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1. Inledning

1.1. Syfte

Den har riktlinjen ar ett évergripande styrdokument fattat av Barn- och
utbildningsnamnden i syfte att styra socialtjanstens arbete, det vill sdga satta en riktning
for hur tjansteman ska arbeta med de barn och ungdomar som aktualiseras inom barn
och familj i Falun. Syftet med riktlinjen ar vidare att skapa tydlighet och samsyn i det
sociala arbetet med barn och unga for att uppnad malen med verksamheten. Riktlinjen ska
bidra till enhetliga beddmningsgrunder for att garantera likstallighet och rattssakerhet for
de sb6kande och en god kvalitet i verksamheten.

Riktlinjen innebar inte nagon inskrankning i att den enskilde far sitt behov individuellt
prévat och som kan medféra att ett beslut avviker fran riktlinjen. Riktlinjen beskriver vad
som ar Barn- och utbildningsnamndens ambitionsniva for det sociala arbetet i Falu
kommun. Alla beslut ska provas mot gallande lagar, férordningar, rattspraxis, forarbeten
till lagstiftning, handbdcker och prejudicerande rattsfall. Alla personer anstallda inom
barn- och familjesektionen i Falu kommun ar alagda att f6lja, av Barn- och
utbildningsndmnden, antagna riktlinjer.

1.2. Mélgrupp

Barn- och familjesektionen ar en verksamhetsgren inom Barn- och
utbildningsfoérvaltningen som ansvarar for socialtjanstens handlaggning av barn och unga
mellan 0 t.o.m. 17 &r, och i vissa fall t.o.m. 20 ar. Féljande riktlinje avser handlaggning
gallande arbetet med utredning, beslut och uppféljning av barn- och ungdomsarenden
som Mottagningsenheten, Barn och unga 1 och Barn och unga 2 ansvarar for utifran
socialtjanstlagen (SoL).

1.3. Avgriansningar

Riktlinjen utgar fran bistandsratten enligt 4 kap. 1 § SoL. Utéver denna riktlinje finns
ytterligare riktlinjer fér verksamheten. Som ett direkt komplement till denna riktlinje finns
Riktlinjer vid val av placeringsform barn och unga.

Den har riktlinjen beror inte det som galler i de fall behdvlig vard inte kan genomforas i
samforstand och med samtycke av den unge eller dennes vardnadshavare, dvs. dar det
finns behov av atgarder med stdd av lagen med sarskilda bestdmmelser om vard av unga
(LVU).

1.5. Verksamhetens ansvar

Enligt socialtjanstlagens portalparagraf ska samhallets socialtjanst pa demokratins och
solidaritetens grund framja manniskornas ekonomiska och sociala trygghet, jamlikhet i
levnadsvillkor och aktiva deltagande i samhallslivet. Socialtjansten ska under
hansynstagande till manniskans ansvar for sin och andras sociala situation inriktas pa att
frigbra och utveckla enskildas och gruppers egna resurser. Verksamheten ska bygga pa
respekt for manniskornas sjalvbestammanderatt och integritet.

Vid atgarder som ror barn ska barnets basta sarskilt beaktas och vid beslut eller andra
atgarder som ror vard- eller behandlingsinsatser for barn ska vad som ar bast for barnet
vara avgorande. Med barn avses varje manniska under 18 ar.

Varje kommun svarar for socialtjansten inom sitt omrade, och har det yttersta ansvaret for
att enskilda far det stéd och den hjélp som de behover. Detta innebar ingen inskrénkning
i det ansvar som vilar pa andra huvudman.

1.6. Lagstiftning

Socialtjanstlagen ar en ramlag vilket innebar att tillampningen av lagen férandras vid
andrade samhallsforhallanden som berdér de manniskor som socialtjansten har kontakt
med. Utdver socialtjanstlagen regleras socialtjanstens arbete av en rad andra lagar och
férordningar som ar av stor betydelse for socialtjanstens arbete med barn och unga. T.ex.
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e Socialtjanstférordningen (SoF)

e Lag om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS)

e  Kommunallagen (KL)

e Forvaltningslagen (FL)

o Offentlighets- och sekretesslagen (OSL)

e Lag med sarskilda bestammelser om vard av unga (LVU)

e Lag med séarskilda bestdmmelser om unga lagévertradare (LUL)
e Foraldrabalken (FB)

e Barnkonventionen

Utbver lagarna ska verksamheten arbeta utifran det stéd som finns genom handbdcker,
metodstdd, meddelandeblad och utbildningsmaterial utfardade av Socialstyrelsen,
rattspraxis samt i yttranden Idmnade av Justitieombudsmannen (JO) och Inspektionen for
vard och omsorg (IVO).

Handlaggningen ska vara kunskapsbaserad och bygga pa vetenskap och beprévad
erfarenhet samt félja Socialstyrelsens foreskrifter och allmanna rad.

1.7. Grundlaggande regler och principer

1.7.1. Barnets basta

Vid atgarder som ror barn ska barnets basta sarskilt beaktas (1 kap. 2 § SoL). Barnets
eller den unges basta ska alltid vara vagledande i socialtjanstens arbete och beviljande
av insatser. Hansyn till barnets basta, det sa kallade barnperspektivet, innebar att noga
analysera vilka foljder ett beslut kan fa for barnet och att varje beslut som rér ett barn
maste grunda sig pa en bedémning om vad som ar bast for barnet. Dock ska hansyn tas
till de rattigheter och skyldigheter som dennes foraldrar, vardnadshavare eller andra
personer som har lagligt ansvar for barnet har och innebar inte heller nadgon inskrankning
i annan huvudmans ansvar.

1.7.2. Barnrattsperspektiv

Barnrattsperspektivet avser barnets rattsliga status och ar ingen personlig tolkning av vad
som ar bast for barnet. Barnrattsperspektivet uttrycker en skyldighet att genom Iampliga
atgarder forverkliga barnets manskliga rattigheter och lika varde liksom andra rattigheter
som ar formulerade i barnkonventionen som aven ar en lag. Att konventionen blivit
gallande som lag innebar att den ar tillamplig pa alla rattsomraden och ensam kan laggas
till grund fér myndigheters beslut. Barnrattsperspektivet betonar barnets ratt att fritt
uttrycka sina asikter i fragor som ror barnet och att barnets asikter ska tillmatas betydelse
i forhallande till dess alder och mognad. Inget barn far diskrimineras eller begransas pa
grund av harkomst, kon, sexuell Iaggning, religion eller funktionshinder.

1.7.3. Bemotande och delaktighet
Verksamheten ska praglas av ett synligt engagemang, individens delaktighet, respektfullt
bemdtande och allas lika varde.

Barn och unga har ratt till att vara delaktiga sa langt som méjligt. De har ocksa ratt att fa
relevant information, ha ratt att framféra sina asikter och har ratt till inflytande. Barn och
ungdomar kan dock inte alltid avgora sitt eget basta och behdver ocksa i viss man befrias
fran makt och ansvar. Barn ska inte behdva kadnna att de genom att uttrycka sin vilja och
beratta om sin situation ocksa tvingas ta ansvar for vilka beslut som fattas. Barnet far inte
heller pressas pa synpunkter eller sattas i svara valsituationer. Barnets val att inte
uttrycka sig ar ocksa en delaktighet.

Varden ska vara individanpassad vilket innebar att varden ges med respekt och lyhérdhet
for klientens specifika behov. Vagledande principer for individuellt inriktade insatser inom
socialtjansten ar bland annat helhetssyn, frivillighet och sjalvbestdmmande, kontinuitet,
flexibilitet och narhet.
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2. Handliggning och dokumentation

2.1. Beslutsprocess

Handlaggnings- och dokumentationssystemet Barns Behov i Centrum (BBiC) samt
metoden Signs of Safety ska anvandas i barn- och ungdomsutredningar. Signs of Safety
ar ett sdkerhetsorienterat, samarbetsstyrt och styrkebaserat arbetssatt.

Utredningar och insatser ska genomforas utifran ett natverksorienterat arbetssatt dar
stodet utgar fran en helhetssyn med fokus pa att starka barnets och vardnadshavares
egna resurser for att barnet ska fa sina behov tillgodosedda och utvecklas gynnsamt.
Innan beslut om bistand fattas, ska det sta klart att barnets behov inte kan tillgodoses i
barnets egna natverk.

Insatserna ska anpassas utifran barnets eller familjens egna forutsattningar. Insatserna
behodver utformas sa att barnet och familjen far basta maojliga férutsattningar att
tillgodogora sig insatserna. Genom en delaktighet fran barnet och familjen infor
beslutsfattandet och planering av insatserna 6kar méjligheten till en god maluppfyllelse i
insatsen. De insatser som beviljas ska alltid ha en tydlig koppling till den oro och de
behov som identifierats genom orosanmalan, férhandsbeddémning och utredning.

Det ska vara tydligt vad den enskilde tackar ja/ne;j till for insats och vad genomférandet
innebar. Barnets och familjens egna drivkrafter samt vilja och férmaga till férandring ar
ofta avgorande for att forandringar ska kunna ske. Det ar darfor viktigt att ta reda pa
barnets och familjens egna 6énskemal, motivation, insikt och installning till insatserna.

Vid utformningen av insatserna behdver hela familjesituationen beaktas. Barnets
skyddsbehov ar centralt, liksom att barnet inte ska behdva véanta for lange pa att fa
grundlaggande behov tillgodosedda. Det ar aven viktigt att underséka om det finns
sarskilda behov hos barnet eller familjen som maste beaktas for att insatserna ska kunna
bli effektiva. Sadana sarskilda behov kan till exempel vara inlarningssvarigheter eller
spraksvarigheter. Om barnet har haft insatser tidigare ar det viktigt att se till hur de har
fungerat. Vid komplex problematik kan det behdvas insatser av olika slag, fran olika
huvudman och pa flera olika omraden. Insatserna behdver da samordnas for att familjen
ska kunna tillgodogoéra sig det erbjudna stddet.

Féljande process visar ett antal aktiviteter som alltid ska genomgas innan insats beviljas.
Observera sarskilt undantag i vissa arenden gallande mottaglighet som framkommer i
senare del av den har riktlinjen.

Behovirisker som gj
fillgodoses av
vardnadshavare?

Orosanmalan/ansokan Utreda Nej

barnets behov
- och framtida O u E
risk tredning
Ja Skalig Ja 3 avslutad utan

levnadsniva? Ar behovet insats

annan
Ufreda skélig huvudmans i
levnadsniva O ansvar eller Ja Nej
kan det
Nej tilgodoses av
a ?
i @ natverket
behovet kan
tilgodoses pa o
annat saft Finns
Nej samtycke och
mottaglighet?
Utreda Nej Ja
samty cke och o O
mottaglighet
LVU-kriterier?
.
Utredning

avslutad med
insats

- Innan beslut om insats kan bli aktuell ska det st klart att det féreligger behov/risker som
ej tillgodoses av vardnadshavare.

5 (10)



- Det ska sta klart att de behov som har identifierats ligger under skalig levnadsniva, dvs.
om behoven inte tillgodoses lever barnet under skalig levnadsniva.

- Infor beslut ska en prévning alltid ske om behovet kan tillgodoses pa annat satt an
genom insats fran socialtjansten till exempel genom familjens natverk, barnets/den unges
egna natverk, frivilligorganisationer eller andra verksamheter riktade till barn.

- Bistandsinsats ska alltid féregas av ett natverksarbete. Utgangspunkten ar att det basta
for var och en ar att bo kvar i sitt eget hem och med sitt privata natverk som en aktiv del i
ens liv.

Undantag kravs i arenden med hedersproblematik, och ibland i andra arenden
exempelvis valdsarenden.

- Om barnets behov aven roér annan huvudmans ansvar eller som det finns behov av att
konsultera annan profession, ska samverkan sa langt det ar mojligt ske med det
professionella natverket i syfte att fa samsyn gallande malbilden och tydliggéra ansvar
kring vad som ska goras, hur och av vem. Till stéd fér samverkan finns olika
samverkansoéverenskommelser upprattade. Vid oklarheter ska chef konsulteras.

- Socialtjansten ska alltid strava efter att vara lyhord for barnets och barnets
vardnadshavares egna l6sningar, forutsattningar och formaga. Om klienten inte ar
mottaglig/har férandringsformaga for att arbeta for de mal/den férandringen som en
foreslagen insats asyftar till, ska insatsen normalt inte beviljas.

- | de fall socialtjansten beddémer att det behdvs en forandring i barnets liv da det finns
risk for barnets halsa och utveckling, men vardnadshavare inte samtycker och/eller
forandringsférmaga saknas, ska denna bedémning tydligt dokumenteras. Bedémning
gors om vilken risk socialtjansten ser for barnets halsa och utveckling pa kort och lang
sikt om ingen forandring gors. Handlaggare vager in om skal finns for LVU.

- | vissa arenden kan en insats behdva beviljas aven om mottagligheten bedéms som Iag,
detta om det bedéms foreligga risk for barnet/den unges liv och halsa om inget gors.
Insatsen behover da ha tydligt fokus pa att skapa mottaglighet for férandring som en del
av malen.

2.2. Samtycke och mottaglighet

For att en insats ska kunna beviljas med stdd av SoL forutsatts att barn (utifran alder och
mognad) samt vardnadshavare samtycker till insatsen. Stddet ska utformas i samverkan
med barnet och dennes foraldrar.

Om uppfattningarna gar isér och starka konflikter uppstar kring vem som har
tolkningsforetrade staller det stora krav pa socialtjansten. Socialtjansten maste da kunna
hantera konflikter och hitta framkomliga vagar for fortsatt samarbete, med barnets basta
som utgangspunkt. Det kan i vissa fall kravas att insatser genomfors mot barnets, den
unges eller vardnadshavarnas vilja. En provning av om ett samtycke till féreslagna
insatser ar hallbart och tillforlitligt ska da géras och dokumenteras.

Nar ett barn star under vardnad av tva vardnadshavare och endast den ena samtycker till
en atgard till stod for barnet far socialtjansten, enligt 6 kap. 13 a § foraldrabalken, besluta
att atgarden far vidtas utan den andra vardnadshavarens samtycke om det krévs med
hansyn till barnets basta och atgarden galler till exempel behandling i 6ppna former enligt
4 kap. 1 § SoL eller utseende av kontaktperson eller familj enligt 3 kap 6 b § 1 st SoL.

For barn som fyllt 12 &r kan vissa 6ppna insatser beviljas trots att det inte finns samtycke
fran vardnadshavarna om det bedéms lampligt och barnet samtycker till det enligt 3 kap.
6 a-b §§ Sol.

For att 6ppna insatser ska beviljas enligt SoL ska det finnas en mottaglighet hos den/de
som berdrs av insatsen for att genomga ett forandrings-/utvecklingsarbete. Om det inte
finns, ska normalt ingen insats beviljas.

Undantag ar dar oron for barnet ar sa pass hog att en insats som sadan aven handlar om
att skapa en mottaglighet for ett forandrings-/utvecklingsarbete. En sadan insats behdver
foljas upp tidigt for att se att insatsen tidigt kommer vidare fran att handla om att skapa
mottaglighet till att handla om sjalva férandrings-/utvecklingsarbetet. Framst ar det
aktuellt i &renden som géaller ungdomar med eget beteende och i riskzon.

Om det saknas samtycke for insats och oron fér barnet/den unge ar stor, ska det alltid
undersdkas om det finns rekvisit for beslut enligt LVU, bade for placering utanfoér det
egna hemmet och sa kallat mellantvang enligt 22 § LVU.

6
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2.3. Annan huvudmans ansvar

Innan beslut om insatser fattas, ska det alltid ha gjorts en prévning om barnets behov
faller under annan huvudmans ansvar. Barn- och familjs ansvar utgar ifran bristande
foraldraférmaga och social problematik.

Insatser for barn ska som regel utga ifran vad som ar mest fordelaktigt for barnet. En
central utgangpunkt i det ar att det mest fordelaktiga for barnet ar att den huvudman som
har ansvaret for ett barns behov ocksa ar den huvudman som har bast kompetens for att
barnet far ratt hjalp, bade pa kort och lang sikt.

Beslut om bistand enligt SoL dar behovet hos barnet/den unge egentligen ar nagot som
aligger annan huvudman, men dar det inte tillgodoses genom den huvudmannen, kan
endast i undantagsfall beviljas inom barn och familj. Sddana beslut ska lyftas till barn-
och utbildningsnamnden for beslut och dar behdver det aven i beslutsunderlaget framga
vilka risker som finns for barnet/den unge om det inte tillgodoses.

2.3.1.LSS

LSS ar en rattighetslagstiftning och en viktig samverkansaktor for barn och familj. Enligt
prop. 1992/93:159 s171 framgar att en framstallan om stdd eller service av en person
som tillhér lagens personkrets bor i forsta hand prévas enligt LSS om det galler en insats
som regleras i lagen, eftersom detta i allmanhet far antas vara till fordel for den enskilde. |
andra hand kan framstallan prévas enligt socialtjanstlagen. Nar en provning av behovet
av insatser enligt denna lag gors ar det ofta nédvandigt att samtidigt prova om det
darutéver behdvs insatser enligt socialtjanstlagen.

Det innebar att om ett barn har personkretstillhérighet enligt LSS kan insatser fran barn
och familj forst bli aktuell om det star klart att behovet inte gar att tillgodose genom LSS.

Om det i ett utredningsarbete framkommer att ett barn har eller kan antas ha
personkretstillhérighet enligt LSS, ska arbetet inriktas pa att informera och motivera
vardnadshavarna att ansdka om bistand enligt LSS. Vid behov kan SIP anvandas for att
genom samverkan underlatta for vardnadshavarna att anstka om ratt insats inom LSS.

Om det finns en beviljad insats enligt LSS, ska inte barn och familj bevilja motsvarande
insats i avvaktan pa att LSS-insatsen verkstalls.

| de arenden dar det finns beslut om vard enligt LVU, har handlaggaren ratt att ansoka
om insatser enligt LSS fér barnet.

| arenden dar det inte star klart att behoven kan tillgodoses genom LSS, kan insatser
enligt SoL beviljas i avvaktan pa beslut om insatser enligt LSS. | de fall det sedan fattas
beslut om insatser enligt LSS ska samverkan ske tillsammans med LSS f6r nar
insatserna enligt SoL avslutas till forman for insatser enligt LSS.

2.3.2 HSL

Barn och familj beviljar inte insatser for att forebygga, utreda eller behandla sjukdomar
och skador som gar under Halso- och sjukvardslagen (HSL). Om barnet har behov av
sarskild kompetens och behandling pa grund av exempelvis psykisk sjukdom eller
somatisk sjukdom ska dessa kompetenser tillsattas enligt HSL. Konkret innebar detta att
regionen behdver tillsatta resurser nar den enskildes fysiska och psykiska halsa sviktar
for att mojliggdra en férandring for barnets basta.

Om ett barns behov utifran brister i foraldraférmagan ar ett led i féralders egen hélsa,
t.ex. psykisk eller fysisk sjukdom, ar det viktigt att &ven samverka med halso- och
sjukvarden for att foraldern far ratt hjalp da det kan bidra till att féralderns sjélv kan
tillgodose barnets behov. | det arbetet kan SIP fér den vuxne anvandas. En viktig del i det
arbetet ar att 6ka halso- och sjukvardens forstaelse for hur forélderns halsa paverkar
foraldraférmagan och hur en starkt samverkan kan bidra till att barnets behov battre kan
tilgodoses i det egna hemmet.

Vid placeringar pa HVB-hem blir det sarskilt viktigt att infor en placering samverka med
Regionen om det finns behov av halso- och sjukvardsinsatser under placeringstiden och
for att motverka en bruten vardkedja vid omplaceringar eller hemflytt. SIP ska vid behov
anvandas som ett verktyg i det arbetet.
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Socialtjansten ska aldrig ta éver halso- och sjukvardens ansvar vid en placering. Detta da
socialtjansten inte ar ratt huvudman att bedéma att de halso- och sjukvardsinsatser som
ges ar ratt insatser utifran behov. Exempel pa saddana insatser kan vara NPF-utredningar,
psykologsamtal, avgiftning och nedtrappning fran alkohol och droger. Sarskilt viktigt ar
just delen med avgiftning och nedtrappning fran alkohol och droger som alltid ska ske hos
sjukvardsinrattning och kan behdva genomféras innan placering kan ske.

Infér en ansdkan om vard enligt LVU ska alltid en begaran om lakarundersékning goéras
till halso- och sjukvarden.

Alla barn och unga som placeras utanfor det egna hemmet ska erbjudas en
halsoundersokning via halso- och sjukvarden.

2.3.3 Forskola. skola/elevhalsa

Forskola, skolan och elevhalsan ar viktiga samverkansaktorer for socialtjansten.
Socialtjansten ska inte bevilja insatser for sadant som aligger de huvudmannens ansvar.
Det finns ett behov av att socialtjanstens insatser ofta samverkar med andra former av
insatser/stod fran férskola, skola och elevhalsa. Sarskilt viktigt ar det ofta gallande
malgruppen elever med problematisk skolfranvaro och dar behovet for eleven ofta ar att
det ar sa fa personer som maijligt involverade i arbetet med att mote de behov som i
sadana arenden aterfinns hos eleven. Vid oklarheter kring vilken huvudman som
ansvarar for vad ska SIP anvandas och vid ytterligare behov kan arenden lyftas till chef
och déarefter verksamhetschef for att klargéra olika huvudmannens ansvar och ev.
samordning av insats.

For barn som ska placeras utanfér det egna hemmet ska stddmaterialet SAMS
anvandas. Vid mer komplexa arenden dar barnet aven kan behdva sarskilda
anpassningar i skolan, ar det viktigt att som en del i matchningsarbetet for att hitta lamplig
placering aven se till forutsattningarna for en fungerande skolgang. Vid behov ska
samverkan ske med skolan for att sakerstalla en bra skolgang vid sadan placering.

3. Bistandsbedomda insatser

3.1. Kontaktperson och kontaktfamilj

Insatserna kontaktperson och kontaktfamilj enligt 3 kap. 6 b § SoL syftar till att fungera
som ett personligt stéd och hjalpa den enskilde pa olika satt. Det kan t ex galla en
ungdom som behdver stdd att bryta sig loss ur en i sammanhanget olamplig milj6.

Insatsen kontaktfamilj syftar till att ge barnet barnet/ungdomen stdéd och stimulans i en
annan miljé och utdka barnets/ungdomens sociala natverk. | vissa fall kan insatsen ge en
avlastning till féralder/féraldrarna som i sin tur gynnar barnet/'ungdomen.

For ungdomar under 21 ar, som har behov av sarskilt stod och sarskild vagledning for att
inte utveckla missbruk av beroendeframkallande medel, brottslig verksamhet eller nagot
annat socialt nedbrytande beteende, kan namnden utse en sarskilt kvalificerad
kontaktperson.

For barn som inte har fyllt 12 ar far kontaktperson/sarskilt kvalificerad kontaktperson
utses endast om barnets vardnadshavare begar eller samtycker till det. Har barnet fyllt 12
ar far kontaktperson/sarskilt kvalificerad kontaktperson utses endast om barnet sjalvt
begéar eller samtycker till det.

Innan insatsen kontaktfamilj eller kontaktperson beviljas ska det sta klart att behovet inte
kan tillgodoses pa annat satt, t.ex. genom det egna natverket eller férskola/fritids.

Bor féraldrarna inte tillsammans ska ett beslut om bistand alltid ha féregatts av ett arbete
med forsok att fa till stdnd ett umgange med den andre féraldern om denne ar lamplig.

Det finns inget behov hos ett barn som heter kontaktfamilj/person, utan behovet som
sadant handlar om andra saker. For att insatsen ska beviljas behdver familjen ta emot
andra insatser, alternativt finnas en plan, for hur barnets behov ska kunna tillgodoses pa
annat satt i férlangningen. Det kan handla om familjebehandling eller liknande kring
foraldrarnas formaga att sjalva tillgodose barnets behov.

For insatsen kontaktfamilj behdver det aven sta klart att barnets behov inte ar sa
omfattande att det inte kan férvantas att en kontaktfamilj klarar av att ta emot barnet vid
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de tillfallen som barnet har behov av. Sarskilt kan det galla barn som har svart med
férandring och att knyta an till nya personer. | sadana arenden bor alternativa insatser
Overvagas och samtidigt om det &r sddana behov som battre tillgodoses av annan
huvudman.

| sarskilt komplexa arenden ska det lyftas till arenderad innan beslut om kontaktfamilj
fattas.

Beslut fattas som langst med 6 manader at gangen och insatser som har pagatti 12
manader eller mer ska ga via arenderad innan beslut om férlangning darefter.

3.2. Oppenvird — familjebehandling

Socialtjansten ansvarar for att det finns tillgang till dppna insatser for att kunna méta
barns och ungdomars behov enligt 3 kap. 6 a § SoL. Socialtjansten kan ha en egen
Oppenvard (intern dppenvard) eller kdpa in av privata utférare (extern éppenvard).
Oppenvard kan exempelvis handla om familjesamtal, individuellt stdd till barn, unga och
foraldrar, insatser i hemmet, natverksarbete samt missbruksbehandling. Omfattningen pa
insatserna varierar utifran behovet.

| forsta hand ska namndens egen 6ppenvard anvandas for beslutade insatser. Om den
insats som bast méter behovet hos familjen/barnet inte finns i den egna éppenvarden
eller om insatsen inte beddéms kunna pabdérjas inom 3 veckor, ska extern aktér anvandas.
| akuta arenden kan extern aktér anvandas omgaende om behoven inte kan métas upp
av den egna 6ppenvarden.

Beslut om 6ppenvard kan fattas med max 6 manader i taget. Om insatsen har pagatt i 1
ar, ska arendet lyftas till arenderad innan beslut om férlangning kan fattas. Insatser som
inte bidrar till maluppfyllelse ska avslutas eller omformuleras om behovet kvarstar for att
uppna skalig levnadsniva.

Insatserna ska alltid syfta till att frigéra och utveckla individernas egna resurser. |
undantagsfall dar det bedéms battre for barnet att bo kvar i familjen med uppratthallande
insatser, an att placeras utanfér det egna hemmet, For att en insats ska kunna
omformuleras fran ett forandringsarbete till ett uppratthallande, ska arendet forst lyftas till
arenderad. | samband med arenderad goérs aven en plan for nar drendet ska tillbaka till
arenderad for ny bedémning. Ev. kan en ny utredning behdéva inledas for att tydliggora
behovet av vad en uppratthallande insats ska tillgodose.

Gallande ungdomar med eget beteende eller i riskzon ar det ibland svart att innan
insatsen paborjas ha en tydlig mottaglighet for férandring. | de fall kan insatser anda
beviljas, men det blir da sarskilt viktigt att folja upp mottagligheten.

3.3. Placering enligt Socialtjinstlagen (SoL)

En placering for vard utanfér det egna hemmet ar ett stort ingrepp i barnet eller den
unges liv och far ocksa konsekvenser for den évriga familjen. Varden i familjehem,
jourhem, stédboende eller hem fér vard och boende (HVB) ska vara trygg och séker och
motsvara den unges specifika behov av stéd och hjalp. For mer information, se Riktlinjer
vid val av placeringsform barn och unga.

Forutom mdjligheten att placera i natverket, ska narhetsprincipen tillampas. Om det ar
mojligt fér barn och unga att placeras i narheten av sitt natverk bidrar det till att underlatta
for barnet/den unge att ha kontakt med sitt ursprung och évrigt natverk. Det ska dven sta
klart att dppenvardsinsatser, och om mgjligt tillsammans med stéd fran natverket, inte ar
tillrackligt for att tillgodose behoven. Det ska aven ha understkts om stdd till barnets
natverk, till exempel 6ppenvardsinsatser, kan vara tillrackligt for att tillgodose behoven
istallet for en placering.

Undantag géllande barnets natverk kréavs i arenden med hedersproblematik och ibland i
vissa andra arenden s som komplexa valdsarenden.

Barnets vardplan ska sarskilt avse barnets langsiktiga boende. Malet kan vara att familjen
ska aterforenas igen efter vard utanfér det egna hemmet om det &r till barnets basta, men
det kan aven vara att en vardnadsoverflytt ska ske till barnets familjehem eller att en
ungdom ska bli sjalvférsorjande och bo i eget boende. Barnets eller den unges behov av
kontakt med sitt natverk fére, under och efter en placering ar av sarskild vikt for att barnet
eller den unge ska utvecklas gynnsamt.
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Socialtjansten har en skyldighet enligt 5 kap 1 § SolL att tillgodose det sarskilda behov av
stéd och hjalp som kan finnas sedan vard och fostran utanfér det egna hemmet upphért.
De ar en utsatt och sarbar grupp och behdéver i manga fall hjalp med stddboende och
sarskilt stod for att till exempel klara av gymnasiet eller for att hitta bostad och arbete.
Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allméanna rad bor socialtjansten tillgodose den
unges behov av stdd och hjalp med fragor om ekonomi och med att ordna bostad, studier
eller arbete om en ung person efter placeringen ska ha ett eget boende.

Alla placeringar ska ha ett tydligt syfte med placering och den férandring som behdver
ske for att barnet ska kunna flytta hem igen. Det galler bade féraldrarnas roll samt
ungdomar som placeras utifran eget beteende. Det behdver saledes finnas samtycket for
att samtidigt med placering jobba med det férandringsarbete som behdver ske. Undantag
ar ungdomar i riskzon och allvarlighet eget beteende dar en del av insatsen kan behdva
handla om att skapa mottaglighet for forandring. Malen for insatsen ska ocksa vara
tydliga gallande vad som behover uppnas for att barnet ska flytta hem igen.

Alla placeringar vid HVB-hem ska i anslutning till férsta omprévningen lyftas till
arenderad. Detta for att sakerstalla att aktuell placering fortfarande ar basta insatsen,
alternativ identifiera ett battre satt kring hur behoven kan tillgodoses och malen uppnas.

Om det trots placering vid HVB-hem inte leder till nagot forandringsarbete och riskerna ar
de samma under placeringstiden som nar ungdomen bor hemma, ska placeringen
avslutas och fokus ska vara Oppenvardsinsatser pa hemmaplan istdllet. Dessa
avvagningar ar komplexa och vid behov ska chef konsulteras.

| de fall en hemflytt inte bedéms vara det basta for barnet, behdver socialtjdnsten arbeta
for att skapa langsiktig trygghet och stabilitet for barnet & annat satt. Det kan till exempel
ske genom vardnadsoverflyttning eller adoption. Om ett barn har varit placerat i samma
familjehem i tva ar ska socialtjansten évervaga om vardnaden bor féras over till
familjehemsforaldrarna. Ett sadant 6vervagande ska sedan ske arligen.
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