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Syfte.

Riktlinjens syfte ar att sakra barnrattsperspektivet vid utveckling och inférande av
digitala vard- och invanartjanster.

Forandringar sedan féregaende version

Ingen tidigare regional riktlinje finns som ror barn och ungas perspektiv vid
utveckling och framtagande av digitala vardtjanster. | regionala riktlinjen for egen-
monitorering [HS 2019-00894] finns en sammanfattning av barn och ungas
perspektiv, som i den nu aktuella regionala riktlinje har fordjupats. Riktlinjen har
utarbetats i samarbete med RPO barn och ungdomars halsa.

Sammanfattning

FNs barnkonvention ar sedan januari 2020 svensk lag vilket innebar att VGR ar
skyldiga att tillse att barn och unga far sina rattigheter tillgodosedda. Halso - och
sjukvardsstyrelsen gav ett regionalt utvecklingsuppdrag for barn och ungas hélsa
och sjukvard [HS 2018-00358] att folja och sdkra barnrattsperspektivet i
omstallningen av halso- och sjukvarden. Alla barn och unga fran 0 till och med 17
ars alder med narstaende i Vastra Gotalandsregionen omfattas i detta uppdrag. En
checklista for har darfor tagits fram for att anvandas vid framtagande och
utveckling av digitala vardtjanster som avser att inkludera barn och unga som
anvandare till sadana tjanster.

Bakgrund

Barndomen ar en unik period i livet, praglad av anknytning, barns beroende av
vuxna, tillvaxt, utveckling och varierande autonomi. Barn och ungas
sjukdomsepidemiologi och sjukdomsuttryck praglas ocksa av att de skiljer sig fran
vuxnas. Barn ar mer an vuxna systemberoende och arbetet behover bedrivas
familjecentrerat samt med kunskap om barnets/den unges narmiljé och
helhetssyn. | samhallet har barn och unga vanligtvis ingen egen rost eller eget
mandat utan ar beroende av goda och lyssnande vuxna talespersoner. Om barns
problem och behov hanteras ratt tidigt, skapar det bade battre halsa och
utveckling under uppvaxtaren och battre skolresultat. Det ger ocksa battre
livskvalitet, minskad sjuklighet och starkare autonomi.

Barn och unga med narstaende ar den generation som ar mest digitaliserad av alla
och férmodligen mest innovativ och mottaglig for olika digitala vardtjanster. Inom
VGR finns redan idag manga barn- och unga verksamheter som har langt fram-
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skridna arbeten, val lampade for piloter i riktning mot en framtida digitaliserad
héalso- och sjukvard och i linje med omstallningens mal.

Barn mellan 13 — 17 ar kan idag inte ha ombud i 1177 vardguidens e-tjanster, vilket
betyder att de som inte har mojlighet till eget mobilt bank-id inte kommer at de e-
tjanster som finns utan att involvera sina foraldrar. Har behover situationer da
barnet inte vill att foradldrarna ska ta del av deras behandling sarskilt beaktas och
autonomi sakras.

Checklista: Digitala vardtjanster for barn och unga
Alla projekt kring framtida tankta breddinféranden av digitala invanartjanster som
beror barn och unga, inklusive barn som anhoriga, i VGR ska:

1. Foregatts av minst ett pilotprojekt som inkluderar barn och unga som
patienter.

2. | de fall verksamheter handhar bade vuxna och barn samtidigt i samma
intervention skall barnrattsperspektivet sarskilt beaktas och
utvarderingsmatt framtagna inom barnuppdraget anvandas. Resultat ska
redovisas separat for barn och unga (0 tom 17 ar).

3. Sarskilt beakta juridiska aspekter som rér barn och ungas autonomi och
sekretess kopplat till alder och mognad, ex bank Id, 6ppna journaler, och att
ocksa beakta situationen for barn med kognitiva funktionsnedsattningar.

4. Gora en barnkonsekvensanalys som kan utformas dndamalsenlig och i
samrad med regionala barnuppdraget. | denna sarskilt omhanderta
skyddsaspekter som ror barn och unga i utsatta situationer (tex vid
vardnadstvist, hederskontext, barn som far illa, placerade barn, barn med
skyddad identitet etc).

5. Sarskilt beakta barn och ungas delaktighet i utformandet av digitala tjanster,
dvs barnets perspektiv.

6. Sarskilt beakta narstaendes roller som vardnadshavare och delaktiga i
varden kring barnet t.ex i omraden som informationsdelning, koppling till
barnets journal, som vardgivare i hemsjukvard eller i stod och behandling
allmant kring olika kroniska sjukdomar.

7. Beakta tekniska aspekter som ror anvandarvanlighet och nytta for barn i
olika aldrar t.ex genom att utrustning o/e mjukvara finns aldersanpassat.

8. Beakta forskola/skola och elevhalsa som betydelsefulla omraden i vardagen
motsvarande arbetsmiljo och foretagshalsovard for vuxna.
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9. Beakta att det kan finnas sarskilda krav och forutsattningar i verksamheter
som enbart riktar sig till barn och unga, t.ex barnhéalsovard, neonatalvard,
ungdomsmottagningar mfl.

10. Sarskilt fokus laggas pa effektiv informationsdelning sarskilt vid kdnda och
problematiska dvergangszoner i barn och ungdomsaren; ex mellan forskola —
skola (6 aringar), fran barnsjukvard till vuxensjukvard eller
informationsdelning mellan socialtjanst, elevhilsa och héalso- och sjukvard.

Vid framtagande av regionala medicinska riktlinjer som innefattar vard av barn och
unga ska ovanstaende omraden (1-10) ha beaktats och efterfragas infor
godkannande av riktlinje

Innehallsansvariga:

Peter Almgren, programledare for barn och ungas halsa tom 2020-01-15, darefter,
Karin Andersson.

Kajsa-Mia Holgers, medicinsk radgivare, avdelningen kunskapsstod, koncernstab
Halso- och sjukvard, Vastra Gotalandsregionen.
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