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Inledning

Att barn som mist en fordlder tidigt uppméarksammas och fér ett bra
omhéndertagande kan vara avgorande for hur det klarar av att hantera och
bearbeta hdandelsen. Och kan minska riskerna for en negativ utveckling och
paverkan i ett senare skede.

Halso- och sjukvarden och dessa personal har ett ansvar att sdrskilt beakta
behovet av information, rdd och stod hos barn som ovéntat mister en
forélder eller ndgon annan vuxen person som det varaktigt bor med.
Vardgivaren har ett ansvar att se till att det finns stodstrukturer i form av
processer och rutiner som tydliggdr for personalen hur man kan sékra stodet
till barn som anhoriga, vad som ska goras, av vem och hur.

Det stod som idag erbjuds efterlevande barn och deras familjer &r ofta
otillrackligt. Regionerna har kommit olika langt med arbetet kring
efterlevande barn. Vissa har utarbetat och provat olika stodstrukturer. Det
har lidnge uttryckts ett behov av ett nationellt stod till regionerna for hur
arbetet med processer och rutiner kan utvecklas.

Stédmaterial for inspiration

Den hir publikationen har tagits fram for att ge inspiration och stdd 1 arbete
att ta fram lokala processer och rutiner for att sékra att efterlevande barn
fdngas upp och far den information, rdd och stdd de behover. Bade i1 akut
lage och i1 en uppfoljande fas.

Stodmaterialet riktar sig till nyckelfunktioner inom regionen, som regionalt
eller lokalt exempelvis arbetar med utveckling av frdgor om barns
rittigheter, stod till barn som anhoriga eller suicidprevention. Avsikten &r att
de i sin funktion ska sprida och vid behov anpassa materialet till lokala
vardenheter och personal som har ansvar att sdkerstélla att barns behov av
information, rad och stod beaktas. Exempelvis genom nitverk for
samordnare for barn som anhdriga eller nitverk for
suicidpreventionssamordnare, som finns i alla regioner.

Materialet utgér frdn hur efterlevande barns behov kan se ut, hur de kan
mdotas och vilka aktorer som kan behdva medverka i en lokal samverkan for
ett samlat omhéndertagande. Det kan inte utgora en mall som direkt
beskriver hur arbetet ska genomforas lokalt. Det &r ténkt att fungera som
inspiration och utgdngpunkt i arbetet med att ta fram lokala strukturer och
rutiner for sékra stodet till efterlevande barn. Materialet &r ett forslag till
stod som kan komma att justeras eller kompletteras ytterligare efter att det
testats i nagra verksamheter.
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Samarbete med sex regioner

Materialet har tagit fram med metodik for tjanstedesign, i ndra samarbete
med representanter fran sex regioner under ledning av en insikts- och
strategibyra.! Beddmning av efterlevande barns behov och hur de kan métas,
bygger pa samsyn mellan medverkande med lang erfarenhet av arbete med
utveckling av fragor som ror barn som anhdriga och barns rittigheter.

Representanter fran féljande
regioner har deltagit:

@ )amtland Harjedalen

® virmland

© sodermanland

O Ostergétland

© Jonképing

O skane

Arbetet har genomforts genom:

« Genomgang och inldsning av forskningsrapporter och annan litteratur om
efterlevande barns behov och konsekvenser av att mista en forélder

o Intervjuer och aterkommande arbetsgruppsmdten med deltagare fran
medverkande regioner

o Intervjuer med personal inom hélso- och sjukvérden, kyrkan, skolan och
brandkéren

Innehall i stdodmaterialet

Stodmaterialet ar indelat 1 olika avsnitt:

Kunskap om efterlevande barns behov

Den forsta delen beskriver identifierade behov hos barn
som mist en fordlder. Efterlevande barns nyckelbehov
visualiseras 1 Behovshjulet. Informationen kan
anvindas for att hoja kunskapen och utgora en
gemensam utgangspunkt i ett lokalt utvecklings- eller
samverkansarbete.

! Insikts- och strategibyran, Augur, Stockholm.



Stark stodet till efterlevande barn

Aktorer som kan bli aktuella

I avsnittet listas de aktorer som kartlagts och kan komma att bli aktuella i ett
lokalt arbete for att sékra stodet till efterlevande barn. Ett samlat
omhéndertagande kommer att krdva att hdlso- och sjukvérden samverkar
med Ovriga aktorer. Vilka aktorer som lokalt blir aktuella kan variera utifran
lokala fOrutséttningar.

Aktiviteter for att mota efterlevande barns behov

Har presenteras en modell —
Aktivitetstriadet — som ger forslag till hur
efter-levande barns behov av information,
rad och stdd kan moétas. Behoven kan se
olika ut och maste utgé fran varje barn och
familj situation.

Dialogmaterial

Det hér avsnittet kan anvéindas for initiala dialoger mellan samverkande
parter for att identifiera insatser och aktiviteter som &r relevanta lokalt for att
forbattra stodet till efterlevande barn.

Larande exempel

Det finns exempel pé regionala och lokala modeller for omhédndertagande av
efterlevande barn. I avsnittet beskrivs ndgra exempel som tillsammans med
ovrig information kan anvindas som inspiration om barns behov och hur de
kan motas.



Stark stodet till efterlevande barn

Halso- och sjukvardens ansvar
for barn som mist en foralder

Vardgivaren och dess personal har ett lagstadgat ansvar att uppméarksamma
och sarskilt beakta behovet av information, rad och stéd hos barn som &r
anhoriga till fordldrar med vissa svarigheter, barn som bevittnar eller utsétts
for vald eller som ovéntat mist en fordlder eller annan vuxen som barnet
varaktigt bor med. Det framgér av hélso- och sjukvérdslagen 5 kap. 7 §
hilso- och sjukvérdslagen (2017:30) och 6 kap. 5 § andra stycket
patientsidkerhetslagen (2010:659).

5 kap. 7 § Halso- och sjukvardslagen

Ett barn behov av information, rad och stéd ska sarskilt beaktas om
barnets foralder eller ndgon annan vuxen som barnet varaktigt bor
tillsammans med

e har en psykisk stérning eller en psykisk funktionsnedsattning, en
allvarlig fysisk sjukdom eller skada, ett missbruk av alkohol,
annat beroendeframkallande medel eller spel om pengar eller

e utsatter eller har utsatt barnet eller en narstaende till barnet for
vald eller andra 6vergrepp.

Detsamma galler om barnets foralder eller nagon annan vuxen som
barnet varaktigt bor med ovantat avlider.

6 kap. 5 § andra och tredje stycket Patientsdakerhetslagen
Halso- och sjukvarden ska sarskilt beakta ett barns behov av
information, rad och stéd om barnets foralder eller nagon annan
vuxen som barnet varaktigt bor tillsammans med

e har en psykisk stérning eller psykisk funktionsnedsattning, en
allvarlig fysisk sjukdom eller skada eller har ett missbruk av
alkohol, annat beroendeframkallande medel eller spel om
pengar eller

e utsatter eller har utsatt barnet eller en narstaende till barnet for
vald eller andra 6vergrepp.

Detsamma galler om barnets foralder eller nagon annan vuxen som
barnet varaktigt bor med ovantat avlider.
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Bestimmelserna ar snarlika, men bestimmelsen i hilso- och sjukvérdslagen
riktar sig till vrdgivaren och den senare i patientsdkerhetslagen till hélso-
och sjukvérdspersonalen. Bestimmelsen har tillkommit som ett svar pa att
dessa barn utgor en sérskilt sérbar riskgrupp som kan ha behov av eget stod,
dven ndr barnet inte sjdlv dr patient.

Tydliggérande processer och rutiner

Vardgivaren ansvarar for att det finns de stodstrukturer i form av processer
och rutiner som behovs 1 verksamheten for att sdkerstélla att barn som
anhoriga uppmérksammas och att deras behov av information, rad och stéd
sirskilt beaktas.” I dessa kan vérdgivaren exempelvis tydliggdra vad det kan
innebéra att beakta dessa barns behov av information, rad och stod samt mer
konkret hur ansvaret kan sékerstéllas och vem som ska gora vad.

Stod i tillampningen

De lokala processerna och rutinerna ska utgora stod for arbetet. Men i det
enskilda fallet miste bedomningar av vad som &r bést och 1dmpligt att géra
utgd frin varje barn och familjs omstidndigheter, forutsittningar, barnets
bista och forutséttningar sdsom barnets alder och mognad.

Som huvudregel behover barnets vardnadshavare vara delaktiga i beslut som
ror barnet.> Man behdver ocksa ta hiinsyn till regler om sekretess och
tystnadsplikt.* Det ir viktigt att inte se p& behoven som statiska utan att de
kan variera over tid. Darfor ar det viktigt att vardpersonalen dterkommande
foljer upp hur det gér for barnet/barnen for att bedoma vilka behov av
information, rad och stéd som finns just nu.

Vid misstanke eller kinnedom om att ett barn far illa har personal inom
hilso- och sjukvérden en skyldighet att genast anméla det till socialtjansten i
kommunen dir barnet bor.’

2 Se Socialstyrelsens foreskrifter och allméinna rdd om ledningssystem fér systematiskt kvalitetsarbete
(SOSFS 2011:9).

3 Mer information om vem som ska samtycka till insatser som ror barn och barns bestimmanderitt
finns i Socialstyrelsens meddelandeblad Barn som soker hdlso- och sjukvard (Nr. 8/2020).

4 Se offentlighets- och sekretesslagen (2009:400) samt patientséikerhetslagen.

3 Se 14 kap. 1 § socialtjinstlagen (2001:453). Mer information finns i Socialstyrelsens informationsblad
Till dig som &r skyldig att anméla oro for barn.
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Uppmarksamma och bedéma behov

Ett viktigt och ibland tillrdckligt steg kan vara att uppmérksamma barn som
ar anhoriga. Skyldigheten att beakta barnets behov av information, rad och
stod finns dér dven nér barnet inte sjdlv dr patient. Det kan vardpersonalen
gora genom att friga om den vuxna patienten har barn och vid kontinuerlig
patientkontakt aterkommande avisera fragor om fordldraskapet och undra
hur barnen har det.

Information efter behov

Om det bedoms som mdjligt och ldmpligt kan vardpersonalen sjélva ge
information till barnet.® Manga génger #r det tillrickligt att verka genom att
motivera fordldern eller den kvarvarande fordldern att se till att barnet far
den information som behovs. Beddomning om vad som dr lampligast maste
goras utifran varje barns unika situation och forutséttningar sasom alder och
mognad.

Rad och stod efter behov

Négra barn och familjer kan behova mer omfattande och riktade stodinsatser
eller behandling av exempelvis specialistvard. Ibland kan barnets behov
motas genom att man moéter behoven hos fordldern och det kan vara
tillrackligt. Ibland méste hilso- och sjukvardspersonalen remittera barnet till
annan vard eller se till att barnet hinvisas till en annan aktor utanfor hélso-
och sjukvarden. Barn i den hér situationen kan behova stdd utanfor den egna
familjen exempelvis fran psykiatrin eller socialtjénsten.

¢ Viktigt att notera dr att man behdver beakta bestimmelser i offentlighets- och sekretesslagen samt
patientsdkerhetslagen om tystnadsplikt och sekretess samt i regel inhdimta vardnadshavares samtycke
innan information ges.
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Efterlevande barns behov

For att kunna ge barn det stod som de har behov av ar det viktigt att sétta
barnet i centrum och att alla aktdrer som moter efterlevande barn har
kunskap om barns behov. Behovshjulet dr skapat for att sprida kunskap om
efterlevande barns behov och &r utvecklat tillsammans med representanter
fran regioner som arbetar med fragor om barns réttigheter och barn som
anhoriga.

Behovshjulet

For att kunna méta efterlevande barns behov méste man utga fran kunskap
om vilka behov barn som mist en fordlder har och se till att de som moter
dessa barn eller deras fordldrar har den kunskapen. Behovshjulet visar de
nyckelbehov som efterlevande barn kan ha:

« Skydd och trygghet

o Information

« Uppsokande stod

+ Socialt stod

« Specialiserad vard eller riktade insatser
o Att bli bekriftad

Kunskapen bygger pé erfarenheter och samsyn hos de representanter fran
regionerna som deltagit i framtagande av aktuellt stodmaterial.

10



Stark stodet till efterlevande barn

Skydd och trygghet

Alla barn har behov av skydd och trygghet. Identifierade behov hos
barn som mist en fordlder kan var att:

« Bli uppmérksammad
« Ha en trygg vuxen ndrvarande i akut fas

« Ha en tillrackligt trygg och forutsdgbar hemsituation

Information

Barn behdver ofta information for att ha mojlighet att forstd och
bearbeta hindelsen. Identifierade behov som efterlevande barn kan ha
ar att:

o Fa information om hiandelsen
« Fa mojlighet att ta avsked av den dode fordldern

 Foridldern eller annan omsorgsperson finns dér for att svara pd frgor, ta
emot barnets fragor och oro, gora det svara talbart

« Bli sedd och lyssnad pa

« Fa hjélp att sitta ord pa det som hént, att géra situationen begripbar

« Fa veta hur barn kan reagera, att man inte dr ensam om sina reaktioner
o Forstd hur vuxna kan reagera, s att fordldrars reaktioner skraimmer

« Fa information om var man kan vénda sig for ytterligare stod

Uppsokande stod

Stodet till barn som mist en fordlder behover vara uppsokande och
proaktivt.

Négon behdver folja upp hur det gar for barnet 6ver tid och regelbundet
stdimma av hur barnet och familjen har det. Behovet av stdd kan variera i
olika stadier av sorgeprocessen och det kan vara svart for en familj i kris att
sjdlv initiera eller upprétthalla en kontakt. Identifierade behov i
sorgeprocessen dr bland annat att:

« Nagon dé och da hor av sig och undrar hur det gér
« Fa hjélp att uttrycka och hantera sina tankar och kénslor

Hjaélp till specialiserade vardinsatser om det behdvs

« Ha nagon kontakt som finns kvar under en langre tid (ibland flera ar)

11
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Socialt stod

&

Alla barn behdver socialt stod fran de personer som befinner sig i
deras direkta nérhet. Identifierade specifika behov hos barn som mist
en forélder ar:

AR

« Naérvarande och stodjande personer sasom fordldern, annan
omsorgsperson, slikt, vanner, skola, forskola

« Anpassningar i skola eller forskola

« Att vardagliga rutiner upprétthélls

Specialiserad vard eller riktade insatser

Négra barn behover vardinsatser. Det ar extra viktigt vid suicid.
Specifika behov som identifierats ar att:

« Fa vard och behandling nér barnet eller familjen behover ytterligare stod

 Hjilp att hantera komplex sorg

Att bli bekraftad

Alla barn behover forsta att de reaktioner de kan ha dr normala, trots
att hela tillvaron forandrats.

De behover ockséa fa ’bara vara barn” och kédnna att de kan vara som alla
andra, leva sitt vanliga liv. Specifika behov som identifierats hos barn som
mist en fordlder ar att:

« Fa kénna sig frisk, fa leka och ldra

« Ha vardagliga rutiner som ger trygghet

« Att livet pagar som vanligt sé langt det &r mojligt

 Fa veta hur andra barn reagerar, att man inte dr ensam om sina reaktioner

o Fa dela erfarenheter med andra barn 1 liknande situation

12
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Aktorer som kan mota barn som
mist en foralder

Ett samlat omhédndertagande av efterlevande barn kommer innebédra en
samverkan mellan olika 6vriga aktorer. Vilka aktorer som lokalt blir aktuella
kan variera utifran lokala forutsattningar. Vilka aktorer som finns och om de
tillhor region, kommun eller &r fristdende aktdrer kan delvis variera.

Nedanstdende beskrivning kan anvdndas som utgéngpunkt for initiala
dialoger om vilka aktorer som kan komma att bli aktuella att involvera i ett
lokalt arbete med att ta fram processer och rutiner for ett samlat
omhéndertagande av efterlevande barn.

Akuta skedet

I det akuta skedet kan dessa framfor allt bli aktuella:

« Akutmottagning

« Barn- och ungdomspsykiatrisk akutverksamhet

« Specialiserade vardenheter

» Kurator

 Socialjour

« Polis

« Réddningstjénst, ambulansen

 Tjinsteman i beredskap

« POSOM, kommunens grupper for psykiskt och fysiskt omhéndertagande
vid akut kris och svéara hindelser.

o Sjukhuskyrkan

Uppfoljande skedet

Det har visat sig vara viktigt att stodet 1 det uppfoljande skedet finns néra
barnet och familjen. I det uppfoljande skedet kan dessa bli aktuella:

« FElevhilsan exempelvis skolkurator, skolskoterska

« Virdcentral/hédlsocentral

« Barn- och ungdomspsykiatrin (forsta linjen eller specialistniva)
« Regionens anhorigstdd (primédrvard, specialiserad vard)

« Socialtjinstens individ- och familjeomsorg

 Lokal eller nationell stodorganisation

o Prist, prost, diakon eller liknande

« Barnrittsombud, barnrittspilot

13
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Samverkan ar avgorande

Efterlevande barn kommer i kontakt med aktorer frén savél region och
kommun samt med fristdende aktorer. Samverkan mellan aktorer inom de
olika omradena dr av yttersta vikt for att barnet ska kunna fa det samlade
stod som de kan ha behov av. Nedan ges exempel pa hur olika aktorer kan
bidra i ett samlat omhindertagande av barn som mist en forilder.’

REGION

Akutmottagning

Moter familjer i akuta skedet pa vardinrattning. Kontaktar
ofta andra aktérer sdsom sjukhuskyrka eller kurator for
akut stod.

Specialiserade vardenheter

Moter familjer i akuta skedet pa vardinrattning.
Onkologen, bréstmottaningen, medicin etc. behandlar
svart sjuka foraldrar. Kan remittera till kurator innan eller
efter dodsfall.

Barn- och ungdomspsykiatrin,
Psykiatrisk akutvard for barn

Méoter barn som behdver riktat stod eller specialiserad
vard, framst i uppféljande skede. Behandlande mer &n
férebyggande.

Anhérigstod/krisstod

Kan finnas kopplat till akutvard eller psykiatri och ar
specialiserade pa att mota anhoriga i kris.

Kurator/anhorigstéd

Kan etablera kontakt innan eller efter féralderns dodsfall.
Bade behandlar och ger mer sammanhallande stod éver
tid.

Vardcentral/hélsocentral

Forsta linjen for vuxna och barn. Kan vara en viktig aktor
nar det galler att fanga upp efterlevande barn samt ge
stéd till omsorgspersonen.

Férsta linjens psykiatri for barn
och unga

Psykiatri for barn och ungdomar som méter barn framst i
den uppfoéljande fasen och erbjuder vard. Skulle kunna bli
aktuella i det akuta laget, utifran hur arbetet organiseras i
regionen.

Ambulans

Ofta en forsta kontakt vid ett dodsfall utanfér hemmet. Kan
kontakta sjukhuskyrkan eller prast fér akut stod.

7 Inom hilso- och sjukvarden finns flera krav i lag pa samordning. Till exempel ska regioner och
kommuner inom ramen for verksamhet som utgdr primarvard sarskilt samordna olika insatser for
patienten i de fall det &r mest dndamalsenligt att samordningen sker inom primérvarden (13 akap. 1 §
HSL). Nér den enskilde har behov av insatser bade frén hélso- och sjukvérden och frin socialtjansten,
ska regionen tillsammans med kommunen uppritta en individuell plan, en s.k. SIP (16 kap. 1 § HSL).
En fast vardkontakt ska utses for patienten om han eller hon begir det, eller om det 4r nodvandigt for att
tillgodose hans eller hennes behov av trygghet, kontinuitet, samordning och sékerhet (6 kap. 2 §

patientlagen (2014:821)).

14
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KOMMUN

Socialjour

Kontaktas utanfoér kontorstid nar ett barn behdéver akut
omsorg.

Socialtjanstens individ- och
familjeomsorg

Kontaktas om det inte finns nagra anhoériga som kan ge
stdd. En orosanmalan ska gdras vid misstanke om att barn
far illa. Socialtjansten kan erbjuda familjebehandling samt ge
rad och stod.

Elevhalsa/skolkurator

Kan stotta barnet, samt fanga upp barn som behéver slussas
vidare till specialiserad vard.

Larare/forskolepersonal

Behover information om barnets situation och kan stotta
barnet.

POSOM Psykiskt och socialt omhandertagande vid kriser inklusive
dodsfall. Natverk som rings ut som kan stétta de drabbade. I
natverket kan representanter fran skola, sjukvard,
socialtjanst med mer inga.

OVRIGA

Polis Kan ta hand om efterlevande i akuta situationer, och ibland

slussa vidare for krisstod.

Raddningstjanst, brandkar

Kan stanna och ta hand om anhdriga fram tills att andra
anhdriga anlander.

Tjansteman i beredskap

Pa utvalda myndigheter finns personer i beredskap som tar
emot larm om allvarliga handelser. Dessa kan kontaktas for
akut krisstéd i samband med stora olyckor och suicid.

Sjukhuskyrkan

Moter familjer i akuta skedet pa vardinrattning. Journalfor
inte och har tystnadsplikt.

Lokala eller nationella
stodorganisationer

Enskilda samtal, gruppverksamhet och/eller féraldrastod. T
ex BRIS, Varsol.

Prast, prost, diakon eller liknade

Kan inkludera representant fran trossamfund. Kan kontaktas
av akuten/polis/ambulans vid akut dédsfall och erbjuda stéd.

Barnrattsombud, barnrattspilot

Bevakar barnens intresse i alla delar av verksamheten. Kan
innehas av olika roller inom exempelvis sjukvarden.

15
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Aktiviteter for att stotta
efterlevande barn

Har presenteras en modell — Aktivitetstridet — som beskriver hur efter-
levande barns behov kan motas. Barnets behov behdver primirt tillses av
kvarvarande forélder eller annan omsorgsperson, som kan behova eget stod
for att tillgodose barnets behov. Genom att stotta den kvarvarande fordldern
eller annan omsorgsperson kan man indirekt verka for att barnet far sina
behov tillgodosedda. Behoven kan se olika ut och en beddmning av om och i
sa fall vilket stod och hur det ska ges maste utga fran varje barn och familjs
situation. Man behdver ocksa ta hdansyn till vilka insatser som dr mgjliga att
ge utifran lokala forutsdttningar.

Det som beskrivs hér kan ses som utgdngspunkt for lokala dialoger om hur

identifierade behov hos barn kan métas. Har inkluderas inte bara hilso- och
sjukvarden utan ocksé andra aktorer. Det dr for att det uppméarksammats att
samverkan och insatser fran olika aktdrer ar viktigt for att efterlevande barn
ska tas om hand pa ett sa bra sitt som mojligt.

Aktivitetstradet

I Aktivitetstridet illustreras hur behov hos barn som mist en forédlder kan
motas. Innehéllet har tagits fram i samarbete med medverkande
regionrepresentanter med erfarenhet av arbete med barn som anhoriga och
barns réittigheter. Varje forslag pé aktivitet har pa olika sétt koppling till de
behov som identifierats i Behovshjulet. Aktivitetstrddet kan fungera om
inspiration for dialoger om hur efterlevande barns behov kan métas men
anpassningar behover goras utifran lokala forutsattningar.

Ge — .
) . Vid behov
Ge akut information :
: —> ge riktat
Uppmirk- trygghet | ochrad stod

vid beov Stétta

omsorgs-
person

samma

' Se och
uppmark-

& omma

over tid
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Stark stodet till efterlevande barn

De behov som av medverkande regioner har beddmts vara viktigast att fa pa plats
ar:

« Att barn i behov av information, rad och stod uppmérksammas
« Att familjer och barn vid behov far information och rad

« Att familjer och barn guidas vidare till ytterligare stod vid behov

Kunskap om barn
som efterlevande —

Vad?
« Ha kunskap om sina skyldigheter gentemot

efterlevande barn och barn 1 kris

o Fastod i att halla sig uppdaterade om lagen, upprétthalla rutiner samt fa
kompetenshdjande insatser

Vem?

« Personal inom varden

« Personal inom blaljus

« Personal inom socialtjidnsten
 Lérare/forskolepersonal

« Kommunens personal inom den behandlande delen av socialtjdnsten

Hur?

« Utbildning samt regelbundna repetitioner
« Barnombud informerar

o Medarbetare ges kinnedom om bestdmmelser, kompetenshdjande insatser
samt hur rutiner upprétthalls

Uppmarksamma efterlevande
barn =

Vad?

Barn som plotsligt forlorat en fordlder behdver

uppmaérksammas. [ vissa ldgen dr det svart att

uppmérksamma efterlevande barn, och barnets omsorgsperson kanske inte
sjalv soker hjilp eller lyfter fram barnens behov. Vissa fordldrar kan tacka
nej till att ta emot stod. Andra aktorer utanfor varden kan vara de som
uppmérksammar ett barn eller en familj i behov av stdd av nagot slag och
kan lotsa de vidare till socialtjénsten eller hélso- och sjukvarden.
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Vem?

« Bléljuspersonal

« Vardpersonal
 Tjinsteman i beredskap
« Vérdcentral

+ Skola/forskola

« Barnavardscentral

Hur?

« Genom att hidlso- och sjukvédrden aterkommande fragar om det finns
anhoriga barn och da journalfora detta

« Genom att vardverksamhet har kunskap och skriftliga rutiner for hur man
kan uppmaérksamma efterlevande barn i behov av information, rdd och
stod

« Ytterligare aktorer kan uppmérksamma efterlevande barn och bor dé lotsa
dessa familjer till hdlso- och sjukvarden som kan ge information, rad och
stod

« Mobilisera stod fran barnets vardnadshavare eller annan omsorgsperson
och nétverk och vid avsaknad av detta stdd kontakta socialtjdnsten.

« Att anmilningsskyldiga genast gor orosanmélan vid kdinnedom eller
misstanke om att barn far illa.

Ge akut trygghet vid behov
Vad?

En stabil vuxen bor alltid vara néra i ett akut skede.
Om barnets omsorgsperson inte dr ndrvarande, eller
om denne inte kan ge tillricklig omsorg i akut lidge
behdver ndgon vara med barnet for att ge trygghet och
stotta om det finns behov av det.

—
—
Vet

Vem?

« Barnets vardnadshavare eller annan omsorgsperson

« Socialtjansten/socialjouren (vid avsaknad av omsorgsperson)

« Bléljuspersonal

« Personal vid vardavdelning t ex kurator, sjukskdterska, underskoterska
o Prist eller liknande

« POSOM eller anhorigstod/krisstod

18
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Hur?

« Rutin finns for att sdkerstélla att ndgon alltid tar hand om barnet om
omsorgspersonen inte dr narvarande

« S& snabbt som mojligt mobilisera den kvarvarande
fordldern/omsorgspersonen eller annan nira vuxen

« Om nira vuxen inte finns pdkallas akuta insatser frin exempelvis
socialtjansten

« Berorda aktorer kdnner till hur de agerar for att ge barnet trygghet i en
akut situation

Ge information och rad

Vad? -

Barnet behdver {4 information om vad som hént och

fa stélla fragor och fa svar. Omsorgsperson och om

mojligt barnet kan vid behov ges skriftlig information

om vilka behov barn har i krissituationer, normala

reaktioner samt vilket stod som finns. Informationen behdver vara anpassad
till barnets alder och mognad, och tolk anvéndas vid behov. Barnet kan
behdva fa stod i att uttrycka sin upplevelse och vid behov nér det ar lampligt
och mojligt delta i samtal med vardpersonal eller andra aktorer, ofta
tillsammans med omsorgspersonen. Vardnadshavaren eller annan
omsorgsperson kan behdva stdd i att ge information och tala vidare med
barnet. En bedomning sker av barnets situation och vid behov hinvisas
barnet med dess vardnadshavare eller omsorgsperson for vidare stod- eller
vérdinsatser.

Vem?

« Vardnadshavare eller annan omsorgsperson
« Kurator inom specialistsjukvéard

« Hailso- och sjukvardspersonal

o Sjukhuskyrkan

« Vérdcentral

o Anhorigstod/krisstod (t ex. barntraumateamet)

Hur?
« Halso- och sjukvardspersonal beddmer om och hur barnet behdver
information, rad och stod

o Uppmuntra vardnadshavaren eller annan omsorgsperson att prata med
barnet och erbjud att hjdlpa med detta vid behov

« Medicinsk information ges av hélso- och sjukvdrdspersonal tillsammans
med omsorgsperson och eventuellt med stod av kurator
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« Halso- och sjukvardspersonal 6verldmnar vid behov rutinméssigt
informationsmaterial kring barn som anhoriga, samt informerar om
ytterligare stod

+ Det kan vara bra att dokumentera vad som &r gjort och vad som eventuellt
aterstar

Stotta kvarlevande foralder eller
annan omsorgsperson

Vad?

Det dr av yttersta vikt for barnet att den kvarvarande

fordldern eller annan omsorgsperson orkar ge skydd och

trygghet och orkar vara tillgdnglig for barnets fragor. Identifiera stodbehov
hos omsorgsperson och erbjud stéd vid behov. Det kan vara krisstod,
efterlevandesamtal och mdjlighet att vidare hinvisa till ytterligare krisstod
och krissamtal.

—
—
Pt

De vuxna i barnets niarhet behover information och stdd om bland annat
barns behov och krisreaktioner hos barn, och detta kan i vissa fall vara
tillrackligt for att barnets behov ska tillgodoses.

Tillgéngligt fordldrastdd kan erbjudas individuellt och 1 grupp.

Vem?

« Kurator inom hilso- och sjukvarden

« Sjukhuskyrkan

« Anhorigstod/krisstdd t ex barntraumateam

« Vardcentralens kurator eller annan som ger stodsamtal
« Barnavardscentral

« Kommunen/socialtjdnsten

Hur?

o Identifiera vilken typ av stdd det kan finnas behov av och vid behov
hinvisa kvarlevande fordlder eller omsorgspersonen vidare

« Erbjuda krisstdd sa snart som mdjligt och helst inom en vecka

« Eftersom behov kan fordndras over tid sé bor alltid uppfoljande kontakt
tas

« Stotta kvarlevande fordlder eller omsorgspersonen i att om majligt
mobilisera sitt sociala stod
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Vad? .
Familjen erbjuds en trygg vuxen att vinda sig till -
och som proaktivt kontaktar dem for att stimma av.

Vid behov ser denne person till att barnet och

familjen lotsas till specialiserat stod. Barns reaktioner

kan vara olika tydliga och behov av stod kan dndras 6ver

tid. Att forlora en ndrstaende dr en stor pafrestning i livet som aldrig gar
over. Det behovs ett system for att halla i barnet 6ver tid och sdkerstélla att
det inte faller mellan stolarna. Aven den kvarvarande
fordldern/omsorgspersonen kan behdva uppsokande stod under en lang fas
av stabilisering och nyorientering 1 familjen.

Vem?

« Skolkurator/elevhélsa
« Laérare i skola/personal pa forskola

« Vardcentral (uppmérksammar om det finns barn som kan behova stod nér
de moter efterlevande fordldrar)

Hur?

« I samrad med barnet kan en sé kallad efterlevandelots eller liknande vid
regionen utses som proaktivt och under en léngre tid f6ljer upp med
familjen (1&s mer om arbete med efterlevande lots i avsnittet om ldrande
exempel, sid x)

« Barn gors delaktiga i hur ett stod dver tid utformas

« Efterlevandelotsens syfte dr ej att behandla utan att hjdlpa barnet vidare
om specialiserad vard behdvs

« Efterlevandelotsen finns kvar i ménga ar oavsett om barnet far ytterligare
stod eller inte

o
Vad?
En specialiserad verksamhet gér en mer omfattande

beddmning av barnets och familjens behov. Barnet far

stod, vard eller behandling av specialist, oftast tillsammans med
omsorgspersonen. Stodet kan behdva erbjudas och vara uppsokande da det
kan vara svért att sjélv soka hjélp ndr man befinner sig i kris. Stodet behover
utformas utifrdn det enskilda barnets behov da behovet av stdd inte ser
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likadant ut for alla. Specialiserad vard eller riktat stod dr ofta familjeinriktat
och omsorgspersonen bor vara delaktig i vardplaneringen och upplégget.

Vem?

« Anhorigstod/krisstdd t ex barntraumateam
o Forsta linjen psykiatri for barn och ungdom
« Barn- och ungdomspsykiatri

« Kaurator eller annan personal med psykosocial kompetens sdsom t ex
psykolog

Hur?

« Familjeinriktat stod dér kvarlevande fordlder eller omsorgspersonen
stottas 1 att ge barnet stod

« Individuellt anpassade stod- eller virdinsatser

« Gruppsamtal med andra efterlevande barn

+ Enskilda samtal med aterkoppling
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Dialogmaterial

Det hér avsnittet innehaller ett praktiskt stod for att identifiera de mest
prioriterade insatserna och aktiviteterna for att forbéttra stodet till
efterlevande barn. Materialet tar utgdngspunkt i Aktivitetstradets forslag pa
aktiviteter och insatser fran olika aktdrer.

Fragorna kan anvéndas som utgangspunkt vid arbetsgruppsméoten och
samverkansmdoten mellan medverkande aktorer lokalt som mdter
efterlevande barn och deras familjer.

Dialogmaterialet kan anvindas av personer med sarskilt ansvar for
utvecklingsarbetet exempelvis verksamhetschef, samordnare, verksamhets
utvecklare eller strateger.

Ha kunskap

Vilka aktdrer behéver mer kunskap om efterlevande barns
behov?

Vilka aktorer behover fa kunskap om lagen och sina
skyldigheter gentemot efterlevande barn?

Uppmarksamma barns behov

Hur kan man sakerstalla att alla barn uppmarksammas:
— Nar dodsfall skett pa vardinrattning?

— Nar dodsfall skett utanfor vardinrattning?

— Nar dodsfall skett utanfor lanet?

Vilka aktorer ar viktigast for att alla barn ska kunna
uppmarksammas?

Hur vet vi att ett barn har uppmarksammats?

Hur kan vardcentraler, skola/forskola och andra aktorer
uppmarksamma och fanga upp efterlevande barn?

Ge akut trygghet vid behov

Hur kan man sakerstalla att alla barn har en trygg vuxen
narvarande i akut skede?

Vilka aktorer ar bast lampade att ge akut trygghet?

Vad behovs for att dessa ska kunna stotta barnet i akut
skede?
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Ge information och rad

Hur kan vi se till att efterlevande familjer erbjuds
information och rad?

Vilka aktorer behover fa stod i att kunna erbjuda
information och rad till efterlevande barn och deras
familjer?

Erbjuds alla efterlevande familjer skriftlig information om
barns behov, normala reaktioner samt vilket stod som
finns?

Ar informationen tillgéanglig fér alla familjer, dvs. finns den
pa ratt sprak och anvands tolk vid behov?

Stotta omsorgspersonen

Hur kan omsorgspersonen fa stod efter den akuta fasen?

Vilket stéd kan vardcentralen erbjuda omsorgspersonen?

Se och uppmarksamma barnet éver tid

Vilken/vilka aktorer kan hjalpa familjen att hitta en trygg
vuxen till barnet som proaktivt kan kontakta och stamma
av under lang tid (exempelvis efterlevandelots eller annan
koordinator)?

Behover efterlevandelotsarna stod for att kunna stotta
barnen?

Hanvisa till riktat stod eller specialiserad vard

Ar det tydligt var man kan hanvisa efterlevande familjer
och barn nar de behdéver vidare sto6d?

Vet alla hur de hanvisar efterlevande familjer och barn
vidare till stoéd och eventuellt vard?

Kartlaggning av prioriterade aktiviteter

Vilka insatser skulle g6éra storst skillnad for att sékerstalla
att alla efterlevande barn uppmarksammas?

Vilka insatser skulle gdra storst skillnad for att sakerstalla
att efterlevande barn och familjer far den information och
de rad som de har behov av?

Vilka insatser skulle gdra storst skillnad for att sékerstalla
att efterlevande barn och deras familjer lotsas till vidare
stod och eventuellt vard nar det behovet finns?
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Larande exempel

I detta avsnitt finns exempel frin Region Kalmar och Region Ostergétlands
processer for att stotta barn som har mist en anhorig. Syftet med dessa ér att
visa hur det pa olika sitt gr att mota barnens behov.

Dessa kan tillsammans med tidigare delar i stddmaterialet anvindas som
inspiration och utgangspunkt tillsammans nir lokala verksamheter ska ta
fram sina processer och rutiner for att forbéttra stodet till efterlevande barn.

Efterlevandelots i Region Kalmar

Region Kalmar har utvecklat en process for att ge stod till efterlevande barn

som har mist en fordlder genom suicid. Processen bygger pa att bade den

kvarlevande fordldern och barnet far en efterlevandelots som stottar och

hjalper till att ta de kontakter som behdvs. Lotsen har ingen behandlande

roll, men kan se till att barnet far vérd vid behov. Modellen bygger pa nagra

viktiga principer:

 Stodet dr langsiktigt. Barns behov av stod kan komma langt efter akuta
skedet

« Efterlevande fordlder och barn behover proaktivt stod

« De efterlevande ingar redan i ndtverk som kan stodja barnet

« Den som ér kontaktperson/lots dr inte behandlande

« Det finns en frihet att vilja vem som é&r bést ldmpad for att vara lots

Lis med om Region Kalmars arbete pa deras webbsida.
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Barntraumateamen i Region
Osterg6tland

I region Ostergdtland finns tre barntraumateam som har i uppdrag att ge stod
1 det akuta skedet nir barn mist en fordlder, och fortsatt finnas med for stod
och behandling utifrdn barnets och familjens behov. Stodet ges till barn och
ungdomar under 18 &r, boende i Ostergdtland som drabbas av att:

« Familjemedlems plotsliga ovdntade dod

« Upplever eller bevittnat annan pl6tslig extrem hindelse, dod eller annan
allvarlig fysisk sjukdom eller skada

« Den primira omsorgsgivares drabbats av allvarlig fysiska sjukdom eller
skada

Barntraumateamen tillhor Psykiatricentrum och finns inom Barn- och
ungdomspsykiatriska kliniken i Norrkdping, Barn- och ungdomspsykiatriska
kliniken i Linkdping samt Barn- och Ungdomshélsan i Motala-Mj6lby.

Vem uppmarksammar barnen?

Remisser inkommer via direktkontakt med behandlarna eller genom
egenremisser. Plotslig dod samt akut livshotande skada eller sjukdom
prioriteras och familjen erbjuds utstrackande kontakt i det akuta skedet.

Viktiga nyckelpersoner som ser, uppmérksammar och méter barnen i sin
vardagliga situation finns inom nétverk av barnrdttsombud och personal vid
somatiska avdelningar. Kontakt finns ocksa med personal inom kommunala
verksamheter som skola och socialtjénst.

Teamen ger ocksa konsultation om bemétande av drabbade barn och
ungdomar.

Stéd och behandling

Den inledande kontakten med Barntraumateamen har ett primért fokus pa
krisstod, stabilisering, psykoedukation och mobilisering av fler resurser vid
behov.

Arbetet utgr frinbarns behov i Barn som anhérig-pyramiden som
sammanstilldes av region Ostergdtland 2014. Stodet ir familjeinriktat
utifran att barn &r basalt beroende av sina fordldrar eller priméira
omsorgsgivare for sitt grundlaggande behov av skydd och trygghet. Arbetet
sker utifran barnets och familjens resurser, behov och dnskemal.
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« Nista steg dr vidare arbete utifran behovsstegen med barns behov av
information. Barntraumateamet stottar kommunikation i familjen, ger stod
till fordldrarna att informera och tala med barnen. Stor vikt gors vid att
gora det svéra talbart.

« Barntraumateamen erbjuder integrativ terapeutisk behandling med fokus
pa trauma och sorg. Metoder anpassas efter barnets alder och mognad for
att underlatta delaktighet 1 samtalet. Behandlingen syftar till att
ateruppritta trygghet och sdkerhet, att skapa en kinsla av sammanhang
och att minska psykiskt lidande och forebygga psykisk ohélsa.

« Vid behov ges vidare fokuserade stodinsatser utifran en helhetssyn pa
familjen som kan gilla kontakter kring situationen i barnets omgivning till
exempel forskola, skola, fritid och st6d i myndighetskontakter.
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5.
Socialstyrelsen

Stark stodet till efterlevande barn (artikelnr 2024-3-8980) kan laddas ner fran
socialstyrelsen.se/publikationer.
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