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Inledning

Okade klyftor kriver nya arbetssatt

Barn och unga i Sverige mar bra och har goda sociala férhallanden, jamfort
med manga andra vilfirdsldnder. Hilsan utvecklas i positiv riktning inom
flera omraden men inte éverallt och for alla barn och unga.

Halsoklyftorna mellan olika grupper tenderar att 6ka vilket ér problema-
tiskt for hela samhillet. Det rader politisk konsensus om att de stora paverk-
bara skillnaderna i barns och ungas hilsa behover tas pa allra storsta allvar.
Skillnaderna kan férklaras av att barn och unga véxer upp under skilda for-
utsittningar. Det kan handla om att férildrar och familj har olika resurser.

Den variation av behov som finns hos barn, unga, deras familjer och anho-
riga stiller krav pa att kommuner, landsting och regioner ger alla barn och
unga de allra basta forutsattningarna fér en god utveckling. Férbundets med-
lemmar ansvarar for merparten avden vilfardsservice som barn och unga och
deras familjer behover - férskola, skola, hdlso- och sjukvard samt socialtjinst.
Staten har en viktig roll i utvecklingen av valfardsservicen och behover ge for-
utsidttningar, minska hinder och aktivt medverka i utvecklingen av denna.

For att pa basta siatt frimja barns och ungas hilsa och méta utmaningarna
i dagens samhille maste vi vaga tinka nytt.



Programberedningens uppdrag

Programberedningen for barns och ungas hélsa &r tillsatt av styrelsen for

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) for perioden aug 2015 — maj 2017.

Beredningen har haft i uppdrag att ta fram ett underlag som majliggér en pol-

itisk diskussion och att det politiskt gar att bedoma:

* Hur en gemensam kraftsamling skulle kunna goras av stat, kommuner,
landsting och regioner samt andra berérda samhéllsaktorer for att frimja
barns och ungas hilsa och mojlighet till en livssituation som frémjar
optimal utveckling,.

+ Hur ett gemensamt utvecklingsarbete skulle kunna goras av stat, kom-
muner, landsting och regioner for att minska kvalitetsskillnader i arbetet
med barns och ungas hilsa och 6ka strivan efter en jaimlik vard.

* Hur innovativa och effektiva strategier ur ett manskligt och samhalls-
ekonomiskt helhetsperspektiv skulle kunna dstadkommas dir hilso-
framjande och forebyggande arbete savil som tidiga insatser och sam-
verkan verksamheter och huvudmain emellan var centralt for att bygga
var framtida vilfird.

Inriktning

Programberedningen har valt att fokusera pa hur politiskt beslutsfattande
kan vara padrivande och frimja foriandring fér barns och ungas hélsa ur ett
brett helhetsperspektiv dir hela samhéllet berors.

Begreppet hilsa ir enligt Virldshéilsoorganisationens definition (WHO
1948) ”ett tillstand av fullsténdigt fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande,
inte endast franvaro av sjukdom och funktionsnedséttning.” For att paverka
hilsans utveckling beho6vs framjande, forebyggande, behandlande och habi-
literande/rehabiliterande insatser. Utifran denna inriktning har savil forsk-
ning som beprévad erfarenhet fran lokal, nationell och internationell niva
lyfts med fokus pa hur ett framgangsrikt tvirsektoriellt arbete, tvirs 6ver
sektorer, kring barns och ungas hilsa kan uppnas.

Flera av de inriktningsmal som antagits av SKL for kongressperioden
2016-2019 berér pa ett eller annat sétt barns och ungas hélsa. Flera av for-
bundets beredningar och delegationer hanterar fragor som ocksa beror barns
och ungas hilsa exempelvis Beredningen for utbildningsfragor, Beredningen
for socialpolitik och individomsorg, Beredningen for primérvard och dldre-
omsorg och Sjukvardsdelegationen



Rapporter

Programberedningen har tagit fram tva rapporter:

+ Barns och ungas hilsa i Sverige idag. En nulégesbeskrivning,.

* Helhetsperspektiv pa barns och ungas hilsa. Tviirsektoriella
politiska arenor.

Nulégesbeskrivningen innehaller ett urval av data kring hilsoldget bland
barn och unga sa som det presenteras i senare ars rapporter. Beredningen har
valt att gora nuligesbeskrivningen som en fristdende rapport da innehéllet
snabbt férdndras. Den rapport du nu ldser redogor for beredningens analys
och forslag pa hur en férandring for frimjande av barns och ungas hilsa kan
komma till stand.

Programberedningens intention dr att bada rapporterna ska bidra till kon-
struktiva diskussioner och konkreta satsningar for att utveckla tvirsektoriella
politiska strukturer pa savil nationell, regional som lokal niva.

Stockholm i april 2017
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Sammanfattning

Samverkan pa alla nivaer

Férdjupningsomraden

Beredningen har fokuserat pa hur politiskt beslutsfattande kan vara pa-
drivande och frimja férindring fér barns och ungas hilsa (0-24 ar) ur ett
brett helhetsperspektiv dar hela samhéillet berors. Arbetet inleddes med
en nuligesbeskrivning av hilsoldget for barn och unga i Sverige varefter en
fordjupad analys genomférdes av omradena tidiga insatser, problem vid
overgangar och grinsoéverskridande samverkan mellan verksamheter och
huvudmaén.

Tvarsektoriella politiska arenor

Barn och unga kan vara fodda med eller férviirva svarigheter som motverkar
att deras potential realiseras. Forildrar och nirstaende kan ha olika formagor
och mdojligheter att stédja en positiv utveckling. Samhillsutvecklingen och
samhéllets utformning innebér nya utmaningar.

Den 6nskade utvecklingen mot tidiga insatser, sikra 6vergangar och grins-
overskridande samverkan kriaver hallbara tvirsektoriella politiska strukturer
savil inom som mellan huvudminnen for att ett helhetsperspektiv pa barns
och ungas hilsa ska kunna uppnas.

Erfarenheter visar att samverkan dr svart men behovs pa alla nivaer natio-
nell, regional och lokal, for att vilfiardens stodfunktioner ska fungera som
stod. De olika samhillsnivaerna behover 16sa olika slags uppgifter.

Tvirsektoriella politiska arenor mojliggér for politiker att arbeta med
strategier och beslutsfattande som kan vara padrivande och frimja fériand-
ring for barns och ungas hilsa. Arenorna behévs pa och mellan de olika poli-
tiska nivéerna i stat, kommuner, landsting och regioner.
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Pa arenorna kan en samlad diskussion foras om bista méjliga anvindning av
de totala resurserna.

En sammanhallen strategi for barns och ungas hilsa med gemensamma
mal behover tydliggoras av den politiska nivan. Strategin behéver vara lang-
siktig och tydliggora strategiska prioriteringar. Gemensam utviardering av
uppnadda resultat behovs.

Barns och ungas egna roster behéver fa ett storre gehor i den politiska pro-
cessen. Med hjilp av tvirsektoriellt framtagna politiska strategier och effek-
tivt systematiskt arbete kan politiskt beslutsfattande sikerstilla béttre hélsa
for alla barn och unga.

. 4




KAPITEL

Programberedningens
samlade forslag

Sveriges Kommuner och Landsting ska i sin intressebevakning gentemot
staten verka for att:

»

Framjande och tidiga insatser for barns och ungas hilsa genomsyrar alla
relevanta politikomraden

Statliga beslut och aktiviteter som rér barns och ungas hilsa samordnas
over ministeromraden, departements- och myndighetsgrinser

Staten har en sammanhallen och langsiktig strategi f6r barns och ungas
hilsa som utveckling och satsningar inom omradet utgar ifran

Kraftfullt forstirka forskning kring barns och ungas hélsa
Sakerstilla att kunskap om barns och ungas hélsa samlas in och sprids

Aktuell lagstiftning mojliggér gemensam analys och beslutsfattande for
att underlitta samarbete, dokumentation och uppféljning

Grundutbildningar och fortbildning understddjer ett multiprofessionellt
arbetssitt i verksamheter for barn och unga. Gemensamma moment bor
inga som forberedelse till ett gott teamarbete
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Sveriges Kommuner och Landsting ska stodja medlemmarnas arbete med:

+ Utveckling och anvindning av rétt data for analys och gemensamma
beslut med fokus pa resultat och férbittringar

+ Strategier for effektiv samverkan och tidiga insatser for att frimja barns
och ungas hilsa

» Utveckling av ledning och styrning med fokus pa lokalt forbittringsarbete
* En gemensam struktur for kunskapsspridning kring barns och ungas hilsa

* Att utveckla sétt for att frigora resurser for fraimjande av tidiga insatser
for barns och ungas hilsa

* Utveckling av politiska arenor for styrning och ledning med fokus pa
helhetssyn och tvirsektoriellt arbetssatt

* Att genomfora utvecklingsinsatser i samband med lagdndringar eller
nationella satsningar

* Att fungera som en arena for tvirsektoriellt erfarenhetsutbyte mellan
medlemmarna kring barnkonventionen, barns och ungas hilsa m.m.




KAPITEL

Beredningens kunskaps-
inhamtning

Programberedningen har inhdmtat sin kunskap om frdmjande av
barns och ungas hdlsa fran lokala, nationella och internationella
utblickar. Hdr foljer nagra av dessa.

Nationell utblick

Kommissionen for jamlik halsa 2

Den nationella Kommissionen f6r jimlik hilsa arbetar pa uppdrag av reger-
ingen for att under ar 2017 limna forslag som kan bidra till att halsoklyftorna
i samhillet minskar. Till grund for kommissionens uppdrag ligger regering-
ens mal om att de paverkbara hilsoklyftorna ska slutas inom en generation.

Finansiell samordning (FINSAM) 3

Erfarenheter fran FINSAM, finansiell samordning av rehabiliteringsinsatser,
en lagstiftning som majliggor for Arbetsformedlingen, Forsékringskassan,
kommun och landsting/region att samverka finansiellt inom vilfirds- och
rehabiliteringsomradet. Parterna bildar ett samordningsférbund f6r att myn-
digheternas samverkan ska fungera 6ver tid. De beslutar sjdlva hur samarbetet
ska utformas och bedriver arbetet utifran lokala forutsittningar och behov.
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Barnkonventionen 4

Forslaget att barnkonventionen ska bli svensk lag under ar 2018 innebir for-
hoppningar om ett 6kat fokus for barnens basta. Barnombudsmannen dr den
myndighet som bevakar hur barnkonventionen efterlevs i samhéllet och driver
pa genomforandet.

Grundlédggande principer i konventionen som alltid ska tas i beaktande:

¢ Allabarn har samma rittigheter och lika virde
+ Barnets bista ska beaktas vid alla beslut som rér barn
* Allabarn har ratt till liv och utveckling

Allabarn har ritt att uttrycka sin mening och fa den respekterad.

Lokala kommissioner
Kommissionen fér ett socialt hallbart Malmé 5

Malmokommissionens arbete for att minska ojamlikheter i hélsa ar ett ex-
empel pa hur man med stod fran den hogsta politiska kommunala ledningen
arbetat systematiskt med forskare och andra experter i forvaltningarna for
att utveckla forstaelse for vad som kan driva pa arbetet mot ett socialt hallbart
Malmo. En lang rad insatser inom och tvirs stadens forvaltningar har etable-
rats och ett systematiskt arbete med fokus hur man styr och leder samt inves-
teringar i tidiga insatser har paborjats efter kommissionens avslutade arbete.

Lokala kommissioner eller likande arbeten har genomforts pa flera platser
exempelvis i Stockholm, Géteborg och Ostergotland.




Kapitel 2. Beredningens kunskapsinhdmtning

Ostgétakommissionens vilkdnda modell fér bestdmningsfaktorer

Modellen vilar pa principerna om proportionell universalism och ménnisko-
syn. Proportionell universalism handlar om att var och en har ratt till och kan
dra nytta av samhillets resurser for att utvecklas optimalt, men de behover
ges proportionellt till den variation av behov som finns. De som behéver mest
ska fa mest. Ménniskosyn ar ett etiskt forhallningssétt som i detta samman-
hang kan forstas som att varje barn och ungdom har inneboende styrkor som
kan utvecklas. Det giller oavsett de utmaningar man har som person eller i
sin omgivning,.
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Proportionell universalism Ménniskosyn

Ostgotamodellen for jamlik hilsa - ett samspel mellan individ, miljo och samhalle. Orange farg markerar
de samhalleliga forutsattningar som ar avgérande for de individuella (gra) bestamningsfaktorerna for halsa.
Framtagen av Jolanda van Vliet och Margareta Kristenson, 2014, baserad pa hélsans bestamningsfaktorer
av Dahlgren och Whitehead, 1991.

Kalla: Publicerats i Ostgétakommissionens slutrapport 2014.

Envigin®

Region Skanes telefonradgivning fér barn och unga med psykisk ohilsa i Skane.
Hit kan barn, ungdomar, vardnadshavare och skolpersonal ringa f6r att fa
vigledning och rad. De kan #ven med hjilp av ”En vig in” boka tid till férsta
linjen-mottagningar eller en barn- och ungdomspsykiatrisk mottagning, BUP.

Forsta linjen

Forstalinjen dr den eller de funktioner eller verksamheter som har i uppgift att forst ta
emot barn, ungdomar eller familjer som soker hjélp for att ett barn mar daligt, oavsett
om problemet har psykologiska, medicinska, sociala eller pedagogiska orsaker.”
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Databasen Kolada &

Kolada (Kommun och landstingsdatabasen) drivs av radet for frimjande av
kommunala analyser, RKA. Det dr ett samarbete mellan Finansdepartementet
och SKL for att frimja utveckling och anvindning av nyckeltal inom manga
olika omraden inom kommuners och landstings/regioners verksamhetsom-
raden. En sammanstéllning av relevanta nyckeltal kring barn och unga har
samlats i Koladairapporten "Nyckeltal med barn och ungaifokus. En vigled-
ning for att forbattra barn och ungas situation”. Rapporten har tagits fram av
SKL for att stodja kommuner och landsting/regioner i deras arbete med en
systematisk analys av dessa nyckeltal.

SKL:s folkhalsoarbete ©

SKL har faststéllt att forbundets folkhilsoarbete under kongressperioden

2016-2019 ska verka for att;

* kommuner, landsting och regioner arbetar for att uppna malet om att
sluta folkhélsoklyftan inom en generation och

* kommunerna, landstingen och regionerna arbetar hilsoframjande och
forebyggande for att stirka social hallbarhet och minska skillnader i hilsa.

Ar 2016 var "Minska folkhilsoklyftan” en sirskild prioriterad fraga av SKL:s
styrelse. I rapporten "Minska folkhélsoklyftan — atgirder for minskade skill-
nader i hilsa” beskrivs 54 atgirder som &r viktiga for minskade hilsoskill-
nader.”® Arets rapport "Minskade hilsoskillnader. Ett gemensamt ansvar”
innehaller en prioritering av atgirder utifran den grundlidggande forsta rap-
porten. I rapporten pekas pa behovet av 6kad samordning och systematik i
arbetet med att minska hélsoskillnaderna och identifierar barns och ungas
hilsa och utbildning som prioriterade atgirdsomraden."

SKL:s langsiktiga strategi for framtidens halsa *

SKL arbetar med att ta fram en sammanhéllen langsiktig strategi fér fram-
tidens hilsa for hélso- och sjukvard, socialtjéinst, vard och omsorg. Malet ar
att strategin, beréknas vara firdig 2017, ska utgora ett stod och en ledstjérna
for medlemmarna att klara sitt vilfirdsuppdrag med utgangspunkt i framtida
utmaningar och malséttningar.

Helhetsperspektiv pa barns och ungas hélsa. Tvarsektoriella politiska arenor 15



Kapitel 2. Beredningens kunskapsinhdmtning

SKL:s positionspapper

SKL:s positionspapper dr dokument déir forbundets syn pa olika fragor inom
skilda omraden redovisas. Det finns flera positionspapper som ar direkt rele-
vanta for barns och ungas hélsa:

* "Hélsofrdmjande hilso- och sjukvard” (2013)*

* ”"Evidensbaserad praktik i socialtjanst och hilso- och sjukvard” (2012)%*

* ”Psykisk hilsa, barn och unga” (2016)%°

For tillfillet pagar ett arbete med att ta fram ett positionspapper om funk-
tionshinder vilket berdknas vara fardigt under 2017.

SKL:s politikerutbildningar

SKL:s kongress har beslutat att forbundet ska stédja utvecklingen av det pol-
itiska ledarskapet. Malet dr att ge std i det politiska uppdraget for att skapa
genomslag och resultat av politiken.

Forbundet arbetar utifran uppdraget i olika delar:

+ Ettledarskap som stiarker demokratin — genom att skapa delaktighet och
medskapande med invanarna

» Ettledarskap som far genomslag och ger resultat — styrning och ledning av
organisationer som levererar vélfardstjinster

* Ettledarskap som dr hallbart - att stirka och utveckla ledarskapet

Tidiga listan - B6rja med barnen "7

Tidiga listan utvecklades ar 2014 inom ramen f6r utvecklingsprojektet Psynk
vid SKL. Olika professionsféreningar som representerade verksamma inom
exempelvis skola, socialtjinst och hilso- och sjukvéard och som arbetar med
barns och ungas hélsa deltog i arbetet med att lista de viktigaste tidiga insats-
erna for psykisk hilsa. Tillsammans prioriterade de nio viktiga omraden for
barns hélsa. Under varje omrade lyfts aktiviteter som behovs for att barn och
unga ska fa bista mojliga forutséttningar for en god utveckling. Se Tidiga
listan i bilaga 2.

Projekt Uppdrag Psykisk Halsa

Uppdrag Psykisk Hilsa utgor en del av en 6verenskommelse kring psykisk
héilsa, mellan SKL och Regeringen (Socialdepartementet). Projektet bedrivs
aren 2015-2018 och har féregatts av flera relaterade satsningar, som Psynk,
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for att stodja utveckling av insatser for att forstiarka psykisk hilsa i kommu-
ner och landsting/regioner. Erfarenheter fran arbetet har diskuterats i bered-
ningen och av dessa har sirskilt tre betonats:

Gemensam ledning och styrning

Hur kommuner och landsting kan utveckla sitt siatt med att gemensamt leda
och styra arbetet utifran en helhetsansats. Forskning och beprévade erfaren-
heter for att utveckla samverkanssystem har diskuterats och sarskilt den pol-
itiska nivans nyckelroll for att mojliggéra denna 6nskade utveckling.

Samordnad individuell plan

For att personer med behov av stéd fran olika verksamheter ska fa ett sam-
ordnat stod behovs en tydlig metodik som involverar alla insatsgivare. Sam-
ordnad individuell plan lagstadgades i Socialtjanstlagen och Hélso- och sjuk-
vardslagen redan ar 2010. Uppdrag Psykisk Hilsa och dess foregangare har
utvecklat olika typer av stod till verksamheter och brukare fér att denna meto-
dik ska utvecklas och implementeras.

Tidiga insatser/Sociala investeringar

Tidiga insatser/sociala investeringar ir nira forknippade med gemensam
ledning och styrning. Utgangspunkten &r att se samhillets insatser fér barn
och unga som viktiga investeringar med langsiktiga effekter for bade individ
och samhille. Verksamheter har manga ganger svart att na énskat utfall da
de finansiella systemen inte stodjer att verksamheterna agerar tidigt. Nar
sociala investeringar etableras som strategi kan ett perspektivskifte ske dar
den politiska nivan sikerstiller att gemensamma resurser avsitts for att sys-
tematiskt testa nya férvaltningsgemensamma arbetssitt. Ett aktivt arbete pa
savil politisk niva som ledningsniva beh6vs for att etablera de strukturer som
motverkar organisatoriska stupror och kortsiktighet. Tvirsektoriella behovs-
analyser ger en bredare férstaelse for att vissa typer av samordnade och lang-
siktiga insatser behdovs.

Projekt Plug In "

Projektet dr ett storskaligt ESF-projekt initierat av SKL som syftar till att
utveckla nya arbetssétt for att motverka studieavbrott i gymnasieskolan och
skolfranvaro i grundskolan. Metodutvecklingen har skett pa regional och
lokal niva. Samverkan, flexibilitet, bemé&tande och att ha koll pa elevens pro-
gression har varit framgangsfaktorer. Andra slutsatser &r att det dr viktigt
med rutiner for 6verlimning och tidiga hilsosamtal pa gymnasiet och att sko-
lan behover uppmirksamma problematisk franvaro tidigt och agera snabbt.
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Kapitel 2. Beredningens kunskapsinhdmtning

SKL:s arbete med barnets rattigheter =

Ettintensivt arbete pagar pa férbundet med att forbereda medlemmarna for att
konventionen om barnets rittigheter ska bli svensk lag. Kunskapsmaterial tas
fram och sprids exempelvis en webbutbildning ” Barnkonventionen - fran teori
till praktik” som riktar sig till alla som arbetar med barnrittsfragor. Utbild-
ningen har tagits fram i samverkan mellan SKL och Véstra Gétalandsregionen.

SKL:s arbete med den sociala barn och ungdomsvarden

Ar 2015 antog SKL handlingsplanen ”Stirkt skydd fér barn och unga”® som
innehaller konkreta forslag for att ge socialtjinsten bittre forutsittningar att
klara sitt uppdrag. Planen har tagits fram i bred férankring hos fértroende-
valda, profession och fackférbund.

Sedan 2011 pagar inom ramen for satsningen pa att utveckla en evidens-
baserad praktik inom socialtjénsten ett regionalt utvecklingsarbete inom den
sociala barn- och ungdomsvarden, kallat BoU-satsningen.?? Regionala ut-
vecklingsledare finns knutna till arbetet. Placerade barns skolgang och hilsa
ar bland annat en viktig fraga i arbetet.

SKL:s arbete med handlingsplan fér missbruk och beroende 2017

Missbruk och beroende f6r barn och unga mellan aldrarna 13-29 ar ér en prio-
riterad fraga under 2017/2018. En handlingsplan ska arbetas fram under 2017.

Ledaméternas egna exempel

Under beredningens arbete har ledamoterna delat med sig av egna goda ex-
empel pa framgangsrikt samarbete savil inom som mellan huvudménnen.
Exemplen har omfattat frimjande, féorebyggande och behandlande insatser
for barns och ungas hilsa. Barns och ungas delaktighet och inflytande har varit
viktiga komponenter i flera av exemplen.

Internationell utblick

Samordnade strategier for barn och ungas psykiska halsa (Ontario, Kanada)

Kanada ir en federation med provinser och territorier med egna parlament
och ministerier. Huvudansvaret for de flesta sektorer som inverkar pa barns
och ungas hilsa vilar pa provinserna. I Ontario, Kanadas folkrikaste provins
och site for landets storsta stad och huvudstad, har provinsregeringen etable-
rat en tioarig strategi fér psykisk hilsa diir de férsta arens arbete fokuserade
pa barn och unga. Strategin inbegriper aktiva insatser och budgetmedel fran
de flesta ministerier, med en sarskilt aktiv roll for Ministeriet fér vard och
hélsa, Utbildningsministeriet och Ministeriet fér barn, unga och familjetjanster
(motsvarar Socialtjanstens insatser till barn och unga). Utvecklingsarbetet
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har inkluderat manga olika intressenter inom respektive omrade exempelvis
politiker, férvaltningsledning, profession och medborgare daribland margi-
naliserade grupper. I den gemensamma strategin tydliggors ataganden inom
respektive sektor och insatser som ska koordinera samverkanskonstella-
tioner mellan aktorer pa lokal niva. For att driva strategin systematiskt har
tydliga samordnande forum byggts fran hogsta politiska niva i ministerierna
via ledande tjinstemaén till aktivt stod i provinsens regioner och lokalt. Ett
nitverk har utvecklats av stodaktorer som fatt resurser for att stodja metod-
utveckling och implementering inom olika delar av satsningen. Kommunika-
tionen mellan alla nivéer har statt i fokus nir man utformat aktiva sé kallade
”feedbackloopar” dir stddaktorerna utgor en avgérande informationsbirare
fran policy till praktik och fran praktik till policy, allt fér att bygga ett system
for kontinuerlig forbattring.

Getting it right for every child (Skottland) = 24

I Skottland har den nationella, regionala och lokala nivan sedan linge satt
barns och ungas uppvixtvillkor hogst pa den politiska dagordningen. Get-
ting it right for every child, GIRFEC, &r den samlade politiska strategin som
utvecklats i ett aktivt vixelspel mellan nationell niva, flera regioner och den
lokala nivan inom utbildning, socialtjidnst och hilso- och sjukvard. Regionen
Highlands har varit ett viktigt pilotomrade som medverkat under lang tid i
konkretiseringen av GIRFEC till en sa kallad "Practice Model”, praktikmodell.
Modellen utgar fran det sa kallade Vélbefinnande-hjulet, se figur 1, som tyd-
liggor fokus for samhillets gemensamma atagande for barn, unga och deras
familjer. Genom hela arbetet inkluderas medborgare, profession, férvalt-
ningsledning och politiker.

Sedan ar 2014 har Skottland en gemensam lagstiftning fér barn och unga,
Children’s Act, som utgar fran det gemensamma atagandet och utgér den
overgripande ramen i vilken all annan lagstiftning och riktlinjer fér respek-
tive sektor tar sin utgangspunkt. Lagstiftningen etablerar olika roller och
ataganden for respektive sektor och att en namngiven person ska finnas for
allabarn/ungdomar. Denna person ir en férsta kontaktperson i fragor nir det
finns oro f6r barnet/ungdomen och agerar utifran detta. Fér de sma barnen
brukar det vara BVC-skoterskan, for skolbarn dr det oftast rektorn eller nagon
annan funktion i skolan. Nir behov finns sammankallar kontaktpersonen till
ett mote kring barnet och utser en person som samordnar insatser niar barnet/
ungdomen har behov av mer én en insats fran skola, hilso- och sjukvard eller
socialtjinst. Gemensam dokumentation fors med hjilp av ”Childs plan”, barnets
plan. Den skotska datainspektionen har bidragit med de paragrafer och rikt-
linjer som behovs for att underlidtta nodvéindigt informationsutbyte mellan
aktorer for barn och ungas bista.

Helhetsperspektiv pa barns och ungas hélsa. Tvarsektoriella politiska arenor 19



Kapitel 2. Beredningens kunskapsinhdmtning

For att mojliggora detta arbete har regionen Highlands drivit en gemensam
utvecklingsprocess for att na samsyn sa att respektive sektor ska bidra med
sin del av helheten och forsta vad andra gor. Férvaltningarna som stodjer barn
och unga har samlats under en forvaltningsdirektor for skola, socialtjanst och
primirvardsnivan och en samlad politik for barn och unga. Organisationen
har byggts systematiskt med team fran olika kompetensomréaden pa respek-
tive niva och vissa tjanster har som sin huvuduppgift att stodja samverkans-

utvecklingen.

FIGUR 1. Well-being wheel - Vidlmaende-hjul
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roller i skolan och samhéllet,
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stod i att lara sig att och, vid behov, vagledning
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o Skyddade Fa hjalp att 6ver- a
®, fran Gver K al som paverkar

grepp, komma sociala,
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7, féorsummelse eller  larande, fysiska och
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omrade dér de bor
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Fri 6versattning till svenska. Hjulet tydliggér atta omraden av vdlmaende som ett barn/ungdom behéver

utveckla for att ma bra.
Kalla: http://www.gov.scot/ Topics/People/Young-People/gettingitright/wellbeing
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Férbundets inriktningsmal fér kongressperioden 2016-2019:

68. SKL ska verka for att kommuner, landsting och regioner har goda mojligheter att
stirka barnets méanskliga rittigheter i enlighet med barnkonventionen.

Beredningens bedémning

Det pagar flera aktiviteter i olika delar av landet och internationellt som varit
intressanta for beredningen att inhdmta kunskap fran.

Kommuner, landsting och regioner behéver hitta vagar for att tillaimpa de
riattigheter som barnkonventionen ger om den som lag ska innebéra skillnader
i verkligheten. Gemensam konsekvensanalys 6ver huvudmannagrénserna
behover féregas beslut for att 6ka mojligheterna att barnens behov prioriteras.

Den internationella utblicken visar att Kanada och Skottland har tvirsekto-
riella politiska strategier pa nationell nivi med fokus pa barns och ungas hélsa.
Strategierna som ir langsiktiga har i arbetet involverat politiker, f6rvaltnings-
ledning, professioner och medborgare. Strategierna ar intressanta men inte
helt enkla att inféra i Sverige med var lagstiftning och decentraliserat ansvar.
Den tvirsektoriella ansatsen har inspirerat beredningen som foreslar att mer
kraft liggs pa att med befintlig lagstiftning skapa liknande effekter.

Beredningen féreslar att Sveriges Kommuner och Landsting ska stédja
medlemmarnas arbete med:

¥ Att fungera som arena for tvirsektoriellt erfarenhetsutbyte mellan medlemmarna
kring barnkonventionen, barns och ungas hélsa m.m.

LASTIPS!

— Unicef, barnkonventionen: www.unicef.se
— Canada, Opening minds: www.mentalhealthcommission.ca
— Skottland, GIRFEC: www.gov.scot
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KAPITEL

Hur mar barn och unga?

Beredningen har tagit del av relevanta data, statistik, om barn och ungas
hilsoldge sdsom det presenteras i aktuella rapporter och kunskapssamman-
stillningar.?® Rapporterna har berért savil den fysiska som psykiska hilsan.
Beredningen visar i rapporten ”Barns och ungas hilsa i Sverige idag. En nu-
lagesbeskrivning” ett urval av data kring hilsoldget. Denna beskrivning pre-
senteras som en fristaende rapport da innehallet snabbt fordndras men den
syftar till att ge en vilgrundad bild av nuliget och samtidigt peka pa priori-
terade omraden for utveckling.

Sverige &r generellt en bra plats att vixa upp i for barn och unga. Hélsoléget
ar gott i en internationell jimforelse men inte f6r alla barn.

Enutmaning ar att skillnaderna i livsvillkor och héilsa mellan olika grupper
i samhillet har 6kat under de senaste artiondena. Det finns ocksa skillnader i
livsvillkor mellan flickor och pojkar och unga kvinnor och mén.

De barn som vixer upp i utsatta miljoer riskerar att i hogre utstrickning fa
en samre hilsa, savil psykiskt som fysiskt, in de barn som vixer upp under
trygga och stabila former. Varje barn och ungdom som utvecklar en ohélsa
som skulle kunnat forebyggas, ir ett for mycket. Utsatta miljoer kan exempel-
vis vara barn och unga i migration, som utsitts for vald eller 6vergrepp, som
varken arbetar eller studerar, som ir placerade i hem for vard eller boende,
som lever i ekonomisk utsatthet, som upplever utsatthet pa internet och de
som har en férilder som inte mar bra och/eller missbrukar.

Ett stort behov finns av att utveckla data pa savil lokal som nationell niva
for uppfoljning och effekter av insatser kopplade till barns och ungas hélsa.
Med relevant data som underlag kan béttre analyser goras som stéd for ut-
vecklingsarbete i kommuner, landsting och regioner. Fokus for alla verksam-
heters utviardering bor vara vilka resultat verksamhetens insatser ger fér barn
och unga Insatser behover f6ljas 6ver tid och verksamhetsgrinser for att det
ska bli tydligare vilken effekt en insats har.
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For dettabehovs dven stod av relevant forskning. Det statliga forskningsradet
Forte, som har ansvar fér samordning av de statliga forskningsfinansiirerna
kring forskning rérande barn och unga, har limnat ett underlag till regering-
ens forskningspolitik 2017-2027.2° Man menar att forskningen behéver bli
mer anviandbar fér utformning av verksamheter och policy och fastslar dirfor
ett overgripande mal om att halvera tiden mellan forskningsresultat och till-
lampning i policy och praktik. Forte foreslar fokusering inom ett antal omra-
den, dir tre ar sarskilt relevanta fér barns och ungas hélsa:

1. vilfardssystemens kvalitet, organisering och processer

2. migration och etniska relationer och

3. jamlika levnadsvillkor.

Forte vill att regeringen kraftigt prioriterar forskning inom tva omraden,
interventioners effekter och implementering. Dessutom vill de utveckla
strategiska innovationsomraden mot vilfird och hilsa. En satsning pa okad
samverkan och aktivare kommunikation mellan forskning, praktik och policy
foreslas ocksa.




Kapitel 3. Hur mar barn och unga?

Beredningens bedémning

Relevanta data, statistik, dr avgérande for att driva framgangsrikt utveck-
lingsarbete och sikerstilla att fordandring sker i 6nskad riktning. Data behovs
kontinuerligt for olika beslutsnivéer. Pa évergripande niva behovs data for att
synliggéra behov och planera utifran befolkningsstruktur och socioekonomi.
Pé verksamhetsniva beh6vs data om behov och resultat pa given insats.

Data och analyser behdver sammanstillas tviarsektoriellt for att utgora un-
derlag till gemensam bedomning och beslutsfattande som framjar barns och
ungas hilsa. Forutsittningar for samanalys behdver fraimjas 6ver sektors-
och nimndgrinser inom vard- omsorg- och skolomradet.

Beredningen ser behovet av en effektivare samverkan mellan forskning,
policy och praktik.

Beredningen noterar att man har samma uppfattning som Kommissionen
for Jamlik hilsa nér det géller behov av bittre data och mer stéd for att driva
ett effektivt och langsiktigt arbete for barns och ungas hilsa.

Beredningen féreslar att Sveriges Kommuner och Landsting i sin intressebevakning
gentemot staten ska verka for att:

¥ Aktuell lagstiftning mojliggor gemensam analys och beslutsfattande for
att underlitta samarbete, dokumentation och uppfoljning

¥ Kraftfullt forstarka forskning kring barns och ungas hilsa

¥ Sikerstilla att kunskap om barns och ungas hilsa samlas in och sprids

Beredningen féreslar att Sveriges Kommuner och Landsting ska stédja medlemmarnas
arbete med:

» Utveckling avledning och styrning med fokus pé lokalt forbéttringsarbete

¥ Utveckling och anvéndning av rétt data for analys och gemensamma beslut
med fokus pa resultat och forbattringar

¥ En gemensam struktur for kunskapsspridning kring barns och ungas hélsa

LASTIPS!

Uppdrag psykisk halsa, statistik for analys och handlingsplan

- innehaller bland annat direktlénkar till Kolada (Barn och unga
i fokus), Folkhalsomyndighetens faktablad, Migrationsverket,
Oppna jamforelser, Sipkollen, Skolinspektionen, Max 18,
Socialstyrelsen och Statistiska centralbyran.

www.uppdragpsykiskhalsa.se

Checklista for politiker - Skolresultat och psykisk halsa
i det aktuella omradet, Uppdrag psykisk halsa, SKL.

www.politikerchecklistan.se
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KAPITEL

Barn och unga behdver stod
i sin utveckling

Barn och unga behéver en familj och vuxna som kan ge dem stod
i deras utveckling. De behéver god kroppslig och psykisk hdlsa, en
meningsfull fritid, klara kunskapskraven i skolan och fa gora sina
réster horda.

Barn och unga behdver vuxna

Barn och unga behover trygga och kirleksfulla fordldrar och vuxna som har
formaga att se och mota deras individuella behov. Att vara fordlder dr inte litt
och ivissa situationer eller nir barnen har sérskilda behov kan uppgiften bli
sdrskilt svar. For det lilla barnet dr mojlighet att knyta an till en vuxen n6d-
viandigt fér utvecklingen men dven tonaringen har behov av vuxenstod. Att
tillférsdkrabarn en god uppvixt genom att mojliggora for foraldrar och vuxna
att mota barnens behov ir en god investering i hilsa. Ar fordldrarna eller de
vuxna osékra och behover stdd och hjilp i sin roll kan vélfardens stodfunk-
tioner behdvas exempelvis familjecentraler och socialtjinst som erbjuder
fordldrastodsprogram.
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Kapitel 4. Barn och unga behéver stéd i sin utveckling

Barn och unga behéver god kroppslig och psykisk halsa

Forhallanden under barn- och ungdomséaren har stor betydelse fér den pa-
verkbara fysiska och psykiska hilsan. Barn och unga som far en bra startilivet
med goda uppviaxtvillkor som stimulerar deras tidiga utveckling, inlirning
och hilsa har en mer stabil grund att sta pa och i férlingningen béttre hilsa
och sjilvkénsla under hela livet. Barn och unga som vixer upp i ekonomisk
utsatthet far oftare som vuxna sdmre hilsa.

Barn och unga beho6ver en meningsfull fritid

En meningsfull fritid ar viktigt fér barn och ungas utveckling av den egna
identiteten. De far mojlighet att tréffa likasinnade, uppleva gemenskap och
prova olika aktiviteter. Kombination av att ha roligt och samtidigt stillas in-
for utmaningar ar hélsoframjande och personlighetsutvecklande. Fritiden ar
viktig ocksa ur ett demokrati- och inflytandeperspektiv da den kan ge barn
och unga majlighet att se hur samhillet fungerar, uppleva att de kan paverka,
trina sig att uttrycka sina asikter och slussas in i en stérre gemenskap. Manga
fritidssysselsittningar bidrar till en god fysisk hilsa.?”

Barn och unga behdver klara kunskapskraven i skolan

Det finns ett dmsesidigt samband mellan skolresultat och hilsa i savil positiv
som negativ riktning. Barn och unga behdver klara kunskapskraven i skolan
for att stiarka sina psykologiska och sociala resurser samt mojlighet att kunna
paverka sin situation, vilket i sin tur kan minska fysiska och psykosociala
risker. Skolan behdver bidra till alla barns ldrande och utveckling, oavsett
individuella forutsittningar och forildrars bakgrund och utbildningsniva.

Barn och ungas réster maste fa héras

Att barn och unga ska fa kiinna sig delaktiga och ha inflytande efter sina indi-
viduella férutsiattningar dr en viktig uppgift for familjer och hela samhallet.
En férutsittning for detta dr att barn och unga far information, rad och stod.
De behover sjélva ha mojlighet att framfora sin uppfattning och sina 6nske-
mal och de behoéver forildrar, ldrare och andra vuxna i sin ndrmiljé som ger
dem tid och lyssnar.

Verksamheter som arbetar med barn och unga beh6ver anpassa informa-
tion om sin verksamhet utifran barn och ungas alder och mognadsgrad. In-
formationen behéver vid behov finnas éversatt till flera sprak. Barnets och
ungdomens trygghet och forstaelse 6kar da de blir uppmérksammade. De be-
hover forsta sina réttigheter och det sammanhang de befinner sig i.
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Aven via nitet behover det finnas méjligheter att prata med vuxna som kan
svara pa barnens och ungdomarnas fragor och funderingar. Exempelvis finns
det mgjlighet att kommunicera med en vuxen hos Rddda barnen?® och Bris?,
Barnens ritt i samhallet, via chatt, mail eller telefon. Socialstyrelsen har till-
sammans med Barnombudsmannen tagit fram en webbsida, Koll pa soc®,
som informerar barn och unga om vad socialtjdnsten kan hjilpa till med. Till-
synsmyndigheten Inspektionen fér vard och omsorg, IVO, har en telefon dit
barn och unga kan ringa nir de vill berdtta om det som inte fungerar bra i
hilso- och sjukvarden eller socialtjinsten.®

Det dr viktigt att barn och unga kan péaverka det stod och den hjélp de er-
bjuds och far fran socialtjinst, skola och hilso- och sjukvard. Barn och ungas
asikt behover efterfragas bada spontant men dven systematiskt med hjélp av
enkéiter och elevhilsosamtal.

Inflytande och delaktighet skapar tillit till andra ménniskor och till demo-
kratiska institutioner, varfér man kan anta att minniskors hilsa paverkas
positivt om ménniskor far méjlighet att vara delaktiga och paverka de beslut
som berdr deras livsvillkor.*?




KAPITEL

Valfardens stodfunktioner
behover samverka

Samverkan behovs pa nationell, regional och lokal nivd for att vdl-
fdrdens stodfunktioner ska fungera som stod for barn, ungdomar
och deras familjer. De olika samhdllsnivaerna behover l6sa olika
slags uppgifter for att hela systemet ska fungera pa bdsta stt.

Pa nationell niva finns exempelvis Socialdepartementet och Utbildnings-
departementet med olika ansvar for fragor som ror barn och unga. Statliga
myndigheter som Socialstyrelsen, Skolverket, Myndigheten fé6r ungdoms-
och civilsamhillefragor och Myndigheten for delaktighet arbetar med olika
fragor som ror barn och unga. P4 denna niva behéver hinder i regleringar
identifieras och lagst6d for samverkan ges. Verksamheternas uppdrag kan
behova fortydligas i de fall da barn behover insatser fran flera verksamheter.*

Pa regional niva finns landsting, regioner, lansstyrelser och regionala FoU-
enheter men ocksa samradsorgan som kommunforbund, kommunalférbund,
regioner eller regionférbund. Sociala fragor utgor ibland en naturlig del i
deras uppdrag. De regionala aktérerna kan medverka i eller ansvara fér imple-
mentering av ny kunskap. Pa denna niva behover arbetet samordnas fér de
barn och unga som har ovanliga funktionsnedsittningar eller somatisk ohélsa.
Hilso- och sjukvarden maste ha en god samverkan med ett flertal kommuner,
framst skola och socialtjénst, inom sin region, 4&ven kommunal samverkan
kan behdvas for att mota behovet av specialiserade insatser.
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Pa lokal och regional niva beh6vs strategier om effektiv samverkan och bér-
kraftiga samverkansstrukturer, avtal och rutiner. Resultatmatt pa samverkan
behover fortydligas och efterfragas, méalgrupper behéver inventeras och be-
hov av insatser kartldggas som underlag for planering. Riskmiljoer beh6ver
uppmirksammas och oenigheter om ansvarsférdelning klargéras och sam-
verkansavtal uppréttas.

Pa verksamhetsniva behover rutiner upprittas for hur samverkan ska ga
till i praktiken mellan verksamheter. Det giller savil det férebyggande och
upptickande arbetet som arbetet med att ge tidiga och specialiserade insatser
till barn som behdver stod.

Lagstiftningar behover harmoniseras

Stédfunktionerna for fordldrar och barn inom hilso- och sjukvarden, social-
tjansten, kultur- och fritidsverksamhet, forskolan och skolan ar uppbyggda
som stuprér med egen organisation och uppdrag, olika malséittningar och
separata budgetar. De arbetar med stdd av olika lagstiftningar och separata
ledningsstrukturer med ansvar for olika delar av vad barn och unga behéver
for att uppna en god hilsa. Lagstiftningarna ar av olika karaktér och inte sins-
emellan harmoniserade vilket skapar “mellanrum”. Dessa mellanrum skapar
tva typer av problem, dels tycker ingen stédfunktion att de har ansvar och
dels harmoniseras inte de givna insatserna sinsemellan sa att en samordnad
tjanst kan ges.

EXEMPEL: Skyldighet att samverka

Myndigheter ska i vissa situationer samverka enligt lag exempelvis i fragor som rér barn
som riskerar eller far illa, vilket regleras i lagstiftning for polis, forskola, skola, socialtjanst och
halso- och sjukvard. Samverkansskyldigheten géller dven inom enskilt bedriven sjukvard,
forskola, skola och skolbarnsomsorg.

Sedan 2010 galler ett likalydande tilldgg i Socialtjénstlagen och Hélso- och sjukvardslagen
(Sol. 2 kap. 7 § och HSL 3 f §) om att en individuell plan ska upprattas nér den enskilde har
behov av insatser fran socialtjansten och halso- och sjukvarden och insatserna behdver
samordnas for att den enskilde ska fa sina behov tillgodosedda. Den enskilde ska samtycka
till att planen uppréttas. Forskolan och skolan inbegrips inte i lagstiftningen varfér man pa
flera hall i landet har uppréattat Gverenskommelser som beskriver hur férskolan och skolan

kan ingd i arbetet. Planen har kommit att kallas samordnad individuell plan (SIP).
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Varje akt6r en egen pusselbit

Med 6kad specialisering inom alla nivaer av vilfirdens stédfunktioner finns
risk for att varje aktor utvecklar sin specialitet s pass mycket att den har svart
att passa med en annan aktor. Kunskapsutveckling, organisationsrutiner och
IT-system kan driva mot 6kad specialisering vilket far till f61jd att helhets-
perspektivet pa barnens och ungdomarnas livssituation tappas. Alltfor ofta
far familjerna eller de vuxna runt barnet sjéilva efter bista férméga férsoka
skapa en fungerande helhet for barnen och ungdomarna utifran aktorernas
olika uppdrag och insatser.

FIGUR 2. Hur ska pusslet laggas med de olika aktérerna?

Barnklinik

Primérvard

Civil-
MVC samhille
Fritids-
Forskola hem BUP ?

Ungdoms-
mottagningar
Vuxen-

psykiatri

Familje-
central

Staten ar huvudman fér de bruna pusselbitarna, kommunen fér de gréna och landstinget fér de bla. Bade
kommun och landsting kan vara huvudman fér ungdomsmottagningar och familjecentraler. Forkortning-
arnas betydelse: SIS= Statens institutionsstyrelse, BUP = Barn- och ungdomspsykiatri BoU-hab = Barn-
och ungdomshabilitering, MVC= Modrahéalsocentral, BVC= Barnavardscentral.
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Férbundets inriktningsmal f6r kongressperioden 2016-2019:

52. SKL ska verka for att enskilda som dr i behov av insatser fran flera myndigheter
far samordnade insatser.

Beredningens bedémning

For att en gemensam kraftsamling ska kunna goras av stat, kommuner, lands-
ting och regioner samt andra berérda samhéllsaktorer for att frimja barns
och ungas hilsa behover vilfirdens stodfunktioner pa alla nivder harmoni-
sera sina uppdrag och satsningar for att arbetet med barns och ungas hilsa
ska kunna motas med ett helhetsperspektiv.

Organisatoriska hinder far inte sté i vigen for att olika insatser ska fung-
erasom en helhet. Tidiga insatser, utifran alder och i férhallande till snabbast
mojliga stod pa ritt vard- och stédniva, dr darfor helt centralt for frimjande
av barns och ungas hilsa ur ett jamlikhetsperspektiv.

Sveriges Kommuner och Landsting ska i sin intressebevakning gentemot staten
verka for att:

* Statliga beslut och aktiviteter som rér barns och ungas hilsa samordnas 6ver
ministeromraden, departements- och myndighetsgrinser.

¥ Grundutbildningar och fortbildningar understddjer ett multiprofessionellt
arbetssitt i verksamheter f6r barn och unga. Gemensamma moment bor inga
som forberedelse till ett gott teamarbete.

Beredningen foreslar att SKL ska stédja medlemmarnas arbete med:

¥ Strategier for effektiv samverkan och tidiga insatser for att framja barns
och ungas hélsa.
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KAPITEL

Hinder och mojligheter

Beredningen har fokuserat pa tre omraden for att analysera hinder
och framgangsfaktorer. Underlag for diskussionerna finns i bered-
ningens rapport ”Barn och unga i Sverige idag. En nuldgesbeskriv-
ning” som innehaller en sammanstdllning av aktuell kunskap.

De tre omrddena dr:

* Tidiga insatser, utifran tidig alder och i forhallande till specialiserade
insatser

* Problem vid 6vergangar mellan verksamheter och huvudmén

* Griansoverskridande samverkan mellan verksamheter och huvudmén

Tidiga insatser

Hur garanteras tidiga insatser i livet och vid 1ag problemniva?

Fleraolika utmaningar relaterade till hilsa etableras tidigt i livet, ibland till
och med i fosterlivet. Det handlar om viktiga forutsattningar for hilsa, hilso-
utfall i sig och de konsekvenser som ohilsa kan ha fér andra livsomraden.
Ekonomen James Heckman och andra forskare kring barn och unga i skola
och inom hilsa och omsorg har visat att firdigheter och férmagor bygger pa
varandra successivt over livet.

Paverkbara variationer i utfall pekar pa att samhillet inte formatt ge insat-
ser for att kunna kompensera i tillrdcklig omfattning. For att inte forlora tid
ir det viktigt att det finns en uppfoljning som synliggér eventuella brister pa
kompensation redan i tidiga skeden sa att atgirder kan sittas in nir de gor
mest nytta och ofta kréver mindre resurser.
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FIGUR 3. Mal och uppféljning av tidiga insatser

et

MVC BVC 3-4 ars |Lasa, skriva, |Godkant pa | Godkénda | Behérig Fullgor | arbete
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Kompensatoriska insatser behdver ges sa tidigt som mojligt till de barn och unga som behéver det.
Under uppvéxten finns "hallplatser” dar uppfélining av barns utveckling genomférs. Det ar da majligt att
uppmérksamma avvikelser och ge barn och féréldrar kompensatoriska insatser fér en gynnsammare ut-
veckling. Om det uppmarksammas vid exempelvis 4 ars-kontrollen att flera barn i ett bostadsomrade har
spraksvarigheter, behéver man fundera pa vilka insatser som borde ha gjorts tidigare och férbattra dessa,
for kommande barn, samt vilka insatser som behdver goras nu for de aktuella barnen. Extra uppféljning
behovs for utsatta grupper exempelvis placerade barn, barn till fordldrar med sjukdom, missbruk eller
ekonomisk utsatthet.

Denna kunskap talar for att det dr mer etiskt, effektivt och samhéllsekono-
miskt att agera snabbt och effektivt. Ofta uppfattas det mer riskabelt att ligga
resurser pa tidiga insatser. Det kan bero pa en ovana att effektivt hantera risk
vid bedomning av hur resurser fordelas mellan tidiga och senare insatser.
Lagkrav och nédvéndigheten att tahand om akuta och allvarliga problem driver
fokus bort fran tidiga insatser.

Tidiga insatser och sena insatser behver ses som komplement till varandra.
Risken att satsa i onddan végs ofta inte mot den motsatta risken, att om man
véintar sa forlorar barnen viktig tid, far ett 6kat lidande och insatskostnaderna
Okar. Paverkbara variationer i utfall pekar pa att samhéllet inte formatt ge in-
satser for att kunna kompensera i tillricklig omfattning. For att inte férlora
tid ar det viktigt att det finns uppfoljning for att synliggora eventuella brister
pakompensation redan i tidiga skeden sa att atgirder kan séittas in nir de gor
mest nytta och ofta kréver mindre resurser.

Ett annat hinder ar att budgetar ar helt intecknade till det arbete som redan
gors for de med storst svarigheter. Att hitta medel till tidiga insatser i om-
stillningsfasen, dir "dubbelkostnadsproblem” uppstéar da resurser behovs
till bade hantering av svarigheter i ett sent lige och for att investera i bittre
forebyggande arbete, forsvaras av ettariga budgetar. Sociala investeringar
ar ett exempel pa hur man forsokt 16sa detta dilemma. Arbetssittet mojlig-
gor test av tidiga insatser och utveckling av systematisk resultatuppfoljning.
Flerakommuner har etablerat arbetssittet och diskussioner pagar nu i lands-
ting/regioner att prova. Innan budgeten fordelas till reguljara verksamheter
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reserveras en liten andel medel for den 6vergripande nivan. Medlen kan s6kas
av kommunens forvaltningar under forutsittning att de utvecklar och testar
tidiga insatser, ofta i samverkan med andra férvaltningar eller aktdrer sdsom
civilsamhillets organisationer. Manga kommuner har en aterforingsmodell
med villkor att aterféra positivt netto for det identifierade problemomradet,
om utfallet innebér att man lyckats undvika senare kostnader.

EXEMPEL: Insatser som bor ges sa tidigt som méjligt

- Program for foraldraskapsstod

- Specialpedagogiskt stod i skola och férskola

- Radgivning och samtalsstdd, enskilt eller i grupp, for foréldrar och barn vid oro
for barnets/ungdomens fysiska eller psykiska halsa

- Stod till familjehemsplacerade barn

Problem vid 6vergangar mellan verksamheter och huvudman

Hur byggs sikra 6vergangar mellan verksamheter och huvudmén?

Under barn och ungas dryga tjugoariga utvecklingsresa fran fosterstadiet
till ung vuxen sker flera 6vergangar inom ramen fér respektive sektor exem-
pelvis hilso- och sjukvard, utbildning och socialtjénst. Savil inom en sektor
som mellan sektorer behéver barn, unga och familjer sikra 6vergangar som
fungerar somlost. Redan 6vergangen mellan médra- och férlossningsvard
till barnhélsovard dr kinslig, sirskilt om foridldern har egna utmaningar.
Overgangarna fran barnhilsovard till elevhilsa kan ocksa utgéra en utma-
ning. I skolsystemet syns utmaningar sarskilt tydligt nir ett barn byter stadie
eller skola.

For de barn och unga som behéver hjilp av specialistverksamheter inom
hélso- och sjukvard eller socialtjanst giller olika aldersgrinser men oavsett
var grinsen gar, vid 18 eller 20 ar, innebir den ofta stora forédndringar av in-
satser vilket inte alltid tar hénsyn till individens behov. Har behéver verksam-
heter arbeta flexibelt.

For att lyckas brygga 6ver mellan verksamheter krévs ett tydligt gemen-
samt fokus och samarbete mellan den avlimnande och mottagande verksam-
heten lings hela 6vergangsforloppet.

Politiska bestillningar beh6vs som kriaver gemensamma arenor for bedom-
ning av behov, 6verenskommelser om gemensamma mal och delat ansvar for
att skapa den sammanhallna process som efterstrivas.
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Gransoverskridande samverkan mellan verksamheter
och huvudman

Hur skapas en granséverskridande samverkan for basta resultat?

Avgriansade problem eller utmaningar inom ett omrade som kan l6sas aven
verksamhet ska givetvis hanteras avden som bast kan gora detta. Effektivsam-
verkan behovs daremot for basta mojliga resultat nir det handlar om kom-
plexa tillstand eller situationer dér flera aktorer behovs for att ge insatser.

Det forutsitter att verksamheterna har en férstaelse for hur olika omraden
interagerar och hur en férstirkande helhet byggs med de olika bidragen. Ofta
kraver denna samordning ett aktivt tvirprofessionellt samarbete i team for
att verkligen kunna bli helt s6émlost.

Forskning och beprovad erfarenhet® visar att samverkanssystem behover
en politisk strategi och process, en utvecklingsprocess och struktur. Exempel
pa konkret arbetssitt se bilaga.

Kommuners, landstings och regioners fullmiktige har lagstadgat ansvar att
utveckla ritt organisation for den uppgift man har att 16sa.

EXEMPEL

Modell for styrning och uppféljning

Lokala valfardsbokslut ar en modell for styrning och uppféljning vid gemensamt kommunalt
atagande. Den bidrar till en folkh&lso- och valfardsutveckling som ar i linje med de mal och
ambitioner som finns uppsatta och maojliggér uppféljning om hur verksamheten utvecklats
och bidragit till att uppfylla malen. Politiker far med modellen mojlighet att prioritera 6kad
jamlikhet nar det galler kommuninvanarnas halsa. Verksamheterna beskrivs ur olika pers-
pektiv vilket medfor att det &r Iattare att se hur ett beslut paverkar andra omraden.®

Lagstiftning som aktivt stodjer samordning mellan huvudmannen
Finansiell samordning (FINSAM)?’ - Lagstiftning som mojliggdr en finansiell samordning
av rehabiliteringsinsatser, dar Arbetsformedling, Forsékringskassa, kommun och landsting/

region samverkar finansiellt inom valfards- och rehabiliteringsomradet.
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I linje med flera internationella 6verenskommelser med relevans for barns
och ungas hilsa, har WHOs Hiilsa 2020, ett fokus pa ett forbittrat ledarskap
och utvecklad delaktighetistyrning av hilsa. Ett central atagande i Hilsa 2020
ar att "beslutsfattare pa alla nivaer 6verviger att etablera formella strukturer
och processer for samstiammighet och sektorsévergripande problemlésning”.
Det dr nodvandigt “att flytta upp hilsa pa den politiska dagordningen”, “stér-
ka den politiska dialogen om hilsa och dess bestdmningsfaktorer ” och "skapa
ansvarsskyldighet for hilsoutfallen”.®

Likartade forslag finns i delbetinkandet "En politik fér en god och jamlik
hilsa” dir den statliga kommissionen for jimlik hilsa foreslar ett nytt ram-
verk med atta malomraden for en god och jimlik hilsa, helt i linje med pro-
gramberedningens prioriteringar av helhetsansats for barns och ungas hilsa.
Man skriver att ’kommuner, landsting och regioner bér prioritera ett langsik-
tigt arbete for en god och jamlik hilsa och att arbeta med fragan pa ett tvir-
sektoriellt sitt” och pekar pa att kommun-, landstings- och regionfullméktige
kan spela en nyckelroll genom att faststilla ssmmanhéngande strategier for
att siikerstélla det aktiva och langsiktiga forandringsarbete som krévs.*

EXEMPEL

Placerade barn och unga har som grupp samre fysisk och psykisk hélsa &n andra. Barnhélso-
vard, elevhalsa och tandhalsovard nar inte dessa barn i samma omfattning som andra barn.
SKL genomférde, 2016, en nationell kartlaggning, om hur manga barn och unga som blir
|dkarundersokta infor placering i familjehem, hem for vard eller boende (HVB) och stéd-
boende. Resultaten visade att 60 % av de som placerats med stéd av tvangslagstiftning blev
|&karundersokta, medan endast 20 % av de frivilligt placerade barnen. | bada grupperna, hade
lika manga av barnen, en tredjedel, sddana hélsoproblem att de krévde vidare insats inom
hélso- och sjukvarden.*® Fér dessa barn &r det extra viktigt att Gvergangar och samverkan

mellan verksamheter fungerar.
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Framjande och motverkande faktorer

Det som dr utmérkande f6r de tre fordjupningsomradena ar att huvudménnen
och verksamheterna behover hitta ett system for sektorsévergripande pro-
blemlosning déir ”vart gemensamma atagande” genomsyrar systemet. Vi kan
identifiera savil fraimjande faktorer som hindrande faktorer exempelvis lag-
stiftningar, beslutsmandat, resursférdelning, organisation och profession for
att ett gemensamt atagande ska bli verklighet.

Friéimjande faktorer fér tidiga insatser, évergdngar och griinséverskridande
samverkan

* Respektive huvudman och verksamheter férhaller sig till de gemensamma
resultaten nir de utformar sina uppdrag

* En god forstaelse for andra huvudmiins och verksamheters uppdrag och
hur de kan utformas for att forstirka varandra

* Ensamlad bild av kostnader for direkta och uteblivna insatser for respek-
tive huvudman, verksamhet och andra aktorer

* Ensamlad diskussion om bista mdjliga anvindning av de totala resurserna

* Den politiska nivan uppritthaller motivation och tillit under léingre tid vid
byggande av strukturer for att 16sa komplexa fragor

* Aktivt stod fran den politiska nivan for att stodja och underlitta sam-
verkan och samordning

* Enl6sningsfokuserad instéllning hos alla parter med stora matt av
flexibilitet

* En struktur for att utveckla och prova innovationer, sprida och implemen-
tera kunskap for socialtjianst, forskola, skola, hilso- och sjukvard

Motverkande faktorer fér tidiga insatser, 6vergangar och gréinséverskridande
samverkan

* Lagar och andra regelverk kan direkt motverka 6nskad samverkan.
Exempel: Professioner som arbetar i verksamheter dér olika huvudmaén
arbetar tillsammans s.k. integrerade verksamheter (i vissa fall familje-
centraler, ungdomsmottagningar och *férsta linje- verksamheter” for
barn och ungas psykiska hilsa) far inte dokumentera i gemensamma
system dven om de arbetar i team med en ungdom. Den som ar anstalld
av kommunen ska dokumentera i det dokumentationssystem som kom-
munen anvander och den som arbetar i landstinget ska dokumentera i
dokumentationssystemet som landstinget anvinder, vilket tar mycket
administrativ tid.

Helhetsperspektiv pa barns och ungas hélsa. Tvarsektoriella politiska arenor 37



Kapitel 6. Hinder och méjligheter

* Huvudminnen fokuserar ofta pa barn och unga med st6rst behov. Da
resurserna anvinds for dessa sker inte investeringar i forebyggande
insatser. Exempel: Placeringar av barn och unga behéver ofta ske akut
eller skyndsamt inom socialtjdnsten och utgér en betydande kostnad
for de flesta kommuner varvid det férebyggande och uppsékande arbetet
kan ha svarare att erhalla resurser.

* Mest forskningsresultat, kunskap och metoder finns om de barn och unga
som har storst svarigheter.

* Tid for att hantera olika synsitt, kunskapsbas och arbetssitt i verksam-
heter som kopplas samman, vilket inte alla ganger finns.

* Uppgivenhet hos aktorerna da det vid tidigare samverkan kan ha uppstatt
spinningar mellan verksamheter och personer om tolkningar av avtal,
overenskommelser och rutiner.

* Samverkansavtal mellan akt6rer kan vara svara att uppritta da uppdragen
ar otydliga eller inte harmoniserade med varandra.

* Organisation i stupror.

Mandat och ansvar organiseras pa olika nivaer hos respektive verksamhet och
huvudman. Nir kommun och landsting ska samverka eller fatta gemensamma
beslut kan svarigheter uppsta da beslutsmandatet ligger pa olika nivaer. Poli-
tiska beslut hos den ene motsvararas av tjainstemannabeslut hos den andre.

FIGUR 4. Svarigheter uppstar nir beslutsmandat ligger pa olika nivaer och styrning och
struktur &r otydlig
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Tvarsektoriella politiska arenor for langsiktiga strategier

Som allménhetens foretradare ansvarar politiker i stat, kommuner, landsting
och regioner for att medborgarnas férvintningar och behov av vilfiardens
stodfunktioner moéts. Det ger en unik mojlighet att tydliggora 6vergripande
mal, ramar och grundliggande virden samt bygga de 6vergripande strukturer,
processer och strategier som behovs i arbetet med barns och ungas hilsa.

Erfarenheter visar att samverkan dr svart. Beredningens diskussioner har
hela tiden rort sig kring hur politiskt beslutsfattande kan vara padrivande och
framjande for effektiv samverkan.

Den politiska nivan behover da fokusera pa sektorsévergripande mal och
strategier for att frimja barns och ungas hélsa ur ett helhetsperspektiv. For
detta behover arenor och métesplatser skapas éver politikomraden for dis-
kussion och for att nd samsyn. Malen behover vara savil lang- som kortsiktiga
och bygga pa aktuella tvirsektoriella nuldgesanalyser. Den politiska nivan
behéver ocksa tilldela resurser och ge uppdrag till tjinstemannaorganisa-
tionen (6vergripande ledning) utifran mal och strategi.

Overgripande ledningsnivans uppgift i varje organisation 4r att arbeta med
genomforande av mal och strategi dir chefer- och personal behéver hitta
fungerande arbetssiitt som visar pa fériandring i enlighet med uppsatta mal.
Aven for dessa nivaer 4r tvirsektoriella arenor viktiga for att uppritthalla ett
helhetsperspektiv pa barnets situation.

En tydlig férdelning av uppgifter och kommunikation behovs savil mellan
som inom nivaerna. Det krivs uppfoljningssystem som ger ritt data och in-
formation till respektive niva i linje med den politiska inriktningen for att
kunna styra mot de uppsatta malen.

FIGUR 5. Struktur for ett effektivt samverkanssystem inom och mellan nivaerna

7N ZN

Politisk samordning - FORTROENDEVALDA
| |
Strategisk samordning - OVERGRIPANDE LEDNING
| |
Operativ samordning - ENHETSCHEFER OCH PERSONAL
| |
Fas 1. Fas 2.

Forutsattningar och Genomférande
forberedelser

Systematiskt kvalitets- och processtod
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Férbundets inriktningsmal fér kongressperioden 2016-2019:
28. SKL ska stodja medlemmarnas utveckling av styrning och ledning med fokus
pa 6kad produktivitet och forbittringar av resultat.

61. SKL ska verka for att kommunerna och landstingen och regionerna arbetar
hilsofrimjande och férebyggande for att stéirka social hallbarhet och minska
skillnader i hélsa.

91. SKL ska verka for en god psykisk hélsa dar samverkan fortséitter vara en central
bestandsdel, till exempel mellan skola, socialtjinst och hilso- och sjukvard.

Beredningens bedémning

Barn och unga kan vara fodda med eller férvirva svarigheter som motverkar
att deras potential realiseras. Foréldrar och nirstaende kan ha olika formagor
och mdojligheter att stodja en positiv utveckling. Samhillsutvecklingen och
samhéllets utformning innebéar nya utmaningar.

Den 6nskade utvecklingen mot tidiga insatser, sikra 6vergangar och grians-
6verskridande samverkan kréaver hallbara tvirsektoriella politiska strukturer
savil inom som mellan huvudménnen for att ett helhetsperspektiv pa barns
och ungas hilsa ska kunna uppnas.




Flera positiva exempel som lyfts av beredningens ledamoéter, experter och
andra inbjudna vittnar om att det gar att hitta arbetsséitt som utgar fran ett
helhetsperspektiv. Tyvarr drivs ofta dessa som tillfilliga projekt och inte per-
manenta losningar, de goda resultaten till trots. Det beror pa den radande
stuprorsorganisationen med avgriansade forum for politisk ledning, adminis-
trativa och finansiella regelverk som motverkar etableringen av nya losningar.

Tvarsektoriella politiska arenor mojliggor for politiker att arbeta med stra-
tegier och beslutsfattande som kan vara padrivande och frimja foriandring
for barns och ungas hilsa ur ett helhetsperspektiv. Arenorna behévs pa och
mellan de olika politiska nivaerna i stat, kommuner, landsting och regioner.

Pa dessa arenor kan foras en samlad diskussion om bista méjliga anvind-
ning av de totala resurserna pa nationell, regional och lokal niva.

En sammanhallen strategi for barns och ungas hilsa med gemensamma
mal tydliggors av den politiska nivan. Strategin behover vara langsiktig och
tydliggora strategiska prioriteringar. Gemensam utvirdering av uppnadda
resultat behovs.

Barns och ungas egna réster behover fa ett storre gehor i den politiska pro-
cessen. Med hjilp av tvirsektoriellt framtagna politiska strategier och effek-
tivt systematiskt arbete kan politiskt beslutsfattande sikerstélla bittre halsa
for alla barn och unga.

Sveriges Kommuner och Landsting ska i sin intressebevakning gentemot staten verka fér att:

* Staten har en sammanhallen och langsiktig strategi for barns och ungas hélsa som
utveckling och satsningar inom omradet utgar fran.

* Frimjande och tidiga insatser fér barns och ungas hilsa genomsyrar alla relevanta
politikomraden.

Sveriges Kommuner och Landsting ska stédja medlemmarnas arbete med:

¥ Utveckling av politiska arenor for styrning och ledning med fokus pa helhetssyn och
tvirsektoriellt arbetssétt.

¥ Att genomf6ra utvecklingsinsatser i samband med lagéndringar eller nationella
satsningar.

¥ Attutveckla sitt for att frigora resurser for fraimjande av tidiga insatser for barns
och ungas hélsa.
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Bilaga 1

Exempel pa systematiskt arbetssatt

Ett systematiskt gemensamt arbete med fem sammanhangande faser:

Férstd behov

En nulidgesbeskrivning behévs som underlag for en tvirsektoriell behovs-
analys. Den behover tydliggora hur en tankt satsning kan komma till nytta for
alla pa ett sétt som &r attraktivt fér just dem.

Besluta mal

Nir behovsanalysen ir klar behover forbattringsomraden faststillas. Mélen
kan vara olika prioriterade for olika verksamheter och ansvarsomraden, dér-
for maste de hanteras i forhallande till en gemensam prioriteringsprocess
som kan ha stdd i den politiska strategin.

Vilj strategi

Idéer pa mojliga losningar finns i olika grupper. Aktiv medverkan av barn och
unga i utformningen av arbetssétt och metoder 6kar innovationskraften och
fraimjar deras delaktighet. Vilj gemensam strategi utifran forskning, bepro-
vad erfarenhet och brukarnas erfarenheter.




Implementera och genomfér strategin

Forskning om framgangsrik implementering har sammanstillts inom Natio-

nal Implementation Research Network* och pekar pa att faktorer behovs

inom tre 6vergripande omraden for att lyckas med implementering:

* Organisation: Stod for och forvintan pa effektivt forbattringsarbete fran
hogsta ledningen. Tillgang till adekvata data for att synliggora behov och se
snabba tecken pa forbattringar. Att olika hinder identifieras och undanrgjs.

* Ledarskap: Ledare pa alla nivaer behéver driva pa sa att arbetet sker med
basta tillgingliga metod och har flexibilitet och kreativitet for att mojlig-
gora att det blir mojligt.

+ Kompetens: Identifiera tillrdcklig mangd personer som &4r utbildade i
moderna metoder for att driva systematiskt forbattringsarbete och ge
dem tid och bra arbetsmodeller for att stodja andra.

Félj upp och sdkra

Folj upp och utvirdera arbetet i forhallande till de beslutade malen. Aven
oférutsedda forbéttringar och hinder behover identifieras. Om resultatet ar
positivt paborjas arbetet med att sikra och sprida arbetssittet.
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Bilaga 2

Bilaga 2

Alla barn ska:

1. vaxa tryggt i mammas mage

- mddrahalsovarden (MVC) ger anpassat stod och identifierar foréldrar med behov
av extra insatser, exempelvis beroende pa social utsatthet, missbruk, sjukdom eller
kognitiva svarigheter

- vid behov av fortsatt stod hjalper MVC till att férmedla kontakt och information

2. ha kompetenta fordldrar

- barnhélsovarden (BVC) gér hembesok till alla nyfédda, erbjuder en allman och vid
behov anpassad féraldrautbildning till alla foraldrar

- kommunen i samarbete med féreningslivet erbjuder allmanna féréldrautbildningar i
férskola, skola och for tonarsforaldrar

- socialtjansten erbjuder foraldrastod, i grupp eller individuellt, till foraldrar med extra
behov pa grund av egen utsatthet eller speciella férhallanden for barnet

- halso- och sjukvarden ger féraldrastéd till foraldrar med barn som har en sjukdom eller
funktionsnedsattning och stédet ar anpassat efter barns och féraldrars behov

3. nd malen i skolan

- alla kommuner ska foérvanta sig goda skolresultat for alla barn och erbjuda
utbildningsinsatser, elevhédlsa och socialt stéd som méjliggor detta

- férskola och skola ger alla barn férutsattningar att utveckla ett rikt ordférrad och lara
sig lasa och skriva, kompenserar for olikheter i hemmiljé och identifierar tidigt barn
som behéver extra stod.

- alla skolhuvudméan uppmarksammar och har strategier for att minska franvaro

- alla barn ska ha tillgang till en hégkvalitativ skola oavsett bostadsort och foréaldrarnas
mojlighet att vélja

4. kanna sig vilkomna och trygga

- alla former av krankande behandling ska motverkas intensivt och effektivt i skolan, pa
fritiden, pa natet och i hemmet

- alla barn ska veta vart de kan vanda sig om de kanner sig utsatta eller blir illa
behandlade och ha tillgang till ansvariga vuxna som verkligen agerar i skola och
forskola, pa ungdomsmottagningar, socialtjanst och halso- och sjukvard

- extra och lattillgangligt stod ska finnas for alla barn som har foraldrar i ndgon form av kris

(21 Okt 2014) TIDIGA LISTAN - Bérja med barnen
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5. veta sina rattigheter
- det ska finnas lattillganglig information pa natet om allt som barn behéver veta. Den
y ska vara Gversatt pa olika sprak och tillganglig for den som inte kan lasa eller har en
H funktionsnedsattning
| - forskola, skola och barn- och ungdomsprogram pa TV ska visa barnen var informationen finns
N N
7
BN PR .
6. fa hjdlp att ta hand om sin kropp och hjdrna
- féraldrar, barn- och ungdomshalsovard, elevhélsa och tandvard ska lara ut hur barn ska
ata, sova, motionera och ordna sin vardag for att framja halsa
- sarskilt mycket kunskap och stéd ska formedlas kring hur vi skyddar hjarnan for
overbelastning och stress
7. ha mojlighet att komma ut i arbetslivet
- alla ungdomar ska fa en kompetent studie- och yrkesvagledning
- alla ska fa prova arbetslivet genom bra prao, sommarjobb och extra
introduktionsprogram fér ungdomar med sarskilda behov
8. kanna hopp infor framtiden
- alla barn ska kunna lita pa att svenska valfardssystemet fungerar val; att det finns bra
skola, trygg socialtjanst, lattillgéanglig, god och saker hélso- och sjukvard
- ungdomar ska garanteras arbete
9. ha tillgang till rad, stéd och behandling nér de mar ddligt
- en barn- och ungdomshélsa for alla &ldrar som snabbt kan bedéma, utreda och
behandla lindrigare tillstdnd och identifiera och slussa vidare nar specialistvard behovs
- telefonradgivning och chatt pa natet
- egenvard pa natet
- »
. .
L ”»
- »
Den hér listan ar ett forsok att sammanfatta )
nagra av de viktigaste omradena for att framja i .
psykisk halsa hos unga. Initiativet kommer
fran olika professionsféreningar och ett
utvecklingsprojekt inom SKL. Las mer:
www.psynk.se
(21 Okt 2014) TIDIGA LISTAN - Bérja med barnen 2
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Helhetsperspektiv pa
barns och ungas halsa
TVARSEKTORIELLA POLITISKA ARENOR

Slutrapport fran programberedning

Sveriges Kommuner och Landstings (SKL) programberedning fér barns och
ungas hilsa diskuterar i rapporten forslag pa foriandringar for frimjande
av barns och ungas hélsa. I rapporten ”Barn och ungas hélsa. En nulidges-

beskrivning” presenteras ett urval av data.

Beredningen foreslar att SKL i sin intressebevakning bland annat ska
verka for att fraimjande och tidiga insatser ska genomsyra alla relevanta
politikomraden. Statliga beslut och aktiviteter ska samordnas 6ver min-
isteromraden, departements- och myndighetsgrinser och att staten har
en sammanhallen, langsiktig strategi for barns och ungas hilsa. Forstirkt
forskning och kunskap behdvs likvil som en lagstiftning som mojliggor
gemensam analys och beslutsfattande samt utbildningar som understédjer

multiprofessionellt arbetssatt.

Beredningen foreslar att SKL ska stodja medlemmarnas arbete med bland
annat utveckling av anvindande av data, gemensam struktur for kunskaps-
spridning, frigérande av resurser for fraimjande av tidiga insatser, politiska

arenor for styrning och ledning med fokus pa helhetssyn och tvirsektoriellt

arbetssitt.

ISBN 978-91-7585-527-1 .

Bestall eller ladda ner pa webbutik.skl.se . Sverlges
Post: 118 82 Stockholm | Besok: Hornsgatan 20 ‘ Kommuner

och Landsting

Telefon: 08-452 70 00 | www.skl.se
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