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Lasanvisning

Den har éverenskommelsen utgdr ett gemensamt styrdokument for
samverkansarbetet mellan socialtjanst och halso- och sjukvard i
Dalarna gallande nar kommunen beslutar om placering pa hem fér vard
och boende (HVB) fér barn, unga och vuxna. Overenskommelsen
preciserar sarskilt ansvarsfordelningen avseende halso- och
sjukvardsinsatser samt sociala stddinsatser. Overenskommelsen ar
uppdelad i 4 delar.

Den forsta delen i verenskommelsen ska ses som en
kunskapsoversikt dver omradet samverkan, parternas gemensamma
ansvar fér samverkan och vad som kannetecknar ett HVB som
placeringsform for just denna samverkans dverenskommelse. For att
lyckas med samverkan och sarskilt gallande placering pa HVB kravs en
gemensam kunskapsbas och forforstaelse.

Darefter beskrivs vad, varfor, hur och for vilka den har
overenskommelsen tagits fram, det vill sdga syfte, mal och malgrupp.

Den andra delen beskriver vikten av samordning av insatser mellan
huvudman for att kunna tillgodose individens behov av en
sammanhallen vard och stédkedja vid placering pa HVB.

Har redovisas stodverktyg for samordning av vard och stodinsatser i
den samverkan som ar nddvandig innan, under och efter placering for
att bibehalla en sammanhallen vard och stédkedja. Stodverktyget syftar
till att tydliggéra ansvarsfordelningen mellan huvudmannen och kan
vara ett stdd for parterna att ta ett tydligt samordningsansvar fér vard
och stédinsatserna de var och en ar alagda att utféra.

Den tredje delen i verenskommelsen redogdr for huvudmannens olika
lagstadgade ansvar samt vilken lagstiftning som reglerar samverkan for
parterna. Samt ett sarskilt tydliggérande av ansvarsférdelningen for
huvudmannen vid HVB placeringar.

Den fjarde delen beskriver arbetet med de lokala 6verenskommelserna
och hur man konkret ska arbeta i linje med éverenskommelsen for att
samverkan ska forbattras. Hur ska detta arbete ske i praktiken och hur
ska det implementeras och féljas upp?

| den sista delen beskrivs slutligen giltighetstid, ikrafttradande,
revidering och beslut géllande éverenskommelsen samt det regionala
stodet.
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Del 1: Om overenskommelsen

Inledning

Den har regionala 6verenskommelsen utgor ett gemensamt
styrdokument for samverkansarbetet mellan socialtjanst och halso- och
sjukvard i Dalarna gallande ansvarsfordelningen nar kommunen
beslutar om placering pa hem for vard och boende (HVB) for barn, unga
och vuxna.

Overenskommelsens malgrupper ar barn, unga och vuxna. Med barn
och unga avses i denna 6verenskommelse individer upp till och med 20
ar 1

ar.

En del av pagaende omstallning

Just nu pagar en stor omstallning med sarskilt fokus pa svensk halso-
och sjukvérd inom ramen fér God och néra vérd? och éven
socialtjansten ar pa vag mot en stor omstallning foér en Hallbar
socialtjanst. Bada omstallningarna berér saval socialtjanst som halso-
och sjukvard och samverkan med fler aktérer. Omstaliningarna handlar
om fokusforflyttningar nar det galler arbetssatt, former av organisering
och kultur.

Gemensamt ar ett storre fokus pa

1) individerna med behov och deras asikter i stallet for
organisationernas funktion, det handlar ocksa om att framja jamstalldhet
och jamlikhet i levnadsvillkor

2) starkt proaktivt forebyggande arbete och samverkan i stéllet for
akuta, reaktiva insatser utan samordning

3) 6kad tillganglighet och kontinuitet

4) starkt evidensbaserad praktik for att 0ka kvaliteten for respektive
individ oavsett vem de ar eller var de bor.

Nar det galler bade halso- och sjukvardens och socialtjanstens
omstallning ar samverkan mellan kommun och region sarskilt viktig for
att samordna insatser for individer med komplexa behov. Sarskilt nar
det galler individer som har svart att féra sin egen talan, till exempel for
barn och unga med komplexa behov, sakerstaller samverkan och
samordning en helhetssyn och att individer inte "faller mellan stolarna”.

" Overgangen till vuxenlivet: Enligt Socialtjanstlagen omfattar socialtjinstens ansvar &ven unga vuxna upp till 20 ar.
Detta beror pa att manga unga fortfarande kan vara i behov av stdéd under évergangen till vuxenlivet, exempelvis genom
eftervard efter placering i samhallsvard. Eftervard vid placering: Fér unga som varit placerade i samhallsvard har
socialtjansten ett ansvar att ge stod aven efter att de fyllt 18 ar. Skolgang och etablering: Unga kan fortfarande ga i
gymnasiet vid 18—20 ars alder och kan behdva fortsatt stéd. Socialtjanstlagen (2025:400) 18 kap. 10 §; Lag (1990:52)
med sarskilda bestimmelser om vard av unga (LVU)

2 Inom omstallningen till God och nara vard i Dalarna beskrivs navet som primarvarden som samspelar bade med all
ovrig halso-och sjukvard och med socialtjansten. Ldnsgemensam strategi med malbild och férdplan fér God och Néra
vard i Dalarna 2022—-2030 styr arbetet. Omstallningen till en Hallbar socialtjanst &r under utveckling och férberedelser
pagar utifran forslaget till en ny socialtjanstlag.
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Barn och unga i samhallets vard

| den statliga utredningen om barn och unga i samhallets vards
betankande redogor for flera brister i dagens differentiering av varden
vid HVB och behovet av att utreda forutsattningar for befogenheter i
HVB for att genomféra vard av barn och unga pa ett tryggt och
rattssakert satt. Utredningen redogér sarskilt for att varden vid HVB for
att den ska vara av god kvalitet, behéver genomféras genom en
andamalsenlig differentiering som férenas med en vardstruktur dar vard
med ratt inriktning och god kvalitet ar tillganglig vid behov. En
differentierad vard bedéms kunna leda till en tryggare och sakrare
vardmiljé for alla barn och unga i HVB. En andamalsenlig differentiering
mojliggor sarskilda kvalitets- och kompetenskrav for vissa verksamheter
utéver de krav som galler for alla HVB som tar emot barn och unga. 3

Den statliga utredningen om HVB for barn och unga (S 2024:03) pagar
och avser att lamna sitt slutbetankande under 2025. Utredningen har till
foljd av ovanstaende utrednings bedémning ett sarskilt uppdrag att
utreda en 6kad differentiering av varden vid hem for vard eller boende
(HVB) samt inférandet av vissa sarskilda befogenheter vid HVB for barn
och unga. Syftet ar aven att sakerstalla en trygg och saker vardmiljé vid
HVB och darigenom starka HVB som en del av vardkedjan. Denna
utredning och fortsatta steg behdver sarskilt beaktas i forhallande till
denna 6verenskommelses innehall.

Vikten av jamstalldhetsarbete

Sverige ar fortfarande ett ojamstallt samhalle dar villkoren i fraga om
utbildning, arbete, inkomst, halsa och trygghet skiljer sig at mellan
kvinnor/ flickor och man/pojkar. Pa senare ar har utvecklingen bérjat ga
bakat och attityderna till jamstalldhet har férandrats. Unga méan ar de
som idag ar mest negativa till kvinnors 6kade rattigheter.

Ojamstalldheten i samhallet speglas i saval halso- och sjukvarden som i
socialtjansten och de jamstalldhetspolitiska delmalen uppnas idag inte i
praktiken.

Den har ojamstalldheten uppratthalls genom férestallningar om kén, om
hur kvinnor, flickor, man och pojkar ar eller férvantas vara, som
paverkar oss alla och som vi alla bidrar till att uppratthalla. Detta
paverkar ocksa de personer som identifierar sig pa annat satt. For att
manniskors kon inte ska paverka bemoétande, beddomningar och insatser
pa ett osakligt satt, behdver socialtjansten och halso-och sjukvarden
driva ett aktivt jamstalldhetsarbete som motverkar risker for
diskriminering.®

"Det finns inte en automatisk utveckling mot ékad jamstalldhet éver tid.
Att jamstalldhet 6kar i samhallet ar resultatet av politiska atgarder och
prioriteringar” (Jamstalldhetsmyndigheten, 2023.)

3 Fér barn och unga i samhallsvard (SOU 2023:66)
4 SKR, Kunskap om ojamstalldhet i vard och omsorg, guide till JAmstélld socialtjénst, 2023
5 Diskrimineringsombudsmannen, do.se, Om diskriminering och de sju diskrimineringsgrunderna.



https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/jamstalldsocialtjanst/ojamstalldhetisocialtjanstenkunskapsoversikt.75161.html
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SKR:s kunskapsoéversikter om ojamstalldhet i halsa och vard samt i
socialtjansten visar pa ojamstalldhet och att kon pa olika satt spelar roll i
verksamheternas arbete riktat mot deras malgrupper.

Enligt regeringsformen ska "det allmanna verka for att alla manniskor
ska kunna uppna delaktighet och jamlikhet i samhallet och for att
barns ratt tas till vara. Det allmanna ska motverka diskriminering av
manniskor pa grund av kon, hudfarg, nationellt eller etniskt ursprung,
spraklig eller religios tillhérighet, funktionshinder, sexuell laggning,
alder eller andra omstandigheter som galler den enskilde som
person.

1 kap 2 §, lag om andring i regeringsformen (2010:1 408)

Behov av samverkan

For att tillgodose individens behov av vard- och stodinsatser ar det ofta
nddvandigt att samverka med andra aktérer och samordna insatserna
utifran individens samlade behov och med fokus pa helhetsperspektiv.

Men vad handlar samverkan om?

| den har dverenskommelsen definierar vi samverkan som ett
organisatoriskt satt att [I6sa utmanande uppgifter som den egna
enheten inte klarar pa egen hand. Vidare ar forutsattningarna styrning
(organisering for samverkan), struktur (systemet av samverkan) och
samsyn (gemensam uppfattning om samverkan) avgérande for att
samverkan ska fungera.

Se del 3 for mer utforlig beskrivning om vad som kan bidra till att skapa
goda forutsattningar for samverkan.

Samverkan kan behdvas av olika skal. Det kan vara for att komma i
kontakt med utsatta barn, unga och vuxna och fér att ge dem det stéd
och den hjalp som de behdver och har réatt till. Samverkan kan ocksa
behdvas for att utveckla verksamheter fér malgrupperna och for att
bidra till att 6ka kompetensen hos personalen.

Gemensamt ansvar for att samverka

Bade socialtjansten och halso- och sjukvarden har ett gemensamt
ansvar for att samverka nar individen har ett behov av bade vard- och
stédinsatser. Det ar inte alltid helt tydligt vem som har ansvar fér vad
och ibland ar ansvaret gemensamt. Huvudmannen maste darfor
tillsammans, regionalt och lokalt, komma éverens om och skapa en bra
sammanhallen vard och stddkedja som utgar fran individernas olika
behov och énskemal samt ar av god kvalité. Vilket kraver att bada
parter tar ett gemensamt ansvar for att sakerstalla det. For att lyckas
med detta maste organisationsgranser 6verskridas och fokus ligga pa
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individernas behov och inte pa respektive organisation och professions
uppdrag.

Varje verksamhet ansvarar for insatser inom ramen for sitt
ansvarsomrade och radande lagstiftning.

For att astadkomma vard och stédinsatser av hog kvalitet i en
behovsanpassad, personcentrerad och sammanhallen vard och
stoddkedja kravs aven kunskap om varandras verksamheter, bade inom
och mellan organisationerna. Det skapar forstaelse fér varandras
uppdrag och ar centralt for att en samverkan ska fungera. Detta i sin tur
medverkar till respekt, tillit och fértroende mellan verksamheternas och
parternas representanter i samverkan vilket ar avgérande och
betydelsefullt for en valfungerande samverkan. Ansvaret for detta vilar
pa bada huvudman.

Gemensam lagstiftning om samverkan

Har nedan beskrivs kortfattat for parternas gemensamma ansvar for
samverkan som omnamns och ar reglerat i svensk lagstiftning.

1. Socialtjanstlagen (SolL) — SFS 2025:400

10 kap. 3 § Socialnamndens insatser for en enskild person utformas
och genomféras tillsammans med henne eller honom och vid behov i
samverkan med andra samhallsorgan, organisationer och féreningar.

7 kap. 2 §: Socialndmnden ska verka for att samverkan sker med
samhallsorgan, organisationer och andra som beroérs i fragor som ror
barn som far illa eller riskerar att fara illa.

10 kap. 8 §: Om en enskild har behov av insatser bade fran
socialtjansten och fran halso- och sjukvarden, ska kommunen
tillsammans med regionen uppratta en individuell plan fér samordning
av dessa.

2. Halso- och sjukvardslagen (HSL) - SFS 2017:30

3 kap. 2 §: Regioner och kommuner ska samverka sa att en enskild
patient far en god och saker vard.

16 kap. 4 §: Halso- och sjukvarden och kommunen ska uppréatta en
individuell plan for samordning av vard och omsorgs insatser for
personer med behov av insatser fran bada verksamheterna.

4. Patientlagen (SFS 2014:821)

11 kap. 1 §: Vardgivare och socialtjanst ska samverka sa att patienten
far en god vard och omsorg, med hansyn till den enskildes behov.

Samverkan ar alltsa en lagstadgad skyldighet for bada parter har att
sakerstalla att individer far samordnade insatser fran bade socialtjanst
och halso- och sjukvard, sarskilt for utsatta grupper sasom barn och
unga, aldre och personer med funktionsnedsattning.
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Samverkan och sekretess

Respektive part férbinder sig att iaktta den sekretess och tystnadsplikt
som galler inom sitt verksamhetsomrade. For underlattande av
samverkan mellan parterna ska rutiner upprattas nar det galler
sekretess och dokumenthantering, med iakttagande av gallande
lagstiftning. Skyldigheten att samverka galler enbart for uppgifter som
inte ar sekretessbelagda.

Det ar i samverkan viktigt att tydligt respektera individens och
narstaendes integritet och sjalvbestdmmande sarskilt nar det galler
samtycke. Nar samtycke fran individen finns, kan relevanta uppgifter
som individen samtycker till delas mellan socialtjanst och halso- och
sjukvard.

Mojliga samverkanskontakter for en bra helhetsldosning

Socialtjansten och halso- och sjukvarden har ansvar att samverka for att
skapa en sammanhallen vard och stddkedja for individen. Det kan
utdéver samverkan mellan socialtjanst och halso- och sjukvard ocksa
handla om andra myndigheter och aktérer som ar viktiga for en bra
helhetslosning for individen. Dessa kontakter kan variera beroende pa
individens behov och behdver samordnas for att sakerstalla
helhetsbehovet.

Nar en samordnad individuell plan (SIP) kan behovas

Nar en individ har behov av insatser fran bade socialtjansten och halso-
och sjukvarden ska kommunen tillsammans med regionen uppratta en
samordnad individuell plan (SIP). Planen ska upprattas om kommunen
eller regionen beddémer att den behdvs for att individens behov ska
tilgodoses och personen samtycker till att den upprattas.®

Las mer om SIP som stddverktyg i samordning av samverkan i del 2
nedan.

Hem for vard och boende (HVB)

Vad ar ett HVB?

HVB ar en beteckning for en rad olika slags institutioner. De varierar
med avseende pa driftsform, malgrupp, arbetsmetoder och rattsliga
ramar. En skiljelinje gar mellan de sarskilda ungdomshemmen som SiS
(Statens institutionsstyrelse)’ ansvarar for och 6vriga HVB. Vid de
sarskilda ungdomshemmen har personalen under vissa forutsattningar
ratt att anvanda tvangsatgarder. Definitionsmassigt ar dven de sarskilda
ungdomshemmen en form av HVB&.

HVB ar en verksamhet som tar emot enskilda eller familjer som behdver
socialtjanstinsatser i form av vard och/eller behandling av utbildad

6 Skyldigheten att uppratta en individuell plan finns reglerad i 10 kap. 8 § SoL och 16 kap. 4 § halso- och sjukvardslagen,
HSL.

7 SiS - Statens institutionsstyrelse

8 Prop. 2006/07:129 s. 51.



https://www.stat-inst.se/
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personal i kombination med heldygnsvistelse i sarskilt anpassade
lokaler. En placering pa HVB pagar under en begransad tid med
bestamda mal.

Verksamheten bedrivs enligt 26 kap. 1 § 1 socialtjanstlagen (SoL) och
behdver tillstand fran Inspektionen for vard och omsorg, IVO. Det ar
viktigt att beakta att vissa HVB sjalva bedriver halso- och sjukvard inom
ramen for sin verksamhet, medan andra inte gor det. For de HVB som
inte bedriver egen halso- och sjukvard tillgodoses individens behov av
héalso- och sjukvard genom samverkan med externa vardgivare eller
med den region dar placeringen sker och/eller genom insatser fran den
placerande regionens halso- och sjukvard. ® Om aktdren ocksa bedriver
halso- och sjukvard i verksamheten ska en anmalan goras till IVO:s
vardgivarregister. En privat aktér maste ha tillstand av IVO
(Inspektionen for vard och omsorg) for att bedriva HVB. Detta galler
sedan april 2017 &ven for verksamhet som kommun genom
entreprenadavtal overlatit till enskild att utfora. Tillstdnd behdvs inte for
sadan verksamhet som kommun sjalv bedriver, men man ar skyldiga att
anmala verksamheten till IVO. 1°

Syfte, mal och malgrupp

| den har éverenskommelsen tydliggors huvudmannens lagstadgade
ansvarsomraden, enskilt och gemensamt i samverkan gallande
ansvarsfordelning nar kommunen beslutar om placering pa HVB, samt
hur arbetet kan utvecklas mot en mer evidensbaserad praktik i
samverkan.

Ambitionen ar att genom att tydliggdra ansvarsférdelningen mellan
huvudmannen vid placering pa HVB utveckla en behovsanpassad,
personcentrerad och sammanhallen vard- och stddkedja av hdg kvalitet
for alla olika grupper av kvinnor, man, flickor, pojkar och personer med
annan konsidentitet som har ett behov av HVB placering.

Denna regionala dverenskommelse utgér en grund for lokala
samverkansdverenskommelser for varje kommun, som i sin tur bor
anpassas utifran den lokala nivans specifika forutsattningar och behov.
Genom att de lokala éverenskommelserna utgar ifran den regionala
Overenskommelsen sakerstalls forutsattningarna for att invanarna i lanet
ges likvardig vard och stod.

Syfte
Syftet med denna samverkanséverenskommelse ar att:
e Starka samverkan mellan regionens halso- och sjukvard,

(inklusive tandvard) och kommunernas socialtjanster vid
placering pa HVB.

9 Om folkbokféringen @ndras till annat Ian tar den nya regionen éver vardansvaret. Har ar det sarskilt viktigt att en tydlig
och bra 6verlamning sker och att ansvarig halso och sjukvardsverksamhet i hemlanet sakerstaller en fortsatt
sammanhallen vardkedja utan avbrott fér den verksamhet som tar vid i det nya lanet under placeringen.

"0 Tillstand fér hem for vard eller boende (HVB) (Sol) | IVO.se



https://www.ivo.se/vard-omsorgsgivare/tillstand/sol-verksamheter/hvb/
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e Tydliggora ansvarsfordelningen mellan huvudmannen for att
tillgodose individens samlade behov av vard och stdd utifran ett
helhetsperspektiv

e Starka tillgangen till vard och stdd av god kvalité for placerade
barn, unga och vuxna pa HVB

e Starka tilldampningen av evidensbaserad praktik i motet med den
enskilda individen.

Mal

Det 6vergripande malet med den regionala
samverkansoOverenskommelsen ar att:

¢ Huvudmannen tillsammans framjar en effektiv, evidensbaserad,
jamlik, jamstalld och likvardig vard och stod for individer i behov
av en HVB placering

e Overenskommelsen utgér en grund fér framtagande och
implementering av lokala samverkansdverenskommelser i varje
enskild kommun, mellan den kommunen och regionen.

Vard- och stédinsatser for barn, unga och vuxna som placeras pa HVB,
ska anpassas for att pa basta satt mota olika malgruppers behov
oavsett kon, alder och annan bakgrund."!

Arbetet med att uppna malen, for alla malgrupper, férutsatter
implementering och ett systematiskt kvalitetsarbete med uppféljning och
analys. Detta innefattar saval anvandning av basta tillgangliga kunskap
samt reflektion éver normer och férestaliningar som kan paverka
bemotandet av den enskilde individen.

Maélgrupp

Malgruppen for 6verenskommelsen ar:

e Barn, unga och vuxna som ar i behov av HVB placering

Saval denna som de lokala 6verenskommelserna ska omfatta bade
flickor, pojkar, kvinnor, man och personer med annan konsidentitet, det
vill sdga barn och unga (upp till och med 20 ar) och vuxna.

Barn och unga som vardas utanfér hemmet ar en sarskilt sarbar grupp.
Det ar darfor viktigt att samverkan fungerar sa att de far sina behov
inom omraden hélsa och utbildning tillgodosedda. All samverkan ska
ske pa ett for barnet och vardnadshavare rattssakert satt dar samtycke
till kontakt &ar nédvandig i de flesta situationer.

Delaktighet och inflytande

Enligt bade halso- och sjukvardslagen och socialtjanstlagen ska
individen ges mgjlighet att paverka sin livssituation och den vard och
stdd som behdvs. Vard och stddinsatser utformas i samarbete med

" Diskrimineringslagen | DO Diskriminering ar forbjuden i socialtjanstlagen och halso- och sjukvardslagen.



https://www.do.se/diskriminering/lagar-om-diskriminering/diskrimineringslagen
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individen och, om individen samtycker, kan aven anhériga och
narstaende involveras.

Verksamheterna ska ta vara pa de erfarenheter och kunskaper som
individen har, det vill siga medborgarens mdjlighet att som
anvandare av offentlig service paverka insatsernas utformning och
kvalitet.'? Det ar viktigt att verksamheterna ger barn, unga och vuxna
forutsattningar for delaktighet pa olika nivaer. Pa individniva kan det
handla om att vara delaktig i métet med varden eller omsorgen och
delaktig i sjalva utformandet av insatsen.

Gallande barns delaktighet kan Socialstyrelsens kunskapsstéd
"Beddma barns mognad for delaktighet” vara vagledande™.

Pa verksamhetsniva ska man verka for delaktighet och da kan det
handla om att verksamheten lyssnar pa vad barnet, den unge eller
vuxne upplever ger kvalitet, exempelvis hur man vill ha det pa ett
HVB-hem for att det ska fungera bra.

Barnkonventionen

Barns rattigheter, barns basta och barns delaktighet och
inflytande

1 januari 2020 blev barnkonventionen lag. Syftet ar att
starka alla barns manskliga rattigheter i praktiken.
Barnkonventionen innehaller 54 artiklar. Artikel 2, 3, 6
och 12 kallas for de fyra grundprinciperna som ska
integreras i dvriga artiklar. Barnkonventionen, det vill
saga barns rattigheter, ska integreras i arbetet med barn
som sjalva blir utsatta for eller utévar vald samt bevittnar
vald mot narstaende.

Det innebar att barns basta ska vara vagledande vid
planering och vid samverkan inom och mellan huvudman.
Verksamheter ska ta hansyn till vad som ar bast for
barnet sett ur ett helhetsperspektiv, att hansyn tas till
barnets maende och hela livssituationen. Vid alla
atgarder som ror barn ska en prévning av barnets basta
alltid genomféras. Prévningen kan galla det enskilda
barnet eller barn som grupp.

Lagen (2018:1197) om Forenta nationernas konvention om
barnets rattigheter.

12=Ambition och ansvar” SOU 2006:100

3 Bedéma barns mognad fér delaktighet — Kunskapsstod for socialtjansten, halso- och sjukvarden samt tandvarden.
Socialstyrelsen (2023). ISBN: 978-91-7555-353-5

4 NSPH
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Revideringen av overenskommelsen

Denna 6verenskommelse ar framtagen i bred samverkan mellan
kommunerna i Dalarna och Region Dalarna 120617 och har I6pande
reviderats. Lanschefsnatverket' gav 240618 den regionala samverkans
och stodstrukturen, RSS Dalarna, i uppdrag att revidera befintlig
overenskommelse innan den I6per ut 250630.

Overenskommelsens innehdll har i denna revidering utvecklats och
uppdaterats efter férandringar som skett i radande lagstiftning, riktlinjer
och kunskapsstdd men ocksa for att ga i linje med Ovriga
Overenskommelser om samverkans innehall, utformning och
giltighetstid.

Styrgruppen for Lanschefsnatverket har utgjort styrgrupp i revideringen
av 6verenskommelsens innehall samt beslutat om vilka som ska ges
mojlighet att Iamna synpunkter pa det reviderade innehallet.
Styrgruppen har aven godkant revideringens innehall.

RSS Dalarna

Dalarnas regionala samverkans- och stodstruktur, RSS
Dalarna:

e Stdodjer utvecklingen av en jamstalld, jamlik och
evidensbaserad praktik inom socialtjansten och den
naraliggande halso- och sjukvarden i Dalarna.

o Stddjer strategisk samverkan mellan /énets femton
kommuner, och mellan lénets kommuner och Region
Dalarna genom en regional samverkansstruktur.

e Bedriver regionala utvecklingsarbeten i samverkan
inom socialtjansten och naraliggande halso- och
sjukvard.

Regionala 6verenskommelser om samverkan

| Dalarna har nedanstaende regionala samverkansdverenskommelser
traffats for malgrupperna utdver denna:

e personer med psykisk funktionsnedsattning
personer som missbrukar alkohol, narkotika, andra
beroendeframkallande medel, Idkemedel, dopningsmedel eller
spel om pengar

e for kvinnofrid mot mans vald i nara relationer

15 | &nsnétverket for forvaltningschefer (Lanschefsnatverket) ar ett samverkansorgan péa hégsta tjansteledningsniva for
lanets socialtjanst och hélso- och sjukvard. Las mer har.



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/rss-samverkansstruktur/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/
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e barn och ungas halsa'®

De regionala samverkansdverenskommelserna utgor en styrning for
samverkan pa lokal niva och ger stdd till att utforma lokala
samverkansoverenskommelser. Det finns ocksa lagkrav pa att
kommuner och regioner ska teckna samverkanséverenskommelser for
vissa malgrupper”.

Del 2: Stodverktyg for samverkan

SIP

Samordnad individuell plan

Upptack behov Forbered Kalla till
SIP-mote

Samordnad individuell plan, SIP

Ett verktyg fér samverkan i praktiken ar samordnad individuell plan, SIP.
Det ar en lagstadgad process och ett verktyg som ska bidra till
helhetsperspektiv, tydlighet och éverblick dver insatserna fran
socialtjanst, halso- och sjukvard och aven skola.™ Alla ska ha mgjlighet
att leva ett tryggt, meningsfullt och sjalvstandigt liv och vid behov fa
vard- och stddinsatser av samhallet. Nar den enskilde individen gors
delaktig dver sina vard- och stddinsatser skapas en reell mgjlighet att
paverka och kontrollera den egna livssituationen. Delaktigheten ar
avgoOrande for att de insatser som ges ska fa effekt och vara till hjalp for
den enskilde.

Lag om SIP

Bestammelser om SIP finns i socialtjanstlagen och hélso- och
sjukvardslagen sedan 2010.'° SIP ska upprattas vid behov av insatser
fran bade socialtjansten® och hélso- och sjukvarden?', forutsatt att

16 Regionala samverkanséverenskommelser (ROK) - RSS Dalarna
Region Dalarna och lanets 15 kommuner har gemensamt tecknat dessa 6verenskommelser.
7 Personer med psykisk funktionsnedsattning (7 kap. 2 § SoL och 16 kap. 3 § HSL), Personer som missbrukar alkohol,
narkotika, andra beroendeframkallande medel, lakemedel, dopningsmedel eller spel om pengar (7 kap. 2 § SoL och 16 kap. 3 §
HSL), Barn och unga som vardas utanfor det egna hemmet (18 kap. 5 § SoL och 16 kap. 3 § HSL)
18 Det galler aven privata utforare som kommun och region har avtal med.
19 Halso- och sjukvardslagen, HSL 2017:30, 16 kap. 4 §,, Socialtjanstlag, SoL 2025:400, 10 kap. 8§
20 Med socialtjanstinsatser avses insatser enligt SoL eller andra lagar som reglerar sociala insatser fran kommunen,
som:
e lagen (1993:387) om stdd och service till vissa funktionshindrade, LSS
e lagen (1990:52) med sarskilda bestammelser om vard av unga, LVU
e lagen (1998:870) om vard av missbrukare i vissa fall, LVM.
21 Med halso- och sjukvardsinsatser avses dven rehabilitering, habilitering och hjélpmedel



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/regionala-samverkansoverenskommelser-rok/
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/halso--och-sjukvardslag_sfs-2017-30/
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2025400_sfs-2025-400/#K10
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planen behdvs for att den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda och
samtycker till planen.

Den som i sin yrkesutdévning inom kommun eller region, upptacker
behov av samordning ska, med den enskildes samtycke, initiera en SIP,
samt informera den enskilde om att SIP finns. Den enskilde eller en
narstaende kan ocksa framfora 6nskemal om SIP.

SIP ska alltsa erbjudas nar den enskilde behdver insatser fran bade
socialtjanst och halso- och sjukvarden samt nar behov av samordning
finns. Om individen ar i behov av att insatser fran andra aktorer ska inga
i samordningen kan aven dessa kallas till SIP, det kan handla om saval
myndigheter som frivilligorganisationer. Den enskilde lamnar samtycke
om vilka aktérer som deltar och vilken information som delas. SIP kan
anvandas i olika situationer — aven férebyggande — oavsett kon, alder,
diagnos, funktionsférmaga eller annan bakgrund etc. SIP ska ta sin
utgangspunkt i vad som ar viktigt for den enskilde och den enskildes
plan. Processen forutsatter samtycke fran den enskilde. | Dalarna finns
en lansdvergripande riktlinje for SIP dar det finns mer information om
hur bland annat SIP-processen ser ut.?

Vad galler for SIP?

¢ Den enskilde har ett behov av insatser fran bade socialtjanst och
halso- och sjukvard och en samordning av insatserna

o Den ar den enskildes plan

e Den galler alla, oavsett kon, alder, diagnos, funktionsférmaga
eller behov

¢ Den enskildes samtycke, delaktighet och inflytande ar en
férutsattning

o Den enskildes situation, erfarenhet och upplevda behov utgér
utgangspunkten for SIP, i kombination med professionens
beddmning och basta tillgangliga kunskap

e Malsattningen ska vara tydlig ur den enskildes perspektiv. "Vad
ar viktigt for dig?”

¢ Den enskilde ska fa sina behov av trygghet, kontinuitet, sdkerhet
och samordning tillgodosedda

o Den enskilde vet vilket ansvar hen sjalv har och vilket ansvar
olika aktorer har

Samtycke och sekretess i SIP

For att kunna genomfdra SIP-mdétet och uppratta en SIP samt méjliggora
informationséverféring mellan huvudmannen och andra berdrda aktdrer
(till exempel myndigheter), ar huvudregeln att den enskilde ska ge sitt
samtycke. Ett samtycke kan lamnas skriftligen, muntligen eller genom att
den enskilde pa annat satt visar att hen samtycker. Ett muntligt samtycke
ska i forsta hand dokumenteras i gemensamt journalsystem, i andra hand
i verksamheternas egna dokumentationssystem. Samtycket kan aldrig
vara generellt formulerat. Informationséverféringen far endast omfatta de

22 | ansdvergripande riktlinje om samordnad individuell plan, HSN 2022/3163.



https://www.regiondalarna.se/sip
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uppgifter som behovs for att samtliga parter ska kunna planera och utféra
sina insatser inom ramen for SIP-processen. Samtycket ar begransat till
arbetet med SIP och innebar inte att verksamheterna kan utbyta
information i 6vrigt utan den enskildes medgivande. Dialog férs med den
enskilde om vilken typ av uppgifter som ar relevanta fér SIP-processen
och som darfér kommer att behdva lamnas ut och till vem. Den enskilde
ska erbjudas mdjlighet att undanta uppgifter som hen inte vill att annan
tar del av. Mojligheten att géra undantag géller ocksa personer/enheter
som den enskilde inte samtycker till. Samtycket sprids till berérda aktorer
sa snart det inhamtats for att mojliggéra kommunikation genom hela
processen (aven innan forsta motet). Ett samtycke ar tidsbegransat
(galler i max ett ar) och den enskilde har nar som helst ratt att dra tillbaka
sitt samtycke.

Samtycke och sekretess for barn i SIP

Nar det galler barn och unga ar det barnets vardnadshavare som ger
samtycke till att en samordnad individuell plan upprattas. Finns tva
vardnadshavare maste bada ge sitt samtycke.

Det innebar att det ar vardnadshavaren som genom sitt samtycke ocksa
utser vilka aktorer som kallas till motet. Barnet ska ges mojlighet till
inflytande och delaktighet och en bedémning av barnets alder och
mognad ar vagledande for hur detta gors pa basta satt.?

Ett barn har ratt till basta maéjliga halsa, sa socialtjanstens och halso- och
sjukvardens insatser ska darmed alltid ges utifran barnets basta.

Vardnadshavare har ratt, men ocksa skyldighet, att besluta om insatser
fran bade socialtjanst och halso- och sjukvard. Om en vardnadshavare
inte samtycker till insatser for ett barn som upplevt vald och évergrepp
finns juridiska maojligheter att anda tillgodose behovet av stdéd och
behandling:

e For barn som fyllt 122* ar kan socialnamnden fatta beslut om
Oppna insatser oberoende av vardnadshavares samtycke,
férutsatt att barnet samtycker.

e Socialndmnden kan under vissa omstandigheter fatta beslut om
insatser for barn nar det saknas samtycke fran den ena
vardnadshavaren. Bade gallande 6ppenvardsinsatser fran
kommunen och insatser fran halso- och sjukvard som
exempelvis psykiatrisk utredning eller behandling som omfattas
av HSL, 6 kap. § 13 a.

Om det goérs en beddmning att vardnadshavare inte ska kallas till SIP,
antingen av sakerhetsskal eller utifrdn barnets egen vilja (med hansyn
tagen till mognad och alder) har vardnadshavare ratt att fa information
om vilka insatser som planerats. (Galler upp t.o.m. 18 ar)

23 Socialstyrelsen, Bedéma barns mognad for delaktighet — kunskapsstod for socialtjansten, halso- och sjukvarden samt
tandvarden. ISBN: 978-91-7555-353-5 Artikelnummer: 2023-9-8763
24 En lagandring tradde i kraft den 1 juli 2023 som sénkte aldersgransen fran 15 ar till 12 ar.
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Nar den enskilde inte ar kiand hos en verksamhet

| det fall nar den enskilde som kallas till SIP inte &r kdnd hos en
verksamhet, ar det upp till huvudmannen som mottagit kallelsen, att
avgora vem som ska medverka pa SIP-motet. Skyldigheten att
medverka pa SIP-motet galler i dessa fall huvudmannen och om en
verksamhet far en kallelse men inte ar ratt instans, aligger det
huvudmannen att hitta ratt instans/verksamhet som deltar.

SIP:s forhallande till andra styrdokument och verksamheters
egna planer

Samtliga 6verenskommelser om samverkan rorande olika malgrupper
namner SIP som det centrala verktyget som ska anvandas i samverkan
nar det finns ett behov av samordning av insatser mellan huvudmannen.
Utifran det har den lansévergripande riktlinjen om SIP?° utformats som
en riktlinje som ska beaktas i tillampning av samtliga 6verenskommelser
om samverkan samt till verksamheters andra individuella planer.

Verksamhetsniva Individniva

Regionala
overenskommelser
om samverkan

Samverkan Lokala Samordning P‘
overenskommelser \ )
'9 om samverkan 9 '9 O
Samarbete Samrad Den enskilde
Riktlinjer
Rutin

@ Hér kommer SIP processen in i praktfiken

—_— som det centrala verktyget fér samordning.

Hér regleras hur SIP ska anvéndas och hur det
blir sammanhé&ngande och likvérdigt oavsett vilken
individ som méts och vilka som arbetar med SIP.

25 ansévergripande riktlinje om samordnad individuell plan



https://www.regiondalarna.se/sip
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Del 3: Ansvarsfordelning i samverkan vid HVB
placeringar

Socialtjanstens och halso- och sjukvardens
ansvarsomraden

| avsnittet nedan tydliggors respektive huvudmans ansvarsomrade samt
de fall dar ansvaret ar gemensamt. Respektive huvudmans
ansvarsomrade ar det som regleras enligt lag.

Huvudmannens ansvar vid placering pa HVB

Bade socialtjansten och halso- och sjukvarden har viktiga uppdrag som
ska varderas likvardigt och samordnas i ett valfungerande system av
vard- och stddinsatser for att skapa en sammanhallen vardkedja som
tillgodoser individens behov. Respektive huvudman ansvarar for
insatser inom sitt ansvarsomrade och parternas ansvar skall vara
klarlagt innan placering. Detta ar viktigt for att skapa forutsattningar
for en sammanhallen vard och stédkedja for individen. Beslut om
placering i HVB gors av socialnamnden i respektive kommun.
Placeringen kan ske med stod av socialtjanstlagen (SoL)? eller lagen
med sarskilda bestammelser om vard av unga (LVU) och i vissa fall
utifran lagen om vard av missbrukare (LVM)?#. Vid vard med stod av
LVU eller LVM ar det forvaltningsratten som prévar fragan om vard.
Socialndmnden har ansvaret for att sakerstalla att den enskilde far den
vard, stéd och hjalp som behdvs av ansvariga aktérer under
placeringen.? Halso- och sjukvarden har ett ansvar att tillgodose att
individen far sina behov av halso- och sjukvard tillgodosedda under och
efter (om fortsatt behov finns) placering.

Skillnader mellan frivillig placering (SoL) och placering vid
tvangsvard (LVU, LVM)

(barn upp till 18
ar) och ibland
barnet/den unge
sjalv eller den
enskilde
individen (fran
18 ar)

och barnet/den unges
vilja. Beslut fattas av
forvaltningsratten

Fraga SoL (frivillig LVU (tvangsvard) LVM

vard) (tvangsvard)
Kravs Ja, fran Nej, beslut kan fattas Nej, beslut kan
samtycke? vardnadshavare mot vardnadshavares fattas mot

individens vilja.
Beslut fattas av
forvaltningsratten

26 Socialtjanstlag 2025:400

27 Lag (1990:52) med sérskilda bestdmmelser om vard av barn och unga Lag (1988:870) om vard av missbrukare i vissa
fall | Sveriges riksdag

28 Viktigt att beakta att vid LVU har socialtjansten mandat att besluta i fragor som normalt aligger vardnadshavare
gallande exempelvis vardens utformning etc.



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2025400_sfs-2025-400/#K10
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-199052-med-sarskilda-bestammelser-om-vard_sfs-1990-52
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1988870-om-vard-av-missbrukare-i-vissa-fall_sfs-1988-870/
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1988870-om-vard-av-missbrukare-i-vissa-fall_sfs-1988-870/
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Nar
anvands
denna
lagstiftning?

Nar barnet/den
unge och
vardnadshavare,
eller den
enskilde
individen
samtycker till
vard

*Det ska foreligga ett
missférhallande som
har anknytning till den
unges hemmiljo
enligt 2 § LVU (de sa
kallade miljéfallen
galler for barn upp
t.o.m. 17 ar) och/eller
till den unges eget
beteende enligt 3 §
LVU (de sa kallade
beteendefallen galler
unga upp t.o.m. 20
ar).

*Missfoérhallandet ska
medféra att det finns
en pataglig risk for att
barnet eller den unges
hélsa eller utveckling
skadas.

*Behovlig vard kan
inte ges pa frivillig
Vag.

*Allvarligt skadligt
bruk

— Av alkohol, narkotika
eller flyktiga
I6sningsmedel.

*Allvarlig risk till foljd
av det skadliga bruket:
—att skada sin halsa
—att forstora sitt liv

—att skada narstaende

*Vagrar frivillig vard

Personen vill inte ta
emot hjalp pa frivillig
Vag.

Overvags var
sjatte manad av
socialtjansten.

(38§ LVU) av
socialtjansten minst
var sjatte manad.

Vem Socialtjansten Socialtjansten gor en Socialnamnden
beslutar? utredning och kan g6r en utredning
fatta ett interimistiskt och kan fatta ett
beslut (tillfalligt). interimistiskt
Forvaltningsratten beslut (tillfalligt).
beslutar om varden Forvaltningsratten
ska fortsatta enligt beslutar om
LVU varden ska
fortsatta enligt
LVM
Hur lange Sa lange behov Sa lange behov finns Max 6 manader.
galler finns och alla och behdovlig vard inte
beslutet? parter kan ges pa frivillig
samtycker. Foljs vag. Overvags (2 §
upp och LVU) eller omprévas

Socialtjanstlag 2025:400

Lag (1990:52) med sérskilda bestdmmelser om vard av barn och unga

Lag (1988:870) om vard av missbrukare i vissa fall

Innan placering

Det ar viktigt att inte gldmma bort att sakerstalla eventuella behov av
halso- och sjukvard, inklusive den framjande och férebyggande varden,



https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/socialtjanstlag-2025400_sfs-2025-400/#K10
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-199052-med-sarskilda-bestammelser-om-vard_sfs-1990-52
https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/lag-1988870-om-vard-av-missbrukare-i-vissa-fall_sfs-1988-870/
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nar nagon placeras utanféor hemmet.?® Samordnad individuell plan
(SIP) ska upprattas nar samtycke finns fran individen for att pa ett
bra satt kunna samordna de insatser som ges under placeringstiden.
SIP ar ett verktyg for samordning och inkluderar planering och
uppféljning av insatser men har ocksa ett syfte att tydliggéra ansvaret
for de olika insatserna. Detta ar sarskilt viktigt vid placering for att
sakerstalla en sammanhallen vardkedja for individen. Underlag till SIP
processen kan exempelvis vara de vardplaner respektive
verksamhet har skyldighet att uppratta. Insatserna som
verksamheter tillhandahaller ska praglas av delaktighet fran
individen och anhdriga.

For barn och unga som placeras ar den framjande och férebyggande
halsovarden, som till exempel halsokontroller, vaccinationer och
tandvardsundersokningar, sarskilt viktig. Placerade barn och unga har
visat sig ha fler halsoproblem och stérre vardbehov an andra barn i
populationen®. Manga av dessa barn och unga har ocksa kraftiga
overrisker for att drabbas av omfattande somatiska, dentala och
mentala halsoproblem senare i livet, av hemldshet, arbetsldshet,
bristande férsorjningsformaga eller kontakt med straffrattssystemet.
Psykiatriska tillstand och vardbehov ar aven vanligt forekommande
bland barn och unga i samhallsvard, inte minst bland de som vardas vid
HVB med stdd av LVU. En undersdkning som Socialstyrelsen har
genomfort vid SiS sarskilda ungdomshem visar bland annat att 71
procent av barnen och de unga hade minst en faststalld psykiatrisk
diagnos och att ADHD var den vanligaste diagnosen hos bade pojkar
och flickor.®? Alla barn och unga som vardas i samhallsvard har ratt till
halsoundersékning i samband med att varden inleds.

HalsoSAMS ar darfor ett viktigt stod i samverkan mellan socialtjansten,
halso- och sjukvarden samt tandvarden for att sakra placerade barns
och ungas tillgang till en god halso- och sjukvard samt tandvard.

29 | Region Dalarna finns fyra vardval som styrs av lagen om valfrinetssystem (LOV); Vardval Primarvéard, Vardval Barn-
och ungdomspsykiatri (BUP) och Vardval Tandvard barn och ungdom. Det ar av sarskild vikt inom ramen for detta att
sakerstalla att individens behov av hélso- och sjukvard aven fortsatt tillgodoses vid HVB placering om individen innan
placeringen haft halso-och sjukvardsinsatser inom ramen fér LOV for att undvika avbrott i vardkedijan.

30 Vinnerljung, Bo och Hjern, Anders (2018) Health care in Europe for children in societal out-of-home care. Rapport till
EU-kommissionen fran MOCHA — Models of Child Health Appraised. London: MOCHA/Imperal College

31 SBU (2020) Stad till unga som ska flytta fran placering i social dygnsvard. En systematisk éversikt. SBU rapport nr
316.

32 Socialstyrelsen (2019), Vard fér barn och unga i HVB utifran deras samlade behov.
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HalsoSAMS

HalsoSAMS &r ett stdod for socialtjanstens, halso-och sjukvardens
och tandvardens samverkan gallande placerade barn och ungas
halsa som sarskilt syftar till att sékra placerade barns och ungas
tillgang till en god halso- och sjukvard och tandvard. HalsoSAMS
lanserades i september 2023 och riktar sig till de inom
socialtjansten, halso- och sjukvarden och tandvarden som i det
praktiska arbetet kommer i kontakt med barn och unga som ar eller
kan bli placerade utanfor det egna hemmet

Las mer om HalsoSAMS pa socialstyrelsen.se

Den regionala samverkansdverenskommelsen for barn och ungas
halsa®® liksom den regionala rutinen for halsoundersokning (enligt HSLF-
FS 2019:19) av barn och unga som vardas utanfér det egna hemmet
tydliggor att lanets kommuner och Region Dalarnas halso- och sjukvard
inkluderat tandvarden ska félja HalsoSAMS nar det galler att tillgodose
barn och ungas halsobehov. Den regionala rutinen for
halsoundersdkningar av barn och unga beskriver dven narliggande
halso- och lakarundersdkningar. Den lagstiftade halsoundersékningen
foér barn och unga ska bidra till och ge underlag infér placering
avseende vilken vard barnet eller den unge behover.3*

Socialtjanstens och skolans ansvar for placerade barns skolgang ar
tydligt reglerat i bade Socialtjanstlagen (SoL 2001:) och Skollagen
(2010:800). Socialtjansten ska sakerstalla skolgang och utbildning for
det placerade barnet eller den unge. Socialtjdnsten har ett sarskilt
ansvar att samordna denna évergang for att minimera avbrott i
skolgangen. Skolan i den kommun barnet eller den unge ar placerad i
har ett ansvar att sékerstalla att barnet och den unge ges en adekvat
skolgang. For att sakra ratten till utbildning fér barn och unga i
samhallsvard behdver socialtjansten och skolan samverka nar en
placering medfor ett skolbyte. 3° Som stod i detta arbete finns materialet
SAMS- Samverkan for placerade barn och ungas kontinuerliga
skolgang att utga ifran.

SAMS - Samverkan for placerade barn och ungas kontinuerliga

skolgang: Detta stod syftar till att underlatta samverkan mellan

socialtjanst och skola for att sékerstalla att placerade barn far en

kontinuerlig skolgang, sarskilt vid skolbyten i samband med

placering.

Kontinuerlig skolgang fér placerade barn och unga - Skolverket

33 ROK Barn och unga - Region Dalarna

34 Regional rutin halsoundersokning

35 Placerade barn och unga - Handbok fér socialtjinsten handboken ger en omfattande vagledning fér socialtjanstens
arbete med placerade barn och unga, inklusive aspekter som ror deras skolgang.



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/regionala-samverkansoverenskommelser-rok/rok-barn-och-unga/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/ovriga-samverkansdokument/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/handbocker--juridisk-handbok/2023-10-8806.pdf?utm_source=chatgpt.com
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/
https://www.skolverket.se/skolutveckling/inspiration-och-stod-i-arbetet/stod-i-arbetet/kontinuerlig-skolgang-for-placerade-barn-och-unga#h-DethararSAMS
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| den regionala samverkansoverenskommelsen for barns och ungas
halsa fértydligas aven att Dalarnas kommuner ska folja SAMS for att
framja en kontinuerlig skolgang for placerade barn.

Nar det galler placerade vuxna ar malgruppen samsjukliga en sarskilt
sarbar grupp som férutom sin beroendeproblematik och psykiska
ohalsa aven ofta har somatiska besvar. Malgruppen ar sarskilt sarbar
for brister i samverkan och har ett samtidigt behov av vard och
stodinsatser.®® Se dven den regionala 6verenskommelsen om
samverkan rérande personer med missbruk och beroendeproblematik.®’

Vad grundar socialtjansten behovet av placering
pa?

Socialtjanstens bedémning infér en eventuell placering pa HVB grundar
sig pa bestammelser i Socialtjanstlagen (SoL) och genomférs enligt 20
kap. SoL. Utredningen syftar till att klarlagga den enskildes behov av
insatser samt om en HVB placering ar en nédvandig och andamalsenlig
atgard.

Utredningen och bedémningen for barn och unga baseras b.la. pa
féljande faktorer:

o Barnets situation och behov
o Psykisk, fysisk och oral halsa
o Skolgang och social utveckling
o Eventuellt skadligt bruk, riskbeteenden och/eller
kriminalitet
o Familjens formaga att tillgodose barnets behov
o Finns omsorgssvikt, vald, skadligt bruk eller psykisk
ohalsa hos vardnadshavare?
o Har familjen férmaga att ge trygghet och struktur?
o Risk och skyddsbedémning
o Tidigare insatser och deras resultat
o Har andra insatser testats (t.ex. familjebehandling,
enskilda stédinsatser, familjehem, stodboende®® etc.)?
o Om sadana insatser inte rackt till, kan placering vara
nodvandig.
o Barnets och vardnadshavares instéllning
o Placering enligt SoL kraver samtycke fran
vardnadshavare (och barnet om det ar éver 15 ar).
o Vid allvarlig problematik kan socialtjansten fatta beslut om
tvangsvard enligt LVU, hos forvaltningsratten.

Utredningen och bedémningen fér vuxna grundas pa féljande faktorer:

36 Fran delar till helhet - Regeringen.se

37 ROK Missbruk/beroende - Region Dalarna

38 Familjehem (SoL 9 kap.2 §) Ett enskilt hem som tar emot individer for stadigvarande boende och som ska ge trygghet,
omsorg och stéd. Stédboende (SoL 9 kap. 3 §) En placeringsform som syftar till att forbereda individen for ett
sjalvstandigt liv, fér unga och vuxna individer. Mindre tillsyn &n HVB. Dessa placeringsformer ses som mindre ingripande
an HVB placering.



https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/statens-offentliga-utredningar/2023/01/sou-20235/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/regionala-samverkansoverenskommelser-rok/rok-missbrukberoende/
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¢ Individens aktuella livssituation
En kartlaggning gors av den enskildes fysiska och psykiska
halsa, sociala situation ev. hemléshet, ev. beroendeproblematik,
kriminalitet, funktionsnedsattningar och tidigare insatser.

e Behov av vard och stod i en strukturerad miljo
HVB-placering 6vervags nar andra, mindre ingripande insatser
(t.ex. olika 6ppenvardsinsatser sasom boendestod,
kontaktperson, psykosociala stdédinsatser) inte beddéms
tillrackliga for att tillgodose individens behov.

o Tidigare insatser och deras resultat
Socialtjansten utvarderar effekten av tidigare stéd- och
behandlingsinsatser, samt om det finns behov av mer
omfattande vard och stdd i form av HVB-vistelse.

¢ Risk- och skyddsbedémning
Utifran en samlad bild bedoms det aven om det finns risker for
den enskildes halsa eller utveckling som motiverar placering i en
trygg och behandlande miljo.

Socialtjanstens och hdlso- och sjukvardens ansvar
under en placering

Nar ett barn, ungdom eller vuxen placeras pa HVB har socialtjansten det
yttersta ansvaret att sakerstalla att individens behov av vard och
stddinsatser samt ev. skolgang tillgodoses under placeringen enligt
socialtjanstlagen. Detta betyder dock inte att socialtjansten ar ensamt
ansvariga for HVB placeringar och dess vard och stddinsatser.*® Vid
HVB-placeringar har bade socialtjansten och halso- och sjukvarden
specifika ansvar, och dessa ansvarsomraden ar reglerade enligt svensk
lagstiftning. Socialtjanstens yttersta ansvar inskranker saledes inte
ovriga huvudmans ansvar for individens halso- och sjukvard, tandvard
och/eller eventuell skolgang. Darfoér ar den fortsatta samverkan med
berérda huvudman som ansvarar for de olika insatserna innan, under
och efter placeringstiden sarskilt viktig.

Nar en sa ingripande insats som placering utanfér det egna hemmet
beslutats ar det viktigt att huvudmannen noga féljer upp varden
enligt gallande samordnad individuell vardplan, SIP, och sakerstaller
att den ar av god kvalité. Samt sakerstaller att den vard och
behandling som pabdrjats eller initierats pa hemmaplan aven
fortsatter vid, under placeringen. Har ar det sarskilt viktigt att
hemregionen sakerstaller att inget avbrott i vardkedjan uppstar nar
eventuell 6verlamning sker till annan regions halso- och sjukvard.

Socialtjanstens ansvar vid HVB placering

Socialtjansten har det dvergripande ansvaret for att se till att barn, unga
och vuxna far ratt stdd och vard enligt Socialtjiénstlagen (SolL). Detta
innebar att socialtjansten ansvarar for att géra en bedémning av
individens behov och behovet av placering. Socialtjansten ska ocksa

39 4 kap. Socialtjanstlagen. Kommunens ansvar
1 § Varje kommun svarar for socialtjansten inom sitt omrade, och har det yttersta ansvaret for att enskilda far det stod
och den hjélp som de behover. Detta innebar ingen inskrénkning i det ansvar som vilar pa andra huvudman.
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sakerstalla att placeringen sker pa ett satt som framjar individens
utveckling, trygghet och valmaende.

¢ Bedoémning och beslut om placering: Socialtjansten ansvarar
fér att géra en behovsbeddémning och beslutar om en placering
ska ske i ett HVB.

o Uppfoljning av placeringen: Socialtjansten ska folja upp
placeringen regelbundet, vilket innebar att det gors en
beddémning av hur val HVB-hemmet uppfyller individens behov
och om placeringen ska fortsatta eller avslutas. Detta kan ske
genom samtal med individen, personalen pa HVB, halso- och
sjukvarden och eventuell narstaende.

o Samarbete med andra aktorer: Socialtjansten ska samarbeta
med halso- och sjukvarden, HVB och eventuell skola for att
sakerstalla att individens vard och stédbehov tillgodoses. Det kan
rora sig om psykologiska eller medicinska insatser fran halso-
och sjukvarden, byte och anpassningar i skolgangen samt
socialstddinsatser som behdvs under placering.°

Halso- och sjukvardens ansvar*!

Halso- och sjukvarden har ett ansvar for att tillhandahalla medicinsk
vard*? och behandling vid HVB-placeringar, i enlighet med Hélso- och
sjukvardslagen (HSL). Halso- och sjukvarden ansvarar aven for att
sakerstalla att den vard och behandling som ges vid placering ar av god
kvalité. Sarskilt betonas att den som har det stoérsta behovet av halso-
och sjukvard ska ges foretrade till varden. Detta innebar att varden ska
prioriteras utifran de medicinska behoven den enskilde har, dar de mest
behévande ska fa vard forst.43

e Beddmning och Utredning: Vid HVB-placeringar ar halso- och
sjukvarden ansvarig for att individer far ratt medicinsk vard och
behandling. Halso- och sjukvarden ansvarar darmed for att
genomféra medicinska bedémningar och utredningar for att
faststélla den placerades halsotillstdnd och behov av vard samt
ansvara for den vard som behdvs under placeringen.

¢ Diagnostik och Behandling: Halso- och sjukvarden ansvarar
for att stalla diagnoser och goéra utredningar samt ge nédvandig
behandling vid medicinska problem. Detta kan inkludera bade
somatisk och psykiatrisk vard. Detta inkluderar allt fran
primarvard till akutvard samt langsiktig psykiatrisk vard och
behandling om det behdvs. For barn och unga kan det handla
om psykiatrisk utredning, behandling eller terapi vid psykisk
ohalsa eller psykiatriska tillstand medan vuxna kan behdva
behandling fér beroende, psykiatriska tillstand eller somatiska
sjukdomar samtidigt.

40 Socialtjanstlagen (2025:400) Lag (1990:52) med sarskilda bestammelser om vard av unga (LVU) Férordning
(2001:937) om stdd till barn och unga i sarskilda boenden

41 Innefattar aven privata aktorer och utférare av halso och sjukvard

“?Medicinsk vard: Den medicinska varden &r ett 6vergripande begrepp som innefattar all typ av vard och behandling
som ror halsa, sjukdomar och sjukdomstillstand. Det inkluderar bade somatisk vard (fysisk halsa) och psykiatrisk vard
(psykiska tillstand). Medicinsk vard kan ocksa omfatta olika typer av behandlingar, diagnos, forebyggande atgarder och
rehabilitering, oavsett om det handlar om kroppsliga eller psykiatriska problem. Halso- och sjukvardslagen (1982:763)
43 Halso- och sjukvardslagen (1982:763)
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¢ Rehabilitering: For de som behdver det, ska halso- och
sjukvarden tillhandahalla rehabiliteringsinsatser for att hjalpa den
placerade att aterhamta sig och forbattra sin funktionsférmaga

e Vard: Halso- och sjukvarden ska anpassa varden till individens
specifika behov, vilket kan inkludera medicinering, psykologiska
insatser, eller annan medicinsk behandling. Det ocksa innebara
sarskild vard vid psykosociala problem eller trauma.*

e Tandvard: ska erbjuda regelbunden och fullstandig tandvard till
alla barn och unga bosatta i regionen till och med det ar de fyller
19 ar. Innefattar dven akut tandvard.*®

Samverkan med HVB och Socialtjanst: Halso- och sjukvarden ska
samarbeta med HVB-personalen och socialtjansten for att sakerstalla att
den placerade far en sammanhallen vard av god kvalité.*®
Behandlingsansvarig lakare beslutar vad som ar egenvard och vad
som skall utféras av halso- och sjukvarden.

HVB:s ansvar

Daglig omsorg:

Personal pa HVB ansvarar for det dagliga stédet och omsorgen av
placerade barn och unga samt vuxna, vilket innefattar stod, trygghet
och sakerhet, stimulans, granssattning, sysselsattning, vagledning och
uppsikt.

Samverkan: Personalen pa HVB har ett ansvar att samverka med
socialtjanst, skola, halso- och sjukvard och andra viktiga aktérer kring
de placerade barnen, ungdomarna och vuxna.*’

Infor avslut av placering

Det ar viktigt att aven infor avslut av placering ge férutsattningar for en
fortsatt sammanhallen vard och stodkedja. Det ar ocksa viktigt att detta
arbete pabdrjas i god tid for att ge individen sa bra forutsattningar som
mojligt infér en flytt hem till eget boende, vardnadshavare eller till annan
placeringsform eller boendeform.

Det ar viktigt att pabdrjade insatser inte avbryts utan kan fortga utifran
de behov som finns. SIP som verktyg ar sarskilt viktigt i det har
skedet, SIP processen fortsatter sa lange ett behov av samordning
av insatser behdvs och ar stodverktyg i planeringen vid avslut av
placering och fortsatt vard pa hemmaplan for att tydliggéra vem som
ansvarar for vad.

44 Halso- och sjukvardslagen (1982:763); Patientlagen (2014:821); Socialstyrelsen

45 Om barnet den unge inte &r folkbokférd i regionen dar vardbehov uppkommer (som ibland vid HVB-placeringar) maste
hemregion alltid kontaktas innan en planerad tandvardsbehandling paborjas. Akuttandvard kan daremot alltid utféras.
Tandvardslag (1985:125). Regional rutin halsoundersékning, HalsoSAMS for tandvarden- Socialstyrelsen.se

46 Ansvarsfordelning fér halso- och sjukvarden - Kunskapsguiden

47 Kunskapsguiden



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/ovriga-samverkansdokument/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/god-och-nara-vard/kommunal-halso--och-sjukvard/ansvarsfordelning-for-halso-och-sjukvarden/
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-unga/hem-for-vard-eller-boende-hvb/yrkesintroduktion-for-personal-pa-hvb-for-barn-och-unga/vard-och-behandling-pa-hvb/?utm_source=chatgpt.com
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Sammanfattning av ansvarsfordelningen mellan
huvudmannen

Socialtjansten och halso- och sjukvarden har ett gemensamt ansvar att
samverka vid HVB-placeringar, samt ett sarskilt ansvar utifran
respektive ansvarsomrade. Socialtjansten har ansvar for utredning,
beddmning, beslut, uppféljning av placering, medan halso- och
sjukvarden ansvarar for medicinsk vard och behandling. Dessa
huvudman behdver samarbeta for att sakerstalla att individen far ratt
vard och stéd under placeringen, vilket ar sarskilt viktigt for att
sakerstalla en helhetslosning av individens behov. Detta inkluderar
regelbundna méten och uppfdljningar i upprattad SIP process.

Grundregeln for folkbokféring vid HVB-placering av barn/unga ar att
barnet/den unge ar fortsatt folkbokford hos foraldrar/vardnadshavare i
sin hemkommun. Om folkbokforingen &ndras till annat Ian tar den nya
regionen Over vardansvaret. Har ar det sarskilt viktigt att en tydlig och
bra dverlamning sker och att ansvarig halso och sjukvardsverksamhet i
lanet sakerstaller en fortsatt sammanhallen vardkedja utan avbrott for
den verksamhet som tar vid i det nya lanet under placeringen.

Kostnadsansvar

Kommunen ansvarar for, beslutar om och finansierar boendet och alla
sociala stodinsatser som barnet, ungdomen eller den vuxne behdver
under placeringen.

Regionens halso och sjukvard ansvarar for, beslutar om och finansierar
de halso- och sjukvardsinsatser som barnet, ungdomen eller den vuxne
behdver under placeringen pa HVB.

Principen for kostnadsansvar vid placering utanfér det egna hemmet
motsvaras av huvudmannens ansvar enligt gallande lagstiftning (HSL,
SolL, LSS, LVU, LVM, Skollagen). Detta kan klargéras som bilaga i
upprattad SIP process baserad pa parternas respektive vardplan.
Kostnadsansvaret och dess klarlaggande sker huvudmannen
emellan, inte tilsammans med individen i SIP motet. Foretradelsevis
sker detta i det férberedande delen av SIP processen innan SIP
motet med individen. | det fall regionen képer halso- och sjukvard av
HVB upprattar kommun och region separata avtal med HVB.

| Dalarna géller att vardera partens ansvar ska vara klarlagt innan
placering sker och utga fran huvudmannens ansvar for insatserna. Ingen
part kan i efterhand aberopa kostnadstackning om inte detta ansvar klart
framgar av skriftlig kostnadsférdelning. Undantag fran detta ar nar
placeringen sker akut, da kostnadsférdelningen och
folkbokféringskommun bor vara klarlagd senast 2 manader efter
placeringen. Kostnaden for akutplaceringen ligger kvar pa placerande
huvudman till dess att ansvars- och kostnadsférdelning faststallts.

Om kostnadsférdelningen inte kan éverenskommas ar det respektive
huvudmans ansvar att sakerstalla att individen far de insatser som
behdvs under tiden den faststalls. Regionen kommer i forsta hand
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tillgodose behovet av halso- och sjukvard genom remiss till aktuellt
BUP/annan sjukvard. Vid undantagsfall dar remiss ej ar mojligt och
extern vard kravs, upprattar Region och kommun separata avtal med
HVB/SIS.

Avvikelsehantering for att utveckla samverkan

Avvikelser ar en icke forvantad handelse i verksamheten som medfért
eller skulle kunna medfora bristande kvalitet, och som medfort risk for
skada eller tillbud fér den enskilde. Huvudmannen arbetar [6pande med
systematiskt kvalitetsarbete, bland annat genom att hantera och utreda
avvikelser, synpunkter och klagomal. Arbetet bidrar till att vid behov
foérandra rutiner, handlaggning, samverkan och bemaétande. Klagomal
och synpunkter kan galla till exempel handlaggning i arendet,
bemotandet eller hur en insats har genomforts.*®

Region Dalarnas kvalitets- och avvikelsesystem kan anvandas aven av
kommunerna da avvikelser uppstar huvudmannen emellan. Avvikelser
som galler tilldmpning av denna regionala éverenskommelse eller
avvikelser som uppstar i samverkan av insatser, kan rapporteras och
registreras i detta system. Syftet ar att upptacka svarigheter och brister i
samverkan for att bidra till utveckling och kvalitetssakring av samverkan i
arbetet med vald i nara relationer.

Nar avvikelsen ror annan verksamhet ska hantering av avvikelsen goras
gemensamt av de parter den berdr. Under tiden parterna utreder
avvikelser har de ett enskilt och/eller gemensamt ansvar att omgaende
komma 6verens om en tillfallig ansvarsférdelning.

Hur kan en god samverkan uppnas?

Det ar inte alltid enkelt att astadkomma en god samverkan. Det finns
manga fallgropar men det finns ocksa anvandbara stéd och verktyg.

Pa Kunskapsguiden.se beskrivs féljande punkter som sarskilt viktiga for
att uppna en god samverkan:

o En ledning som prioriterar samverkan och féljer upp
En tydlig styrning pa alla nivaer och mellan nivaerna

e En tydlig arbetsstruktur med ansvarsfordelning, eventuella avtal,
kontaktvagar och rutiner for samverkan

e Stabila organisationer inklusive struktur i det dagliga arbetet kring
samverkan

o Kunskap om och respekt fér varandras uppdrag, verksamheter
och professionella kompetenser

¢ Gemensam kunskap om omradet utifran vetenskap och
beprévad erfarenhet

¢ Gemensamma malgrupper, mal, systematisk uppféljning och
utvardering (och om mgjligt gemensamma system)

48 Ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete — Handbok fér tillampningen av féreskrifter och allménna rad (SOSFS
2011:9) om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (socialstyrelsen.se).
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e Att samverkan utgar ifran varje individs behov

¢ Kunskap om samverkan hos varje aktér som deltar
(samverkanskunskap)
Gemensamma planeringsdagar, studiebesdk och fortbildning

¢ Kontinuerlig uppféljning och revidering av arbetssatten for
samverkan

Som ledning, ansvarig for samverkan, ar det sarskilt viktigt att:

e bygga upp och uppratthalla en god kompetens kring samverkan
inom organisationen

o identifiera vad som underlattar samverkan

¢ identifiera vad som forsvarar samverkan

o fblja utvecklingen fortlépande.

| &renden rérande individer kan det exempelvis handla om:

o Samlokalisering, geografisk narhet eller regelbundna métesdagar
Gemensamma och dokumenterade rutiner fér samverkan

e Kontinuerliga méten fér information, diskussion, planering och
beslut

e Utnyttja varandras "verktygslador” for individanpassning av
insatser

e Flerpartsmoéten for planering och uppféljning tillsammans med de
aktuella individerna

e Gemensamma handlingsplaner for de aktuella individerna.*®

Del 4: Lokalt arbete tillsammans

Lokalt arbete — utifran nuldage och énskat lage

Dalarnas femton kommuner har alla skilda férutsattningar, behov,
resurser och samverkansformer. Det ar darfor viktigt att de enskilda
kommunerna och Region Dalarnas verksamheter i varje kommun
tillsammans formulerar lokala éverenskommelser som beskriver vad
som ska goéras i samverkan och hur det ska matas och féljas upp. Syftet
ar att omsatta den regionala éverenskommelsen i praktiken pa lokal
niva och uppna dess syfte och mal. Det handlar allisa om hur arbetet
gors lokalt, av vem och nér. Att ta fram lokala 6verenskommelser ar det
forsta steget i implementeringsprocessen.

Genom att de lokala samverkansdverenskommelserna tar sin
utgangspunkt i den regionala éverenskommelsen sakerstalls
forutsattningarna for att invanarna i hela lanet ges en likvardig och
jémlik vard och omsorg.

De skriftliga lokala 6verenskommelserna i respektive kommun ska
klarg6ra hur samverkan sker och hur den lokala ansvarsférdelningen

49 Kalla: Kunskapsguiden, samverkan inom familjeorienterat arbetssatt vid missbruk och beroende, samverkan barn och
unga, samverkan for aldre.
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mellan kommunens och regionens verksamheter ser ut. Har ska tydligt
framga vilka lokala strukturer och rutiner som behdvs for att komplettera
den regionala samverkanséverenskommelsen.

For att den lokala dverenskommelsen ska vara anvandbar ar det viktigt
att den ar sa konkret som majligt och tydligt beskriver samverkan i
praktiken inom detta omrade (vilka aktiviteter, nar, hur, av vem och hur
det foljs upp). Med fordel kopplas den lokala planen till ordinarie arbete
med verksamhetsplaner och uppféljning eller i andra styrdokument.

Forutom att skriftligt tydliggora lokala strukturer, rutiner och arbetssatt
kan processen med att ta fram en lokal dverenskommelse ge tillfalle till
analys och identifikation av forbattringsomraden som darefter kan
implementeras i samverkan och foljas upp.

Denna regionala dverenskommelse kan med fordel inkluderas i redan
befintliga lokala 6verenskommelser (som ror 6verenskommelsens
malgrupper) som traffats rérande andra regionala 6verenskommelser
om olika malgrupper.*®

Framtagandet av lokala dverenskommelser

Det ar viktigt att den lokala 6verenskommelsen tas fram i en gemensam
process av de bada huvudmannen i den enskilda kommunen.

Overenskommelserna tas med férdel fram av en sarskild arbetsgrupp,
dar viktiga roller och funktioner, kompetenser (inklusive sakkunskap)
och mandat finns representerade. Det ar bra om arbetsgruppens arbete
leds av en utsedd processledare. | arbetsgruppen ar det viktigt att olika
perspektiv tas tillvara och att det finns en blandning av funktioner, bade
arbetsledare och strateger men aven funktioner som har ett nara
verksamhetsperspektiv och som ytterst méter malgruppen i sin roll.

Denna grupp rapporterar arbetet till den lokala styrgruppen eller
systemledningen fér samverkan inom detta omrade (det kan till exempel
vara en lokal systemledning inom God och Néra vard, lokala BRA eller
annan samverkansstruktur som berors.

Framtagande
av lokal OK

Implementeringsprocess Uppfoljning

%0 Regionala samverkanséverenskommelser (ROK) - Region Dalarna



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-samverkansdokument/regionala-samverkansoverenskommelser-rok/
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Foreslaget innehall i de lokala 6verenskommelserna

I huvudsak beskrivs vilka aktiviteter som ska implementeras i
samverkan, nar och hur detta ska ske, samt av och med vem eller vilka
aktorer. Det bor ocksa redogdras for hur implementeringsprocessen
samt resultat och effekter av arbetet ska féljas upp.

Foljande fragor kan stddja processen med att ta fram den lokala
Overenskommelsen:

FRAMTAGANDE AV DEN LOKALA OVERENSKOMMELSEN

Beskrivning av hur framtagandet av den lokala 6verenskommelsen
(OK) har gatt till samt hur den kompletterar den regionala
samverkansoverenskommelsen och myndigheters andra
foreskrifter som finns inom omradet. Exempelvis: Vilka verksamheter
och funktioner/personer har varit involverade? Hur har arbetet gatt till?
Hur har den férankrats lokalt? Pa vilket satt (konkret) kompletterar den
lokala OK den regionala OK och andra féreskrifter?

LEDNING OCH ORGANISATION

Beskrivning av den lokala ”samverkansorganisationen”
Exempelvis: Hur och nar samverkar vi lokalt kring malgruppen, det vill
saga vilka verksamheter och funktioner medverkar pa olika nivaer
(6vergripande-, verksamhets- och individniva)? Hur och nar ar den
hogsta ledningen involverad (politik- resp. tjansteledning)? Vem/vilka
samordnar arbetet lokalt (praktiskt sett)? Hur och nar sker samverkan
lokalt (i praktiken)? Hur och vad registreras i
avvikelsehanteringssystemet? Vilka andra aktorer kan involveras utover
socialtjanst och halso- och sjukvard?

Hanvisning till och beskrivning av lokala rutiner och riktlinjer m.m.
Exempelvis: Vilka riktlinjer, samverkansdokument, avtal, rutiner,
blanketter finns redan och var finns de? Behdver de uppdateras och
saknas det nagra? Vilka ska anvandas nar och av vem? Hur sker en
gemensam dokumenthantering?

LOKAL LAGESBILD

Beskrivning av den lokala kontexten for malgrupperna Exempelvis:
Hur ser problematiken ut vad géaller individer som ar i behov av HVB?
Finns en lokal kartlaggning med aktuell statistik uppdelat pa olika
malgrupper och kon, alder och annan bakgrund? Vilka nas och nas inte
idag? Eventuell inventering samt beskrivning av bakgrund och historik
kring samverkansarbetet kring malgrupperna som berdrs inom ramen
for denna dverenskommelse i er kommun.

Beskrivning av lokalt forandrings- och forbattringsarbete
Exempelvis: Hur tillampas en evidensbaserad praktik i
verksamheterna? Hur anvands till exempel tillganglig kunskap i
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utredning och insatser? Pagar ett lokalt utvecklingsarbete som syftar till
férandring och férbattring? Om inte, hur och nar initieras det?

LOKALT UTBUD AV INSATSER

Beskrivning av den lokala kontexten for malgruppen Exempelvis:
Vilka insatser finns lokalt? Hur speglar de behoven fran malgrupperna?
Utifran olika grupper av kvinnor, man, flickor, pojkar och personer av
annan konsidentitet? Vilka saknas? Vilka bor utvecklas — och hur gérs
det? Hur involveras individer och narstdende (bade barn och vuxna) i
olika nivaer inom verksamheten? Behdvs sarskilda insatser for nagra av
de sarskilt sarbara malgrupperna och hur utvecklas de?

Beskrivning av det lokala arbetet med samordnande individuella
planer (SIP) Exempelvis: Vem kan initiera? Var och nar sker traffen?
Hur sker inbjudan? Vem dokumenterar och foljer upp?

IMPLEMENTERING OCH SYSTEMATISK UPPFOLJNING OCH
ANALYS

Beskrivning av implementeringen av den lokala
overenskommelsen Exempelvis: Vem kommer att driva
implementeringsprocessen? Hur halls arbetet i 6ver tid? Vilka
implementeringsstrategier kommer anvandas? Vem féljer upp att
overenskommelsen ar implementerad? Anvand garna IRIS som stdd for
implementeringsprocessen (se nedan).

Beskrivning av arbetet med systematisk uppfoljning och analys
inom ramen for det lokala samverkansarbetet Exempelvis: Vilka mal
ar satta lokalt utifran 6verenskommelsens dvergripande mal? Hur och
nar gors uppfoljning och analys? Vem eller vilka medverkar och
ansvarar? Nar och hur ska uppfoljning ske? Hur dokumenteras det? Hur
redovisas arbetet till ledningen? Hur anvander vi individbaserad
systematisk uppfdljning pa ett systematiskt satt i samverkan? Anvands
konsuppdelad statistik nar det ar relevant?

Evidensbaserad praktik

Evidensbaserad praktik férbattrar mojligheterna att hjalpa, minskar
risken for att skada, ger 6kad transparens, framjar utveckling och ger
sammantaget ett battre beslutsunderlag. Det handlar om att medvetet
och systematiskt strava efter att bygga vard och omsorg utifran bade
vetenskap och beprévad erfarenhet. Professionens expertis och
erfarenhet ska vagas samman med basta tillgangliga kunskap samt den
enskildes situation, erfarenheter och énskemal vid beslut om insatser.

Ambitionen ar att varje individ ska fa den insats som ar mest lampad for
just honom, henne eller hen. Helst ska insatsen vara utvarderad sa att
sa att det finns goda grunder for att tro att insatsen ska vara hjalpsam
for individen. | en evidensbaserad praktik ingar ocksa att kontinuerligt
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folja upp arbetet, bade pa individ- och verksamhetsniva, for att hela
tiden kunna forbattra och utveckla arbetet. Inom ramen for denna
uppfdljning ar det viktigt att separera olika grupper av kvinnor, man,
flickor, pojkar och personer av annan koénsidentitet, for att identifiera
eventuella skillnader i exempelvis insatsens tillampning och resultat
mellan grupper.

Personens
situation samt
kontextuella
omstandigheter

Personens
erfarenhet och
Snskemal

Basta tillgdngliga
kunskap

Bild hdmtad frén Kunskapsguiden

Fyra kunskapskallor

En evidensbaserad praktik bygger pa sammanvagningen av fyra
kunskapskallor:

e Basta tillgangliga kunskap utifran vetenskap och beprévad
erfarenhet
Personens erfarenhet och dnskemal

e Personens situation
Professionell expertis.

Hur informationen fran de olika kunskapskallorna vags samman
bestdms av sammanhanget och den specifika situationen, till exempel
tillgangen till lagstiftning, riktlinjer och sammanstallning av lokal
kunskap.

Evidensbaserad praktik ar ett férhallningssatt med den berérda
personen i centrum. Arbetssattet innehaller ocksa kritisk vardering, ett
transparent beslutsfattande och inlarning. Professionen integrerar de
olika kunskapskallorna i dialog med den berérda personen och
beslutsgrunderna redovisas 6ppet.°®'

51 Kunskapsquiden.se, Om evidensbaserad praktik



https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/verksamhetsutveckling/evidensbaserad-praktik/evidensbaserad-praktik/
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Implementering

"Implementering avser de tillvdgagangssatt som anvands for att inféra
nya metoder i en ordinarie verksamhet. Implementering sakerstaller att
metoderna anvands sa som det var avsett och med varaktighet.”
(Kunskapsguiden.se implementering: Socialstyrelsen "Om
implementering” 2012)

Bade den politiska och hdgsta tjansteledningen i Region Dalarna och
Dalarnas kommuner har det yttersta ansvaret for att denna
overenskommelse far goda férutsattningar att kunna implementeras i
samtliga berdrda verksamheter och att chefer ges mojlighet att arbeta i
enlighet med 6verenskommelsens uppstéllda syfte, mal och
forutsattningar.

Ansvaret for att 6verenskommelsen blir val implementerad aligger den
lokala nivan. For att verenskommelsen ska kunna tillampas pa lokal
niva nara individerna med behov, kravs en organiserad samverkan
mellan huvudmannen pa alla nivaer i organisationerna; fran hogsta
ledningsniva, till lokala ledningsfunktioner, samverkansgrupperingar och
till den anstallda.

En avgorande forutsattning for en lyckad implementering av
overenskommelser ar att den sker i samverkan mellan huvudmannen.

RSS Dalarna har utvecklat ett generellt implementeringsstéd kopplat till
regional samverkan, |IRIS — implementering av och i regional
samverkan. Samverkan har ofta en central roll i dessa uppdrag och den
regionala kontexten med sina olika aktérer och verksamhetsomraden ar
ofta komplex. IRIS innehaller bade en vagledning och ett
sjalvskattningsverktyg som kan anvandas i implementeringen av de
lokala dverenskommelserna.

Véagledningen bygger pa implementeringsprocessens fyra faser dar fas
1 och 2 handlar om planering av implementeringen. Fas 3 och 4 handlar
om sjalva genomférandet, om att félja upp och om att lara fér framtiden.

Sjalvskattningsverktyget kan anvandas for att:

o fa en dverblick dver var i en implementeringsprocess en
verksamhet eller ett uppdrag befinner sig

e vagleda i planeringen av en implementeringsprocess

e hjalpa till att skapa en samsyn och gemensam forstaelse for en
implementeringsprocess

e underlatta gemensam och strukturerad reflektion kring en
implementeringsprocess och darmed underlatta det
gemensamma larandet pa en dvergripande niva.

Uppfoljning

Resultat behover foljas upp och analyseras systematiskt for att
verksamheterna ska kunna férandra och férbattra arbetet inom ramen
for denna regionala éverenskommelse.



https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-stodverktyg-och-utbildning/iris/
https://www.regiondalarna.se/plus/vard/utveckling-och-utbildning/rss-dalarna/regionala-stodverktyg-och-utbildning/iris/
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Uppfdljningen behdver innefatta bade samverkan och
implementeringsprocessen. Uppféljning och analys kan ocksa
anvandas for att hoja kvaliteten i verksamheten och synliggéra
eventuella omotiverade skillnader mellan olika grupper av kvinnor, man,
flickor, pojkar och personer av annan konsidentitet. Uppféljning ar ocksa
en viktig del i arbetet med en evidensbaserad praktik for att utveckla en
beprovad erfarenhet da vetenskap ofta saknas inom detta omrade.

Saledes behdvs olika former av uppfdljning inom ramen fér denna
Overenskommelse.

e Uppfoljning av nyckeltal och indikatorer
¢ Individbaserad systematisk uppféljning och analys
o Reflektion kring samverkan och uppféljning av implementering

Bade den politiska och hogsta tjanstemannaledningen i Region Dalarna
och Dalarnas kommuner har det yttersta ansvaret for att denna
overenskommelse oljs upp i samtliga berérda verksamheter pa lokal
niva. Det ror bade individ- och verksamhetsniva.

Systematisk uppfoljning av kvalitetsindikatorer

Vid uppfoljning och analys av resultaten av insatserna blir det tydligt om
malen med insatserna uppnas och om olika insatser fungerar olika bra
for olika grupper, avseende kon, alder och annan bakgrund. Det ar
darfér avgdrande att kdnsuppdelad individbaserad statistik anvands och
att andra indelningar gors (till exempel alder och bakgrund) om det inte
finns sarskilda skal att inte gbra det.

Systematisk uppféljning handlar om att I6pande beskriva och mata den
enskildes behov och problem, insatser och resultat (Kunskapsguiden.se
— systematisk uppfdljning) Nyttan och anvandningen av systematisk
uppféljning kan delas in i tre olika nivaer: i det direkta arbetet med
individer (individuell uppféljning), pa verksamhetsniva for att utveckla
verksamheten (verksamhetsuppféljning) och pa nationell niva i form av
exempelvis 6ppna jamférelser och kvalitetsindikatorer.

Dalarnas kommuner och Region Dalarna har skyldighet att arbeta foér att
kvalitetssakra statistik och rapportera till b.la Socialstyrelsen. Denna
statistik ar avgérande for att kunna arbeta med systematisk uppféljning
och analys lokalt, regionalt och nationellt.

Individbaserad systematisk uppfoljning

Det ar viktigt att ha kunskap om malgruppen, om vilka insatser som ges
och hur det gar for klienterna. Ett satt att na dit ar att arbeta med
individbaserad systematisk uppféljning (ISU). ISU handlar om att
beskriva och mata arbetet med den enskilda klienten och darefter
sammanstalla informationen pa gruppniva. Arbetet bér vara en
integrerad del av verksamheten, och ett satt att skapa lokal kunskap i
syfte att utveckla och forbattra den egna kvaliteten. Eftersom det ofta
saknas forskning och evidensbaserad praktik pa omradet, ar det viktigt
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att efterstrava beproévad erfarenhet. Grunden i ISU ar att verksamheten
systematiskt dokumenterar vissa uppgifter om klienten, fér att sedan
sammanstalla dessa pa gruppniva. Exempel pa variabler som bor
dokumenteras ar uppgifter om kon, alder, problematik, vilket stod eller
insats som ges, om insatserna kan genomféras som planerat samt om
de uppfyller malen.

Socialtjansten (och halso-och sjukvarden) ska sakerstalla att de
insatser som erbjuds motsvarar det dvergripande behovet i kommunen
och regionen.

Nar kdnsuppdelad statistik finns tillganglig bér denna anvandas i forsta
hand. Regionen och kommunerna ar skyldiga att anvanda sig av
konsuppdelad statistik (uppdelat pa juridiskt kon).5? Fundera ocksa éver
vilka andra diskrimineringsgrunder som kan ha betydelse for att 6ka
forstaelsen for problemet. Beakta kategorier sdsom social bakgrund,
konsoverskridande identitet eller uttryck, etnisk tillhérighet, religion eller
annan trosuppfattning, funktionsnedsattning, sexuell laggning eller
alder.

For att belysa jamlikhets- och jamstalldhetsperspektivet i
verksamheternas arbete har SKR utvecklat ett analysstod®® med
féljande fragestallningar:

Vilka problem och behov har vara patienter/brukare/klienter?
¢ Vilka insatser far vara patienter/brukare/klienter?
Har patienter/brukarnas/klienternas situation férandrats efter
insatserna nar vi foljer upp?
e Nar vi de mal vi satt upp tillsammans med vara
patienter/brukare/klienter?
o Vad tycker patienter/brukare/ klienter och anhdriga om
insatserna?
e Hur skiljer sig behov, insatser, resultat och delaktighet:
o mellan kén?
o nar kdén kombineras med andra variabler (till exempel

alder,
o fodelseland, bostadsort, inkomstniva, utbildningsniva)?
o oOver tid?

Tips!
Individbaserad systematisk uppfdljning stéd och utbildningar:
Individbaserad systematisk uppfolining, ISU - Kunskapsguiden.

Jamstalld ISU, utbildare | Framtidens socialtjnst | SKR

Individbaserad systematisk uppf6ljning | SKR

52 Forordning (1994:1108)
53 SKR, Analysstéd - jamstalld socialtjanst



https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/analysstodjamstalldsocialtjanst.79163.html
https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/arbetsmetoder-och-perspektiv/systematisk-uppfoljning/
https://skr.se/skr/tjanster/rapporterochskrifter/publikationer/socialtjanstensstodtillvaldsutsattavuxna.78588.html
https://skr.se/framtidenssocialtjanst/kunskapochstod/jamstalldsocialtjanst/jamstalldisuutbildare.80084.html
https://skr.se/skr/integrationsocialomsorg/socialomsorg/nationellkunskapsstyrningsocialtjanst/stodforuppfoljningochanalys/individbaseradsystematiskuppfoljning.64164.html
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Reflektion kring samverkan och uppfoljning av
implementering

Den lokala 6verenskommelsen bor féljas upp arligen och arbetet ska
dokumenteras och kommuniceras till samtliga verksamheter som
berors.

Exempel pa fragor som kan stéllas ar:

+ Vilka aktiviteter har genomforts och vilka resultat har uppnatts och for
vem har resultaten natts (typ av problematik, malgrupper beroende av
koén, alder och andra identitets och bakgrundsfaktorer)?

* Reflektion kring lardomar och vad som varit framgangsfaktorer och
utmaningar i samverkansarbetet? Det kan handla om framtagande av
lokal dverenskommelse eller dvrigt samverkansarbete.

* Reflektion kring lardomar och vad som varit framgangsfaktorer och
utmaningar i implementeringsprocessen?

* Beddmning av hur arbetet fortgar for att na syfte och mal i samverkan?

Del 5: Beslut om overenskommelsen

Ikrafttradande

Denna éverenskommelse skall undertecknas skriftligen av parterna
genom ordférande och vice ordférande i LAnschefsnatverket och i
Valfardsradet. Valfardsradet lamnar beslut om rekommendation till
kommuner och region att godkanna éverenskommelsen.
Overenskommelsen ska godkénnas av parternas respektive beslutande
organ. Varje part beslutar om ordningen for beslut om godkannande av
denna dverenskommelse.

Giltighetstid

Denna 6verenskommelse galler (8 ars giltighetstid) fran 20250701 —
20330630.

Om inte en ny samverkansdverenskommelse tagits fram innan
giltighetstidens upphérande men en utvardering och revidering har
pabdrjats i enlighet med avsnitt Utvardering och revidering férlangs
samverkansdverenskommelsen automatiskt med 12 manader.

Utvardering och revidering

Lanschefsnatverket kan initiera och fatta beslut om andringar och tillagg
av enklare innebdrd till samverkansdverenskommelsen som inte
paverkar dverenskommelsens huvudsakliga innehall vad galler till
exempel dess syfte och mal. Det kan till exempel avse sprakliga
justeringar, anpassningar till férandringar i lagstiftningstext,
formuleringar i nationella riktlinjer med mera. Sddana andringar ska
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dokumenteras och bildggas samverkansdverenskommelsen.
Valfardsradet skall informeras om sadana andringar.

Samverkansoverenskommelsen skall revideras vart attonde ar fran och
med ikrafttradandet av denna samverkansoverenskommelse. |
samband med revidering skall aven en utvardering av
samverkansoverenskommelsen genomforas. Lanschefsnatverket
beslutar om uppdrag avseende utvardering och revidering av
samverkansdverenskommelsen.

Regionalt stod

RSS Dalarna kan ge ett évergripande stdd for arbetet pa regional niva
med fokus pa samverkan, implementering och uppféljning. Det lokala
arbetet med ansvarsférdelningen vid placeringar pa HVB kan aven
overgripande foljas upp pa regional niva for att folja hur arbetet fortgar
ute i lanet.




