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Sammanstallning av anteckningar fran referensgruppsmotet 9 mars 2009

Vid métet narvarande Fredrik Marklund (brd), Gudrun Nordborg (BrOM), Sandra Atler
(ECPAT), Asa Landberg (Radda Barnen), Elisabeth Melin (SKL), Gabriel Otterman (Sv.
barnmedicinska foreningen), Carl-Goéran Svedin (Sv. barnpsykiatriska féreningen) samt
Petra Almgqvist (RMV), Hakan Aronsson och Anna-Karin Rosman (SoS), Ewa Korpi
(AM) och undertecknad. Saknades gjorde Ewa Lillieskéld (Sv. Adokatsamfundet)

Riktlinjer for samverkan kring barn som misstanks vara utsatta for brott
Under presentationen av de framtagna forslagen for riktlinjer framfordes inledningsvis
att Malgrupp, och da ocksa barn som bevittnat vald, tydligare bor inga aven i riktlinjerna.

Rutiner kring anmélan
En polisanmélan bér rekommenderas eller starkt 6vervagas att goras i anslutning till att
anmalan till socialtjansten gors.

Medicinsk undersdkning

Det framfordes att patientsakerheten ar lika viktig som rattssdkerheten och att barnspeci-
alistkompetens for undersokningen ar lika viktig som réttslakare. Barnomvardnaden ar
viktig.

Milj0 och bemdtande

Radda Barnen framforde vikten av att det ska finnas ett erbjudande om ett forsta kris-
stod. Det dr viktigt r att inga barn “faller mellan stolarna”. Vem som ska ha ansvaret for
krisstodet, socialtjansten eller BUP bor tydliggoras.

Sakerstallande av kompetens

Det framfordes att barnspecialisering snarare kan ses som en malskrivning an féremal for
ett samverkansavtal. Det ar dock viktigt att peka pa behovet. Laggs det pa kravniva kan
det leda till kompetensbrist.

Uppfdljning och utvérdering

Ett gemensamt dokumentationssystem &r viktigast for langsiktig uppfoljning, utvardering
och forskning. I dag finns ingen maéjlighet att samla in uppgifterna pa personnummer-
niva. (Socialtjanstdatakommitténs betankande kommer i slutet av mars?!)

Uppfodljande samrad kan i viss man ersétta dokumentation av vad som har hant pa aren-
deniva t.ex. kring vilka férundersokningar som har lagts ned och 6verenskommelser
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kring underrattelser och information till dldre barn - nagot som i dag inte kan sparas.
Rutiner kring underréttelser bor forovrigt vara en rutin i samverkan, oavsett inom ramen
for barnahus eller gj.

Forslag framfordes om att 1agga in underrattelse som en egen punkt under samverkans-
avtal.

Oronmarkta resurser
Viktigt framforallt nér det galler samverkan i barnahus.

Kriterier for barnahusen

Malgrupp

Under malgrupp diskuterades om specifik straffsats skulle reglera men det ansags mindre
bra. Flera forordade att alla barn som utsatts for vald, 6vergrepp etc. oavsett barnets re-
lation till garningsmannen i en forlangning bor inga i malgruppen. RB uttryckte dock att
t.ex. vald/brdk med grannar inte ska inga. De flesta barnahus idag har enbart vald i nara
relationer som malgrupp. Det framfodes att dven barn éldre &n 18 ar men med utveckl-
ingsstorning bor fa utredas pa barnahusen.

Omsorgssvikt diskuterades och da gransproblematiken dar omsorgssvikten i sig kan
medfdra kroppsskada och darigenom komma att inga i malgruppen.

Polisens barnutredare hor oftast barn upp till 15 &r. Aldre barn bor dock kunna erbjudas
att horas pa barnahusen.

Samverkan

Samverkan mellan polis, aklagare, socialtjanst, BUP, barn- och rattsmedicin ska finnas
pa lednings- och styrgruppsniva. Videolank kan vara bra i vissa sammanhang. Dock ar
personliga moten att foredra.

Samordnare
Inga spec. kommentarer utdver de som lamnades under tidigare punkter. Samordnare ar
nodvandigt vid denna typ av samverkan.

Milj6/bemdtande
Inga spec. kommentarer.

Samrad

Samradet diskuterades uppdelat i kategorierna initialt, uppfoljande och permanent sam-
rad. Det centrala ar det initiala samradet dar arbetet fordelas mellan myndigheter sa att
hinder i myndigheternas respektive arbete undviks. Uppfoljande och permanenta samrad
ar ocksa viktiga om forutsattningar att utveckla sadana finns inom respektive upptag-
ningsomrade. Vissa arenden ar komplexa eller omfattande att de kraver flera samrad.

Det framfordes att aterkoppling ar viktigt och bor vara en roll for en fast samradsgrupp.
Detta replikerades med att en fast samradsgrupp snarare bor ta hand om verksamhetsupp-
foljning.
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De flesta barnahus har i dag endast initiala samrad. Som minimikrav bor alltid initialt
samrad hallas. Uppfoljande samrad bér hamna pa rekommendationsniva for att vara real-
istiskt.

Under samradspunkten papekades ocksa behovet av rutiner betraffande information till
barnet / familjen om utredningen/utredningarna laggs ner. Att detta gors, hur och av vem
ar viktigt att tydliggora.

Sekretessaspekten mellan myndigheter betraffande fragan om vad som har gjorts i ett
arende berdrdes ocksa. Vad kan man berétta vid ett uppféljande méte?

Medhdrning
Advokater i roll av malsagandebitrade eller sarskild foretradare skall alltid ges mojlighet

och bor alltid nérvara vid forhor av barnet. FOrsvarare ska alltid innan forundersdkningen
avslutas ges mojlighet att narvara vid forhor for att till barnet, via forhorsledaren, stélla
fragor utifran vad som framkommit i utredningen.

Krisstod

BUP eller socialtjansten har ett uttalat ansvar for krisstod (utdver den generella kunskap
om krisbemotande som maste finnas hos alla). Det bor avtalas mellan myndigheterna om
vem som har ansvaret for att erbjuda krisstod.

Medicinsk undersokning

Huruvida underskningen nédvandigtvis bor ske pa barnahus eller ej diskuterades. Det
framfordes att det finns en fara om man stéller som krav att undersékning ska ske pa
barnahusen. Undersokningen har inget sjalvandamal utan maste vara réatt undersokning
for att uppratthalla patientsakerheten.

Det &r viktigt att den medicinska undersékningen alltid utgar ifran barnets behov.

Tidigare utvardering av barnhus visar pa att fler barn blivit medicinskt undersckta dar
sadan verksamhet finns.

Medicinska undersékningar vid barnahus blir inte alltid tillrackligt ingaende p.g.a. av
bristande utrustning eller saknad av specialistkompetens. Finns inte mojlighet att under-
soka barnet pa barnahus maste sérskilda rutiner finnas for remittering (graddfil) till ordi-
narie sjukvard.

| denna fraga ansags det som sarskilt viktigt att finna balanspunkten mellan barnets be-
hov och att det blir bra i praktiken.

Det framfordes att barnet kan uppleva det som stressigt med manga moment vid samma
tillfalle. Detta kan sarskilt galla sma barn. Nagra framforde att ju fler moment som ska
foras in i barnahusens verksamhet desto storre risk finns for stress, felaktigt fattade be-
slut och att saker gors i fel ordning.

Som motvikt meddelades att alla barn som utretts vid barnahuset i Ostergétland ocksa
ldkarundersoks dar och man enbart har goda erfarenheter av detta. Upplever barnet stress
kan det bero pa brister i omhandertagandet.
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Dokumentation
Det &r viktigt att barn och de insatser som gors vid barnahusen dokumenteras for upp-
foljning och utvardering.

Malin Kallstrom



