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Bilaga till Regionstyrelsens uppfoljning
2017 av barnets rattigheter (Dnr
RS/1283/2017)

Foljande mal finns i Regionplanen:
- Barnkonventionen ska anvandas for att utveckla verksamheterna.

Foljande mal finns i RS verksamhetsplan:
- regionen ska "utveckla rutiner for upptickt av barn och unga som utsatts
eller riskerar att utséttas for psykiskt och fysiskt fortryck
- barnombudens roll ska ses 6ver och utvecklas.
- rutin for samtal med barn som anhoriga vid dédsfall och svara sjukdomar
ska tillampas

Anhoriga barn till allvarligt sjuka foraldrar har enligt HSL ratt till information, rad
och stéd. Oro for barn som far illa eller riskerar fara illa ska enligt SoL. anmalas till
socialndmnden. Enligt Patientlagen ska halso- och sjukvarden klarlagga barnets
instéllning till den egna varden sa langt som mdgjligt, samt tillméata barnets
installning betydelse i relation till &lder och mognad. Regionen ska vidare, enligt
Lagen om nationella minoriteter och minoritetssprak (LoNM), fraimja den sprékliga
och kulturella identiteten till barn som tillhor en nationell minoritet.

Barnkonventionen i verksamhetsutvecklingen

Under hosten 2016 och borjan av 2017 inventerades nulage och behov vad galler
implementering av barnkonventionen i hilso- och sjukvarden. Resultatet visar att
hélso- och sjukvérden ar vil medveten om de lagkrav som framstélls i HSL och SoL
— dvs ang&ende barn som far illa och anhériga barn. Aven Patientlagens forviintan
vad giller barns samtycke ar kiand och beskrivs som ganska oproblematisk.

Av inventeringen framgick ocksa att verksamheterna saknar rutiner for hur barns
basta ska beaktas (BK art.3). Enhetschefer och omradeschefer hanvisar till att de tar
hjalp av utsett barnombud i fragor som ror barns basta, men rutiner for detta
saknas overlag.

Rutiner och riktlinjer saknas ocksa for hur principen om icke-diskriminering ska
sakerstallas (BK art.2).
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Rutiner och riktlinjer saknas vidare for hur barns asikter tillvaratas.
Barnkonventionen ger barn ratt att uttrycka sin asikter i fragor som beror den
(art.12). For att detta ska fa en mening behover barns asikter tillvaratas. Detta
beskrivs av flera som svart och upplevs ofta som arbetskravande. Noteras kan till
exempel att vi vanligen utviarderar barns vard genom enkatfragor stillda till
barnens foraldrar.

Den generella slutsatsen fran inventeringen blir att bankonventionen ar lagt
prioriterad i verksamheterna, med undantag av de omraden som omfattas av
nationell lagstiftning. Regional utvecklingsforvaltning omfattades inte av
inventeringen, men inte heller har pagar nagot systematiskt arbete utifran
barnkonventionen.

Det kan tilldggas att det stabsst6d som erbjuds for arbete med barnkonventionen
under varen 2017 har omarbetats. Fran att ha arbetat utifran principen att alla
verksamheter ska utvecklas utifran barnkonventionen har under varen olika
prioriteringar tagits fram. Stabsstodet kommer fortsattningsvis att fokusera pa att:
- utveckla barnombudens roll
- utbilda i BRA-samtalsmodellen (se nedan)
- specifika utvecklingsarbeten (under hosten vid omrade kirurgi, se nedan)
- (Anmalningsskyldigheten hanteras tills vidare frimst inom den satsning
som gors vad giller vald i ndra relation, dar vi har nationella
stimulansmedel.)

Utveckla rutiner for upptackt av barn som far illa eller
riskerar fara illa

Regionen har sedan flera ar tillbaka rutiner for upptackt av barn som far illa eller
riskerar fara illa. Vi har ocksa en sarskild rutin f6r hur orosanmalningar ska
dokumenteras och diarieforas. Det kan finnas anledning att se 6ver det
forstndimnda rutinen, som har négra ar pa nacken.

Vi iakttar ett 6kat antal orosanmalningar fran regionen. Under hela 2016 gjordes
cirka 200 orosanmailningar (siffran ar osidker). Under forsta halvan av 2017 var
siffran 144st, vilket tyder pa en rejil 6kning. Naturligtvis ar det svart att veta hur
manga orosanmailningar som missas, men utgangspunkten ar att vi fortfarande har
ett stort morkertal och alltsa borde anmaila mer. Bland annat skriver
Socialstyrelsen: “Undersokningar talar for att tva tredjedelar av misshandelsfallen
och mindre an halften av de sexuella 6vergreppen blir kinda av halso- och
sjukvarden”. Morkertalet bedoms vara storre vad giller forsummelse.
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Regionen har under varen kopt in en webbutbildning om anmalningsskyldigheten.
Utbildningen kommer att implementeras under hosten, parallellt med en
webbutbildning som ror vald i nira relation.

Barnombudens roll

I hilso- och sjukvarden finns for narvarande cirka 15 barnombud. Omréde
psykiatri har haft barnombud under ménga ar, medan detta ar ett nytt arbetssatt for
ovriga vardomraden. Under hosten 2017, med ett forsta inbokat méte den 5/9,
kommer arbetet med att utveckla barnombudens roll att systematiseras. Avsikten ar
att bjuda in till regelbundna natverkstraffar, dar behov av stod och
kunskapspafyllnad kan fangas upp och erfarenheter utbytas.

Regional utvecklingsforvaltning och Regionstaben har inga utsedda barnombud.
Inom RUF finns en barn- och utbildningssamordnare som bevakar fragor. Inom
regionstaben finns en utvecklingsstrateg som pa 25% arbetar med stod gentemot
verksamheterna.

Rutin for samtal med barn som anhoriga

Regionen har rutin och andra stoddokument som ror hélso- och sjukvardens
skyldighet att uppméarksamma anhériga barns behov av information, rad och stod.
Som arbetsmetod foresprakas i forsta hand sa kallade BRA-samtal. BRA-samtal ar
en modell framtagen av Allméanna barnhuset i syfte att méta forvantningarna pa
hélso- och sjukvérden enligt HSL 2g8§. Regionens utvecklingsstrateg for
barnkonventionsfragor ar utbildad instruktor i BRA-samtalsmodellen. I dagslaget
har regionen cirka 45 BRA-samtalsutbildade sjukskoterskor och kuratorer.
Ytterligare en utbildning dr inplanerad under senhosten 2017.

Vi har i dagslaget inget bra sitt att mita utvecklingen av detta arbete.
Dokumentationen i Cosmic ar bristfallig.

Strax fore sommaren 2017 inleddes ett utvecklingsarbete inom Omrade kirurgi, i
syfte att kartlagga processen och utveckla arbetet med anhoriga barn till
brostcancerpatienter. Arbetet har hittills visat pa brister i skriftliga rutiner, med risk
for att barn faller mellan stolarna. Det har ocksa framkommit att dessa barn, i de
allra flesta fall, far sina behov av information, rad och stod tillgodosedda.
Forhoppningen ar att det fortsatta utvecklingsarbetet, som ska paga aret ut,
kommer att resultera i slutsatser och rekommendationer tillampliga dven for andra
patientgrupper.
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Ovrigt

P& nationell niva pagar forberedelser for att gora barnkonventionen till nationell
lag. Tidsplanen for detta har forlangts och enligt uppgifter fran regeringskansliet
kommer barnkonventionen att bli nationell lag 1 januari 2020. (Tidigare uppgavs 1
mars 2018.)

Under varen 2017 forsags vantrum inom Folktandvarden med barnbocker pa
sydsamiska. Sedan tidigare har barnhalsovarden och barnverksamheter inom
sjukhusvarden forsetts med samisk barnlitteratur.

Det regionala natverket for barnkonventionen har under det senaste aret kampat
med lagt deltagande och svajande engagemang. Pa politisk niva har
barnkonventionsfragorna overforts till Folkhilso-Z. Under hosten 2017 diskuteras
form och arbetssitt for det framtida tjanstemannanétverket.
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