall &nda ar lakare fran BUM som ska bjudas in till
smabarnsteamet, eftersom det upplevs svart for ldkare att bidra i arbetet nar de sjalva
inte har traffat barnet.

BUP

Utvardering med BUP har skett kontinuerligt vid t.ex. samverkansméten. De har bland
annat férmedlat att det ar viktigt att de far planeringen for varje termin i god tid och att
konsulten far ta del av allas bedémningar skriftligt infér teamkonferensen.

2.6 Pilotomgang Lerum - genomfdrande

Under hosten 2024 genomfdrdes en forsta pilot i Lerums kommun. Man hade identifierat
3 barn, alla med férskola i Lerum kommun. Detta ledde till att 3 olika specialpedagoger
deltog i teamet.

De funktioner som krévs for ett Smabarnsteam lostes i pilotomgang enligt nedan:

2.6.1 Lokal
Samma forutsattningar som i Alingsasnoden.

Under dagarna med testning ar det enbart en logoped och en psykolog och vissa veckor
en fysioterapeut pa plats. Kan bli sarbart om de dr ”de enda i byggnaden”.

Olika alternativ undersoktes, och det prioriterades att hitta en lokal i Lerum for att
familjerna inte skulle fa fér [dngt att dka. Aven en stor fordel om lokalen har tillgéng till
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nagon sekreterare/administratér som kan hjélpa familjer som t.ex. kommer pa fel dag
eller liknande, eller kan vilkomna patienter om psykolog/logoped &r upptagna. Det visade
sig mojligt att nyttja lediga rum hos BUM Lerum. Ett mindre konferensrum som funkar for
bade samtal och testningar, och ett mindre samtalsrum med skrivbord som kan anvandas
for testningar. Logoped, psykolog och fysioterapeut bedémer dessa rum som mojliga att
anvanda, om &n inte optimala. Dessa rum ar lediga framst pa fredagar, men ons/tors kan
fungera ibland ocksa. Det &r mojligt att lana dessa rum fortsattningsvis.

2.6.2 Introduktion personal/teammedlemmar

Introduktion géllande arbetet i smabarnsteam genomfors av
projektledare/teamsamordnare till specialpedagoger, fysioterapeut, logoped, psykolog
och till BHV-ssk.

2.6.3 Material
Det finns behov av inkdp av tester till psykologer och logopeder. SAMLA betalar for detta,
totalt 95410 kr. Mobler lanas av BUM, tva tripp-trappstolar fixas fran Lerum kommun.

2.6.4 Bemanning
e psykolog fran psykologmottagningar foraldraskap och sma barn
e logoped fran logopedmottagningen Alingsas lasarett
o fysioterapeut fran Narhalsan Lerum
e 3 olika specialpedagoger fran Lerums kommun
e barnldkare fran barn- och ungdomsmedicin i Lerum
psykologkonsult fran barn- och ungdomspsykiatri i Alingsas var tankt att delta,
men blev sjuk.
o Psykolog och logoped inriktade mot férskola i Lerums kommun deltar vid
teamkonferens

Diskussion fors kring om det ska vara samma specialpedagog som alltid ar med i
smabarnsteam Lerum eller om det (som i Alingsas) ska vara respektive forskoleomrades
ofta redan inkopplade specialpedagog. Det finns en central mindre enhet férutom de
respektive specialpedagogerna i varje omrade. Bada varianterna har sina férdelar och
finns representerade pa olika hall inom sédra Alvsborg dar smabarnsteam finns. Det
beslutas att till att borja med géra som i Alingsas, dvs. respektive forskoleomrades ofta
redan inkopplade specialpedagog blir den som ar med i smabarnsteam for respektive
barn.

2.6.5 Teamsamordnare

Under 2024 da teamsamordnare kunde finansieras med stadsbidrag togs den rollen
initialt av projektledare, for att sedan (i mars) ersattas av en logoped fran
logopedimottagningen i Alingsas som sedan dess innehar uppdraget.

2.6.6 Administration
Som i Alingsas.

2.6.7 Journalforing
Som i Alingsas.

2.6.8 Pilotomgang i Lerum - Hur gick det?
Alla tre familjerna genomférde hela kartlaggningsomgangen i Smabarnsteamet. Barnen

rekommenderades olika insatser pa logopedimottagning samt psykologmottagning.
Familjerna har fatt fylla i en utvardering och ar mycket néjda. D& BUP-konsulten blev sjuk
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och inte kunde delta vid teamkonferensen uppstod behov av att ta fram rutiner foér detta,
t.ex. att om det hander igen sa ar det inte teamsamordnaren som ska diskutera ev. barn
som ska vidare till BUP med BUP-konsulten, utan det far nagon i teamet som traffat
barnet gora, forslagsvis psykologen. Alternativt far remisser ga via En vag in.

2.6.9 Utvardering

Vardnadshavare

Vardnadshavare som fatt fylla i anonyma enkater (en per foralder) efter genomfort
deltagande var genomgaende mycket nojda. Enkaterna 6versattes till flera andra sprak
(somaliska, persiska, arabiska, engelska) med mojlighet for fordldrarna att valja sprak.

Da det var sa fa foraldrar som deltog i pilotomgangen redovisar vi inte svar pa enskilda
fragor, men foraldrarna var genomgaende ndjda och tyckte att de har fatt god hjalp att
forsta sitt barn.

Teammedlemmar
Intervju for utvardering har genomforts i mindre grupper med medarbetare i teamet.
Generellt upplevs arbetssattet positivt samtidigt som det finns delar att forbattra.

Lakarna utvarderade ihop med Alingsas, se ovan.

Utvardering med BUP har skett kontinuerligt vid t.ex. samverkansmoten. De har bland
annat framfort att det 4r mycket viktigt att det som beslutas vid teamkonferensen maste
gdlla, att det inte fungerar att skicka till En vag In for second opinion om man inte ar
overens.

Foérdelar med arbetssattet enligt teammedlemmar

Fantastiskt, gav mer an férvantat, bred och bra kartlaggning pa kort tid som ger en
helhetsbild med hogre kvalitet, |attare att prioritera bland insatser, tidssparande, larorikt,
roligt och inspirerande att jobba tillsammans, skapar kontakter och natverk.

Utmaningar med arbetssattet enligt teammedlemmar

Lokalerna inte helt anpassade, lekmaterial behovs, kort tid for vardnadshavare att
bearbeta, svart att aterkoppla annan professions bedémning, svart formulera sig kort i
skrift med fokus pa svarigheter.

Nagra utvecklingsforslag
Samarbete med familjestdéd i kommunen? Uppfdljning i teamet efter sex manader for att
folja upp insatserna, logoped/psykolog testa pa forskolan, mer tid, Workshops.

2.7 Kunskapshdjande insatser

Mot bakgrund av att det varit svart att identifiera barn till Smabarnsteamet samt positiva
erfarenheter fran tidigare projekt i Mark-Svenljunga initierade styrgruppen en
utbildningsinsats med syfte att héja kunskap om malgruppen och vara ett forum for dialog
kring samverkan.

| december 2023 erbjods en formiddag (3 h) pa Alingsas lasarett riktad till personal pa BVC
och inom barnhélsovard i Alingsas, specialpedagoger och rektorer i Alingsas kommun
samt specialpedagoger och rektorer pa forskolor i egen regi i Alingsas.

Innehallet i inbjudan beskrevs som:
Forelasning och dialog kring fragorna:
e Information nuldge Smabarnsteam i Alingsas
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e (Okad kunskap om malgruppen barn med utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser/
ESSENCE - Vad kan vi se? Vad kan vi goéra?

e Samverkan BVC och forskola - Hur och nar tar vi kontakt?

e Vad gor vi inom vara olika verksamheter? BVC, forskola, psykolog inom
barnhéalsovard?

e Vilket annat stod finns fér malgruppen i kommunen?

e Rutiner och vardkedjor.

e Hur motiverar vi vardnadshavare som ar tveksamma till samverkan eller utredning?

Planering av utbildningsinsatsen gjordes av en arbetsgrupp bestaende av psykolog fran
psykologmottagningen, specialpedagoger och logoped fran Alingsas kommun,
sjukskoterska fran BHV samt projektledare.

Sammanlagt deltog drygt 40 personer vid tillfallet. Vid utvardering skattades insatsen
hogt, se figur nedan.

1. Hur upplevde du férmiddagen som helhet?

@ Mycketbra 27
@® Ganskabra 8
. Varken eller 1
@ Ganska déligt 0
@ Mycket dalig 0

2. Upplevde du att dagens innehall motsvarade dina férvantningar?

. Helt och hallet 17
. I hég grad 15
. Varken eller 4
. | 1ag grad 0
@ intealls o

| utvarderingen efterfragades ocksa vad man upplevt bra och vad som kan goras
annorlunda vid eventuellt kommande tillfillen. Aven hir var det mest positiva svar.

Saker som uppskattades var schema och struktur 6ver dagen, att det fanns flera olika
professioner pa plats, att fa information om vad som sker inom de olika verksamheterna,
att fa ansikten pa personer man samverkar med, informationen om rutiner kring arbetet
med smabarnsteamet, att det fanns tid att stélla fragor. Flera betonar att det uppskattade
att socialtjansten var pa plats och berattade om insatser och hur kontakt tas.

Som forbattringsforslag angavs annu mer tid for dialog och erfarenhetsutbyte samt att fa
mer information om hur familjer som ar med upplever modellen och vad det far for
effekt.

Styrgruppen 6nskar att fler liknande dagar planeras i Alingsas framéver. Aven for Lerums
kommun planeras en liknande dag varen -25. Inledningsvis var tanken att ha en i samband
med piloten hosten 2024, men da detta sammanfoll med dels inférandet av Millenium i
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vissa verksamheter, och barn- och unga-konferensen i november besl6ts att skjuta pa den
till efter arsskiftet.

2.8 Regional och nationell samverkan

Genom Barnuppdraget har projektledare samverkat med andra projekt och
utvecklingsarbeten med malgrupp barn med utvecklingsrelaterade funktionsavvikelser.
Regionalt har ett politiskt beslut tagits om uppdrag Sammanhallen vardprocess — for barn
och unga med utvecklingsrelaterad funktionsnedsattning. Malet med uppdraget ar att
vardprocessen ska vara sammanhallen - fran prevention till behandling, uppféljning samt
overforing till vuxensjukvard. Detta med syfte att den enskilda, samt nérstaende, ska
erbjudas ratt insatser utifran behov i ratt tid och darmed bidra till en positiv utveckling for
barnet eller den unga. Modellen Smabarnsteam &r ett exempel pa en hallbar struktur for
samverkan, vilket i sin tur dr avgérande for att fa till sammanhallen och stegvis vard for
malgruppen. For att underlatta kunskaps- och erfarenhetsutbyte startades 2024 ett
natverk for alla regionens teamsamordnare och projektledare fér smabarnsteam och en
gemensam SharePointyta upprattades. En sammanfattning av pagaende arbete med
Smabarnsteam i regionen gjordes av Barnuppdraget juni 2023: Delrapport
Sammanstidllning av Idrdomar fran projekt Tidig upptdckt, tidiga insatser och guide vid
uppstart och utveckling av modellen Sammanstéllning av identifierade évergripande
bdrande faktorer vid etablering av samverkansteam sma barn. For mer information om
Sammanhallen vardprocess hanvisas till Barnuppdraget.

Det pagar ocksa flera andra utvecklingsarbeten och projekt som berér malgruppen, bland
annat dversyn av barnlogopedi i regionen, éversyn av Specialist-BVC, projekt Sma barns
psykiska halsa om insatser inom psykologmottagningar foréldraskap och sma barn, arbete
inom BUP med En V&g In samt ocksa manga lokala och kommunala projekt.

Under arbetet med projekt Tidig upptackt, tidiga insatser har projektledare deltagit vid
flera nationella samverkanstraffar tillsammans med andra representanter fran VGR. Det
pagar liknande arbeten, med teamsamverkan runt malgruppen sma barn med
utvecklingsrelaterade svarigheter pa flera stallen i landet.

Projektledare har ocksa deltagit vid konferens Fullféljda studier 20 september 2023 och
presenterat arbetssattet, samt vid barn- och unga-konferens fér SAMLA 29:e november
2024,

Det har bildats ett natverk for specialpedagoger — for de specialpedagoger som ar med i
smabarnsteam i S6dra- och Mittendlvsborg. Natverket har digitala traffar en gang per
termin ungefir. Aven logopeder och psykologer som arbetar i smabarnsteam runt om i
regionen traffas digitalt en gang per termin och utbyter erfarenheter.

3. Framtid, lardomar, och forslag

3.1 Projektet framat

| december 2024 blev det klart att projektet kommer ha fortsatt finansiering under 2025
och 2026. Under 2025 &r onskan fran politiken att arbetssattet ska rulla pa, dar
Alingsasnoden ska ta emot barn fran Alingsas, Herrljunga och Vargarda kommun, och i
Lerum ska implementeringen fortsdtta och noden ta emot barn fran Lerums kommun.
Utifran barnantalet i kommunerna (se tabell under 2.5.) kan man anta att ca 28 barn per
ar ar aktuellt i Lerum — dvs minst ett fullt team med 4 omgangar per ar med sex barn i
varje. Dock har det inte bildats nagon ko hittills, utan snarare varit svart att hitta lampliga


https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/fler-utvecklingsomraden/barnuppdraget/
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barn, sa troligtvis behovs inte denna omfattning, atminstone inte till en bérjan. Inte heller
Alingsasnoden har haft ko6 trots att man drog ner kapaciteten en del jamfért med vad som
borde behovas utifran andra kommuners erfarenheter, sa antalet teamomgangar per ar
behover justeras utifran efterfragan, troligen blir det kommande ar lagom med 2+1 team
per termin, omvaxlande for Lerum och Alingsasnoderna, dvs totalt ca 36 barn per ar for
bada noderna.

Projektledare for det fortsatta arbetet &r samma som tidigare, fran psykologmottagningar
foraldraskap och sma barn (20 %) och ny projektplan skrivs i borjan av 2025. Samma
teamsamordnare fran logopedimottagningen kommer fortsatta i rollen som
teamsamordnare for bada noderna, pa 30 %.

3.2 Erfarenheter och lardomar hittills
| stycket nedan beskrivs de utmaningar som uppstatt under projektet samt de slutsatser
som dras gallande vilka forutsattningar som behovs for att genomfora liknande projekt.

Under arbetet med projektet har flera utmaningar framkommit vilket givit viktiga
lardomar infor fortsatt arbete med inférande av Smabarnsteam bade i Alingsas i andra
kommuner. De delas hér in i tre teman. Se ocksa utvarderingarna (avsnitt 2.4.7, 2.5.7,
2.6.9).

Praktiska férutsattningar
e  FOr ett fungerande teamarbete krdvs teamsamordnare och detta ar en funktion
och kostnad som tillkommer i och med arbetssattet.
e Administration
e Lokal
e Rutiner kring dokumentation
e Rutiner och plats for att géra dessa tillgangliga/kommunicera dem
e Informationsspridning till verksamheter och vardgrannar

Medarbetare

Mojlighet att samverka, inte bara ga parallellt

Tillgang till utrustning

Journalféring

Information till BVC om teamets arbete och nar BHV-ssk forvantas delta

Barn och familjer
o Tydlig praktisk info, ex vart ar det, hur hantera aterbud osv.
e Tydlighet kring syfte
e Dokument med information om teamet, pa flera sprak
e Vikt av att tidigt i processen planera for alla barn, dvs. dven barn pa forskola i
privat regi och barn som inte gar pa forskola alls.

Ett fjarde perspektiv som lyfts av styrgrupp ar generella faktorer som kravs for att ett
samverkansprojekt ska genomforas pa ett bra satt. Exempelvis ramar for samverkan, hur
projekt uppstar och presenteras mm.

Foljande fragor lyfts fran styrgrupp:
e Har det avlastat verksamheterna?
e Hur paverkas vantetider?
e Hur uppfattas samarbetet?
e Viktigt ha med bade hinder/utmaningar och majligheter/framgangar, harda och
mjuka varden.
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Viktigt att teamet inte bara lyfter svarigheter, utan ocksa styrkor.

Flera forandringar/utvecklingsarbeten har genomforts under projekttiden hittills. Nagra
exempel:
- Tatare samarbete med socialtjanst, for de familjer dar kontakt redan finns.
- Gemensamt uppstartsmote med alla teammedlemmar infor varje teamomgang.
- Specialpedagogerna far tiderna sa snart som mojligt for att kunna planera.
- Lakarna deltar vid teamkonferens vid behov och inte pa alla barn.
- En nyvéag till smabarnsteam utéver Spec-BVC; direkt fran BVC efter konsultation
med psykolog fran P-FOSB och ldkarbedémning av BHV-ldkare.
- Utveckling av rutiner och dokument gallande kommunens specialpedagogers
deltagande i smabarnsteam.
- Framtagande av ett dokument fér BUP:s roll i Smabarnsteam

Parallellt pagar ocksa ett arbete regionalt (Barnuppdraget) att ta fram indikatorer och
samla in statistik fran samtliga smabarnsteam for att t.ex. kunna utvardera hur
vantetider/ledtider paverkas.

3.3 Avslutande reflektion och forslag

Vid alla projekt, och kanske sarskilt de som sker i samverkan mellan olika verksamheter
och mellan kommun och region, &r det viktigt att forarbete far ta tid och gemensamma
mal som alla star bakom kan formuleras. Styrgruppen har betonat det "dolda arbetet”
som gors och behovet av projektledning/samordning bade innan och under projektets
gang.

En av de viktigaste slutsatserna som dras i samband med samtliga projekt Tidig upptackt,
tidiga insatser ar att det ar ett arbetssatt i standig forandring och utveckling. Det &r en
forutsattning for att arbetet ska bli framgangsrikt att det hela tiden finns ett
utvecklingsarbete som utgar fran de lardomar som kontinuerligt gors i det lokala teamet,
de forandringar och utvecklingsarbeten som pagar i de ingdende verksamheterna samt i
andra verksamheter som delar malgrupp och de lardomar som goérs i andra
Smabarnsteam i regionen. Saledes ar det viktigt att det i rollen som teamsamordnare
ocksa finns mojlighet till utvecklingsarbete.

Ytterligare en forutsattning for arbetssattet ar att det finns en tydlig form for styrning och
ledning néar projektet avslutas och fortsatter som samverkan mellan verksamheter. Detta
bor formaliseras i ett avtal. En mall for avtal togs fram i projektet i s6édra namnden.

| samtliga utvarderingar av projekten framkommer behov av tydliga floden innan och efter
kontakten med Smabarnsteamet. Detta avser bland annat Specialist-BVC och férdjupad
utredning pa BUP. Vilka barn som ska remitteras till BUP, nar barnen ska remitteras
(direkt fran BHV, efter Specialist-BVC, efter teamkartlaggning) samt hur remissférfarandet
ska vara ar fragor som aterkommer och maste vara tydliga. Snabbaste vagen till korrekt
insats ska vara i fokus.

Forslag att arbeta vidare med:

e Fortsatt utvecklingsarbete av floden kring malgruppen som en del i arbetet med
sammanhallen vardprocess fér malgruppen.

e Anvanda natverket med teamsamordnare fran smabarnsteamen runt om i
regionen till att utveckla arbetssattet vidare samt ta fram metoder f6r utvardering

e Fortsatt utveckling av insatser. Det finns nationella riktlinjer (VIP ADHD, VIP
Autism fran SKR) om att erbjuda tidiga foradldrainsatser for barn med
utvecklingsrelaterade svarigheter. Det finns redan flertalet insatser som skulle
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passa (t.ex. kom igang Online, fordldrautbildningar pa P-FOSB), men for fa tar del
av dessa. Saker som diskuterats ar bland annat:
o erbjuda alla familjer en insats innan kontakt med Smabarnsteamet.
o Tareda pa mer om varfor vissa familjer inta tar del av de insatser som
erbjuds och hur man kan na fler med insatser.

e Koppla ihop med och ta del av andra insatser som finns i region och kommun
sasom insatser fran psykologmottagning, logopedimottagning, BUP, Habilitering,
Komlgang online mm.

e Fortbildning till personal som traffar malgruppen.

e Overlamningen till skolan. Viktigt att klargéra roller och férvintan pa varandra
infor att elevhalsan tar vid.

e Logopedinsats for barn som har BUP-kontakt.

e Barn med atproblematik — utveckla samverkan kring dessa barn?

Planen &r att satta samman en arbetsgrupp med representanter som sjdlva arbetar i
smabarnsteam, som kan arbeta med fortsatt forbattringsarbete.

For fler utvecklingsforslag och framtidsspaningar se ocksa del- och slutrapporter fran
projekten i sodra och 6stra namndomradena.
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7. Referenslista

Barnuppdraget
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardskiftet/fler-
utvecklingsomraden/barnuppdraget/

SAMLA
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/samla/

Sammanhallen Vardprocess fér barn och unga
Uppdrag sammanhallen vardprocess for barn och unga 0-17 ar med utvecklingsrelaterade
funktionsavvikelser

Narvardssamverkan Soédra Alvsborgs hemsida
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/sodra-alvsborg/

Pilotprojekt Tidig upptickt, tidiga insatser i Sodra Alvsborg

Projektledare: Karin Berg

Delrapport Diarienummer: 2019/SKF008 Delrapport 1 (vgregion.se)

Slutrapport Diarienummer: 2020/SKFO08 Tidig upptackt tidiga insatser, slutrapport

(vgregion.se)

Slutrapport Projekt Tidig upptickt, tidiga insatser i Sédra Alvsborg
Projektledare: Anna Lundgren
Slutrapport Tidig upptickt tidiga insatser i Sédra Alvsborg juni 2024.pdf

Vardssamverkan Skaraborg
https://www.vardsamverkan.se/organisation/delregionalvardsamverkan/skaraborg/

Projekt Tidig upptackt, tidiga insatser Skaraborg

Projektledare: Hanna Brunskog

Slutrapport pilotprojekt i Skovde Diarienummer: SKAS 2023—-00340 Datum: 2023-04-21
Delrapport Skaraborg Diarienummer: 2023-00340 Datum: 2024-02-22

Projekt tidig upptackt, tidiga insatser i Skaraborg

Film om modellen
VGRplayer - tidig upptackt tidiga insatser (vgregion.se)

Slutrapport Uppdrag kring barn och unga med utvecklingsrelaterad funktionsavvikelse
0-17 ari VGR, Datum: 24 oktober 2023
Slutrapport Uppdrag kring barn och unga med utvecklingsrelaterad funktionsavvikelse

Delrapport Sammanstillning av lardomar fran projekt Tidig upptéckt, tidiga insatser
och guide vid uppstart och utveckling av modellen Sammanstéllning av identifierade
overgripande barande faktorer vid etablering av samverkansteam sma barn, Regionala
Barnuppdraget Vastra Gotalandsregionen 2023-06-14

Nationella vard- och insatsprogram
https://www.vardochinsats.se/adhd/
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https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/skas7584-1120608842-85/surrogate/Slutrapport%20Pilotprojekt%20Tidig%20uppt%c3%a4ckt%2c%20tidiga%20insatser%20Skaraborg%20Sk%c3%b6vde.pdf
https://player.vgregion.se/s/kDZxehkYF7ShGt2CfAKnok/8Spk8ywraxFSvKsvmaiKVv
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rs8830-1816926089-323/surrogate/20210531%20Slutrapport%20Uppdrag%20kring%20barn%20och%20unga%20med%20utvecklingsrelaterad%20funktionsavvikelse%200-17%20%c3%a5r%20i%20VGR%201.00.pdf
https://www.vardochinsats.se/adhd/

