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  Uppdrag 

1. Implementering av överenskommelsen avseende samverkan kring barn och ungas 
hälsa 

Hälsoundersökningar, ansvarsfördelning avseende informationsinhämtning 
klarlagd? 

Det är den placerande kommunens ansvar att begära en läkarundersökning 
enl 32 § LVU och hälsoundersökning (inkl. tandvård) vid LVU- och SoL-
placeringar. När det gäller hälsoundersökning så ska socialtjänsten använda 
BBiC-dokumentet ”Begäran om hälsoundersökning…” bbic-begaran-

halsoundersokning (vgregion.se).  

 

https://alfresco-offentlig.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/f38275e1-d974-4c31-8db8-ada66c41d556/bbic-begaran-halsoundersokning.pdf?a=false&guest=true
https://alfresco-offentlig.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/f38275e1-d974-4c31-8db8-ada66c41d556/bbic-begaran-halsoundersokning.pdf?a=false&guest=true
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 Under ”övrig information” i dokumentet är det bra om socialtjänsten anger 
vart vårdgivaren kan hitta aktuella handlingar (ange tidigare vårdgivare, 
kommun, skola etc) för att underlätta vårdgivarens arbete.  

Socialtjänstens representanter får i uppdrag att förhöra sig med sina 
enhetschefer om de har tillräcklig kunskap kring socialtjänstens ansvar 
angående hälsoundersökningar vid placering utanför hemmet.  
Finns behov av ytterligare stöd i implementeringsarbetet? 

Therese och Emily har varit ute i de lokala barn- och ungagrupperna och 
informerat om överenskommelsen samt under hösten haft åtta 
utbildningstillfällen ute i kommunerna för medarbetare som berörs av 

överenskommelsen.  
Therese lyfter att hon och Emily finns att tillgå om ytterligare behov finns 
kring implementering ute i verksamheterna. 

  

 
 
 

Social-
tjänstens 
represen-
tanter 

2. Nätverk för SIP-samordnare 
Therese informerar om att det ligger ett förslag på utbildningspaket när det 
gäller SIP och att hon tillsammans med Johanna kommer att hålla i ett nätverk 
för SIP-samordnare.  
De verksamheter som ännu inte lämnat in namn till SIP-samordnarna 

uppmanas att göra detta. Påminnelsemail gick ut förra veckan. 
Farhågor lyfts om risk för att uppdraget kan få för stort utrymme inom 
verksamheterna i förhållandet till den tid det finns möjlighet att avsätta för 

uppdraget. Utvecklingsgruppen vill ha frågan kring uppdraget för SIP-
samordnarna på agendan under året för att kunna följa utvecklingen. 

 

 

 
 
 

 
 
 
 

 
 

   

3. Gemensamt projekt avseende problematisk skolfrånvaro? 
Återkoppling från skolrepresentanterna avseende behovet 
I april i fjol lyfte Sven frågan om elevhälsocheferna såg att det fanns behov av 
att undersöka möjligheterna till att starta upp ett samverkansprojekt kring 
problematisk skolfrånvaro, vilket de sa ja till. Elevhälsocheferna tillsammans 

med Sven och representanter från GR har haft ett antal möten sedan dess 
utan att riktigt komma fram till om fokus ska ligga på basen eller toppen. På 
senaste mötet fick elevhälscheferna i uppdrag att på hemmaplan föra dialog 

med representanterna i sina närvaroteam och återkoppla på dagens möte. 
Elevhälsorepresentanterna har enats om att föreslå att fokusera på toppen. 
Att man börjar med att göra en kartläggning kring hur samverkan ser ut kring 

de mest komplexa/svåra elevärendena i varje kommun och vilka insatser de 
olika verksamheterna erbjuder i respektive kommun. 
Undertecknad och Therese får i uppdrag att ta fram förslag till 

uppdragshandling.  

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 

 
Carina/ 
Therese 

   
4. ”En väg in” 

Sven informerar om att uppstarten av remisshantering via ”En väg in” har 
skjutits fram till den 15 mars. Tills vidare hanteras remissförfarandet som det 

gjort hittills.  Mer information kommer när det är dags att gå över till det nya 
förfaringssättet. Följ gärna processen i de nyhetsbrev som skickas ut.   
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 Johanna informerar om att när det gäller barn 0-5 år ska remisser ej gå via ”En 
väg in” utan fortsätta skickas direkt till BUP. Sven sänder ut senaste 
nyhetsbrevet till alla i SIMBAs utvecklingsgrupp BoU i händelse man missat. 

 

 

5. Händelseanalysutbildningar 
Introduktionsutbildning i händelseanalysarbete erbjuds den 2 och 23 mars 
samt den 20 april och 11 maj kl.13:00-16:00. Samma utbildning ges vid 
samtliga tillfällen. Erbjudandet om utbildning är en del av SIMBAs 

handlingsplan för suicidprevention. 
Inbjudan bifogades agendan till mötet. 
 

 

6. Suicidalrisk hos barn och unga – akut bedömning/handläggning 
Det har utkommit en ny RMR som tydliggör att primärvården ska göra akuta 
bedömningar när det föreligger låg risk och specialistvården när det föreligger 
hög risk. Sökmönstren har förändrats över tid och bedömningen kan både 
göras av psykolog och läkare. Det viktigast är att den som gör bedömningen 

har kompetens för detta. BUP vill gärna vara ett stöd i tveksamma fall och kan 
kontaktas för konsultation via akuttelefonen. Har en person gjort suicidförsök 
ska de alltid skickas till BUP för bedömning.  

Johanna säger att när vårdcentralerna bedömt att det finns en hög risk är det 
viktigt att de tar en telefonkontakt med BUP innan de hänvisar den 
unge/familjen till BUP så de fysiskt hamnar på rätt ställe då det kan variera 

beroende vilken mottagning som har jour.  
 

 

7. Senaste styrgruppsmötet i den regionala styrgruppen för psykisk 
hälsa  
 Anna och Ann-Sofie informerar om att följande punkter hanterades på 

senaste mötet:  
- Uppföljning av handlingsplanen för psykisk hälsa. 

Återrapportering som Lumell stod för, avsåg genomförda aktiviteter, 

hur stimulansmedlen har använts, måluppfyllelse samt 
indikatoruppföljning. Uppföljningen visade band annat en nedgång i 
upprättade SIP 2020, samt ökat antal klagomål till socialtjänsten. 

- Kvarvarande medel. 
Fokus på brukarmedverkan, samsjuklighet, sammanhållen vård och 
omsorg samt suicidprevention. 

- Nationell satsning kring brukarmedverkan har medfört att det kommer 
att tas fram en webbutbilding kring innehållet i den gemensamt 
framtagna handboken för brukarmedverkan. 

- Brukarrevision kring SIP inom barn- och ungaområdet. 

Fem intervjuer har genomförts. Det som framkom var brister i 
kunskapen kring SIP, att barnet perspektiv behövde beaktas i högre 
utsträckning och att effekterna av SIP-mötenas resultat inte var 

tillräckliga. 
- Slutrapport avseende den gemensamma satsningen kring stärkt 

arbetet med SIP. 
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 - Överenskommelsen avseende samverkan kring barn och ungas hälsa 
Vissa mindre justeringar i textmassan är genomförda. 

-  

Minnesanteckningar från regionala styrgruppens möte bifogas dagens 
minnesanteckningar. Önskas kompletterande bilagor kontakta undertecknad. 

 

 

8. Ordförande år 2022-2023 
Sven har varit ordförande för utv.gruppen åren 2020-2021 och enligt 

uppdragsbeskrivningen ska ordförandeskapet vara roterande. 
Utvecklingsgruppen ser gärna att Sven stannar kvar en period till om han kan 
tänka sig detta. Sven säger att han kan tänka sig vara kvar som ordförande 

under innevarande år under förutsättning att ingen annan önskar ta rollen och 
att frågan tas upp inför nästa år. 

 

 
 

 
 
 

 
 

9. Övrigt 
UPH-mottagningarna 

Då UPH-mottagningarna under året implementeras i den ordinarie 
verksamheten och vi i SIMBA-området, så som det ser ut nu, kommer att ha 
två UPH-mottagningar behövs en gemensam dialog kring UPH-

mottagningarnas uppdrag, samt samverkansstrukturen med SIMBA-teamen 
och BUP. 
Den 9 mars har styrgruppen för SIMBA-teamen och teamen ett gemensamt 

möte. På möte kommer den första timmen at avsättas för dialog kring UPH-
mottagningarna uppdrag och samverkansstruktur i SIMBA-området. 
Till denna del av mötet får verksamhetsrepresentanterna gärna bjuda med sig 
flera representanterna från sina verksamheter.   

Ny enhetschef på mödra- och barnhälsovårdens psykologenhet 
Elisabeth ska anta nya utmaningar och ersätts av Karin Angantyr som närmast 
arbetat på VC Kusten. 

Emily 
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