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SAMMANFAT TNING

januari 2018 gav regeringen Barnafrid, nationellt
centrum for kunskap om vald mot barn, vid
Linkopings universitet, i uppdrag att att utvardera
barnahusverksamheterna i Sverige. I uppdraget
(Uppdrag angéende utvardering av barnahus
S2018/00212/FST) skriver Socialdepartementet

att det ar angelaget att den samverkan som sker
inom barnahus uppfyller de kriterier som finns for
vad som ska kdnneteckna verksamheterna samt

att de nationella riktlinjerna ar andamalsenliga
(Rikspolisstyrelsen, 2009). I uppdraget onskades
identifiering av goda exempel och eventuella
brister i syfte att fraimja ett kvalitativt och likvardigt
bemotande for brottsutsatta barn. I uppdraget
anges vidare att “en utvardering belyser kvalitet,
behovsuppfyllnad, eventuella skillnader och de
konsekvenser sadana skillnader kan fa for de barn
som utgor malgruppen och kan pa sa satt utgora
ett viktigt underlag for berorda myndigheter.” I
uppdraget ingar inte att lamna atgardsforslag.

Inom ramen for utvarderingen besoktes 32
barnahus under september 2018 - februari 2019. Vid
varje Barnahus genomfordes gruppintervjuer med
Barnahusens samverkansparter och samordnare
utifran en intervjuguide. Intervjuerna har analyserats
tematiskt utifran befintliga nationella riktlinjer
och kriterier. Da Barnahusen saknar heltdckande
statistik for sina verksamheter baseras utvirderingens
resultat pa egenrapporterad praxis, med andra ord
det samverkansparterna och samordnarna sjélva
uppgav att de gor. Dartill inkom Barnahusen med
skriftligt material (aktuella samverkansavtal, lokala
riktlinjer och rutiner, verksamhetsberittelser,
informationsmaterial med mera) och ledamoter i
styrgrupper eller motsvarande ombads besvara en
enkat med fragor om det egna Barnahuset.

I utviarderingen konstateras att det finns manga
valfungerande barnahus men att det forekommer
regionala skillnader i Barnahusens organisation och
verksamhet. 68 kommuner, frimst i Norra Sverige,
Jamtland, Halland och syddstra delar av Sverige, star
utanfor Barnahusverksamheten.

De framsta brister som lyfts fram av de
intervjuade géller otydligheter i de nationella
riktlinjerna (tex. sekretess och den sirskilda
foretradarens kompetens och roll) samt tillgéng
till rattsmedicinsk, barnmedicinsk och barn- och
ungdomspsykiatrisk kompetens. Det finns beredskap
att ge krisstod till barnet och hens foraldrar, ibland
aven till trygghetspersonen, efter barnforhor.
Uppgifter om i vilken omfattning krisstod/
behandling erbjuds saknas i denna utvéardering.

Det efterfragas nationell styrning, 6versikt av de
nationella riktlinjerna i samrad med alla Barnahusens

samverkansparter, statistik och certifiering av
barnahusen. Det finns dven behov av att se 6ver
malgruppsdefinitionen och att alla Barnahus arbetar
utifran dessa. Utredningen fann brister sarskilt da det
gallde barn som som bevittnat vald, internetbrott och
ivissa fall hedersrelaterat vald.

Ur ett barnperspektiv medfor de konstaterade
regionala skillnaderna en risk for ett icke likvardigt
bemoétande, stod och skydd. Detta kan yttra sig i
form av olikheter bland annat gillande definition av
malgrupper for Barnahusen, krisstéd och bedomning
av vardbehov, tillgang till barnmedicinsk och
barn- och ungdomspsykiatrisk vard, mojlighet att
erbjuda frivilliga hilsokontroller samt att tillgodose
syskons behov av stod och behandling. Léget ter sig
problematisk for aldersgruppen 15-18 aringar, som
nodvandigtvis inte kommer i kontakt med Barnahus.

Sammanfattningsvis kan man konstatera
att det har sedan 2013 tillkommit ytterligare ett
antal Barnahus samtidigt som de grundlaggande
problemen som belysts i de tidigare utredningarna
kvarstar. Det finns dock utrymme for forbattringar
da det giller det multiprofessionella teamarbetet
och det tvarsektionella samarbetet, men de stora
utmaningarna finns da det géller behovet av en
enhetlig nationell styrning som slar fast att barn
som misstanks vara utsatta for brott ska utredas i en
barnvanlig miljo dar brorda myndigheter samlas och
samverkar under ett tak, och dir brottsutredning,
skydd, samt fysisk och psykisk hélsa beaktas. Vidare
saknas en nationell samordning av verksamheten i
Barnahus. Befintlig sekretesslagstiftning forsvarar
samverkan och gor det svart for Barnahusen att leva
upp till de nationella kriterierna. Lagstiftningen
forhindrar dven gemensam statistikforing och
forsvarar dirmed uppfoljning och planering av
verksamheten i Barnahus.

Genomforandet av uppdraget har skett i dialog
med Polismyndigheten, Aklagarmyndigheten,
Socialstyrelsen och Rittsmedicinalverket.

Uppdraget ska slutredovisas senast den 31 mars
2019, vilket gors harmed i denna rapport.

Barnaftrid vill rikta ett stort tack till alla de
personer som har medverkat i genomforande och
sammanstillning av denna utvirdering.

Pa Barnafrids vignar i Linkoping den 31 mars 2019

Laura Korhonen, prof.
Tf. centrumchef

Christina Ekerfelt, prof.
Styrelseordforande
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Linkopings universitet (Barnafrid - Nationellt

kunskapscentrum) i uppdrag att utvardera
Barnahusverksamheterna i Sverige (S2018/00212/
FST). I sin bakgrund till beslutet anger regeringen att
utsatthet for sexuellt, fysiskt, eller psykiskt vald kan fa
mycket allvarliga konsekvenser for den som drabbas.
Utsatthet for vald under uppvéaxten medfor 6kad risk
for fysisk och psykisk ohilsa, bade pa kort och palang
sikt. En forhojd risk finns oavsett om barnet utsitts
for direkt vald eller upplever vald av eller emot en
nira anhorig.

Samhallet har ett ansvar for att tillgodose
brottsutsatta barn deras rattigheter och
myndighetssamverkan dr nodviandig. Barnahus
ar samlingsnamnet pa verksamheter dar polis,
aklagare, socialtjanst, halso- och sjukvard
samt Rattsmedicinalverket (RMV) samverkar i
gemensamma lokaler i utredningsprocessen vid
misstanke om valdsbrott mot barn. Malet for
samverkan ar att tillférsdkra barnen rattstrygghet,
gott bemdtande och stod, samt vid behov kris-
och behandlingsinsatser. Barnets basta ska
vara i fokus under processen. Utvecklingen av
Barnahusverksamheten i Sverige har gatt snabbt. I
dagsléaget finns 6ver 30 verksamheter, jamfort med
sex verksamheter 2006.

Ar 2008 fick davarande Rikspolisstyrelsen i
samverkan med Aklagarmyndigheten, Socialstyrelsen
och Rittsmedicinalverket i uppdrag av regeringen
att ta fram nationella riktlinjer for samverkan i
utredningar vid misstanke om brott mot barn. Ar
2009 redovisade berorda myndigheter gemensamt
framtagna nationella riktlinjer samt kriterier for vad
som ska kianneteckna ett Barnahus (Ju2009/08003/
KRIM).

I skélen till beslutet om en ny utviardering angav
regeringen vidare att Barnahusen syftar till att 6ka
forutséittningarna for ett barnvanligt bemétande
samt effektivisering av rattsprocessen. Utvdrderingar
som har gjorts av Barnahusverksamheten, bl.a.
Barnahusutredningen (Kaldal, Diesen Beije & Diesen,
2010) och Inuti ett Barnahus (Landberg & Svedin,
2013) visar att Barnahus ar ett steg i ratt riktning for
att tillforsidkra att barn som har utsatts for brott far
ett gott bemotande. Variationerna har dock visat sig
vara stora mellan olika Barnahus nér det géller hur
verksamheten bedrivs, vilket stod som ges till barnen,
lagforingsandelen med mera.

R egeringen beslutade 2017-11-30 (S 2017) att ge

Det ar angelaget att lokal samverkan som sker
inom Barnahusverksamheterna kring barn som
misstanks vara utsatta for brott, foljer de nationellt
framtagna riktlinjerna for samverkan samt att
kriterierna for vad som ska kidnneteckna ett Barnahus
ar uppfyllda.

En utvardering av Barnahus i Sverige syftar
till att identifiera aktuella behov och framja att
brottsutsatta barn far ett likvirdigt bemétande
oavsett bostadsort. En utvirdering som belyser
kvalitet, behovsuppfyllnad, eventuella skillnader och
de konsekvenser sddana skillnader far for de barn
som utgor malgruppen, utgor ett viktigt underlag for
att berorda aktorer, vid behov, ska kunna forbattra
verksamheten.

Utveckling av barnahus

Barnahusmodellen har sitt ursprung i USA dar ett
forsta Children’s Advocacy Center (CAC) startades i
Huntsville Alabama 1985. Det var en reaktion mot
att barn som misstankts vara utsatta for sexuella
overgrepp for mycket illa under utredningarna.
Barnen slussades mellan olika myndigheter och
fick beritta sin historia upprepade ganger for olika
myndighetspersoner. Varken bemoétandet eller miljon
var anpassad for barn. Children’s Advocacy Centers
spreds mycket snabbt och organiserades i National
Childrens Alliance (www.nationalchildrensalliance.
org), en medlemsorganisation som idag har 881
medlemmar varav 854 centra uppfyller de stranga
kvalitetskriterierna for fullvirdiga medlemmar.
Utover detta dr de amerikanska Barnahusen
organiserade i National Children’s Advocacy Center
(NCAC) (www.nationalcac.org) i Huntsville som
fungerat som modellverksamhet och erbjuder
utbildning och handledning sedan 1985.

Barnahuset i Reykjavik pa Island startades 1998
och var det forsta Barnahuset utanfor USA. Inspirerat
av Barnahus Island fick Aklagarmyndigheten,
Rikspolisstyrelsen, Rattsmedicinalverket och
Socialstyrelsen 2005 i uppdrag av regeringen
att starta Barnahus pa forsok runt om i Sverige.
Bakgrunden till uppdraget, var detsamma som
malsittningen for CAC i USA, det vill sdga att de
utredningar som gors i samband med misstankar om
att ett barn har utsatts for brott skulle vara anpassade
till barnen. Barnen skulle inte i on6dan behova
utsattas for upprepade forhor och intervjuer av
olika personer och for olika syften utan bara behova
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komma till ett stalle, ett Barnahus, dar miljon var
anpassad efter deras behov.!

Eitt syfte med uppdraget var dessutom att héja
kvaliteten i utredningarna genom metodutveckling.

I enlighet med regeringsuppdraget samradde de
nationella myndigheterna med Brottsforebyggande
radet, Brottsoffermyndigheten, Sveriges kommuner
och landsting och med Radda Barnen.

Det svenska regeringsuppdraget var unikt genom
att mélgruppen vidgades till att gilla barn som
misstanks vara utsatta for ett allvarligt brott, som &ar
riktat mot den unges liv, hilsa, frihet eller frid. Det
kan jamforas med Barnahus Island som da enbart tog
emot barn som misstianktes vara utsatta for sexuella
overgrepp. Flera av de svenska Barnahusen kom
ocksd att i sin malgrupp inkludera barn som bevittnat
vald mot en anhorig.

De sex forsoksverksamheterna var: Kriscentrum
for barn och ungdomar i Malmo, Barnahus i
Goteborg, Barnahus i Linkoping, Barncentrum
i Stockholm, Stodcentrum for barn och unga i
Sundsvall samt Barnahus i Umea. I december 2008
fanns det femton Barnahus, 2010 fanns det tjugotva
Barnahus, 2013 tjugoatta samt 2018 trettiotva
Barnahus i Sverige, se figur 1.1.

Framvixten av Barnahus kom att bli extremt
snabb och skillnaderna mellan verksamheterna
har blivit stora. Diskussioner om behovet av en
gemensam definition av vad ett Barnahus ir, och
gemensamma kriterier for landets Barnahus har

1En del av texten i bakgrunden citerar Inuti ett barnhus-utvarderingen
(2013) dar Carl Goran Svedin har varit medforfattare

forts kontinuerligt och med utvecklingen i USA som
forebild. Argumentet var att det kridvs en gemensam
definition och gemensamma kriterier for vad ett
Barnahus ar, for att barn som utsatts for vald och
overgrepp ska fa ett likartat bemotande och service
oavsett var man bor i Sverige.

Vad dr ett barnahus?

Enligt de svenska myndigheternas redovisning till
regeringen 2008 beskrevs den svenska varianten
av Barnahus som att i Barnahusen samrader och
samverkar socialtjanst, polis, aklagare, rattsmedicin,
barnmedicin och barn- och ungdomspsykiatri
(BUP), framforallt i det inledande skedet av
forundersokningen och den sociala utredningen
(Rikspolisstyrelsen, Rattsmedicinalverket,
Socialstyrelsen och Aklagarmyndigheten, 2008).
Vidare skrev man:

“Socialtjansten har som regel en samordnande
roll och en eller flera socionomer har sin arbetsplats i
lokalen. P4 ett av Barnahusen finns &ven poliser i den
fasta bemanningen och pa andra kontinuerlig tillgang
till barnpsykiatrisk kompetens. Vid samradsmoten,
och i bradskande fall per telefon, konsulterar
yrkesforetradarna varandra, planerar och fordelar
uppgifter. Om en forundersckning inleds genomfors
forhoret med barnet i Barnahus. De professionella
som behéver hora barnets berittelse kan folja
forhoret via video i ett angransande rum. Det finns
aven rum for lakarundersokning och samtal. Det
efterstrivas att rattslakare och barnldkare samarbetar

Figur1.

Startdr for olika Barnahus inkl deltagandet i utvirderingen 2013
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vid lakarundersokning, som begirs av polis eller
aklagare. Socialtjansten eller BUP svarar for krisstod
till barnet.”

I en senare delredovisning enades myndigheterna
(2009) om vilka kriterier som ska uppfyllas for att
samverkan i gemensamma lokaler ska fa kallas for
Barnahus:

“Malet for samverkan dr att tillforsikra barn
som misstinks vara utsatta for brott rdttstrygghet,
gott bemétande och stod samt vid behov omgaende
kris- och behandlingsinsatser. Barnets bésta ska vara
1 fokus under processen. Barnet ska vara informerat
och atgdrder som beror honom eller henne samt ges
tillfille att uttrycka sin uppfatining och asikter i
den utstrdckning och pa det sétt hans eller hennes
mognad medger. De utredningar som parallellt
genomjfors inom rdttsuvdsendet och socialtjinsten
ska inledas skyndsamt och bedrivas sa snabbt
som hdnsynen till barnet och sakens komplexitet
medger. Forundersokningen ska vara avslutad och
beslut fattat © atalsfragan sa snart det kan ske. For
utredningarna galler lagstadgade tidsfrister.”

Tidigare utvdrderingar av barnahus

De forsta sex svenska Barnahusen utvarderades av
Lunds universitet 2006-2007 och visade 6vervagande
positiva resultat (Astrom & Rejmer, 2008). Aven
om det var for tidigt att se matbara effekter vad
géllde till exempel bittre lagforing eller kortare
handlaggningstid gav utvarderingen stod for att
Barnahusen innebar en kvalitetshojning ur ett
barnperspektiv. Barnen bemottes pa ett genomtiankt
och positivt sétt i en anpassad och barnvanlig

miljo och fler barn fick tillgang till ndgon form av
krisstod. Det holls fler barnforhor, genomfordes

fler lakarundersokningar och det var vanligare att
sarskild foretradare eller malsagandebitrade utsags.
Samverkan hade utvecklats och effektiviserats
genom Barnahusen. Kontaktytor mellan aktorerna
hade okat, samraden hade fatt en fastare struktur,
forstaelsen och kunskapen for varandras omraden
hade 6kat. Samtidigt visade utvarderingen att det
straffrattsliga perspektivet tenderade att dominera i
samverkan, framforallt genom att barnforhoret var i
fokus. Man konstaterade ockséa att BUP, rattsmedicin
och barnmedicin inte var fullt involverade i
Barnahusen pa alla orter.

Nagra tydliga slutsatser som presenterades 2008 var:

« att det fanns ett behov av gemensamma kriterier
for Barnahus for att 6ka likvardigheten mellan
verksamheterna

« att sekretessbestaimmelserna behovde tydliggoras
och moderniseras i forhallande till nya
verksamheter som, i likhet med Barnahus,
innebar samverkan under gemensamt tak.

e att reglerna om dokumentation av det
gemensamma arbetet skulle behova ses Gver

« att det fanns ett behov av fortsatt nationell
samordning och fortsatt utvirdering

Susanna Johansson identifierade i sin avhandling,
som bygger pa materialet fran ovanstdende
undersokning, en inneboende dubbelhet i
Barnahusverksamheten (Johansson 2011). Dar

mots det “sociala systemet” som préglas av en

idé om helhetssyn och behandlingstdnkande,

och rittssystemet som priglas av en ideologi om
formell réttvisa. Det finns tva genomsyrande

idéer med Barnahusen, dels att skydda och st6tta
barnen (behandlingslogik), dels att effektivisera
rattssystemet (straffrattslig logik). Dessa idéer och
de ddarmed forknippade logikerna befinner sig i ett
spanningsforhéllande. Johansson menade vidare att
den straffrattsliga logiken vunnit tolkningsforetriade
framfor behandlingslogiken, vilket lett till en generell
process av “juridifiering”. Exempel pa det &r att
socialtjansten avvaktar polisens barnforhor innan

de kontaktar fordldrarna, och pa s sétt later den
straffrattsliga logiken fa tolkningsforetrade. Ett barn
kan da fa leva kvar i en farlig miljo under véantetiden.

2010 presenterade Stockholms Universitet
Barnahusutredningen 2010 som var ett uppdrag
fran Rikspolisstyrelsen, Rittsmedicinalverket,
Socialstyrelsen och Aklagarmyndigheten inom ramen
for ett regeringsuppdrag (Kaldal, Diesen, Beije &
Diesen, 2010). De 22 Barnahus som da fanns var
med i utvirderingen. De dtta Barnahus som varit
igang langst granskades grundligt (Ume4, Sundsvall,
Stockholm, Uppsala, Linképing, Goteborg, Lund och
Malmo) och jamfordes med fyra orter utan Barnahus
(Halmstad, Norrkoping, Stockholm och Luled).
denna undersokning besvarade 111 barn fran fem
Barnahus (Orebro, Sundsvall, Uppsala, G6teborg och
Lund) dessutom en enkit vid besok pa Barnahus.
Barnens svar visade 6verlag att de var mycket néjda
med lokalerna, inredningen och personalen. Barnen
var ocksa ngjda med att ha fatt beritta for polisen om
vad de varit med om.

Barnahusutredningen konstaterade att en
fungerande Barnahusverksamhet &r battre dn
ordinarie barnutredningsformer hos polisen i
atminstone tva avseenden. For det forsta ar det
battre for barnen att det samlade samhallsstodet
finns pé ett stille sa att de slipper slussas runt till
olika myndigheter. Barnets trygghet 6kar nar alla
utredningsatgarder sker i en och samma lokal. For
det andra okar samarbetet mellan de involverade
yrkesgrupperna och disciplinerna, vilket ger bredare
kunskapsbas for utredningarna och en majlighet
att ur olika synvinklar tackla barnets problem.
Dessutom skapar det tvarvetenskapliga samarbetet
mojligheter till en bredare och djupare grund for
utredningsarbetet. Utredningen lyfter ocksa fram
att nir ett Barnahus inte fullt ut nar upp till de
fastslagna kriterierna handlar det i forsta hand om
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de samverkande myndigheternas prioriteringar och
engagemang. Det handlar om kompetens, resurser
och organisation. Ett exempel ar att bara tretton av
Barnahusen erbjod krisstod at barnen. Utredningen
konstaterade ocksé att brottsutredningarna pa
Barnahus inte hade forbattrats utan visade samma
brister som pa andra hall i landet. Daremot hade
myndighetssamverkan 6kat, barnmedicinsk
kompetens pa samrad gav fler lakarundersokningar
och fler barn fick krisstod.

Slutligen lyfte Barnahusutredningen fram nio
grundlaggande forutsattningar for verksamheten i
Barnahus:

« att det finns tillgang till erforderlig
specialistkompetens och att verksamheten har en
viss volym

« att i linje med malsittningen 6ka nyttjandegraden
vad giller antalet barn som kommer till Barnahus

« att samtliga involverade samverkanspartners
tar ett gemensamt ekonomiskt och personellt
ansvar som konkretiseras i tydliga avtal eller
forbindelser.

« att det finns samordnare som representerar
savil ett rattsligt som ett socialt perspektiv pa
Barnahus

* att en nationell samordning for certifiering,
kontinuerlig uppfoljning och kvalitetssakring av
Barnahusen tillskapas

« att Barnahus pa orter med till exempel
rattsmedicinska avdelningar och
universitetssjukhus fungerar som regionala
kunskapscentra

« att ett gemensamt myndighetsansvar pa nationell
niva for kompetensutveckling och utbildning for
yrkesverksamma tillskapas

Man foreslog dven en ny reglering for

* att ge Barnahuspersonalen ratt till insyn
i en brottsutredning eller socialtjanstens
barnavardsutredning. Barnahuspersonalens
ritt i detta avseende ar oklar men likval en
central funktion i Barnahus for koordinering av
utredningsinsatser och for att bevaka barnets
behov av stéd och skydd

* att ge mojligheten for ett Barnahus att
dokumentera och registrera bade den l6pande
verksamheten och i enskilda drenden

Den senaste och mest omfattande utvirderingen
av Barnahus var en kvalitetsgranskning som
genomfordes av Radda Barnen i samarbete

med Linkopings Universitet (Landberg &

Svedin, 2013). Undersokningen finansierades av
Brottsofferfonden. Kvalitetsgranskningen utgick
frén de kriterier som den svenska regeringen tagit
fram for landets Barnahus (Rikspolisstyrelsen,
2009) och de kvalitetskriterier som den
amerikanska Barnahusorganisationen National
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Children’s Alliance anviande sig av (NCA, 2009).
Granskningen baserades pa ett heldagsbesok pa
varje Barnahus samt genomgang av dokument som
exempelvis samverkansavtal, handlaggningsrutiner,
informationsmaterial och verksamhetsberéttelser.
Kvalitetsgranskningen genomfordes under 2012
och medverkade gjorde 23 av de 24 Barnahus som
varit i drift sedan 1 januari 2011 eller langre. Vid
genomforandet fanns det 28 Barnahus i Sverige till
vilka 167 av Sveriges 290 kommuner var knutna.

Forfattarna valde att beskriva ett Barnahus
som ett hus med fyra rum som alla rymmer en
verksamhet. Det handlar om brottsutredning,
samverkan/skydd, fysisk héalsa och psykisk
hilsa. Granskningen foljde tolv olika kriterier,
som bedomdes och betygsattes. Barnahusen
Klassificerades ocksa utifran i vilken utstrackning
verksamhet bedrevs i de fyra olika rummen.

Den 6vergripande slutsatsen fran
kvalitetsgranskningen var att Barnahusen har
kommit for att stanna. Barnahusen sags som ett
steg 1 rétt riktning for att tillférsakra att barn och
ungdomar som utsatts for olika typer av brott far ett
gott bemoétande. Flera av Barnahusen holl mycket hog
kvalitet. Men det fanns en del brister och svagheter pa
manga av Barnahusen som behovde atgirdas.

Av de 23 granskade Barnahusen uppfyllde fyra
definitionen pa att vara ett fullvardigt Barnahus med
verksamhet i samtliga fyra rum, medan de 6vriga
saknade verksambhet i ett eller bada rummen for
fysisk och/eller psykisk hilsa. 16 Barnahus beskrevs
som ofullstandiga dar verksamhet endast bedrevs
itre av rummen eller bara sporadiskt i fyra av
rummen. Tre Barnahus hade endast verksamhet i
tva av rummen (brottsutredning, samverkan/skydd)
och dir savil ruammen for fysisk och psykisk hélsa av
olika skl inte hade fyllts med verksamhet. De brister
som identifierades kunde vara betingade av lokala
forutsattningar, i form av till exempel oklara och
bristfilliga samverkansavtal, eller resursprioriteringar
likvil som av brist pa nationella riktlinjer och
lagstiftning.

Vissa av de brister som kvalitetsgranskningen
hittade var desamma som pétalats i de tidigare
utvirderingarna av Barnahus. Dessa brister var till
storsta del oberoende av samverkan i Barnahus -
de hade funnits innan Barnahusen kom till. Men
den tita samverkan i Barnahus tydliggjorde redan
existerande svarigheter. Svarigheterna bedomdes
gora det mycket svart for Barnahusen att leva
upp till de kriterier som regeringen stllt upp.
Kvalitetsgranskningen konstaterade att om Sverige
ska leva upp till de krav som FN:s konvention om
barnets rattigheter stéllt upp och fa en jamn och hog
kvalitet pa landets Barnahus maste det till struktur-
och lagforandringar.
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Kvalitetsgranskningen foreslog ssammanfattningsvis:

* att regeringen vidtar de atgarder som krivs for
att alla barn i Sverige fér tillgéng till Barnahus av
god kvalitet

e att inratta Lex Barnahus. Sekretesslagstiftningen
och dokumentationsmajligheten behover
ses over, fortydligas och fordndras sa att de
myndigheter som finns pa Barnahus ska kunna
utbyta de uppgifter som behovs for att tillgodose
barnets ratt till skydd, stod och information

« att berorda myndigheter méste vidta kraftfulla
atgarder for att garantera att polis och aklagare
foljer den lagstiftning som finns och utreder brott
mot barn skyndsamt. Samverkan mellan berérda
myndigheter méste prioriteras for att sikerstilla
bade ett bra bemétande av barnet och en hog
kvalitet pa forundersokningarna

« att regeringen tillsétter en utredning med uppgift
att klargora hilso- och sjukvardens ansvar for
valdsutsatta barn. Utredningen bor mynna ut i
tydligt formulerade krav om hur landstingen ska
bemanna Barnahusen med barnmedicinsk och
psykologisk/barnpsykiatrisk kompetens. Den bor
anvanda de Barnahus déar barnmedicin och BUP
finns med i samverkan som modeller

* att regeringen fattar beslut om att inritta ett
Nationellt kunskapscentrum for valdsutsatta
barn. Kunskapscentret ska ha en tydlig koppling
till den praktiska verksamheten pa Barnahus

* att regeringen tillsdtter medel for att Barnahus
pa orter med riattsmedicinska avdelningar och
universitetssjukhus ska kunna fungera som
regionala kunskapscentra

Av de redovisade forslagen har endast ett
genomforts ndmligen inridttandet av ett Nationellt
kunskapscentrum, Barnafrid, vid Linkopings
universitet 2015.

Barnahusen i Sverige 2018

Som tidigare beskrivits har antalet svenska Barnahus
okat i en relativt snabb takt och vid inventeringen
infor denna rapport identifierades 32 Barnahus
varav ett Barnahus i Karlskrona upphort som
samverkansform under 2018. De flesta tillkom
under perioden 2006-2009 (19 stycken). Av Sveriges
290 kommuner dr idag 222 knutna till ett av de 31
Barnahusen vilket motsvarar 76.6 % av samtliga
kommuner. Sett till befolkningsméngden 30/9 2018
har 8 642 057 av Sveriges befolkning pa 10 207 086
invanare tillgang till ett Barnahus, eller 84.7 %. Som
framgar av figur 1.2 sa saknas fortfarande Barnahus

i Halland, Norra Kalmar lan, vissa delar av Skéane
samt Norra Sverige. I skrivande stund planeras ett
Barnahus i Ostersund (Jimtland/ Harjedalen) och
diskussioner har forts i savil Halland som Norra
Kalmar lan.

BAKGRUND
UTVARDERINGEN AV BARNAHUS

Den nordiska och Europeiska
utvecklingen

Efter att Barnahus Island (Reykjavik) etablerades
1998 och Barnahus Linkoping 2005 kunde man
se en snabb framvixt av Barnahus i hela Europa,
men framfor allt i de nordiska landerna. Det forsta
Barnahuset i Norge startade 2007 i Bergen. Numera
finns elva norska Barnahus och alla barn i Norge har
tillgang till ett Barnahus (www.statensbarnehus.no).
Danmark startade 2012 fem Barnahus, och redan
fran start hade alla barn i Danmark tillgang till ett
Barnahus. Under 2017 publicerades en nordisk
antologi om den nordiska Barnahusmodellen skriven
av medlemmarna i det Nordiska natverket for
Barnahusforskning som bildades 2014 (Johansson,
Stefansen, Bakketeig & Kaldal, 2017). Antologin
beskriver olika aspekter av forutsattningar for, och
utvecklingen av, Barnahusen i Norden med vissa
jamforelser mellan landerna.

Barnahusen i Norge har en gemensam nationell
organisation och samtliga leds och finansieras
av justitiedepartementet genom de lokala
polismyndigheterna. Barnahusen i Danmark har
ocksa en nationell organisation under Socialstyrelsen
med ett Barnahus i varje region, i tre regioner finns
dessutom filialer for att minska restiden for barn.
Enligt den danska lagstiftningen (Lov om social
service, kap. 11 (LBK. nr. 150 af 20/04/2017), www.
socialstyrelsen.dk) ska alla danska kommuner tillhéra
ett Barnahus och dar ska alla drenden vid misstanke
om overgrepp mot barn handlaggas. Den kommun
som har driftsansvaret star ocksa for ekonomin.

Den europeiska utvecklingen har stottats
av Europarddets konvention om skydd for barn
mot sexuell exploatering och sexuella 6vergrepp
(Lanzarotekonventionen) som undertecknades av
44 lander och ratificerades av 41 lander i februari
2019. Den ratificerades av Sverige 2013. Artikel 11 i
konventionen:

“Varje part ska faststdlla effektiva sociala
program och inrdtta sektorsovergripande strukturer
Jor att limna nododndigt stod till brottsoffer, deras
ndra anhoriga och till personer som har ansvar for
deras vard’.

Lanzarotekonventionen har bidragit till framvéxten
av Barnahus. Denna har dessutom underlattats av
de tvad EU-projekten PROMISE 1 0 2 (Promoting
child-friendly multi-disciplinary and interagency
service). Dessa projekt som letts av Council of Baltic
Sea States (CBSS) syftar till att frimja barnvénliga
och tvirvetenskapliga verksamheter samt samarbete
mellan olika myndigheter och deras tjéanster som
stoder barn som drabbats av vald, genom att ge dem
tillgang till rattslig provning, undvika reviktimisering
och sdkerstilla god kvalitet pa rehabiliterande
interventioner. Inom ramen for PROMISE 1 (2015-
2017) togs en rad dokument fram, bland annat



europeiska kriterier for Barnahus (Lind Haldorsson,
2017) samt ett sjalvarderingsinstrument for
Barnahusen som ocksa finns oversatt till svenska
(van der Linden et al, 2017, www.allmannabarnhuset.
se/wp-content/uploads/2018/04/Ladda-ned-PDF-
TrackingTool-péa-svenska-har.pdf). PROMISE 2
(2017 - 2019) har i huvudsak syftat till att genom
information och st6d underlatta for olika lander

att starta eller vidareutveckla Barnahus samt att
genomfora olika utbildningsinsatser pa plats eller
genom s& kallade webinars. I bagge dessa PROMISE
projekt har Barnahus Linkoping och Barnahus
Stockholm deltagit som viktiga samarbetspartners
liksom Asa Landberg och Carl Géran Svedin som
experter fran Sverige.

Under PROMISE projektar 2015-2019
utvecklades ett europeiskt nétverk vars syfte ar att
frimja arbetet med att utveckla Barnahusmodellen i
Europa.

Figur13
Barnahusverksamhet i Europa

Enligt NCAC i Huntsville fanns det 2019 Barnahus
i minst 33 olika lander spridda over de flesta varlds-
delarna med en dominans i USA och de nordiska
landerna.
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99 Om logstiftaren vill att man ska jobba
samverkande kring barn pa det satt som barnanus
Ar tanket, sa benover dessa delar fortydligas. 99

januari 2018 gav regeringen Barnafrid, anges vidare att “en utvardering belyser kvalitet,

Linkopings universitet, i uppdrag att utvardera behovsuppfyllnad, eventuella skillnader och de

Barnahusverksamheterna i Sverige (Utvardering av konsekvenser sddana skillnader kan fa for de barn
Barnahus S2018/00212/FST, appendix 1). som utgor malgruppen och kan pa sa satt utgora ett

T uppdraget skriver Socialdepartementet att viktigt underlag for berérda myndigheter.” Uppdraget

det dr angelédget att den samverkan som sker inom ska vidare utforas i samrdd med Polismyndigheten,
Barnahus uppfyller de kriterier som finns for AKklagarmyndigheten, Socialstyrelsen,
vad som ska kdnneteckna verksamheterna, samt Rittsmedicinalverket samt landsting och kommuner.
att de nationella riktlinjerna ar andamaélsenliga I uppdraget ingar inte att limna atgéardsforslag.
(Rikspolisstyrelsen, 2009). I uppdraget onskades
identifiering av goda exempel och eventuella Uppdraget slutredovisas harmed i denna rapport.

brister i syfte att framja ett kvalitativt och likvardigt
bemdtande for brottsutsatta barn. T uppdraget
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centrumchef och forskningsledare i borjan av

2018. I augusti 2018 var bade projektledaren
och utredaren (projektledningen) anstéllda och den
interna referensgruppens sakkunniga knutna till
projektet som konsulter. Under augusti 2018 bjods
dven de samradande myndigheterna in till att bilda
projektets externa referensgrupp.

Uppdraget har genomforts av en projektgrupp
bestaende av projektledaren Anneli Larsson och
utredaren Hanna Kindén. De har skrivit projektplan
samt planerat och genomfort datainsamlingen.

De har ocksa paborjat analysen av det insamlade

R ekrytering till projektet initierades av Barnafrids

materialet och skrivit ett forsta utkast till slutrapport.

Till stod har de haft en extern och en intern
referensgrupp. I den externa referensgruppen
har representanter fran de myndigheter som
projektet enligt uppdraget ska samrada med, det
vill siga Polismyndigheten, Aklagarmyndigheten,
Socialstyrelsen och Rattsmedicinalverket, ingatt.

Sveriges kommuner och landsting (SKL) har bjudits
in men tackat nej till deltagande.

Samrad med den externa referensgruppen har
dgt rum inledningsvis 2018-09-13 for diskussion
om projektplanen, samt i slutfasen 2019-03-20,
ddremellan har den externa referensgruppen fatt en
delrapport den 2018-12-17. Myndigheterna har inte
aktivt medverkat i analys eller diskussion forutom
att i efterhand ha kommit med synpunkter pa de
delar som myndigheten ansag saknas och behévde
utvecklas i slutrapporten.

I den interna referensgruppen har Barnafrids
forskningsledare, Barnafrids centrumchef och
en sakkunnig ingatt (Carl-Goran Svedin, Moa
Mannheimer/Laura Korhonen och Asa Landberg).
De har lamnat synpunkter pa projektet. Carl Géran
Svedin, Asa Landberg och Laura Korhonen har
dven deltagit i fardigstéllandet av slutrapporten
tillsammans med Linda Jonsson och Per Gustafsson.

PROJEKTETS GENOMFORANDE
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99 Det benovs en nationell samordning kring statistik, sa
Qtt det gar att gora jamforelser mellan olika barnahus. En
jamforelse skulle syfta till att det sakerstalla en likvardighet
mellan barnahusen, till exempel avseende skynasamneten
| Grendehanteringen. Det skulle ocksa vara bra att kunna
mata vad som hander efter fornoret erbjudande av
krisstod, bedomning, behandling, lagforing osv. 99

Uppdraget presenterades och Barnahusen

ombads att forbereda ett besok fran Barnafrid
genom att utse representanter for de samverkande
myndigheterna och att lamna in skriftlig
dokumentation.

B arnahusen kontaktades via e-post i juni 2018.

Datainsamlingen bestod av flera delar:

1. Intervjuer med samordnare (i grupp om
de var fler an en) samt rundvandring i
Barnahusets lokaler

2. Gruppintervjuer med samordnare och
representanter for samverkansparter

3. Skriftlig dokumentation som avtal, uppsatser,
rapporter, informationsmaterial och
hemsidor

4. Enkat till medlemmar av Barnahusets

styrgrupp
Metod

Intervjuer

Projektgruppen besokte samtliga 32 Barnahus under
perioden 18 september 2018 - 13 februari 2019.

Varje Barnahus besoktes under en heldag da en
gruppintervju med samordnare (eller motsvarande)
och representanter for samverkansparter
genomfordes (appendix 2). I genomsnitt intervjuades
9.3 personer/Barnahus (min 3, max 15). Totalt deltog
298 personer i intervjuer.

Gruppintervjuerna var semistrukturerade och
genomfordes med hjalp av en intervjuguide (appendix
3) dar gruppen ombads att beskriva hur olika steg av
verksamheten pa Barnahuset genomfordes:

Aktualisering

Samrad - konsultativa

Samrad - planerande

Medicinsk kompetens under samrad
Psykologisk kompetens under samrad
Information till barn

Barn som kommer till Barnahus med
vardnadshavare

8. Hiamtning av barn med sirskild foretradare
9. Nar barnet kommer till Barnahus

10. Barnforhor

11. Medhorning

12. Medicinsk undersokning

13. Krisstod

14. Nar barnet lamnar Barnahus

15. Behandlingsinsatser

16. Samrad - uppfoljande

17. Information till barnet

RS- .

Intervjuerna var tinkta att inhdmta information om
foljande kriterier: Rutiner for anmdlan, Samordnare,
Samrad, Medhorning vid barnforhor, Krisbemotande
och krisstod, Medicinsk undersokning,
Sékerstillande av kompetens, Dokumentation,
uppfolining och utvdrdering samt Erfarenhetsutbyte
(Rikspolisstyrelsen, 2009). I kriteriet Mdl star det
bland annat att “Barnets bdsta ska vara i fokus under
processen. Det berorda barnet ska fa information

om atgdrder som beror honom eller henne, samt fa
tillfalle att uttrycka sin uppfatining och dasikter

i den utstrdackning och pa det sdtt som hans eller
hennes mognad medger.” Av den anledningen gjordes
tillagget Information till barnet till intervjuguiden
(appendix 3)

Fragorna och ordningsféljden pé fragorna

var desamma vid alla gruppintervjuer, men
foljdfragorna var olika beroende pa de intervjuades

MATERIAL OCH METOD 2}
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svar. Gruppintervjuerna ljudspelades och
minnesanteckningar fordes 16pande under
intervjuerna. Minnesanteckningarna var inte

en ordagrann atergivning av vad som sades,

utan sammanfattade det som framkom under
intervjuerna. Minnesanteckningarna dtersiandes till
Barnahusen for godkdnnande. Citat fran vidimerade
minnesanteckningar och 6vrig data redovisas
anonymiserade.

Skriftlig dokumentation

Samordnarna pa Barnahusen ombads att
inkomma med foljande skriftligt material: aktuellt
samverkansavtal, lokala riktlinjer och rutiner,
lokala utvarderingar, verksamhetsberéttelser,
informationsmaterial, hemsidor samt eventuella
uppsatser (pa hogskola/universitet) eller rapporter
som skrivits om verksamheten.

Enkditer till styrgrupp

Ledamdter i Barnahusens styrgrupper - eller
motsvarande - adresserades via e-post och ombads
att individuellt besvara foljande fragor: Vilka goda
exempel vill du lyfta fran ert Barnahus? Vilka
framgangsfaktorer vill du lyfta fran ert Barnahus?
Vilka utvecklingsomraden/brister vill du lyfta fran ert
Barnahus? Vilka eventuella hinder finns for att ert
Barnahus ska fungera optimalt? Planerar du nagra
forandringar/nedskarningar eller tillskott pa ert
Barnahus?

Databerarbetning och analysmetod

Minnesanteckningarna lag till grund for
analysarbetet. De analyserades tematiskt utifran
befintliga nationella riktlinjer och kriterier. Av
inhamtad skriftlig dokumentation har framst
samverkansavtalen analyserats. Resultaten
presenteras i frekvenser samt exempel pa goda
exempel samt brister.

Tillforlitlighet

Da Barnahusen saknar heltdckande statistik for sina
verksamheter baseras resultaten pa egenrapporterad
praxis. Inhamtad skriftlig data, bortsett fran
samverkansavtal och verksamhetsberittelser, ar
huvudsakligen obearbetad. Data for kriteriet Miljo
har inhamtats men har inte bearbetats och redovisas
foljaktligen inte i denna rapport.

MATERIAL OCH METOD
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Avgrdnsningar

I denna utvirdering har inhdmtandet av synpunkter
begrinsats till Barnahusens samverkansparter

och myndigheter som ingatt i den externa
referensgruppen. Inte heller har barnens
synpunkter inhamtats. Inom ramen for denna
utvardering har inte gjorts ndgon narmare analys

av situationen i kommuner som inte ir anslutna i
Barnahusverksamheten. Utviarderingen har inte
granskat skal till att socialtjansten inte polisanmaler
alla drenden eller i vilken omfattning krisstod/
behandling erbjuds efter barnforhor. Aven den exakta
inneborden av medicinsk kompetens (innefattande
barnmedicin inklusive Barnskyddsteam, BUP och
rattsmedicin) i termer av olika yrkeskategorier (tex
specialistlakare, ST-lakare, sjukskoterska) har inte
analyserats.
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Barnahus idag

Samverkansorgnistation

Det forsta regeringsuppdraget om Barnahus
redovisades 2008. Dar konstaterades att samverkan
forutsitter att varje yrkesverksam aktor agerar
inom sitt ansvars- och kompetensomréade och

att myndigheternas olika roller ar tydliga och
respekteras.

Socialtjinstens uppgifter

e Inleda utredning enligt 11 kap. 1 § SoL.

* Bedoma och tillgodose barnets behov av
omedelbart skydd eller stod.

* Ta stéllning till om en polisanmdlan ska goras.

e Samordna arbetet med andra myndigheter.

* Stodja barnet och familjen som helhet bade under
utredningstiden och mer langsiktigt.

* Bedoma fordldrarnas omsorgsformaga och
barnets behov av insatser (Rikspolisstyrelsen,
Rittsmedicinalverket, Socialstyrelsen &
AKklagarmyndigheten, 2008, s 27).

Polisens uppgifter

* Uppriditta polisanmdlan och firdigstdlla
JSorundersokningsprotokoll.

* Planera, forbereda, genomfora och dokumentera
Jforhér med barn och andra bevispersoner.

* Planera och genomfora ovriga
utredningsdtgdrder, exempelois inhdmta
rattsintyg.

o Verkstdlla eventuella toangsmedelsbeslut, till
exempel kroppsbesiktning, hamining till forhor
och husrannsakan.

 Hantera och folja upp eventuella besoksforbud
(Rikspolisstyrelsen, Riattsmedicinalverket,
Socialstyrelsen & Aklagarmyndigheten, 2008, s
28).

Alklagarens uppgifter
e Virdera misstanken och besluta om en
Jorundersokning ska inledas.
* Vid behov ansoka hos tingsrdtten om en sdrskild
Soretrddare eller malscigarbitrdde for barnet samt
om offentlig forsvarare for den maisstdnkte.

e Bestdmma hur forundersokningen skall
bedrivas, till exempel besluta om rdttsmedicinsk
undersokning och limna direktio till polisen.

* Besluta om eventuella toangsmedel och
besoksforbud.

* Besluta i dtalsfragan.

* Driva processen © domstol (Rikspolisstyrelsen,
Rittsmedicinalverket, Socialstyrelsen &
AKlagarmyndigheten, 2008, s 27).

Hiilso- och sjukvardens uppgifter

* Utreda barnets somatiska status, bedoma
forekomsten av skador.

e Utreda, bedoma och tillgodose barnets behoo av
somatisk och psykiatrisk medicinsk behandling.

* Bedoma och tillgodose barnets behoo av
krisbearbetning, psykoterapeutisk eller
psykologisk insats.

* Bedoma och tillgodose de vuxnas behoo
av krisbearbetning och annan behandling
(vuxensjukodrden) (Rikspolisstyrelsen,
Rittsmedicinalverket, Socialstyrelsen &
AKklagarmyndigheten, 2008, s 27).

Rattslikarens uppgifter

* PG uppdrag av polis eller aklagare:

o Utreda hastiga och ovéiintade samt onaturliga
dodsfall.

* Undersoka personer som misstinks ha blivit
utsatta_for fysisk misshandel eller sexuella
overgrepp och i vissa fall misstinkt garningsman
samt dokumentera skador och utfirda réttsintyg
utifran undersokningsresultatet.

* Utfiirda rittsintyg utifran journalhandlingar
upprdttade av andra ldkare.

* Medverka vid rekonstruktioner.

* Medverka som sakkunnig vid
domstolsforhandling (pa uppdrag av
aklagare eller domstol) (Rikspolisstyrelsen,
Rittsmedicinalverket, Socialstyrelsen &
AKklagarmyndigheten, 2008, s 27).

En genomgang av Barnahusens aktuella
samverkansavtal, visar att myndigheternas uppgifter
och skyldigheter inom respektive eget ansvars- och
kompetensomrade, som de listas ovan, ibland berors
iavtal. Dessa arbetsuppgifter kompletteras i avtal
med arbetsuppgifter som ror lokal samverkan i
Barnahuset och driften av Barnahuset. De kan ocksa
specificeras genom att avtalen talar om vilken del av
till exempel socialtjanst eller hilso- och sjukvard som
ansvarar for en viss uppgift.

Samtliga Barnahus har samordnare anstillda av
socialtjansten och deras arbetsuppgifter specificeras
ofta i avtalen. Samordnare pa Barnahus ansvarar ofta
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for socialtjanstens uppgift att samordna arbetet med
andra myndigheter. Det kan t ex formuleras som att
de ska
» Ansvara for samordningen av barnahusteamets
arbetsuppgifter
» Samordna méten mellan parterna
* Delta i samrad och eftermdte, © vissa fall dven
medhorning
* Inga i gruppen som arbetar med linsrutiner om
Jamiljevald
o Verka for intern och extern samverkan
* Vara verksamhetens kontaktperson gentemot
styrgrupp och samwverkansgrupp och fortlopande
informera om verksamhetens utveckling
» Ansvara for samordningen av det vardagliga
arbetet mellan samverkanspartners
* Inga 1 relevanta ndtoverk

Samordnare pa en del av Barnahusen ansvarar delvis
aven for socialtjanstens uppgift att stodja barnet och
familjen som helhet bade under utredningstiden. Det
kan till exempel formuleras som att de ska:
» Anordna en bra besoksmiljo och ett gott
mottagande for barn och medfoljande
* Hjilpa och stodja de personer (barn,
trygghetspersoner, skolpersonal, samt fordldrar)
som kommer till barnahus

For utredande socialtjanst (ej samordnare) kan
uppgiften specificeras till exempel med att de ska:
* Delta i planeringsmote och samradsmaoten
* Delta i medhorningsrum under barnforhor
o Aktualisera behovet av samrad till foljd av
andra myndigheters och samverkansparters

anmdlningsskyldighet

Pé nédgra Barnahus tillkommer dven arbetsuppgifter
som handlar om metodutveckling samt intern och
extern kunskapsspridning. Det kan formuleras som
att samordnaren ska
* Ha en konsultativ/radgivande roll till inblandade
professioner
* Bista med utredningsplan till handliggare -
barnens behov i centrum
e Initiera, ta vara pa, vara paldst i fragor som
beror verksamheten
* Fortlopande informera om verksamhetens
utveckling
» Ansvara for utveckling av verksamheter
» Ansvara for riktlinjer och rutiner
» Ansvara for utformandet av verksamhetsplan och
verksamhetsberdittelse

For polisen kompletteras arbetsuppgifterna i avtal
genom att det specificeras hur de ska bidra till
samverkan i Barnahus, till exempel genom att:
* Rusta upp intergjurum samt medhorningsrum
med inredning och nodvdndig teknisk utrustning
i forhorsrum samt i medhorningsrum

RESULTAT
UTVARDERING AV BARNAHUS

¢ Delta i planeringsmaote och samradsmote
* Barnforhor enligt malgruppen ska ske pa
barnahus.

AKlagarens uppgifter kompletteras eller specificeras i
avtal till exempel genom att de ska:
* Delta pa samrad och i medhorningsrum under

barnforhor.

Halso- och sjukvardens uppgifter specificeras
i manga avtal genom att barnmedicin, Barn-
och ungdomspsykiatri, kvinnoklinik och
habilitering tilldelas olika uppgifter. For barn-
och ungdomspsykiatrin kan kompletterande
arbetsuppgifter i avtal till exempel formuleras som att
de ska:
¢ Delta i samradsmdte
* Vid behov, delta i medhorningsrum under
barnforhor
e Ge stod och konsultation till polisens
barnutredare samt dovriga tnom barnahus
* Ge krisstod och behandling
* Utfora bedomningssamtal och vid behov lotsa till
rdtt vardgioare

For Kvinnokliniken kan det till exempel formuleras
som att den:
 Bor genom representant medverka pd
arbetsgruppsmote
e Ska medverka pa samrad rorande sexuella
overgrepp i drenden ddr flickor har puberterat
o Ska utfora gynekologiska undersokningar pa
Barnahus, da flickor puberterat
 Ska ansvara for nodvdndig medicinsk utrustning
1 undersokningsrummet

For habiliteringen kan det till exempel innebira att:
¢ Delta i samrad och forhor ndr malgruppen
dar aktuell patient eller annan part onskar
habiliteringens kompetens i forhorssituation

Det skiljer sig mellan Barnahusen vilka myndigheter
som ingar i samverkan, men ocksa vilka uppgifter
som myndigheterna tilldelats i avtal och hur
ansvarsfordelningen dem sinsemellan ser ut.

Andra aktorer pd Barnahus som inte deltar
i samverkansavtal, men har en viktig funktion &r
barnets sarskilde foretrddare/malséagarbitrade samt
den trygghetsperson som foljer barnet till forhor nar
sarskild foretradare utsetts (en person som barnet
kanner, ofta fran skola eller forskola).

Kvalitet utifran Rikspolisstyrelsens
kriterier och nationella riktlinjer

Ar 2008 fick davarande Rikspolisstyrelsen i
samverkan med Aklagarmyndigheten, Socialstyrelsen
och Rittsmedicinalverket i uppdrag av regeringen



att ta fram gemensamma nationella riktlinjer

for samverkan vid utredningar kring barn som
misstanks vara utsatta for brott. Vidare formulerades
uppdraget enligt féljande: "Myndigheterna

bor ocksa enas om vilka kriterier som ska vara
uppfyllda for att verksamheten ska anses vara ett
Barnahus”. Ar 2009 redovisade berérda myndigheter
gemensamma nationella riktlinjer och kriterier for
vad som ska kidnneteckna Barnahusverksamheterna
(Rikspolisstyrelsen, 2009).

De nationella riktlinjerna avser samverkan
bade pa befintliga Barnahus och pa orter dar sadana
saknas. Riktlinjerna ska ses som rekommendationer
for de samverkande parterna.

Arbetet i Barnahus ska - for att verksamheten
ska fa kallas Barnahus - folja de nationella riktlinjer
for samverkan kring barn som misstianks vara utsatta
for brott.

Samverksansavtal

Kriterie 5.1, Samverkansavtal/6verenskommelse
Samuerkan i Barnahus ska utga fran de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.1.
Samuerkan i Barnahusen ska bygga pa avtal/
overenskommelse pa ledningsniod, styrgruppsnivd
och arbetsgruppsniva.

Nationell riktlinje 4.1, Samverkansavtal/
overenskommelse

Avtal/6verenskommelse pa ledningsnivd mellan

de samwerkande parterna inom socialtjénst, polis,
aklagare, rittsmedicin samt hélso- och sjukvdrd

ar en forutsdtining for effektio och dndamdlsenlig
samverkan. Samverkansavtal/ dverenskommelse bor
dven upprdttas mellan aktérerna pa styrgrupps- och
arbetsgruppsnivd.

Nuliige och eventuella skillnader
Alla Barnahusverksamheterna, med undantag
for ett, har giltiga samverkansavtal och/eller
overenskommelser som ar tinkta att reglera
verksamheterna och de olika samverkansparternas
delar.

Utvirderingen omfattar inte analys
av kommunerna som inte dr knutna till
Barnahusverksamheten och det gar inte att saga
om och hur avsaknad av samverkansavtal paverkar
utredning, undersokning och behandling av barnen
som utsatts for vald. Det gar inte heller att analysera
om det finns risk for undantrangningseffekter
for ordinarie verksamhet nar resurser flyttas till
Barnahus.

Goda exempel och brister

I intervjuer framkommer det att de flesta
Barnahusen upplever att det ar en framgangsfaktor
att ha ett avtal/en 6verenskommelse. Dock uttalas
aterkommande att det ar en stor brist att avtalen

inte ar tvingande, eftersom de inte bottnar i nagon
lagstiftning kring hur Barnahusverksamheterna
ska fungera. Det foljer inte heller nagon konsekvens
av att en samverkanspart inte lever upp till sin
del i uppgorelsen, varfor avtalen blir uddlosa och
urvattnade.

Detta far till foljd att de samverkansparter
som omfattas av avtalen, inte alltid medverkar
i Barnahussamverkan sasom avtalat. Som en
ytterligare brist lyfts pa flera Barnahus att de lokala
avtalen inte omfattar en eller flera samverkansparter
som enligt de nationella riktlinjerna och kriterierna
ska inga. Det framgér att ett utvecklingsomrade ar att
likrikta Barnahusens avtal och att reglera samverkan
pa Barnahus i lag. Det framhalls vidare att ett
utvecklingsomrade ar att precisera de olika parternas
delar sa att det tydligt framgar vad man forbinder sig
till genom att skriva under ett avtal.

"Tvingande besttmmelser efterfragas. Befintliga
avtal racker inte. Ramarna finns men det dr inte
tillrackligt tydligt formulerat: shar skall det
vara. Enskilda verksamheter I6mnas fria att
sjalva fylla med innehall och dé uppndr man inte
likriktighet. Om nagon part inte klarar att leva
upp till de uppsatta malen vet man inte hur det
ska hanteras. Ett nationellt organ (t.ex. Barnafrid)
skulle kunna ha / ta fram en mall for hur det ska
funka: ett minimikrav p& att vara Barnahus och
certifiering utifran vad som ar rimligt att man
kan uppna utifran lokala férutsattningar”

Mal
Kriterie 5.1, Mal:

Malet for samverkan © Barnahus finns beskrivet i de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.2.

Nationella riktlinjer 4.2, Mal:
Malet for samverkan dr att tillforsikra barn som
misstinks vara utsatta for brott réttstrygghet, gott
bemotande och stod samt vid behoov omgaende kris-
och behandlingsinsatser. Barnets bdsta ska vara
Jfokus under processen. Det berorda barnet ska fi
information om dtgdrder som beror honom eller
henne, samt fa tillfille att uttrycka sin uppfatining
och dasikter i den utstrdckning och pa det sdtt som
hans eller hennes mognad medger. De utredningar
som parallellt genomfors inom réttsvdsendet och
socialtjinsten ska inledas skyndsamt och bedrivas
sa snabbt som hinsynen till barnet och sakens
komplexitet medger. Forundersokningen ska vara
avslutad och beslut fattat i atalsfragan sa snart

det kan ske. For utredningarna gdiller lagstadgade
tidsfrister.

Nuldige och eventuella skillnader
Alla Barnahusen definierar mal for verksamheten
i samverkansavtal. Malet ar i ménga fall preciserat
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i enlighet med de nationella riktlinjerna och
inkluderar i regel flera olika delméal sasom samverkan,
rattstrygghet, professionellt bemétande i en trygg
miljo samt erbjudandet av kris- och stodinsatser.
Vissa Barnahus har i sin malsiattning
formuleringar som utgar fran barnets bista eller
barnets perspektiv. Foljande exempel ar haimtade fran
samverkansavtal:
* barnanpassning innebdr att barn i sa stor
utstrdckning som maojligt endast behover dka
till en plats, att de inte ska behova upprepa sin
berdttelse for olika myndighetsrepresentanter
vid flera olika tillfillen och att samtal med olika
myndighetspersoner och mottagandet anpassas
utifran alder och behov
e att barnet har upplevt ett gott omhéndertagande
genom hela processen
e att barnet utan drdjsmal ska kunna undersokas
medicinskt
o ge barn béista mojlighet till medicinsk,
psykosocial och juridisk hjilp
* Barnahus verksamhet ska dven syfta till att
korta ner handldggningstiderna inom de
olika myndigheterna, vilket bade gynnar
barnet samt effektiviserar arbetet hos de olika
samverkansparterna
* i processen ska barnets bdsta vara 1 fokus och
barnet ska informeras om atgdarder som beror
honom/henne samt fa tillfille att uttrycka
sin uppfattning och asikter utifran dalder och
mognad.

Uppfoljning av barnets upplevelse borde vara en
central del av verksamheten utifran barnets bésta och
vara inbyggt i systemet. Det borde framgé dels hur
barnet far information om &tgérder, dels om och hur
barnet haft mdgjlighet att uttrycka sin uppfattning.
Barnahusen har i dagsldget i regel inget system for att
se om, och i vilken mén verksamheten lever upp till
malet.

Goda exempel och brister
Foljande exempel tar tydligt upp bade syfte och mal
for verksamheten samt lyfter fram barnperspektivet.

SYFTE

Genom multidisciplindr samverkan ska barn

som tillhor malgruppen tillforsikras ett bra,
réttssikert bemotande och stod i den initiala
utredningsprocessen samt vid behov erhalla kris- och
behandlingsinsatser, utan onodigt drojsmal. Barnet
ska inte behova upprepa sin berdttelse eller bege sig
till de olika myndigheterna. Personal fran berorda
myndigheter ska istdllet komma till Barnahus som
ska vara en barnanpassad, trygg och lugn plats.
Genom metod- och kompetensutoveckling hdjs kvalitén
i de olika myndigheternas respektive utredningar.
God samverkan leder till ett helhetsperspektio i
planeringen kring barnet. Barnahus verksamhet ska
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aven syfta till att korta ner handliggningstiderna
tnom de olika myndigheterna, vilket bade gynnar
barnet samt effektiviserar arbetet hos de olika
samwverkansparterna. Barnahus ska verka for en
Okning av lagforingen av drenden enligt malgruppen.

MAL

* Barnet ska garanteras ett professionellt
bemotande i en trygg miljo, ddr det enskilda
barnets basta alltid ska vara i fokus. Ett
tydligt barnperspektiv i enlighet med FN:s
barnkonvention ska alltid finnas ¢ Barnahus
verksamhet

* Barnet ska motas av professionella personer med
adekvat utbildning, erfarenhet, kunskap samt
personlig lamplighet

* Barnet ska kunna genomga forhor, utredningar
och undersokningar utan att bli retraumatiserat
av processen

* Barnet ska tillforsdkras bra skyddsbedomningar.

* Barnets handldiggningstider hos de olika
myndigheterna ska vara skyndsamma, i enlighet
med gdillande lagar och foreskrifter

* Barnet ska garanteras en rdttssdker
handldggning

* Barnet och dess fordldrar ska aktiot erbjudas
kris- och stodinsatser hos lampliga aktorer

Malgrupp

Kriterie 5.2, Malgrupp:

Malgrupp och forutsdttningar for nér samverkan
ska ske © Barnahus framgar av de gemensamma
nationella riktlinjerna punkt 4.3.

Nationella riktlinjer 4.2, Malgrupp:
Malgrupp for samverkan dr barn som misstinks
vara utsatta for

» misshandel och andra valdsbrott enligt 3 kap.
brottsbalken (brott mot liv och hélsa)

e olaga frihetsberovande, grov fridskrinkning,
mdnniskohandel, olaga tving, olaga hot,
ofredanden och andra brott enligt 4 kap.
brottsbalken (brott mot frihet och frid), och ddir
utredningar kring barnet inleds parallellt av
sociala myndigheter samt av aklagare och polis



* valdtikt mot barn, sexuellt Gvergrepp mot
barn, sexuellt toang, valdtikt, kop av sexuell
handling av barn och 6vriga brott enligt 6 kap.
brottsbalken (sexualbrott)

o kvinnlig konsstympning enligt lagen (1982:316)
med_forbud mot konsstympning av kovinnor

I malgruppen ingar dven barn som lever med vald i
JSamiljen (vittne till vald, direkt eller indirekt)

De angivna brottstyperna inkluderar brott med
hedersmotiv.

Diir det bedoms limpligt bor samverkan doven
omfatta barn som dr forovare av sexualbrott.

Nuléige och eventuella skillnader
Genomgang av intervjumaterial visar att 23 av 32
Barnahus inkluderar alla malgrupper som definieras
i de nationella riktlinjerna. 8 av 32 Barnahus
inkluderar nagra, men inte alla, mélgrupper och
situationen vid ett Barnahus ar oklar utifran
tillgdnglig dokumentation. Jamforelse mot
samverkansavtalen antyder att avtalen uppger fler
malgrupper an som verkligen inkluderas i praktiken.
Det framkommer ocksa att socialtjansterna ar olika
mycket benédgna att polisanmala misstanke om
brott mot barn vilket leder till ytterligare regionala
skillnader i den faktiska malgruppen for Barnahusen.
Malgrupper som i en del fall star utanfor
Barnahusverksamheten ar sexuella 6vergrepp som
inte anmials till socialtjansten, barn som bevittnat
vald, internetbrott och i vissa fall hedersrelaterat vald.
Vissa Barnahus gor aven avgransningar beroende pa
alder satillvida att ungdomar i aldersgruppen 15-18
ar ofta hénvisas till andra utredningsenheter som
exempelvis polisens enhet for grova brott. Vad giller
barn som bevittnat vald, och som enligt riktlinjerna
ska vara en malgrupp for Barnahusen, ar denna sallan
inkluderad. En del av de intervjuade menar att denna
grupp ar sa stor (till antalet barn) att det ar svart att
kunna inkludera dem utifran de resurser som finns
idag. Det verkar ocksa finnas en okunskap kring att
denna grupp ocksa ar en malgrupp for Barnahusen.

Goda exempel och brister

De intervjuade har i de flesta fall god kinnedom om
vilken malgrupp de har for sitt Barnahus. Dock verkar
det i praktiken som om den faktiska malgruppen inte
alltid 6verensstammer med det som anges i avtalen.
Det finns behov av ett fortydligande av vilka drenden
som utreds inom Barnahusen och de som utreds pa
andra stéllen, som till exempel pa polisstation, for att
fa en mer fullstandig bild. Samtidigt lyfts vikten av att
koppla drendevolymen till tillrdckliga resurser.

“Aven hur stor malgruppen ska vara skulle
behova tydliggoras och likriktas. Aven har gor
Barnahusen olika. | deras malgrupp ingér endast
brottindra relation, samt sexuella dvergrepp
oavsett relation. | den basta av varldar skulle
alla brottsutsatta barningd i malgruppen, men

resurser star i vagen. De f& barnforhérsledare
de har idag skulle aldrig hinna med.”

"Malgrupp Ar barn 0-18 ar som misstanks ha blivit
utsatta for vald av narstéende. Valdtakt och
konsstympning ingér oavsett forévare. Barn 0-15
ar som ar misstankta forévare av sexualbrott
ingdr, liksom barn 0-18 &r vars ena fordlder
orsakat den andra forélderns dod. Resurser
satter ramar for malgruppen. De har till exempel
haft diskussioner kring om barn som bevittnat
vald ska ingd i malgruppen, men det ar svart att
mata upp resursmassigt. Det skulle vara bra med
ett fortydligande nationellt kring vilka barn som
faktiskt skaingd i malgruppen. Da skulle det vara
IGttare att havda uppat att bemanningen behovs”

I intervjuerna framkommer att alla barn som ingar i
Barnahusens respektive mélgrupp inte aktualiseras
pa Barnahuset i praktiken. Som den framsta orsaken
framgar att arendena handlaggs av olika enheter
inom polisen, varav vissa enheter inte har rutin pa att
aktualisera drenden till Barnahus. Det forekommer
aven aldersrelaterade skillnader i hantering av
arenden. Foljande ar hamtat fran olika Barnahus.

“Malgruppen @r brott i n¢ira relation 0-18 ar

samt brott utanfor nara relation 0-15 ar. Har

finns det en problematik i praktiken dé polisens
brottskatalog inte tar styrning av Barnahus,
vilket medfor att inte alla barn inom Barnahus
malgrupp kommer i kontakt med Barnahus da
deras arenden utreds p& andra enheter inom
polisen an enheten for brott mot barn, till exempel
lokalpolisomrédet eller enheten for grova brott.”

"Enligt samordnaren ska absolut sexualbrott
tillhéra Barnahus, men det gor det inte alltid
om anmdlan inte kommer till socialtjinsten.”

"Sexualbrott via internet r utplockade. De har lyfts
ut av éklagare och ligger under en annan polisidr
utredningsgrupp, sa det ar andra paliser och
aklagare som handhar de brotten. De har svarighet
med att f& barn mellan 15 och 18 &r till Barnahuset,
detta eftersom forhoren inte alltid filmas och dé
tycker inte dklagaren alltid att det behovs. Dessa
brott kan ocksé ladggas pé& ungdomsroteln hos
polisen och da hamnar de inte p& Barnahus.”

"Ibland har de gjort undantag och éndd latit barn
mellan 15 och 18 ar f& komma till Barnahus for att
forhoras dar. Detta trots att de egentligen tillhor
polisens enhet for grova brott, vars drenden som
huvudregel inte hamnar pd Barnahus. Det kan till
exempel vara fréga om en psykiatrisk problematik,
eller n@r ungdomen @r i sédan kris att den inte
formar sitta i forhor i polishuset. Enheten for grova
brott kan dé anlita barnférhorsledare som utfor
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forhoret. De tappar ett antal barn som ocksd borde
fé ta del av stodet pd Barnahus. Barnahuset har
forsokt att marknadsfora sig gentemot polisen

for att de ska slussa drenden med barn 15-18 ar till
Barnahus, men det finns en troghet hos polisen
har s de arbetar inte sd. Ledningsgruppen for
Barnahus vill vidare vidga mélgruppen, sé att

den aven omfattar barn 15-18 ér. Den utsortering
som polisen gor i dagsltiget innebdr att ménga
barn inte far dtnjuta Barnahus service”

"Aklagaren har i sina arenden fokus pa

var brottet begicks och socialtjansten dar
barnet bor. Det innebdr att om barnet bor

i Barnahusets upptagningsomréde men
brottet begicks ndigon annanstans, kan ett
arende bli ett drende for Barnahuset men
inte for polis och klagare i XX region.”

Vissa Barnahus har identifierat behov av att justera
malgruppsbeskrivningen sé att de battre ska stimma
overens med hur det ser ut i praktiken.

"Barnahuset har forandrat sin malgrupp 6ver
tid. Styrgruppen @r lyhord avseende detta.
Nu inkluderas barn vars ena foralder har
dodat den andra. De slass for att barn som
har bevittnat vald ska ingd i malgruppen.”

"Malgrupp @r barn som har varit utsatta for

fysiskt vald i ndra relation, samt oavsett relation
sexuella dvergrepp, heder, grooming och sexuell
exploatering. I malgruppen ingdr dven barn som
uts@tter andra barn for sexuellt vald. De finns en
onskan om att barn som har bevittnat véld ska ingd
imalgruppen, men styrgruppen villinte de da den
ar tydlig med att Barnahus handlar om barn som ar
brottsoffer. Daremot kéinns det logiskt att barn som
utsatts for fysiskt vald utanfor ndra relation inte
ingar i malgruppen, for det ar ndr ett barn utsattsi
ndra relation som det finns ett helt annat behov av
att samordna sig mellan samverkansparterna.”

"IT-brott finns inte med i malgruppen idag.
De skulle 6nska att IT-brott skulle ingd
for dessa barn mar valdigt daligt.”

"Vad gdller heder stdr det inget om heder |
samverkansavtalet. Detta togs upp pa senaste
styrgruppen. Heder ska darfor foras iniavtalet,
men det har inte hunnit justeras annu.”
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Upptagningsomrade

Kriterie 5.4, Upptagningsomrade

Hur upptagningsomradet for samverkan i Barnahus
ska bestdmmas framgar av de gemensamma
nationella riktlinjerna punkt 4.4.

Nationell riktlinje 4.4, Upptagningsomrade

I samverkansavtalet ska det klargoras vilket som
dr upptagningsomrdadet. Upptagningsomradet bor
bestdmmas utifran geografiska forutsdttningar.
Den tidigare Barnahusutovdrderingen visade att
en av utmaningarna med samverkan var just de
respektive samverkande verksamheternas olika
upptagningsomraden. Eftersom polisen arbetat
linsvis, socialtjinsten kommunuvis och hélso-och
sjukvdrden i landsting och da dessa omraden

ofta skdr genom eller éverlappar varandra talar
mycket for att det kréivs ldnsvis samoerkan for att
berdorda verksamheter ska kunna delta © nodvdndig
utstrdckning.

Nuliige och eventuella skillnader

I mars 2019 ingick 222 av Sveriges 290 kommuner i
upptagningsomradet for nagot av landets Barnahus.
Saledes star 68 kommuner, fraimst i Norra Sverige,
Jamtland, Halland och Sydostra delarna av Sverige
utanfor Barnahusverksamheten. Det finns olika
argument som talar bade for och emot att Barnahus
ska finnas i alla omraden. Exempelvis kan sadant
som geografiskt avstand vara en svarighet som gor att
syftet med Barnahus blir svart att uppfylla.

Denna utvirdering har inte analyserat
situtionen i kommuner som inte dr knutna till
Barnahusverksamhen. Eventuella konsekvenser av
denna typ av regionala skillnader for barnen aterstar
att belysa i en annan utvirdering.

Goda exempel och brister

Som redan papekats i en tidigare utvirdering,
ar en av utmaningarna med samverkan de
respektive samverkande verksamheternas olika
upptagningsomraden.



"Ett utvecklingsomrade ¢r att
upptagningsomradena fér Barnahuset samt de
respektive samverkansparterna ska stémma
dverens. Varje myndighet omorganiserar sig

i olika riktningar men de stdmmer inte med
varandra. Det finns inget barnperspektiv i det”

Ekonomi och kostnadsférdelning

Kriterie 5.5, Ekonomi och kostnadsfordelning
Avtal om fordelning av kostnader for samverkan i
Barnahus ska upprittas.

Nationell riktlinje 4.5, Ekonomi och
kostnadsfordelning

Avtal/6verenskommelse om fordelning av
kostnader bor upprittas. Aven vid samverkan
utan gemensamma lokaler finns kostnader som dr
nodvdndiga att avtala eller trdffa 6verenskommelse
om, sasom kostnader for samordnarfunktion.

Nuléige och eventuella skillnader

Ekonomi och kostnadsfordelning ar reglerat i de
flesta samverkansavtalen. Barnahusen forefaller
ha tilldelats resurser for verksamheterna, da det
till exempel pa de flesta orter finns andamalsenliga
lokaler och samordnare som ar avlonade for det
specifika uppdraget.

Goda exempel och brister

Vid flera intervjuer har det lyfts att
betalningsansvaret dr skevt. Det finns exempel

dar alla samverkansparter inte bidrar ekonomiskt
eller att det finns en obalans i fordelning av
betalningsansvaret. Konsekvensen av detta ar att
alla samverkansparter inte kinner samma ansvar for
Barnahussamverkan.

"Gemensamma riktlinjer skulle gora att
cheferna for de olika samverkansparterna
skulle tvingas att budgetera for verksamheten
som ska bemanna Barnahusen.”

Det finns behov av att betalningskravet likriktas
mellan samverkansparterna pa ett Barnahus, men
ocksa sa att det blir en likvirdighet mellan aktorer
vid de olika Barnahusen. De forslag som framforts
pa hur bristen kan 16sas, ar lagstiftning som reglerar
samverkan i Barnahus samt ett centralt organ som
har till uppgift att folja upp att regelverket efterlevs.

"Barnahus har en otydlig organisationsstruktur
som inte ar likvardig i alla verksamheter. Enligt
Barnahus X réder det en allman uppfattning

om att verksamheten behdver styras upp vad
galler strukturer for beslutsordning, samverkan,
anstaliningsformer, rollbeskrivningar osv.”

Rutiner for anmdlan

Kriterie 5.6, Rutiner for anmdlan
For samverkan © Barnahus géller for anmdlan de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.6.

Nationell riktlinje 4.6, Rutiner for anmdlan till
socialtjinst och polis

Misstanke om brott mot barn uppmdrksammas
ofta forst av skola, forskola eller hélso- och
sjukvard. Alla verksamheter som omfattas av
anmdlningsskyldigheten enligt 14 kap. 1 § andra
stycket socialtjinstlagen, bor ha tydliga rutiner for
anmdlan till socialndmnd.

Vid misstanke om brott mot barn bor det noga
overvdgas att utover anmdlan till socialndmnden
samtidigt anmdla misstanken till polisen. Samtidig
anmdlan till socialtjéinst och polis 6kar chansen

att utreda brottsmisstanken. Det gor mojlighet att
hora barnet utan att barnet utsatts for paverkan,
att dokumentera skador direkt och exempelvis
omhdnderta foremal som anvdnts vid brottet. Det
Jinns majlighet att gora polisanmdlan vid brott mot
barn med stod av sekretessbrytande bestimmelser i 10
kap. 21 § offentlighets- och sekretesslagen.

Nuldige och eventuella skillnader

For att ett drende ska bli aktuellt - aktualiseras -

pa ett Barnahus kravs att tva steg passeras. Steg

ett dr att den som i métet med ett barn har fatt
kiannedom om eller misstanke om att ett barn far
illa gor en orosanmalan till socialnamnden och/
eller polisanmaéler. Steg tva ar att en aktualisering av
arendet sker pa Barnahus. Ett drende aktualiseras
som regel genom socialtjansten eller polisen.

Det forekommer dven att ndgon av de andra
samverkansparterna pa ett Barnahus aktualiserar ett
arende, till exempel aklagare, barnldkare eller BUP. 1
praktiken kan aktualiseringen ske pa olika satt:

" Det finns tva vagar in. Det vanligaste ¢r

att socialtjansten ringer samordnarna fran
socialtjansten for att konsultera ett barndrende,
varvid barnet ér anonymt. Om drendet sedan
ska polisanmadlas, bokas tid for samrad in. | detta
skede kan man ocksa bestétmma att man ska
ha konsultativt samrdd, da man pd Barnahuset
ses utan polis och aklagare. Ett Grende kan
ocks@ komma in direkt via polisanmalan. ”

"Det hander Given att ett drende aktualiseras via
polisen. Gangen ar att handl@ggarna pa barn och
unga, socialtjansten, mailar drenden till NN ndr
socialtjansten har drenden med misstanke om
vald mot barn. D& har socialtjéinsten en pagéende
utredning avseende barnet. Samordnaren
samrdder vidare med polisen en géing per vecka
och dd tas arendena upp. Ibland har polisen ett
pagdende drende avseende samma barn som
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kommit in via socialtjansten och ibland aktualiserar
polisen nya arenden. Nar drendena @r klarlagda
mailar samordnaren en kallelse till arbetsgruppen
vid Barnahus. En kallelse mailas ocksa till aktuell
handl@ggare pd socialtjansten, som far 30 minuter
pé sig att dra sitt grende vid det kommande
planeringsmatet. Handldggaren pd socialtjéinsten
far ocksa via mail av samordnaren en kom ihdg-
lista om vilka uppgifter om barnet som ska tas med
till motet. Planeringsmote hélls pd mandagar.”

Ett arende kan ocksé aktualiseras mera akut till
exempel i enlighet med f6ljande:

"Ett drende aktualiseras genom socialtjansten eller
polisen genom patrull pd plats. Nar socialtjansten
far kannedom om handelser som ska polisanmdilas,
gor de saumma dag en akut skyddsbeddmning och
Overvager om de ska traffa barnet. Om det ar grovt
vald, till exempel med tillhyggen, vill socialtjéinsten
Gka ut direkt. Enligt rutin ska socialtjtinsten dé ta en
kontakt med polisen. Om det ¢r akut gar det dock
inte alltid att avvakta, sd da dker socialtjansten ut
och traffar barnet och gor darefter polisanmalan”

Vid intervjuerna pa Barnahusen kom upprepade
kommentarer om att det finns brister gallande
anmadlan och aktualisering, som inte ar forenliga
med géllande lagstiftning. Malet for samverkan inom
Barnahus ar att tillforsakra barnen réttstrygghet, gott
bemétande, stod och skydd samt vid behov kris- och
behandlingsinsatser. De behov som Barnahusen lyfter
for att malet ska kunna nas, ar dels att kunskapen
bland yrkesverksamma som kommer i kontakt
med barn och familjer blir storre, dels att alla barn
som ingar i malgruppen, i praktiken ocksa ska
aktualiseras till Barnahus. Barnahusets malgrupp,
inte polisens organisation och brottskatalog, ska
styra vilka drenden som aktualiseras pa Barnahusen.
Vidare analys av skl for att socialtjansten inte
polisanmalar vissa drenden kan bidra till att gora
anmalningsprocessen mera enhetlig.

Utbildning behovs och ocksé spridning
av information om goda rutiner for anméalan
och aktualisering. De flesta Barnahus ar
involverade i utatriktade aktiviteter, exempelvis
informationstraffar. Informationen handlar bland
annat om vikten av att vid kinnedom eller misstanke
om att ett barn far illa gora en orosanmalan till
socialndmnden. Samverkansparterna pa ett Barnahus
medverkar pa vissa Barnahus i informationstraffarna.

Samverkansparterna och samordnarna ger
uttryck for att drendena till Barnahus 6kar och att en
okad medvetenhet kring skyldigheten att orosanmala
sannolikt ar en bidragande orsak till detta.

Goda exempel och brister
Flera Barnahus har utatriktad verksamhet och det
beskrevs exempelvis projekt dar alla skolor eller
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socialtjanster i kommunen besoks for att beratta

om Barnhusens verksamhet. Men en del Barnahus
star ocksa vard for studiebesok for att beratta om sin
verksamhet, bade for nationella och internationella
gaster.

"Barnahuset har valdigt mycket utatriktad
verksamhet, vilket styrgruppen star bakom.
Mdanga andra Barnahus kommer pé besok, dven
frén andra lander. De vill se hur man kan arbeta
for att fa med alla samverkansparter i baten.”

Vissa regioner rapporterar exempel pa konsultativa
tjanster som kan anvandas att tackla brister i
aktualiseringen.

"Vissa socialtjanster ringer alltid till samordnaren
och konsulterar nar de har fatt in en orosanmalan
dar det uttrycks att det forekommer vald

mot barn. Konsultationen sker med drendet
avidentifierat. | XX kommun konsulterar de inte
alltid samordnaren utan tycker ibland att det ar
sjalvklara fall for polisanmalan och Barnahus.
Darefter bokas arendet in p& samréd.”

Samordnare

Kriterie 5.7, Samordnare

For samverkan © Barnahus géller for samordnare de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.7. Det
ska framga av samverkansavtalet/overenskommelsen
vilken eller vilka verksamheternas representanter
ansvarar for samordnarfunktionen i Barnahuset.

Nationell riktlinje 4,7, Samordnarfunktion

Det bor framga av samverkansavtalet/
overenskommelsen vem eller vilka som ansvarar for
samordning i drendena samt vilka 6origa uppgifter
som ingar i samordnarfunktionen. I funktionen bor
det inga att initiera samrad samt att ansvara for
dokumentation av drendena.

Nuliige och eventuella skillnader

Hailften av de 32 Barnahusen - 16 stycken - har

tvd samordnare. Av dessa 16 har tio Barnahus

tvd samordnare anstéllda av socialtjansten,

medan sex stycken har en samordnare anstéllda

av socialtjansten och en fran polisen. Knappt en

fjardedel av Barnahusen har endast en samordnare,

vilken i samtliga fall dr anstélld av socialtjansten.

Drygt en fjardedel av Barnahusen har tre eller flera

samordnare och i denna kategori forekommer det

bade att det enbart dr samordnare anstéllda av

socialtjansten, eller bade av socialtjéanst och polis.
Utifran utvarderingsmaterialet gar det inte

att gora jamforelser mellan aktuella behov inom

respektive Barnahus (tex antal drenden) och

tillgang till samordnarfunktionen. Med tanke

pa att samordnarna ocksa har vildigt varierande



arbetsuppgifter (Tabell 1) kan inte heller narmare
tolkningar om tillrackligheten av antalet tjanster
goras.

Goda exempel och brister

Pa flera Barnahus lyfts uppskattande ord

kring samordnarna och hur viktiga de ar for
Barnahussamverkan. Foljande ar samverkansparters
roster om samordnarna fran tva Barnahus.

"Vid matet ar alla eniga om att samordnarna gor
ett valdigt bra jobb. De ¢r navet i verksamheten
och extremt viktiga. En framgangsfaktor ar

att det ar ratt personer pa ratt plats. De har
arbetsledarerfarenhet sedan tidigare, t¢r bade
ortidda och professionella samt 6dmjuka i sin
framtoning. Samordnarna har fatt bade polis
och ¢klagare att forsta hur viktigt Barnahus dr,
att det handlar om barnets basta. Samordnarna
ar med i verksamhetsgrupp och styrgrupp.”

"Polisen lyfter att samordnarna ar spindelnindtet.
Samordnarna servar polisen bra och det @r valdigt
bra ur ett utredningsperspektiv. Palisen kommer
till ett dukat bord. Det som besttims pd samradet
tar samordnarna ansvar for sedan. Samordnarna
har upparbetade kanaler, drar i ratt tradar och

det blir farti rendena pé ett satt som polisen

inte lyckades med tidigare. De hogre cheferna

star bakom att samordnarna dr sé operativa, de
vill ha det sé. Enligt Socialtjnsten i XX kommun

ar samordnarna lattillgéingliga och suverdna

for handledning och konsultation i drendena.”

Samordnarnas roll och uppgifter varierar kraftigt
mellan olika Barnahus. Samordnarna tillats ta plats

i samverkan och vara navet i verksamheten. Pa nagra
Barnahus bestar samordnarens arbetsuppgifter
framst av att ansvara for samverkansmoten och att
ha en konsultativ funktion gentemot socialtjanstens
personal. Samordnarna &dr pa andra Barnahus
operativa i darendena och har bade ansvar och mandat
for att halla ihop arendena, till exempel genom att
forbereda socialsekreteraren infor samréadet, ha
kontakt med skola/forskola och trygghetsperson

fore forhoret, halla i ett for- respektive efterméte
med alla samverkansparterna i samband med
forhoret, prata med och informera trygghetspersonen
medan barnets forhors och ge krisstod till barn och
vardnadshavare. Varierande arbetsuppgifter kan

leda till att samordnaren har dubbla roller - dels
stodjande gentemot barnet, dels koordinerande och
faciliterande gentemot professionella, vilket kan leda
till otydligheter.

"Fore forhoret har de ett formote pa Barnahuset
dar de som ska delta i férhor och medhorning ar
med. Samordnare X leder motet och delar ut ordet.
Respektive profession far berdtta hur det ser ut

for barnet nu. De pratar vidare om detaljer sésom
hur de ska géra med paus, var barnet ska vara

i paus och med vem, var fikat ska serveras etc.
Samordnare X sitter sedan med i medhdrningen
vid behov. N@r barnet sitter i vantrummet, gér
samordnarna dit och pratar och ger krisstod vid
behov. Nagon av samordnarna foljer sedan med
barnet till trygghetspersonen i pausen. Efter
forhor halls ett eftermoéte som samordnare Y
leder. Det foljer formotets struktur men handlar
om vad man kommit fram till. Har ar det viktigt
att alla har respekt for varandras uppdrag och
roller och ingen far gé forréin alla vet vad de

ska gora harndst. Det handlar bland annat om
att adklagaren formedlar till socialtjonsten vad
de far stiga och vad éklagaren ska géra som
pdverkar arbetet med skyddet. Samordnare

Y som sedan ska informera krisstddjarna
behover fa veta om det tr négot speciellt som
ska formedlas. De medftljande personerna far
krisstod av samordnarna om de @r har. Om det
handlar om grova brott ser de till att vara har. Om
de inte ar har bollar det uppdraget till andra.”

Att vara ensam i samordnarfunktionen kan forsvéra
forutsattningar att arbeta med barnarendena

och den utétriktade verksamheten och
verksamhetsutvecklingen.

"Samordnarna vill verkligen utveckla sitt

Barnahus men behéver som samordnare béde

mer resurser och mandat. Det syns inte i deras
arbetsbeskrivning att de arbetar sé mycket med
verksamhetsutveckling som de gor. Det skulle
behdva definieras vad som ska finnas pd ett
Barnahus, inklusive vad som ar samordnarens roll. 7

"Samordnarens upplevelse @r att hen
tappas bort i kedjan. En svarighet dar att
samordnaren inte har tillgéng till bokningarna
av férhoren. De ligger i polisens Outlook ”
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Tabell1

Samordnarnas antal och funktion, som det stdr definierat i avtalet

Barnahus
1

10

11
12
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Antal olika saumordnare
(alla arbetar gj heltid)

1

Funktion i avtalet

Vara kontaktperson for samverkansparterna samt koordinera och planera de olika
aktorernas initiala dtgarder

Tillhandahalla konsultationer och radgivning till och mellan professionella i relaterade
arenden

Vid behov erbjuda och genomféra initialt krisstod for barn och foraldrar som forhors pa
Barnahus

Verka for intern och extern samverkan och vara informator avseende Barnahus XX
verksamhet

Vara verksamheternas kontaktperson gentemot Styrgrupp och Samverkansgrupp och
fortlopande informera om verksamhetens utveckling

Skriva minnesanteckningar vid Styrgruppens och Samverkansgruppens maten
Upprdtta arlig verksamhetsplan samt lémna in arsrapport om verksamheten till Styrgrupp
och Samverkansgrupp

Utveckla gemensamma arbetsformer och rutiner

Medverka vid samrad

Samordna tider for berérd myndighet, exempelvis vid forhor, lakarundersokning etc.
Inhéimta och férmedla kunskap om barns utsatthet gallande véld- och fridsbrott och
sexuella dvergrepp

Fungera som radgivare for de berérda myndigheterna samt till personal inom de
myndigheter vars verksamhet berdr barn som exempel skola, barnomsorg etc.
Medverka vid ledningsgruppens maten

Verka for erfarenhetsutbyte med andra Barnahus och andra relevanta aktorer

Ta fram underlag for utvdrdering genom att fora relevant statistik

Arligen sammanstalla statistik och redovisa denna till ledningsgruppen senast 15 februari
varje ar

Fortldpande rapportera till ledningsgruppen hur verksamheten vid Barnahus utvecklas
Upprdtta en verksamhetsplan senast 31 oktober avseende nastkommande ar

Sammankalla och leda samrad

Erbjuda akut krisstod till barnet och dess narmaste ndtverk

Inhémta och férmedla kunskap om barns utsatthet gallande valds- och fridsbrott, sexuella
overgrepp, hedersrelaterat vald, kénsstympning samt barn som bevittnat vald
Vara konsult for de berérda myndigheterna samt till personal inom de
myndigheter vars verksamhet berér barn, sdésom skola, barnomsorg etc.
Utveckla de gemensamma arbetsformerna

sammankalla och medverka vid arbetsgruppens moten

Sammankalla, medverka i, ta fram underlag och rapportera till styrgruppen
Genomfora intern utvardering

Sammanstalla verksamhetsberdttelse som redovisas vid arets forsta
styrgruppsmote

Upprdtta ett forslag till ndstkommande ars verksamhetsplan senast 31
oktober avseende nastkommande ar

Verka for omsesidigt utbyte med andra Barnahus och andra relevanta

aktérer inom och utom lanet

Dokumentera samréden samt sammanstalla statistik enligt “nationell

riktlinje” respektive styrgruppens beslut

Sammankalla och leda samraden

Utveckla arbetsformer och rutiner i lokalerna pé Barnahus

Driva arbetsgrupper och utvecklingsfragor

Folja upp verksamheten i Barnahus

Initiera och genomfora utbildningar efter behov och efterfragan

Informera och sprida kunskap om verksamheten i Barnahus och utsatta barn till
yrkesverksamma och intressearganisationer i léinet

Samverka med andra myndigheter och organisationer kring barn och ungdomar

De skall svara for samordning inom verksamheten, utredningsstod och metodutveckling
samt rapportera till styrgruppen. Samordnarna skall ocksa varje ar uppratta en
verksamhetsplan for Barnahus.

Barnahuset samordnare sar sammankallande for referensgruppen. Annars inte direkt
definierat.

Infor pafoljande dr ska samordnarna, senast den 30 november presentera forslag pa
verksamhetsplan till styrgruppen. Senast den 10 januari varje ar ska samordnarna
presentera forslag pa verksamhetsberattelse for foregaende dr till Styrgruppen.
Annars inte direkt definierat.

Mycket detaljerad beskrivning av arbetsuppgifter som en bilaga till avtalet



13
14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

Flera i olika omfattning

Samordna samverkan mellan parterna i Barnahus utifrén de évergripande malen.
Samordnarna ar foredragande i den operativa ledningsgruppen

En samordnare leder det dagliga arbetet

Samordna @renden inom Barnahus

Externt foretrada och informera Barnahus

Ansvara for uppfoljning, utvardering och metodutveckling inom Barnahus

Ansvara for att arenden inom Barnahus dokumenteras pa ett sadant satt att uppfoljining
och utvardering mojliggors

Rapportera till styrgruppen

Arligen, senast den 31 oktober uppratta en verksamhetsplan avseende ndstfoljande ar
som tillstalls styrgruppen

Samordnarnas uppgift ar att vara kontaktperson for samverkansparterna och initiera
koordinering och planering av de olika aktorernas initiala dtgarder. Samordnaren
adjungeras till styrgruppens moéten och ansvarar for att skriva motesprotokoll. Vidare ska
samordnarna koordinera samraden, erbjuda rad och stod till personal och foraldrar vid
barnférhéren samt koordinera efterfoljande planeringsmote. Dessutom ska samordnarna
kalla till uppfoljande samrad om sadant behov pdkallas av samverkansparterna.
Samordnarna ansvarar for konsultation till personal hos berérda parter. Infor paféljande
ar ska samordnarna, senast den 30 november, till styrgruppen redovisa planerad
verksamhet, samt lémna forslag pd utvecklings- och kompetenshojande atgarder

som bor genomforas. Senast den 31 januari varje ar ska samordnarna redovisa en
verksamhetsberdttelse for foregaende ar till styrgruppen.

Samordnaren skall ansvara for den ekonomiska uppfoljningen.

Samordnaren ska ha attestratt till de konton som ar knutna till Barnahus verksamhet.
Ekonomisk uppfolining lamnar samordnaren, tillsammans med 6vriga statistikuppgifter, vid
varje styrgruppsmate. Rollen som samordnare innebdr att vara en Iank mellan arbetsgrupp
och styrgrupp. Samordnarens ska vidare:

Ansvara for samordningen av Barnahus-teamets arbetsuppgifter.

Ansvara for samordningen av det vardagliga arbetet mellan samverkanspartners.
Ansvara for utveckling av verksamheten.

Ansvara for riktlinjer och rutiner.

\Vara sekreterare i styrgrupp.

Vara ordférande i arbetsgrupp.

Ansvara for utformandet av verksamhetsplan och verksamhetsberdttelse.

Ansvara for studiebesok och information om Barnahus verksamhet.

Ansvara for att relevant och efterfradgad statistik finns tillganglig.

Delta i det utredningsarbete som gors pd Barnahus.

Inga i relevanta natverk.

Kontinuerligt informera styrgruppen om verksamheten.

Samordna samréden

Bidra med radgivning och kunskap

Hjaélpa och stédja de personer (barn, trygghetspersoner, skolpersonal, samt foraldrar) som
kommer till Barnahus

Ansvara for dokumentationen pé Barnahus for att méjliggora uppfoljining och utvardering
Samordnarens uppdrag tillsammans med enhetschef ar att i samarbete med
verksamhetsgruppen ansvara for framtagandet av rutiner och riktlinjer for verksamheten i
samarbete med verksamhetsgruppen ansvara for utvecklingsarbete samt for planering av
uthildningar och évrig kompetensutveckling

Samordna maéten mellan parterna

Anordna en bra besoksmiljo och ett gott mottagande for barn och
medfoljande

Har en konsultativ/rédgivande roll till inblandade professioner

Ingd i den grupp som arbetar med lansrutiner om familjevald

Initiera, ta vara pd, vara palast i fragor som berdr verksamheten
Delta i samrad/férmote med professionella

Delta i eftermote med professionella

Bistd med utredningsplan till handlaggare- barnens behov i centrum

Samordna moéten mellan parterna

Ha en konsultativ/radgivande roll till inblandade professioner
Initiera, ta vara pa, vara palast i fragor som beror verksamheten
Delta i samrad/férmote med professionella

Delta i eftermote med professionella

Tillsammans med ing@ende parter utveckla samverkansformer och utbyta information
Samordna moéten mellan parterna

Ha en konsultativ/radgivande roll till inblandade professioner

Initiera, ta vara pd, vara palast i fragor som berér verksamheten

Delta i samrad/féormote med professionella

Delta i eftermdte med professionella

Samordnaren leder samréddsmaétena och for [opande statistik om verksamheten. |
arbetsuppgifterna ingar ocksa att tillsammans med arbetsgruppen sta for information om
Barnahuset till de olika parterna.

RESULTAT 8 6
UTVARDERING AV BARNAHUS



3

25 2 -

Ansvarar for Barnahusets I6pande samverkan och samordning

Ansvarar for uppfoljning och utvardering av barnhuset samt sammanstalining av statistik
fran varje disciplin till den arliga verksamhetsberdttelsen. | funktionen ingar att vara en

lank mellan styr- och samverkansgrupperna samt barnahusteamet

Hjdlpa och stédja de personer som kommer till Barnahuset
| samarbete med socialsekreterare fran Itnets kommuner och Region halla krissamtal

Ansvara for planering av utbildningar och évrig kompetensutveckling
Samordnaren vid Barnahuset har bland annat till uppgift att dokumentera
samraden och évriga insatser som gors i verksamheten for att mojliggora

Samordnare ingdr i arbetsgrupp och styrgrupp

26 2

27 2 -
Ansvara for samraden
Bidra med radgivning och kunskap

28 2 Ansvara for dokumentationen pd Barnahuset
uppfolining och utvardering.

29 2

30 2 -

31 1 -

32 2 -

Samrdd och sekretess

Kriterie 5.8, Samrad

For samverkan © Barnahus géller for samrad de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.7.
Samrad ska hallas infor eller i direkt anslutning
till polisanmdilan. Vid samradet ska efterstrivas
att representanter fran polis, aklagarmyndighet,
socialtjinst samt den kompetens tnom hdlso- och
sjukvdrden som i det enskilda drendet kan antas
behovas deltar. Finns det @ det enskilda direndet
behov av ytterligare kompetens vid samradet, ska
sadan representant ges majlighet att delta. I den
man samrad inte kan ske, exempelvis pa grund ao
langa avstand, ska forutsdtiningar for samrad via
videoldnk eller telefonkonferens erbjudas.

Nationell riktlinje 4.8, Samrad

Samrad bor hallas infor eller © direkt anslutning

till polisanmdilan. Vid samradet bor representanter
Jran polis, aklagarmyndighet, socialtjinst delta,
samt den kompetens inom hdlso- och sjukvdrd som
antas behovas. Finns det © det enskilda drendet
behov av ytterligare kompetens vid samradet, bor
sadan representant ges majlighet att delta. I den man
samrad inte kan ske, exempelvis pa grund av langa
avstand, bor det finnas forutsdttningar for samrad
via videoldnk eller telefonkonferens.

Vid samrad gors en arbetsfordelning och planering
av hur myndigheterna ska samordna sina dtgdarder ¢
drendet.

Nuléige och eventuella skillnader i samrdad

Barnahus bygger pa samverkan mellan myndigheter.
For att samarbetet ska ske s smidigt som mgjligt och
med barnets bista i fokus, halls s& kallade samrad.
Samradet kan ha olika utformning och syfte beroende
pa om de ar konsultativa, planerande eller akuta. I
riktlinjerna for hur samrad ska hallas star inte hur
dessa bor struktureras eller vilket innehall de ska
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ha. Denna utvardering undersoker inte heller hur
samraden gar till pa de olika Barnahusen, men tydligt
ar att de ser olika ut. Det finns dock nagra generella
likheter och skillnader mellan de olika barnhusen.

SAMRADSFORMER

Konsultativa samrad

Att ha konsultativa samrad forekommer sillan pa
Barnahusen idag. Traditionellt handlar de om en
mojlighet att diskutera ett drende dar barnet ar
anonymt med samverkansparterna, for att sedan
kunna fatta beslut bland annat om en polisanmélan
ska goras eller gj. I utredningen framkommer det att
de flesta Barnahusen (18 stycken) erbjuder denna
form av samrad men att sddana séllan genomfors.
Istallet beskrivs att Barnhusens samordnare har
konsultation per telefon (som delvis ersatter de
konsultativa samraden). Det bor understrykas att
dessa skiljer sig fran konsultativa samrad genom

att inte alla samverkansparter deltar utan enbart
socialtjanstens samordnare pa Barnahus. Flera
samordnare beskriver dock att de i en del fall

tar kontakt for vidare konsultation med andra
samverkansaktorer for att fa rad som socialtjansten
far ta del av. Beslut om polisanmaélan och andra fragor
fattas sedan av socialtjansten och vid en anmalan
borjar samordnaren planera for ett planerande
samrad.

Planerande samrad

De planerande samraden &r de som oftast
benamns som samrad. De ar betydligt vanligare
an de konsultativa och bygger pa att det finns en
polisanmalan alternativt att beslut om anmalan
tas under sittande mote. Dessa samrad syftar till
att planera och koordinera mellan myndigheterna.
Under det planerade samradet bokas tider for
forhor, hur och nir barnet ska hamtas, risk och
skyddsbedémning, medicinsk undersokning med
mera. Aven planering for krisstod forekommer. Alla



Barnhusen i utvarderingen hade nagon form av
planerande samrad dven om det sag olika ut gallande
struktur och om fallet var polisanmalt innan eller
inte.

Akuta samrad

Pa flera Barnahus beskrevs mgjligheten att halla
akuta samrad i de fall dar det ar for langt till nasta
planerande samrad. Vid de akuta samraden deltar
alla samverkansparter som ocksa brukar delta vid
samrad.

Uppfoljande samrad

Pa nagra Barnahus beskrevs ocksa att de hade
uppfoljande samrad i de fall da hanteringen av ett
drende inte blivit bra.

VIKTEN AV SAMRAD

Vid intervjuerna framkom att de allra flesta tyckte
att det var viktigt med samrad. De menade att detta
var det bésta for barnet ur olika perspektiv; barnet
behover inte beritta for si manga professionella
samt att Barnahusen kan erbjuda st6d under och
efter forhoret. Flera lyfte ocksa att det var viktigt
med samrad for att fa en forstaelse for varandras
arbetsuppgifter och arbetssatt. De Barnahus dar de
intervjuade var som mest positiva var de dir alla
samverkansparter var representerade fysiskt under
motet.

"En framgdangsfaktor for Barnahuset dr att
alla samverkansparter deltar, alla behovs. Alla
kanske har inte har jattemycket att dela varje
géng pd samraden, men det blir ett valdigt
bra vaxelspel. Det dar ett stort engagemang
pa alla nivaer av verksamheten.”

Pa flera Barnahus uttrycktes dock en skepsis till
vikten av samrad och om Barnahustanken med
samverkan verkligen fungerar. Det framkom att
samraden kunde upplevas som positionerande
mellan yrkesgrupperna och att det fanns
samarbetssvarigheter. I nagra fall undrade till
exempel aklagare varfor personal fran BUP eller
barnkliniken maste finnas med péa samraden eftersom
det inte tillfor polisutredningen nagot. Nagra
samordnare papekade svarigheter med sin roll och
beskrev utmaningar med att halla ihop verksamheten
med alla myndigheters olika perspektiv.

"Matena upplevs av hen som vdaldigt jobbiga.
Aklagaren har sina behov och ndr de tycker
att de lamnat direktiv, s& har de inte mer att
bidra med. Fran polisens sida forstar de inte
syftet med att drendet ska dras i samrdad. [..]
Samordnarens upplevelse @r att polisen inte
har ndgon forstdelse for skyddet av barnen.”

STRUKTUR FOR SAMRAD

De planerande samraden sag olika ut for Barnahusen
gillande frekvens och hur ménga drenden som
hanterades per gang, samt vilken tid varje drende
fick ta pa motet. Alla utom ett Barnahus hade fast
tid for samrad. Av Barnahusen hade 23 av 32 (72
%) schemalagd tid en gang i veckan. Sex Barnahus
hade samrad tva ganger i veckan (19 %) och ett
hade varje dag (3 %). Slutligen var det ett Barnahus
som hade samrad en gang varannan vecka (3 %).
Mellan 3 och 9 drenden brukade hanteras vid varje
tillfalle. Framforallt for de Barnahus med stort
upptagningsomrade och stort befolkningsunderlag,
kunde det vara vildigt manga arenden varje vecka
och samrad. Det var darfor inte alltid mojligt att

ha samrad i alla drenden och samordnaren fick

da sortera eller vilja ut vilka drenden som skulle

ga till samrad. Samordnaren pa ett av de storsta
Barnahusen uppskattade att 1/3 till 1/ 4 av alla
anmalningar ledde till samrad.

"Barnahuset @r s@ stort och da skulle det
inte fungera att ha samrad i alla drenden.
Darfor sker ett urval utifran olika kriterier,
bland annat om brottet dr grovt”

Utifran ett barnperspektiv ar det viktigt att betona
att antalet samradstider och personalstyrkan
maste dimensioneras efter storleken pa
upptagningsomradet/arendeinflodet sa att alla
drenden som behover samrad far detta.

DELTAGARE VID SAMRAD

Av samverkansavtalet framgar vem som ska delta
under ett samrad och av riktlinjerna for Barnahus
framgar att aklagare, polis och socialtjanst forvintas
delta, samt representanter fran hilso och sjukvard i
de fall det behovs i det enskilda drendet. Sa ser det
ocksa ut pa de flesta av Barnahusen. Pa samtliga 32
Barnahus deltar dklagare och polis, men i fem fall ar
aklagaren med pa lank/telefon och i tre dr polisen det
(tabell 2). Pa ett Barnahus deltar inte socialtjansten
utan foretrads av samordnaren och pa tva stéllen ar
socialtjansten med pa lank/telefon. Samordnarna var
i stort sett alltid med pa samraden och de hade oftast
en ordforande- eller sekreterarroll.

Pa 23 (72 %) Barnahus fanns representanter fran
barnpsykiatrin (som bestod av personal fran barn-
och ungdomspsykiatrin, forsta linjen eller psykiatrins
barnpsykiatriska akutteam) med pa alla samrad. Sex
Barnahus (19 %) hade barnpsykiatrisk kompetens
med vid samrad ibland, eller kunde konsulteras vid
behov. Pa 5 stillen (16 %) saknades barnpsykiatrisk
kompetens helt.

P4 20 (63 %) av de 32 Barnahusen fanns
medicinsk kompetens representerad pa samraden. I
de allra flesta fall var det en lakare fran barnmedicin
som deltog, men det fanns ocksa exempel dar
sjukskoterskor deltog fran barnskyddsteamet. Lakare
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Tabell 2

Deltagare vid samrdd.

Barnahus Aklagare Polis Socialtjinst Medicin
1 X X X X
2 XT XT X 0
3 X X X X
4 X X X X
5 X X XT -
6 X X X X
7 X X X 0
8 X X X X
0 XT X X -
10 X X X X
11 X X X X
12 XT XT XT -
13 X X - X
14 XT X X -
15 X X X 0
16 X X X 0
17 X X X X
18 X X X X
19 X X X X

20 X X X X
21 X X X -
22 X X X X
23 X X X X
24 X X X X
25 X X X X
26 X X X X
27 X X X X
28 X X X X
29 XT XT X -
30 X X X -
31 X X X -
32 X X X X
[xfgm 32 32 31 20

Barnpsykiatri Samordnare
X X
X X
X X
X X
0 X
X X
X X
X X
- X
0 X
X X
0 X
X X
0 X
0 X
0 X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
X X
- X
- X
X X

23 32

X: Ar alitid med pa samrad , XT: Ar med pa telefon eller lank, O: Ar med ibland eller finns tillganglig for

konsultation, -: Ar inte med pa samrad

fran Rattsmedicinalverket deltog alltid vid samrad

pa ett Barnahus och pa ett annat som ersdttare om
personal fran Barnskyddsteamet inte kunde. Pa fyra
av Barnahusen (13%) fanns medicinsk kompetens vid
samrad eller med majlighet till konsultation. Pa atta
Barnahus (25 %) fanns ingen tillgang till medicinsk
kompetens.

Sammantaget framkommer att 17 (53 %)
av alla Barnahus (samordnarna exkluderade)
har representanter med sig fran alla fem
samverkansomraden vid samrad, 7 (22 %) tacker fyra
av dessa och 8 (25 %) tre.

Av intervjuerna med personalen pa Barnahusen
framgar tydligt att det ar av vikt for att samverkan
ska fungera, att representanter fran alla Barnahusets
samverkanspartner finns representerade vid samradet
saval polis, aklagare, socialtjanst, barnmedicin och
barnpsykiatri. Som beskrivits ovan &r detta inte
alltid fallet och pa flera stillen forklaras det med
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resursbrist, inte minst da det kommer till medicinsk
kompetens.

"Barnmedicin ska delta vid samrdd, men det
ar svart att fa en kontinuitet med narvaro
for barnmedicin i samrad, vilket ¢r en brist.
Det har diskuterats i ledningsgruppen hur
angeltget det ar for barnmedicin att vara
med. De kanner till att barnmedicin upplever
det som svart att fa ihop tillgangligheten

pd samréd med det ordinarie jobbet”

Aven om det framgar av samverkansavtalet att alla
parter ska delta vid samrad finns det pa flera hall
brister i praktiken kring detta. Det kan handla om
tids- och resursbrist och pa en del hall har detta
16sts med att samrad delvis fors pa telefon eller
lank. Pa flera stillen papekas att detta ar ett simre
alternativ, men som dnda mojliggor samraden. Flera



medarbetare beskrev under intervjun att de inte hade
avsatt tid i sina tjanster for att delta pa samraden och
darmed maste skota uppdraget inom ramen for den
ordinarie tjansten. Under sadana forutsattningar

ar risken att Barnahussamverkan prioriteras bort.

I brist pa tvingande bestammelser kring Barnahus
finns det heller ingen mgjlighet for nagon pa
Barnahus att kriava deltagande av alla vid samraden.
Deltagandet beskrevs i manga fall som personbundet
och beroende av eldsjélar. Pa en del Barnahus
upplevdes sekretessen som ett stort hinder for att alla
samverkansparter ska kunna delta och bidra under
samradet. Detta har dock 16sts pa en del Barnahus
medan andra upplevde detta som en stor begriansning
och svarighet fortfarande (se avsnitt “sekretess”).

Goda exempel och brister

Som ovan beskrivits framkom bade likheter och
skillnader mellan Barnahusen gallande hur samraden
utformas samt frekvens. Pa de flesta stallen fanns
goda rutiner for samraden och personalen upplevde
samraden som givande och viktiga. Nedan ar en
beskrivning frdn minnesanteckningarna fran ett av
Barnahusen som bedomdes som vélfungerande och
som hade goda rutiner for hur samraden sig ut.

"Planerande samrad halls pd mandagar.
Deltar gor polis, dklagare, socialtjansten,
barnmedicin och BUP. Tvd av tre samordnare
ar med pd samradet. Polisen representeras
nastan alltid av aktuell barnférhorsledare,
ibland via I6nk om det ar poliser fran xx.”

"Det som haénder p& samradet ar att den
myndighet som aktualiserat drendet drar det.
Barnmedicin och BUP gér sedan en dragning
forutsatt att de fore samrddet har tittat i barnets
journaler. Aklagaren lamnar direktiv, tid for
forhor besttims som huvudregel, frdgan om
barnet ska undersokas medicinskt lyfts liksom
frégan om vem som ska héimta barnet. Palis,
socialtjanst och ¢klagare samordnar sd att
saker kring barnet gors i rdtt ordning. Det finns
ett tydligt barnperspektiv pd samrdaden.”

"Pa samrdaden uppehdller de sig Gven kring
vilka scenarier som skulle kunna handa efter
barnforhoret och hur de i sé fall ska méta upp det”

I kontrast till det ovan beskrivna exemplet fanns det
nagra Barnahus dir samverkan inte fungerade och
dar olika aktorer hade olika uppfattning om vikten av
samrad. Detta kunde ocksa vara ett problem inom ett
Barnahus dar olika kommuner hade olika syn. Detta
ledde till missnoje och otydlighet for verksamheten:

"Vid samradet narvarar polisen, vilken oftast
representeras av gruppchefen men om drendet
har hunnit delas ut pé en utredare deltar

aven utredaren. Vidare deltar socialtjanstens
krisstod och oftast via lank aklagaren.[..]. Om
drendet galler xx kommun ar socialtjéinsten inte
representerad vid samrédet. Infor samradet
mailar samordnaren xx kommun och ber dem att
anmdla ¢renden till samradet, men de anmaler
inte och de kommer inte heller om polisen vill, inte
heller vid tunga drenden. P& detta stt tappar
Barnahuset en kommun i sin samverkan vilket
inte ar bra. xx kommun deltar forst vid forhoret ”

Framst ar det representanter med medicinsk och/
eller barn- och ungomspsykiatrisk kompetens som
var franvarande vid samrad och behovet av deras
kompetens ifragasattes av en del av de intervjuade.
Det ar tydligt att det kan vara svart for alla
kompetenser att fa utrymme for sina synpunkter
vid samraden. I vissa fall kan darfor samrad dar
enbart en del samverkansparter deltar vara som
ett komplement till de ordinarie planerande. Pa
ett Barnahus har till exempel BUP och Barnahus
tillsammans borjat erbjuda behandlingssamrad.
Vid dessa samrad ar fokus pa behandling och
brottsutredningen diskuteras saledes inte alls. Detta
kan vara valdigt bra da det i vissa fall behovs sarskilt
fokus pa barnets maende. Risken med ett sidant eget
samrad kan dock vara att Barnahustanken med att
alla samverkansparter far ta del av all information
faller och att helhetssynen kring barnet tappas bort.

Nuldige och eventuella skillnader i sekretess

Av Barnahusen har 15 av 32 riktlinjer for sekretess
i sina samverkansavtal medan 16 av 32 saknar
detta (Tabell 3). 1 avtal saknas. De vanligaste
formuleringarna av sekretess lyder:

* "Var och en av samverkansparterna ska
iaktta de regelverk om informationsutbyte
och sekretess som géiller inom respektive
ansvarsomrade.”

o "Verksamheten bedrivs i enlighet med
gillande lagstiftning. Den son ansvarar for

JSorskningsprojekt ska utverka tillstand for att
ta del av sekretessbelagda handlingar.”

* "Respektive samverkande part forbinder sig
att iaktta den sekretess och tystnadsplikt som
galler inom sitt verksamhetsomrade.”

Nistan alla Barnahus lyfter fram problem kring
sekretess i intervjuer. Problemen giller frimst den
upplevda otydligheten kring nuvarande lagstiftning,
vilket har lett till regionala skillnader av tolkningarna.
En del Barnahus har valt att lyfta sekretessen fore och
under de planerade samradsmétena medan andra
inte delar information om barnet 6ver huvud taget.
Som ocksa framgar i intervjucitat (Tabell 5) ar
osakerheten kring sekretessen stor och det finns
oro for att gora fel. Flera intervjuade lyfter fram
hur osédkerhet kring sekretess forsvarar samverkan
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i Barnahusen bland annat genom att man inte kan
forbereda sig vl infor planerade samradsmaéten
och att det blir svarare att fa en heltickande bild av
barnets situation.
Utifran intervjuerna ar det dock svart att
definiera vilken sorts information som delas
eller 6nskas dela i samrad. Socialtjansten har
ratt att begira in uppgifter som ett led i sin
barnavardsutredning, men de har knappast
kompetens att tolka journalmaterialet fran
hilso- och sjukvarden. Genom att en representant
fran barnmedicin respektive BUP tar del av
barnets journal kan socialtjansten fa hjalp att
bedoma om de ska begéra ut uppgifter eller
genomfora ett referenssamtal med den som
ansvarar for behandlingen. Ett besked om att
journalen inte innehéller nagot av intresse for
utredningen, respektive ett besked om att det
finns intressanta uppgifter att hamta ar till stor
nytta i utredningsarbetet. Motsvarande géller for
polis/aklagare. Finns relevant dokumentation och
stodbevisning att inhdmta? Finns vittnen att hora?
Uppgifter om funktionsnedsattning eller
sarskilda behov hos barnet ar viktiga for att anpassa
bemotande och bedoma behov av stod. Ett exempel ar
en tonaring som ar deprimerad och har suicidtankar.

Har behover sarskilda stod- och skyddsinsatser
planeras i samband med forhor.

Ibland kan sjalva vetskapen om att barnet har
kontakt med BUP vara viktig, personal darifran kan
vara en resurs som stod i samband med utredning och
forhor och vid efterfoljande krisstod och behandling.

"Barnldkare och BUP vet inte vem barnet ar
och tittar inte i journaler fére samrédet. Det
tvarprofessionella har inte fungerat ndgon
géng, den utopiska visionen som var tanken
med Barnahus. Halsa- och barnmedicindelen ar
mycket i periferin och utanfor inflytandesfdaren.
De bidrar inte med s@ mycket pd samréd tyvarr.
De forsoker i generella termer och gentemot
socialtjansten att prata kring hur barnet mar
och vilka konsekvenser det kan innebdra att
levaiden kontexten barnet gér med hot och
vald, faktiskt vald och ldngvarig stress tex.”

"Barnldkarna sitter med utan kannedom om barnet
eller htindelsen. Barnlakaren berattar att det for
hen ar en valdigt ovan situation att kamma pé

ett mote utan att ha kunnat léisa pd. Det finns
mycket information om barnen ijournalerna. Hen
hade kunnat vara behjdlplig om hen hade kant

till barnet. Sdsom samréden dr organiserade nu
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tas inte den medicinska kompetensen tillvara.
Aklagaren instémmer i detta. Ofta dr det inte farska
skador p& barnen, vilket gor att dklagaren inte har
grund for att begdra en medicinsk undersokning.
Om barnlakaren kunde ge historiken kring barnen
vid samradet, skulle det 6ka forutsattningarna

att fd en grund for medicinsk undersokning.

BUP deltar vid samrad men har inte heller négon
kéinnedom om barnet. Allt sker med sekretess
mellan socialtjéinsten och landstinget, sa de kan
inte ldsa pa ndgonting infor samradet. Samradet
ar anonymt och de ¢r konsultativa. BUP upplever
att de hade kunnat erbjuda mycket mer om de inte
hade den starka sekretessen, for ofta ar barnen
aktuella hos dem eller kommer att komma till dem.”

En del intervjuade menar att sekretessrelaterade
otydligheter inte gagnar barnens bésta. Till exempel
uppstar problem géllande om man hittar medicinska
fynd, som till exempel tillvixtproblem, vid en
undersokning pa Barnahus och man da inte vagar
skriva en remiss till barnmottagning av formodade
sekretessskil. Dock har likaren anmaélningsplikt

och maéste fora sddan information vidare till
socialtjansten. Sekretessen bor inte hindra att 1dkaren
kontaktar vardnadshavaren (som informeras om den
medicinska undersokningen) med sadan information
och foreslar att remiss skrivs. Exemplet illustrerar
hur kunskap om sekretesslagstiftning och trygghet

i tolkning av lagen ar viktiga att sdkerstilla bland
personalen.

"Problem med sekretessen uppstar ocksa om

en barnldkare hittar medicinska fynd, som t ex
blésljud pd hjartat eller tillvaxtproblem, pd ett barn
vid en undersokning p& Barnahus. Denna kunskap
far da inte foras vidare till barnmottagning eller
liknande. Det borde alltsd finnas utrymme for en
barnltikare vid Barnahus att kunna remittera vidare
ett barn till den vanliga sjukvarden utan att bryta
mot sekretessreglerna. | dessa fall behéver man

se vad som ar lampligt ur ett barnperspektiv. ”

Vissa lyfter aven upp risken att barnet tappas bort

i systemet pa grund av bristen pa ett nationellt
gemensamt journalsystem for sjuk-och halsovarden
och socialtjansten.

"Om man ska utgd fran ett barnperspektiv sd
ar det obegripligt att vii Sverige inte har ett
nationellt journalsystem for sjukvarden eller
ett nationellt system for socialtjansten. Idag
tappas barnet bort ndr det flyttar. Det skulle
behovas ett barnskyddsregister d la England.”

En ytterligare svarighet som lyfts nar det kommer till
journaler, ar vardnadshavares ritt till insyn i barnets
journaler och de konsekvenser det kan fa nar det ar
vardnadshavaren som dr misstiankt forovare.

"Barnltkaren lyfter vidare att det finns en svdrighet
i att de inte vill att barnets vardnadshavare ska

se att de har varit inne och last i barnets journaler.
Saval BUP som barnmedicin anvander sig av sk.
"tidiga hypoteser”, som finns i deras journalsystem.
D& syns inte i noteringen om vardnadshavarna
IGser journalen pd ndtet, men déremot syns
noteringen om journalen begdrs ut i pappersform.
Har skulle de behoéva slippa att gé nadgon smygvag
utan det skulle vara sjalvklart och tydliggéras
nationellt att vardnadshavarna inte ska kunna se
att barnet varit pd samrdd. Det borde finnas ett
system s¢ att de kan skriva in en anteckning som
alltid ¢r dold. Fast egentligen kan man ifrégasdtta
varfor de ska behova skriva nagot i journalen
dverhuvudtaget ndr de tittar infor ett samréd. Om
de tas upp i efterhand ska de bara kunna hévda att
de har gattinijournalen utifréin att de skulle gé pé
samrdadet och att socialtjtinsten dppnat utredning.”

"En svdrighet ar vidare att om en barnlakare har
fatt en begaran om journalkopior angéende ett
barn noteras det i journalen att det har skrivits ut
och lamnas till socialtjansten. Det dr lagstiftningen
som styr det. Sedan kan vardnadshavaren ta

del av journalen och se noteringen. Det paverkar
barnen ytterst. En andring kring detta dar inte minst
viktigt vad galler hedersdrenden. Socialtjansten

i XX kommun lyfter att ndr det handlar om barn
som farilla s bor vardnadshavarnas ratt till

insyn enligt foraldrabalken f& std at sidan.
Vardnadshavarna ar ofta forévare i deras arenden.”

Intervjuade tar ocksa upp att sekretess forsvarar
insamling av tvirsektoriell statistik som kunde
anvandas i utvecklingsarbetet.

"Uppfoljningsblanketter ser olika ut frén Barnahus
till barnhus. Register far man ju inte uppratta. Sa
statistiken ar helt avidentifierat. Barnahus kaninte
fora den statistik man vill pga. befintlig lagstiftning,
t.ex. GDPR och sekretesslagstiftningen.”

Pa flertalet av Barnahusen lyfts sekretessfragan som
ett utvecklingsomrade for Sveriges Barnahus. Det
efterfragas gemensamma riktlinjer for samradets
organisation och struktur for att det ska bli tydligt
med avgransningar till andra moten som inte ar
samrad. Behovet av att tydliggora sekretessfragan
har lyfts sévil av Barnahus dar information delas
mellan samverkansparterna, som av Barnahus dar
information inte delas.

RESULTAT ZH
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Tabell 3

Sekretess
Barnahus  Anvisningar till sekretess i avtalen Intervjucitat
1 Saknas i avtalet -
“Samordnarna forklarar att nar Barnahuset startades igéing sag juridiskt
kunniga p& varje samverkanspart 6ver mojligheten att ldmna ut uppgifter
inom samverkan for Barnahuset. Samtliga sa att det gar bra ur ett
sekretessperspektiv. Det @r det de stottar sig pa fortfarande. Polisen fyller i
att det ror sig om paragraf 10 offentlighet- och sekretesslagen. Samordnarna
fortsdatter; Det ar endast uppgifter fran journalerna som ar relevanta for
arendet som tas upp. Fragan till barnsjukvarden sker inte pd formell vag utan
via telefon. Sjukvarden maste gora en anteckning nar de tittat i journalen
och d¢ skriver de i sin anteckning att de tittat pd begdran av Barnahus.

2 Saknas i avtalet BUP uppger att de aldrig gér en notering i journalen nar det @r en foralder
ar misstankt for brott mot barnet. Foraldern kan begdra ut journalen och dé
finns det risk att det utsattande foraldern ser noteringen. | efterhand ska BUP
kunna skriva in det i journalen, ndr allt ar klart.”

“Samordnarna uppger att det skulle behéva vara tydligare i lagstiftningen
vad som gdller avseende sekretessen i Barnahus, vad man kan ta del av Gver
myndighetsgréinserna. De har inte stott pd nagra problem pa sitt Barnahus
och de ¢r noga for att de inte ska gora fel, men det gdller att halla tungan rétt
i mun. Ett fortydligande skulle vara att énska.”

"Respektive samverkande part forbinder sig att iaktta

3 den sekretess och tystnadsplikt som gdller inom sitt -
verksamhetsomrade.”
P ) o ' :
Respektive samverkande por.t forbmdgr sl att |0I§tt0 “Det finns sekretesshinder men man gor olika i olika lén. Barnahusen maste fa
4 den sekretess och tystnadsplikt som gdller inom sitt N : T : ; I
L hjalp med detta fran lagstiftarhall, s¢ att det funkar att jobba i praktiken.
verksamhetsomrade
Aklagaren ser inte problemet for de bedomer att det finns sekretessbrytande
bestammelser i offentlighets- och sekretesslagen, men att de jurister som
gor tolkningarna for sjukvardens sida dr alldeles for forsiktiga. Det skulle
vara till hjalp om Barnafrid kan lyfta att detta skulle behova tydliggoras i
lagstiftningen, eller om Barnafrid kunde vara en aktor i att fortydliga att
5 Saknas i avtalet det faktiskt finns sekretessbrytande besttmmelser. Om man tycker att den
personliga integriteten dr viktigast, vilket skulle motivera att uppgifterna inte
delas, da ska denna samverkansform inte ens finnas. Det behovs en tydligare
riktning fran lagstiftaren. Om lagstiftaren vill att man ska jobba samverkande
kring barn pa det satt som Barnahus ar tankt, sa behover dessa delar
fortydligas.”
6 Saknas i avtalet -
"Respektive part forbinder sig att iaktta
sekretess och ska med beaktande av tillampliga " Sekretessen mellan de olika myndigheterna i samradssituationen kan

7 forfattningsbestdmmelser, fora egen dokumentation stalla till det. En sekretesslosande riktlinje som loser regionens (BUP och
avseende patientjournaler och personakter samt barnmedicin) sekretess under samraiden skulle kunna starka barnskyddet.”
hantera detta pa angivet satt”
“Var och en av parterna ska iaktta de regler om "Sekretessen skulle behova ses over. Barnahusen tolkar bestdmmelserna

8 informationsutbyte och sekretess som géller inom olika. Det skulle vara skont om det kunde bli tydligt i sekretesslagstiftningen

respektive ansvarsomrade.” vad som galler for Barnahus.”
”| den basta av varldar skulle Barnahuset ha en gemensam sekretess, dar

9 Saknas i avtalet man kan delge varandra utan att behova utesluta information pa grund av
risken att detta inte @r relevant for samradet.”

10 Saknas i avtalet "Sekretessfragan skulle behova redas ut och klarléggas pa nationell niva.”
“Samordnarna for viss statistik, bland annat dver om det halls samrad i ett
drende. Dock ar det, enligt socialtjansten, rdtt trevande vad de ska mata.
Barnahusen skulle vara betjanta av att fa draghjalp i att fa statistiken likriktad.
Det skulle vidare vara intressant att fora statistik pa och folja upp vad som

11 Saknas i avtalet hander med barnen efter barnforhér och vilka insatser de far tillgang till. Det
garinte i nuldget pa grund av sekretess hos socialtjansten.

De lyfter ofta sekretessen for barnet, utifrn barnets basta. Det skulle vara
bra om det granskades och tittades pa. Olika jurister ger olika besked om vad
som gdller avseende sekretessen.”

12 Saknas i avtalet -

13 "Verksamheten bedrivs i enlighet med gallande )

lagstiftning”
"Verksamheten bedrivs i enlighet med gdllande
14 lagstiftning. Den som ansvarar for forskningsprojekt }
ska utverka tillsténd for att ta del av sekretessbelagda
handlingar.”
“Var och en av parterna ska iaktta de regler om "Sekretessen mellan de olika verksamheter som arbetar mot Barnahuset
15 informationsutbyte och sekretess som géller inom borde regleras nationellt. Den fragan dterkommer standigt. Det skulle behéva
respektive ansvarsomrade” tydliggoras vad de respektive samverkansparterna far berdtta for varandra.”
RESULTAT
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“Var och en av parterna och aklagarkammaren ska
iaktta de regler om informationsutbyte och sekretess
som gdller inom respektive ansvarsomrade.”

"Var och en av parterna och aklagarkammaren ska
iaktta de regler om informationsutbyte och sekretess
som gdller inom respektive ansvarsomrade.”

Saknas i avtalet

Saknas i avtalet

Saknas i avtalet

"Var och en av samverkansparterna ska iaktta de
regelverk om informationsutbyte som galler inom
respektive ansvarsomrade.”

Saknas i avtalet

Saknas i avtalet

"var och en av parterna och aklagarkammaren ska
iaktta de regler om informationsutbyte och sekretess
som galler inom respektive ansvarsomrade.”

“Det kan ocksa vara sa att vardnadshavarna begéar ut journalerna och dé kan
BUP visserligen gora en menprovning och sekretesskydda uppgifter, men det
kan ocksd skapa mycket fragor fran vardnadshavarna.”

“Det borde vara mer uttalat vad som galler kring att dela information pa
Barnahus. De delar information idag, men det skulle vara sként att veta att
det verkligen ar ok. Det behovs aven fortydliganden vad gdller dokumentation.
Det finns idag ingen Barnahusdokumentation utan alla samverkansparter
dokumenterar pd sitt hall. Ibland har det ringt négon person som har varit

i kontakt med Barnahus, antingen som barn eller vérdnadshavare, och
efterfragat underlag pa vad som hande pd Barnahuset, men de har ingen
dokumentation. Alla myndigheter ska ha sitt dokumentationsansvar, men det
borde aven finnas en dokumentation pd vad som just hainde p& Barnahuset,
till exempel pa samradet och forhoret. De skulle vilja fé ett ok pa att det gar
att dokumentera barnets resa genom Barnahus.”

"Vidare behovs det en tydlighet kring hur sekretessfradgan ska hanteras pd
Barnahus. Manga professioner samlas och det rader en oklarhet i vad man
far stiga och en raédsla for att gora fel ”

“Det behdver klargoras nationellt hur man kan éppna upp sekretessen
mellan olika myndigheter i en samverkan. Nu tolkar alla bestammelserna olika
beroende pd vilken jurist de samsprakat med. Har skulle Barnahusen behova
hjalp, nagon som kan gé ut med vad som faktiskt galler.”

“Det rader stor osakerhet kring hur man far dela informationen i samrad och
det @r en valdigt viktig frdga i hur man kan samverka pa ett bra sdtt. De har
gjort sin tolkning pd Barnahuset. Deras tolkning @r att socialtjansten i en
pagdende utredning kan hamta in information fran barnmedicin och BUP.
Samordnarna rekommenderar socialtjansten att begara ut fran barnmedicin
i alla érenden, men gallande BUP bara i de fall man vet att barnen ar aktuella
dar. Har finns det en stor osakerhet ocksa kring vad som journalfors hos
respektive samverkanspart efter samradet. Bade infor, under och efter
samradet finns det en ostkerhet kring sekretess och vad som skrivs ner hos
respektive myndighet.”

"Polisen lyfter att det finns mycket historik kring barnet som skulle vara
vardefullt att veta. Till exempel diagnoser, om barnet har blivit utsatt tidigare
etc. Det framgar vidare att sekretessen skulle behéva klargoras, sa att

de slipper ha diskussionen hela tiden kring vad man fér dela och hur man
ska gora. Det dr ocksa viktigt att tanka pd vad BUP och lakare skriver i

sina journaler ndr de har tittat, for noteringar kan drabba barnet. Det skulle
behovas nationella riktlinjer har.”

"Vid motet framkommer att en tolkning av sekretesslagstiftningen skulle
underlatta. Nu finns det en massa tolkningar av regelverket. Ett fortydligande
av vad som gdller skulle underlatta samraden.

Det finns oklarheter kring sekretessen och vad som kan delas mellan de
respektive samverkansparterna pd ett Barnahus. Vissa socialtjanster
ifrigasdtter starkt att information kan delas och vill knappt séiga nagot pé
samraden, vilket sannolikt inte grundas pa barnets basta utan en radsla

for att sjalv gora fel. Det skulle behovas en lag eller paragraf som sager
precis hur det ska ga till. D& behover det inte diskuteras varje gang. Denna
ostkerhet underlattar inte samverkan och den pdverkar arbetet och
stdmningen pd samraden. Just nu ska samordnarna upprdtta en rutin med
respektive kommun utifrén hur kommunerna sjalva vill géra rent praktiskt
kring att dela information pa samraden. ”

7 Sekretessen ar enbart till for att skydda vuxna som inte gor livet optimalt
for barnet, det ligger sdllan i barnets intresse att behdlla sekretessen. Detta
ar regler for vuxna, inte for barnen. NN kan inte komma pd nar det skulle vara
av varde for barnet att inte bryta sekretessen. Socialtjansten haller med. Om
samverkansparterna far mer kunskap om barnet och far stod i hur de kan
bemata barnet, ger det en vinst for alla.”

I den man sekretessen har diskuterats pa Barnahuset har det snarare

gallt hur formell en begtran behover vara. Vart att lyfta till regeringen ar att
lagstiftningen kring sekretessen tolkas olika mellan Barnahusen. Det behovs
en tydlighet i om sekretessen far brytas och ocksa hur formellt det ska

ske. ... det borde sta rakt ut i lagtexten att Barnahuset @r ett undantag fran
sekretess och att genom hela arendet ska det f& vara en éppen diskussion
kring barnet och arendet.”

”om man ska utga fran ett barnperspektiv sa ar det obegripligt att vii Sverige
inte har ett nationellt journalsystem for sjukvarden eller ett nationellt system
for socialtjeinsten. Idag tappas barnet bort ndr det flyttar. Det skulle behovas
ett barnskyddsregister @ la England.”

“Ska vi ha en enhetlighet pd Barnahusen borde det kunna ga att ge ett
enhetligt svar gallande sekretessen till alla Barnahusen.”

RESULTAT 4 8
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Saknas i avtalet

"Parter lyder under offentlighetsprincipen. Varje part har

att folja de regelverk som galler for informationsutbyte
samt offentlighet och sekretess”

"Var och en av samverkansparterna ska iaktta de
regelverk om informationsutbyte som gdller inom
respektive ansvarsomrade.”

“Var och en av samverkansparterna ska iaktta de
regelverk om informationsutbyte och sekretess som
gdller inom respektive ansvarsomrade.”

"Var och en av samverkansparterna ska iaktta de
regelverk om informationsutbyte och sekretess som
gdller inom respektive ansvarsomrade.”

Avtal saknas

Saknas i avtalet

Saknas i avtalet

4 RESULTAT
UTVARDERING AV BARNAHUS

“Ingen kommer forberedd till samrad men man vet pé forhand inte

vilka @renden som kommer tas upp. Man har diskuterat om det skulle

kunna ga att forbereda sig men det verkar vara krangligt pga. befintlig
sekretesslagstiftning. Onskan finns om att alla parter kan vara mer
forberedda vilket skulle kunna effektivisera och 6ka barnperspektivet.
Polisanmalan dr alltid gjord infor samrédet. Mojlighet finns till ett konsultativt
samrdd, innan polisanmalan gjorts, dar drenden kan dras anonymt for att
diskutera huruvida det ska géras en anmalan eller inte. I dagsltget har tex.
polisen inte en forhorstid med sig till samrédet. ”

“Ett omrade som man anser att det finns stora behov av tydliga riktlinjer inom
ar sekretess. Hela barnahusprocessen skulle underlattas betydligt om alla
parter fick prata 6ppet med varandra och dela samma information om barnet.
Det borde finnas en “Barnahussekretess”. ”

"Problem med sekretessen uppstdr ocksd om en barnldkare hittar medicinska
fynd, som t ex blasljud pa hjartat eller tillvaxtproblem, pa ett barn vid en
undersokning pd Barnahus. Denna kunskap far da inte foras vidare till
barnmottagning eller liknande. Det borde alltsé finnas utrymme for en
barnlékare vid Barnahus att kunna remittera vidare ett barn till den vanliga
sjukvarden utan att bryta mot sekretessreglerna. | dessa fall behéver man se
vad som ar lampligt ur ett barnperspektiv. ”

"Behovet ar stort att tydliggora vad som gdller vilken information som
lakare, psykologer, socialsekreterare, polisanstallda delar. Oklart om det ¢r
lagtekniskt riktigt att t.ex. barnlakare far del socialtjanstens information.”

“De befinner sig hela tiden i en grazon kring vad samverkansparterna far dela
med varandra for barnets basta. Befintlig sekretesslagstiftning duger inte.
Idag vet de inte pa Barnahuset om de till hundra procent gor ratt vad galler
hur de delar information, men nu har de bestamt sig for det upplagg de har
och alla samverkansparter star bakom och kanner sig trygga i det. Det borde
finnas sarskilda sekretessbestdmmelser kring dessa barn, att man far dela
information anda till Grendet dr avslutat i relation till Barnahus.”

"P@a grund av gammal tradition och den juridiska tystnadsplikten kan det

bli problematiskt for bl.a. BUP pé Barnahus att veta vad de far lamna ut till
ordinarie behandlaren. Tex. pd samrédet sé far BUP kannedom om det som
hant. Skulle barnen pa samraden vara identifierade blir det bekymmersamt
med informationsoverlamning for BUP pa Barnahus till t.ex. ordinarie BUP.
Sjukvardspersonal far egentligen inte titta i journal om de inte dr aktuella som
vardgivare. Det ar inte klarlagt om BUP pa Barnahus far géra det inom ramen
for samverkan pd Barnahus. Har behovs ett fortydligande. ”

"Uppfoliningsblanketter ser olika ut fran Barnahus till barnhus. Register

fér man ju inte uppratta. Sa statistiken ar helt avidentifierat. Barnahus kan
inte fora den statistik man vill pga. befintlig lagstiftning, t.ex. GDPR och
sekretesslagstiftningen.”

"Sekretessen skrammer alla. Skulle man granska rent juridiskt hur de hanterar
sekretessfragan i XX, sa ar det oklart vad man skulle saga. De har barnens
basta i fokus och det ar andd sé det maste vara. Vad man far dela mellan
samverkansparterna maste klargoras.”

"Sekretessen kommer standigt upp. Det blir ingen ordning pa det. Det skulle
vara bra om det kunde ses 6ver. Det finns oklarheter och tydliggérande
behovs. Olika myndigheter tolkar sekretessen pa olika satt. Det ar inte heller
helt enkelt att sdga att man slapper sekretessen. Det kan behovas i vissa
fall, men man kan tex. ifragasatta om sjukvarden ska fa en insyn i XX ca 700
drenden per ar.”

"Vid motet framkommer att det finns en oro for sekretessen mellan
samverkansparterna och vad som galler, men att de pd Barnahuset lyfter
sekretessen nar det ar motiverat for drendet och att det sa det maste
fungera, for barnets basta”.



Medhdrning

Kriterie 5.9, Medhorning vid barnforhor
For samverkan © Barnahus géller for medhorning de
gemensamma nationella riktlinjerna punkt 4.9.

Nationell riktlinje 4.9, Medhorning vid
barnforhor

Vid forhoret med barnet bor man utifran
barnperspektivet och for koordineringen av de
parallella utredningarna efterstrdva att dklagare,
barnets sdrskilda foretrddare/malsigandebitride
samt foretrddare for socialtjinsten, barnmedicin
och barnpsykiatri ges tillfdille att ndrvara vid
medhorning. Aklagarens nirvaro leder till snabbare
handliggning genom att direktiv och beslut kan
ladmnas i direkt anslutning till forhoret. Den
misstinktes rdttigheter enligt Europakonventionen
om de mdnskliga réittigheterna medfor att den
misstinktes forsvarare ska ges tillfille att ndrvara
vid barnforhoren, nér sa kan ske utan men for
JSorundersokningen. Vid © vart fall det forhor som
planeras vara det sista och avslutande forhoret med
barnet ska forsvararen ges tillfille att ndrovara vid
medhorning och genom_forhorsledaren fa sina fragor
stallda till barnet. Vem som kan folja forhoret genom
medhorning beslutas alltid av aklagare. Barnet

har rétt till full information om forhorssituationen
och om vilka som finns i medhorningsrummet. Av
hdnsyn till barnet maste det noga 6vervigas vilka
som ska folja forhoret. Barnet maste utifran alder
och mognad ges tid for att fa sina eventuella fragor
besvarade pa ett begripligt och drligt scitt.

Nuliige och eventuella skillnader

Alla Barnhusen har medhorningsmgjlighet vid
forhoren. Detta beskrivs av flera som mycket viktigt
da det mojliggor for alla samverkansparter att fa

ta del av vilka fragor som stilldes och vad barnet
berittade.

Samtliga 32 (100 %) Barnahus har en
representant fran socialtjansten med vid
medhorningen. Pa 1 (3%) Barnahus var de med pa
telefon/lank och inte fysiskt i rummet. Aklagare var
med vid medhorning pa 30 (94 %) Barnahus och 1
(8%) aklagare var med pa telefon/lank. Pa 2 (6%)
Barnahus deltog aklagare ofta, men inte alltid. Utover
forhorsledare var det vanligt att polisen hade med
ytterligare en representant (n= 26, 81 %). Ofta var
denne ansvarig for de tekniska delarna.

Samordnarna var inte med pa medhorningen
pa 11 (34%) av Barnahusen och detta uttryckte flera
var ett problem. En samordnare beskrev att hen
var tvungen att hélla bevakning pa nir forhoren
var slut och fick da "rusa” dit for att se till att det
blev ett eftermote dar de skulle delta. Det var
ocksa ett problem att hen efterat inte visste vad
barnet sagt, och att det vid eftermétet bland annat
skulle diskuteras krisstod. Barnhusets samordnare

var endast med vid samtliga medhorningar pa

2 Barnahus (6%) men var i de flesta fall, 17 (53

%) stycken, med vid behov som till exempel om
socialtjanst eller BUP inte hade mdjlighet att narvara.

De som sillan eller aldrig narvarade vid
medhorning var medicinsk kompetens och/eller
barnpsykiatri. Medicinsk kompetens fanns med for
konsultation eller, i de fall det bestamts vid samradet,
pa 7 (22 %) Barnahus. Gillande barnpsykiatri var
det 17 (53%) av Barnahusen som hade tillgang till
detta, men de fanns inte med vid alla medhorningar.
Flera aklagare och poliser uttryckte en 6nskan om
att medicinsk och barn- och ungdomspsykiatrisk
kompetens skulle néarvara vid fler medhorningar.
Men det fanns ocksa de som tyckte att dessa
kompetenser inte fyllde nagon funktion i samband
med medhorningen.

Enligt riktlinjerna ska alltid barnets
malsdgarbitrade eller sarskilda foretradare vara med
pd medhorningen. I de allra flesta fall skedde detta
men utredningen fann nigra exempel pa nir detta
inte fungerade, vilket dr allvarligt, da barnet i dessa
fall inte har ndgon vuxen som foretrader dem.

Goda exempel och brister i medhdrning

Nér samverkansparterna nirvarar pa medhorning
upplevs det for det mesta som positivt for samverkan.
Haér ar exempel pa hur ett av Barnahusen arbetar vid
forhor och medhorning.

"I medhorningen deltar en polis, aklagare,
socialtjansten och den sarskilda foretradaren.
Socialtjansten beskriver att det som kommer fram
i forhoret blir valdigt informativt for dem utifran
deras uppdrag att skydda barnet. Socialtjénsten
far ocksa fragan fran barnforhorsledaren i
pausen om det ar nagot de tycker ska laggas

till eller som de i Gvrigt behover veta. Efter
barnférhéret halls en vidare planering i samverkan
mellan éklagare och polis. Socialtjansten ar

inte med pd& hela motet. Polis Gterkopplar sedan
till socialtjansten om vad som har beslutats,

tex. gallande tvéingsmedel. Samordnarna ar

med i efterplaneringen. Efter barnforhoret

pratar polisen med barnet och ger information

om vad som hander och att de ska kontakta
vardnadshavarna. Sedan tar socialtjéinsten vid”

Barnforhoret har rattsligt fokus men har dr det trots
det viktigt med socialtjainstens medverkan for att
kunna bedéma skyddsbehov. Som beskrivits ovan
fungerar socialtjanstens delaktighet vid forhoren pa
medhorning bra i hela landet. Likasa ar aklagaren
ofta narvarande, vilket underlattar for den rattsliga
utredningen. Polisen avsitter oftast tva personer att
medverka vid forhor for att kunna dela upp ansvaret
kring forhor respektive andra uppgifter.

Som beskrivits ovan &dr inte malsagarbitriade eller
sarskild foretradare med pa medhorning vid alla
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forhor. Med tanke pa den centrala roll som barnets
sarskilda foretrddare har att tillvarata barnets ratt
irattsprocessen (t ex. godkdnna att barnet forhors
och, om det blir aktuellt, undersokas medicinskt), ar
detta en allvarlig brist. Vad géller sarskild foretradare
framkommer aven brister i form av att domstolen
inte gor en provning eller bedomning av om en
person ar sdrskilt lampad att foretrada ett brottsutsatt
barn. Detta trots att det framgar av 5 §, lagen
(1999:997) om sarskilda foretradare for barn, att till
sarskild foretradare far en advokat, en bitradande
jurist pa advokatbyra eller ndgon annan férordnas,
samt att endast den far férordnas som tack vare

sina kunskaper och erfarenheter, samt personliga
egenskaper ar sarskilt lampad for uppdraget.
Utredningen visar att det finns ett behov av att
tydliggora och specificera vad som ingér i uppdraget
sarskilda foretrdadare.

"Domstolen borde ha mer krav pé vilka som ska
kunna utses som sarskilda foretréidare. Det ar
viktigt att ha viss erfarenhet och ett intresse

for barndrenden, att man faktiskt vill jobba med
sadana uppdrag. Situationen ar ovan for barnet
och det ar valdigt viktigt for barnet att kanna

att detta ar en person som vill hjalpa mig. Det
beddms som sjdlvklart att det mdste finnas en
kvalitetssakring - en certifiering - nar man ska aka
och hémta ett barn som man inte traffat innan.”

Det finns ytterligare tva brister gillande deltagande
vid medhorning. Det ena géller medverkan av
medicinsk och barn- och ungdomspsykiatrisk
kompetens, och det andra ror samordnarens
medverkan. Géllande barn- och ungdomspsykiatrisk
medverkan lyfter manga intervjuade fran rattsligt
héll, men ocksa samordnarna, att denna del ar viktig

Tabell 4
Deltagare vid medhérning
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X X X X X X X X X X X X X X X X X X X X
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32

Sa
(X+XT)

X
30 26 32 0

Barnpsykiatri Samordnare
- X
- 0

0
- 0
0 -
0 0
0 0
0 0
0 ?
- 0
0 0
- 0
- 0
0 X
O -
O -
0 0
0 0
O -
0 0
0 ?
0 0
X -
- 0
0 0
0 0
1 2

X: Ar alitid med pa samrad , XT: Ar med pa telefon eller lank, O: Ar med ibland eller finns tillganglig for

konsultation, -: Ar inte med pa samrad
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att ha med vid medhorning, men att det ar idag séllan
fungerar sa. Istillet har barn- och ungdomspsykiatrin
oftast en konsulterande roll vid behov. Risken med
att de inte ar nirvarande vid medhorning ar att fokus
pa barnets méaende eller mojlighet for bedomning

om barnets mognad och sé vidare uteblir. Likasa ar
medicinsk kompetens viktig vid medhorningen for
att till exempel kunna gora en bedomning av barnets
hilsa och behov av lakarundersokning.

Som beskrivits i tabell 4 dr det sdllan som
samordnare ir med vid medhorningen. Detta
beskrivs som ett problem framst av samordnarna
sjalva. De upplever att de har svart att folja hela
kedjan for barnet och att detta leder till svarigheter
nar det kommer till de delar som foljer efter forhoret.
For att fa en helhetsbild av barnets vag genom
Barnahuset bor samordnare vara med i mgjligaste
man, men ocksé som en viktig spelare for att hélla
ihop samverkan hos alla aktorer.

Det framjar i sin tur deras mojlighet att vara
navet i verksamheten och ocksé avgora vem som ska
gora vad i processen - inte bara pa samradet utan
dven fore och efter forhoret.

Krisstod

Kriterie 5.10, Miljo, krisbemdtande och krisstod
For samverkan i Barnahus ska krisbemotande

och krisstod gélla de gemensamma nationella
riktlinjerna punkt 4.10.

I Barnahusen ska den fysiska miljon var sdrskilt
anpassad_for barn och unga. Mottagandet och
bemotandet ska vara tryggt och barnvdnligt vid
undersokningar, forhor och krisstod.

Verksamhet med andra dndamdal bor inte forekomma
1 lokalerna da detta riskerar att begrdinsa
beredskapen att ta emot barn.

Kompetens for krisbemotande och forsta krisstod for
barn och medfoljande vardnadshavare ska finnas.
Krisstodet ska dven omfatta en bedomning av barnets
och eventuella syskons behov av ytterligare stod och
behandling.

Krisstodet inklusive bedomning av behov av fortsatt
behandling ska kunna erbjudas i direkt anslutning
till forsta besoket. Vilken part som ansoarar for detta
bor faststdllas i avtal.

Nationell riktlinje 4.10, Krisbemotande och forsta
krisstod

De parter som samverkar kring barn och unga som
misstinks vara utsatta for brott ska ha kunskap

om hur barn och unga i kris bor bemétas. Det

JSorsta krisstodet, inklusive bedomning av fortsatt
behandling, bor erbjudas barnet och eventuellt
medfoljande vardnadshavare i anslutning till

den forsta insatsen. Vilken part som ansvarar

JSor detta dar viktigt att avtala om. Med ett gott
krisbemotande menas i detta sammanhang empatisk
och gott omhdéindertagande. Med krisstod avses att i

samtalsform hjdlpa ett barn eller en vardnadshavare
att forsta vad barnet kan ha utsatts for, ge
information om vanliga reaktioner vid kriser och att
svara pa praktiska fragor om vad som kommer att
hénda t ndsta steg. I krisstod ingar dven att gora en
bedomning av barnets och eventuella syskons behov
av ytterligare stod och behandling.

Nuldige och eventuella skillnader

Vilken part som ansvarar for krisstodet har avtalats
119 av 32 samverkansavtal. I 12 av 32 avtal ar
ansvarsfordelningen oklar, i ett avtal saknas uppgifter
om detta. Vid alla intervjuer framkommer att
krisstod ges efter barnforhor. 15 av 32 Barnahus
erbjuder krisstod pa plats i Barnahuset. Resten av
Barnahusen (17 av 32) ger inte krisstod pa plats

i Barnahuset men detta kan fas via kommunen i
anslutning till den forsta insatsen. Det framkommer
att forutsittningar och rutiner kring krisstod varierar
mellan kommuner, d&ven inom ett och samma
Barnahus upptagningsomrade. Vanligast ar att
krisstodet ges bade till barnet och forildrarna, i vissa
Barnahus dven till trygghetspersonen. Ett Barnahus
kallar hela familjen till ett informationsmate, vilket ar
inledningen till krisstodet.

10 av 32 Barnahus anger i intervjun att krisstodet
ges i enlighet med Stiftelsen Allmdnna Barnhusets
arbetsmodell "Efter barnforhor” (Elfstrom et al,
2017). Det forekommer dock att man later bli att gora
hembesok pa grund av resursbrist eller svarigheter
att bemanna kristeamet pa kvéllstid. Ett omrade
anvander Trappan-modellen for krissamtal. Den har
utvecklats av Rddda Barnen for barn som bevittnat
vald mot mamma (Arnell och Ekbom, 2010).

Ett annat har i sin tur utvecklat en sa kallad
Barnahus InsatsModell (BIM) i syfte att krisstodet
ska bli likvardigt i alla kommuner.

Skoldis-modell, som ar en KBT-grundad
behandling gallande sexuella 6vergrepp (heter i sin
ursprungsversion Children with Problematic Sexual
Behavior Cognitive-Behavioral Treatment Program),
anvands for barn upp till 12 ar och motsvarande
Trollhdttemodellen for barn fran 12 ar. For 6vrigt
framkommer det i intervjuer att personal vid nagra
Barnahus har utbildning bland annat i Child and
Family Traumatic Stress Intervention (CFTSI;
Berkowitz et al 2010), KIBB (Kognitiv behandling vid
barnmisshandel; Kolko 1996), och Traumafokuserad
kognitiv beteendeterapi (TF-KBT; Cohen et al, 2010).

I krisstodskriteriet ingdr dven att gora en
bedomning av barnets och eventuella syskons behov
av ytterligare stod och behandling. I intervjuerna
framkommer inte tydligt om och hur syskonens behov
av akuta och fortsatta behov av stod och behandling
kartldggs.

3 av 32 Barnahus anger i intervju att BUP finns
pa plats i Barnahuset och kan ge initialt stod och gora
bedémningar om fortsatt behandlingsbehov. 29 av 32
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Barnahus anger att BUP kraver remiss och tillimpar
sedvanliga principer for prioritering.

De intervjuade har lyft fram att det rader
begreppsforvirring kring vad begreppen
krisbemoétande, krisstod och behandling egentligen
innebar. Med tanke pa att tidigare utvarderingar
och forskning entydigt visar att det finns stora
brister vad galler saval tillgang till krisstod, som
till traumabehandling i stora delar av landet, finns
det anledning att misstinka att samtliga barn och
fordldrar inte systematiskt erbjuds stod/behandling
eller behovsbedomning. Uppgifter om i vilken
omfattning krisstod/behandling erbjuds saknas i
denna utvardering.

Goda exempel och brister

En brist som de intervjuade ger uttryck for, ar att

det rader begreppsforvirring kring vad begreppen
krisbemétande, krisstod och behandling innebér.
Oavsett vilken benamning man anvéander, talar

de intervjuade pa Barnahusen generellt om en

vilja att fa tre skeenden att fungera. I forsta skedet
maste situationen bli begriplig for barnet pa sjalva
forhorsdagen och barnet behover utifran alder

och mognad forsta vad som hander, och kommer

att handa den narmaste tiden. Det andra skedet

ar, forutsatt att barnet ska aterforenas med sina
vardnadshavare efter forhoret, det stod som kravs for
hela familjen for att det ska bli sa bra som mgjligt vid
aterforeningen och tiden darefter. Det tredje skedet
ar om barnet behover en mer langtgiende insats/
behandling.

"BUP har en valdigt viktig roll pa Barnahus
eftersom det ror barn som har utsatts for
overgrepp av olika slag. Det ar BUP som kan
gora traumabeddmning, inte socialtjansten.
BUP menar dock att barnet méste uppvisa
symptom for att BUP ska géra en beddémning.
Detta ar moment 22, for ndr ska BUP kunna se
och beddma om ett barn uppvisar symptom?
Socialtjnsten ska inte ha den kompetensen.”
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Pa flertalet av Barnahusen, lyfts det vidare som

en brist att Barnahuset inte tillhandahaller

krisstod och behandling. Kommunerna har olika
forutsattningar, vilket till exempel kan vara kopplat
till befolkningsmingd, ekonomiska resurser och
geografisk yta. En potentiell konsekvens av att varje
socialtjanst ansvarar for krisstodet, ar att det leder till
stor variation bade i innehall och omfattning. Barn
som passerat Barnahus far olika bemétande och hjalp
beroende pé var i landet de bor. I vissa kommuner

ar socialtjansten till exempel alltid narvarande

nar barn aterfoérenas med sina vardnadshavare. I
andra kommuner finns det ingen rutin for hur det
ska ga till nir barnet ska lamna Barnahus utan det
kommer an pa den enskilda socialsekretaren. Detta
kan fa till foljd att barnet limnas pa forskola eller
skola efter forhoret och sedan ensam far méta en
vardnadshavare som ar misstankt forovare.

"Barnahus har spridit modellen med krisstod efter
barnférhor som stiftelsen Allmanna Barnhuset
tagit fram till samtliga kommuner i lGnet. Den
tillimpas lite olika i kommunerna, men det finns
nagot form av stod efter barnfornér i samtliga
kommuner. Barnahuset har natverksmoten tva
ganger per ar, dar de som arbetar praktiskt med
modelleniltinet mots for utbyte av erfarenheter.
(..JEfter krisstodet som oftast sker samma

dag som forhoret varit skall familjen erbjudas
fortsatta samtal. Dessa samtal har dnnu inte
kommit till stdnd pa grund av resursbrist. Ett
utvecklingsomrdde ar att kunna fa till stdnd en
battre samordning kring ungdomarna fran 15 ar, s
att fler av dem kan erbjudas krisstod efter fornor.”

"Barnahusets samordnare ger stod till medfoljarna,
det vill sdga gér in i véintrummet medan barnet

ar pa fornor och forklarar bland annat vad
medfoljarens roll &r. Om vardnadshavarna ar

med tas i stallet motsvarande upp med dem. Vid
samrddet ger BUP information till lokal socialtjanst
om krisstod, sé att de vet vad BUP kan erbjuda. Om
barnet har en padgdende BUP-kontakt, s¢ kan det
ibland bli att barnet fortsadtter pd lokal BUP med
konsultativt stod fradn BUP pd Barnahus om hur
man bemoter barn i rattsprocess, sa att de inte ska
forsvara rattsprocessen. Annars erbjuds vid behov
barnet krisstdd pd BUP pd Barnahuset. | krisstodet
ing@r ocksa en barnpsykiatrisk bedémning. Det
som saknas enligt dklagaren ar krisstodet i den
bemarkelsen att nagon ska aka hem till barnet
efter forhoret. Vad hander hemma ikvall, hur

ska barnet skyddas? Det ar lokal socialtjanst

som har det yttersta ansvaret for barnet. Alla
stadsdelar/kommuner fattar dock sjdlva beslut

om hur just de ska gora for att skydda barnet.”

Vid majoriteten av Barnahusen lyfts det att krisstod
ocksa kan riktas mot trygghetspersonen. Barnahusens



stod till trygghetspersonen varierar. Pa vissa
Barnahus finns en rutin dar samordnare pratar med
trygghetspersonen medan barnet forhors. Avsikten
ar bland annat att prata om Barnahusprocessen,
svara pa fragor och moéta den eventuella oro som
trygghetspersonen kianner infor ssmmanhanget.
Avsikten ar dven att prata med trygghetspersonen
om hur denne kan prata med barnet efter forhoret.
Samordnarna pa flera Barnahus lyfter att samtalet
med trygghetspersonen ir vildigt viktigt, for att

ge forutsattningar for personen i fraga att vara

den trygghet for barnet som ar avsikten. Pa andra
Barnahus finns ingen rutin for om, och i sé fall vem,
som ska prata med trygghetspersonen. Konsekvensen
blir att barnets ratt till information, trygghet och ett
gott bemdotande aventyras.

Medicinsk undersokning

Kriterie 5.11, Medicinsk undersokning

For samverkan © Barnahus géller for medicinsk
undersokning de gemensamma nationella
riktlinjerna punkt 4.11.

Det bor efterstréivas att det pa Barnahusen finns
majlighet att utfora likarundersokning i lokaler
som dr anpassade for dndamdlet. Hansyn till
patient- och rdttssdkerhet och iakttagande av
barnperspektiv krdaver att miljo och utrustning i
undersokningsrummen utformas s att hdlso- och
sjukvardens lagstifining och foreskrifter kan foljas.
Utifran undersokningarnas omfattning, barnets
béista och drendets art, dr det dock nododndigt att
varje drende ta stillning till var undersokningen ska
ske.

Nationell riktlinje 4.11, Medicinsk undersokning
Sdrskilda rutiner for den medicinska undersokningen
bor utvecklas. Relevant medicinsk kompetens bor
JSinnas fran barnmedicin, gynekologt, barn- och
ungdomspsykiatri samt rdttslikare. I det fall
utredningarna stéller krav pa flera specialiserade
undersokningar bor dessa samordnas. Ndr, var och
hur den medicinska undersokningen lampligast
genomjfors maste bedomas utifran barnets bista

och drendets art. Ddr det saknas mojlighet till
undersokning av rdttslikare ska det finnas sdrskilda
rutiner for upprdttande av rittsintyg.

Nuléige och eventuella skillnader

De medicinska undersokningar som genomfors pa
Barnahus sker i huvudsak pa begdran av aklagare
enligt Lagen om rattsintyg (Lag om rattsintyg,
2005:225) med anledning av ett brott, och sker

i enlighet med de géllande bestimmelserna

for samtycke. Undersokningen syftar till att
dokumentera skador och annat som kan ha betydelse
vid utredningen av ett misstankt brott. Ett rattsintyg
utfardas utifran unders6kningsresultaten (och ev.
annan dokumentation) och beskriver vilka skador

en person har fatt, liksom hur och nar skadorna har
uppkommit. Réttsintyget ar en del av bevismaterialet
for ett brottsmal.

Enligt lag ska alla rattsintyg inhamtas
fran rattsldkare inom Réttsmedicinalverket
(eller forensiska dokumentationsldkare) men
alla legitimerade lakare som arbetar inom den
offentligt bedrivna sjukvarden ar skyldiga att gora
kroppsundersckningar och skriva rittsintyg pa
begaran av polis och aklagare. Pa fem Barnahus
genomfors undersokningen som syftar till att
dokumentera skador i regel av rittslakare (d.v.s. en
specialist eller ST-ldkare i rattsmedicin), antingen pa
plats pa Barnahuset eller genom att barnet kors till
en rattsmedicinsk enhet. Pa 27 Barnahus genomfors
diaremot undersokningen av barnldkare. Pa fyra
orter tillhor dessa sa kallade Barnskyddsteam som
bestar av barnldkare och 6vrig sjukvardspersonal.
Det kan dock forekomma att rattslakare kontaktas
for undersokning i enstaka fall. Gynekologer deltar
iregel i undersokningar pa puberterade flickor vid
misstanke om sexuella 6vergrepp.

For majoriteten av de 23 Barnahus dar
rattsldkare inte gor kroppsundersokningen,
skriver Rattsmedicinalverkets rattslakare yttrandet
(som ocksd ar ett rattsintyg) utifran uppgifterna i
underlaget. Det forekommer &ven pa nigra Barnahus
att barnldkarna skriver rattsintygen pa begiran av
polis och aklagare.

Manga samverkansparter inom héalso- och
sjukvarden upplever att Barnahusen enbart har ett
fokus pé rattsprocessen, vilket gor ar att helheten
kring barnets halsa gar forlorad trots att detide
nationella riktlinjerna star "I det fall utredningarna
staller krao pa flera specialiserade undersokningar
bor dessa samordnas”. Pé flera Barnahus lyfts darfor
ett behov av att alla barn som passerar Barnahus
ska erbjudas en frivillig allmén hélsoundersékning
som oftast en barnldkare eller en allménldkare
gor. En sddan undersokning har ingenting med
brottsutredning att gora utan har som syfte att
bedoma eventuella behov av hélso- och sjukvard.

Goda exempel och brister

Eitt gott exempel pa medicinsk undersokning

ar da rattsldkare och barnldkare undersoker
barnet tillsammans for att nyttja sina respektive
kompetenser.

"Frigan om barnet ska undersokas ska alltid lyftas
pa samradet. Undersokningen sker vanligen pé
Barnahus och oftast av barnltikare och rattslakare
frn Rattsmedicinalverket tillsammans. Det ar

en fordel att gora undersokningen tillsammans;

en rattslakare har stérre vana vid att tolka

fynd och dokumentera och deras beddémning

blir battre om de ocksa traffat barnet. De
samarbetar i undersokningen och barnl@karen

ar den som gor undersokningen och sedan
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sker diskussion kring tolkningar efterdt.”

Manga Barnahus lyfter svarigheten att fa tillgang till
en ldkare med rattsmedicinsk kompetens. Rattslakare
fran Rattsmedicnalverket kommer i regel inte till dem
for att undersoka barn och Barnahusen kan inte ta
med sig barnen till en rattsmedicinsk enhet eftersom
det skulle bli for lang resa for ett barn.

Aterkommande lyfts det att undersckningar som
syftar till att dokumentera skador sker alltfor séllan.
Niér de vil sker, sa har det i manga fall gatt for lang
tid for att skadorna fortfarande ska synas.

"Troskeln for att genomfora en rattsmedicinsk
undersokning ar for hog idag. Kanske kommer bara
lite eller ingen information alls fram i forhéret, men
sedan finns det mer att hitta vid en undersokning.”

"Rattslakaren lyfter att man som rattsltkare
arbetar pd uppdrag av polis och dklagare i férsta
hand. Ett problem ar att det med latthet kan ga
tva veckor fran polisanmalan tills rattslakaren blir
inblandad. D& kan blémdrkena vara helt borta. For
att réda bot pd detta maste polisen, sé fort det ar
anmadilt dit, vara snabba och tanka att har maste
viha en rattsmedicinsk undersokning snabbt. Det
kan vara enda chansen att f& syn pd skadorna.”

Rittslakaren vid ett Barnahus lyfter vikten

av bra dokumentation samt att ldkare pa
Rittsmedicinalverket stindigt finns tillgangliga for
konsultation.

"Rattslakaren berdttar att det alltid finns en
rattslakare nébar pa telefon, dygnet runt. Om
barnmedicin ringer s kan rattslakaren instruera
i hur de ska dokumentera, sd kan rattslakaren
skriva rattsintyg pd underlaget sedan. Problemet
kan vara att det visserligen ar foton tagna direkt,
men att fotona har ddélig kvalitet och inte kan
anvandas, da det inte gar att géra en bedoémning
pa dem. Det ar omajligt att till exempel bedéma
om det som syns dr en skada eller eksem. Kvalitet
i dokumentationen ar darfor valdigt viktig.”

Pa vissa Barnahus sker en undersokning av barnet
utifran allmant hilsotillstand . Detta sker dock vildigt
séllan.

"Barnskyddsteamets instalining ar att alla barn
vars drenden aktualiserats pd Barnahus ska ha
ratt till en medicinsk undersokning som syftar
inte enbart till att dokumentera eventuella skador,
utan aven till att utgdra en halsoundersokning for
barnet. Bade ¢klagare och sdrskilda féretradare
ar, enligt Barnskyddsteamet, rédda for att

I&dta undersoka barnet, dd det tror att det blir
ytterligare som ett slags Gvergrepp pd barnet.
Men forskning visar tvartom att det ar helande for
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barnet att bli undersokt. Det finns vidare majlighet
atti samband med undersékningen fa fram nya
uppgifter kring det brott som barnet misstanks ha
blivit utsatt for, uppgifter som sedan formedlas
vidare till polis och aklagare. | dagslaget ¢r det
dock svart att fa till en htilsoundersokning, savida
det inte ar fréga om tvéingsomhdndertagande

av barnet, for da sker undersokning utan
godkdannande fran foraldrarna. Om det inte ar
tvangsomhdandertagande, och aklagaren inte

ger direktiv om medicinsk undersokning, ligger
det p¢ foraldrarna om barnet ska undersokas.”

Dokumentation, uppfdljning
och utvdrdering

Kriterie 5.13, Dokumentation, uppfoljning och
utvdrdering

For samverkan © Barnahus ska_for dokumentation,
uppfolining och utvdrdering gélla de gemensamma
nationella riktlinjerna punkt 4.13.

Vid samverkan i gemensamma lokaler ska
dokumentation av varje drende ske pa ett sadant
sdtt att det sa enkelt som maojligt gar att spara. Det
ska vara majligt att koppla drendet till Barnahusets
verksamhet, se vilka initiala insatser barnet och
dess familj har erbjudits och vilka de har genomgatt,
liksom att folja upp vilka fortsatta atgérder som har
genomforts.

Nationell riktlinje 4.13, Dokumentation,
uppfoljning och utvdiirdering

I avtal/6verenskommelse om samverkan bor

det regleras hur uppfolining och utvdrdering av
samwerkan ska ske. Uppfolining och utvdrdering
bor efterfragas kontinuerligt av ledningen, ingad i
overenskommelser om samverkan som gors och vara
gemensamma for de samverkande verksamheterna.
Uppfolining och utvdrdering forutsdtter att
samwverkan systematiskt dokumenteras.

Nuliige och eventuella skillnader

En genomgang av samverkansavtalen visar att 22 av
32 Barnahus har reglerat uppf6ljning och utvirdering
av samverkan i avtalet. De flesta Barnahusen for
statistik och har nagon form av uppfoljning, framfor
allt vad géller antal drenden, alder och kon pa barnet,
nar samrad dgde rum, nar barnférhor holls, och i
vissa fall vad drendet ledde till rent juridiskt. Pa nagra
orter har man ocksa gjort forsok att fanga barnets
upplevelse av Barnahus men pa flertalet orter saknas
helt uppfoljning av barns ratt till information och

ratt till delaktighet. Man vet idag inte hur det gick for
barnet efter barnforhoret, vilket pa manga Barnahus
lyfts som en brist.



Goda exempel och brister

I intervjuerna framkommer att Barnahusen sjélva
tycker att de i de flesta fall borde vara de som

har ansvaret for uppfoljning for att kunna f6lja
barnets viag genom hela Barnhus. Men idag hindrar
lagstiftningen detta dven om det skulle finnas en
metod for det. En konsekvens blir att ingen idag
har ansvaret for att barnet till exempel fatt den
information som hen enligt lag har ratt till.

"Mycket skulle benova fortydligas; tex vem ska
informera barnet om ndr forundersdkningen
Iiggs ner, vilket dr jatteviktigt. Det ar aklagarens
ansvar enligt férundersokningskungorelsen
men de kan inte ¢ka runt och traffa alla barn.
Det mdaste goras pd ett sttt sa att barn
fortfarande har tilltro till vuxna. Barnen far i
nuldget inget sammanhang eller avslut”

”0m man ska kunna halla ordning pd alla dessa
arenden som passerar Barnahus, sG@ maste man

f& dokumentera att ett visst barn har varit med

sitt rende pa Barnahus. Idag ndr det kommer ett
barn till Barnahus kan de inte se om barnet har

varit dar innan och varfor, for det ar omgojligt att
komma ihag vilka barn som passerar. Det finns inget
register for det idag och de far inte heller ha det”

De behov som lyfts dr en nationell likriktning och
styrning av uppfoljning och statistik. Det ska inte
vara upp till varje Barnahus att fora statistik i det
system och utifran de variabler man finner lampligt.
Samtliga Barnahus behover fora statistik utifran
gemensamma variabler och kvalitetsmarkorer som
bestams nationellt.

"Styrgruppen har dragit ner pa efterfrdgan av
siffror utifran vad som faktiskt ger ndgonting.
Det behovs en nationell samordning kring
statistik, sa att det gar att gora jamforelser
mellan olika Barnahus. En jamforelse skulle
syfta till att det sdkerstalls en likvardighet
mellan Barnahusen, till exempel avseende
skyndsamheten i Grendehanteringen. Det
skulle ocks@ vara bra att kunna mata vad som
hander efter forhoret: erbjudande av krisstod,
beddémning, behandling, lagféring etc”

I nulédget for Barnahusen, vanligen genom
samordnarnas forsorg, statistik pa det sitt de sjalva
anser lampligt. Det saknas darfor majlighet att
jamfora Barnahusen med varandra och utifran det
analysera och arbeta med verksamhetsutveckling.
Vidare behover barnets vag genom Barnahus kunna
dokumenteras i en Barnahusjournal. Det finns
aven behov av en nationell samordning vad giller
uppfoljning sa att uppfoljning sker gemensamt av
samtliga Barnahus. Fragan kommer att belysas i ett
annat pagaende projekt varfor denna utvardering
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inte gar in pa en narmare analys av dokumentationen
(Landberg, A., Eriksson, M. & Kaldal, A. Barnets vig
genom Barnhus. En Barnahuslogg. Stockholms stad).

”De samlar in ratt mycket uppgifter men det
kan bli tydligare vad som ska matas. Det vore
onskvart att ha nationell statistikforing och

i det ett klargérande av vad som ska matas,
s man kan jémfora Barnahus med varandra
samt for att kunna bedriva forskning.”

Sdkerstdllande av kompetens
och erfarenhetsutbyte

Kriterie 5.12, Sikerstdllande av kompetens

For samverkan © Barnahus géller for sikerstdllande
av kompetens de gemensamma riktlinjerna punkt
4.12.

De parter som samverkar ¢ Barnahusen ska erbjuda
personal med kompetens och erfarenhet for att arbeta
med att mota barn och unga.

Kriterie 5.14, Erfarenhetsutbyte

Erfarenhetsutbyte och verksamhetsuppfoljning bor
regelbundet ske for personal som ingar i Barnahusets
samverkan. Erfarenhetsutbyte bor ocksa ske mellan
Barnahusen

Nationell riktlinje 4.12, Sékerstdillande av
kompetens

De samverkande myndigheterna ska sikerstdlla

att de personer som handldgger drendena har hog
kompetens och god erfarenhet pa omradet. Respektive
myndighet bor tillgodose kompetensbehoven genom
utbildning och kompetensforsoriningsplaner samt
inhdmta speciell kompetens i drenden som krdver
sarskild kunskap som exempelvis manniskohandel,
kvinnlig konsstympning, hedersrelaterade brott eller
brott mot barn med funktionsnedsdttningar.

Nuléige och eventuella skillnader

Genomgang av samverkansavtalen visar att

erfarenhetsutbyte har dokumenterats i avtalet

hos halften av avtalen (11 av 31, 1 avtal saknas),

medan detta inte nimns i resten av avtalen. 10

av 32 Barnahus redogor for hur man sékerstaller

kompetens i avtalet eller vid intervjun. Sju Barnahus

definierar bade sékerstdllandet av kompetens och

erfarenhetsutbyte, medan fem bara ett av kriterierna.
Vissa avtal definierar tydligt ansvaret

for kompetensfragor genom att till exempel

ge enhetschefen personal-, arbetsmiljo- och

budgetansvar. De flesta avtal anger att Barnahus ska

delta vid kompetensutveckling genom samverkan

med den egna myndigheten, samt stodja metod- och

kompetensutveckling och inhdamta och formedla

kunskap om malgruppen. Barnahusen deltar aktivt i

lokala och nationella natverk.
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Goda exempel och brister

Plan for sékerstdllandet av kompetens och
erfarenhetsutbyte illustreras till exempel med
foljande citat fran samverkansavtal:

* "Erfarenhetsutbyte ska ske mellan
samwverkansparter samt mellan olika Barnahus
och andra aktorer med liknande malgrupp. Den
personal som, fran respektive myndighet, ingar
1 Barnahus samverkan bor av sin arbetsgivare
tillatas inga 1 kompetensutoveckling som erbjuds
tnom Barnahus”

¢ "Personal knuten till Barnahus ska erbjudas
majlighet till kompetensutveckling och
erfarenhetsutbyte bland annat genom forbdttring
och utveckling av det interna arbetet och
kontakter med ovriga Barnahusverksamheter
1 landet. Minst en dag per ar awsdtts for
dandamdalet. Samordnare ska delta i de
ndtverkstrdffar som arrangeras nationellt.”

Exempel pa hur man kan fortydliga ansvaret for
kompetensutveckling finns i foljande citat:

"Samordnarens uppdrag tillsammans

med enhetschef dr att i samarbete med
verksamhetsgruppen ansvara for framtagandet
av rutiner och riktlinjer for verksamheten samt |
samarbete med verksamhetsgruppen ansvara
for utvecklingsarbete samt for planering av
utbildningar och 6vrig kompetensutveckling”

Manga Barnahus har aktiv samverkan med andra
aktorer bland annat genom informationstraffar,
foreldsningar, besok pa skolor och forskolor samt
andra utbildningsinsatser. Vissa utbildningsinsatser
ges ocksa i samarbete med universitet och forskare.

"Samordnarna aker dven runt till alla kommuner i
upptagningsomradet for att besoka socialtjansten
och prata om samverkan och om Barnahus.

De vill helst besoka varje kommun en géng

per termin, men det kan bli en gang per @r. De

har vidare pratat med skolor och forskolor och
anmalningsskyldigheten och vad som hander
efter att en orosanmalan gjorts. Samordnarna
har vidare bjudit in personal fran domstol pa
studiebesok till Barnahus. De forklarar hur det

gar till ndr barnet kommer dit, for domstolen har
ifrégasatt varfor de pratar sé mycket med barnet.
De berdittar ocksé vem som gor vad pé Barnahus.
Samordnarna har traffat Aklagarmyndigheten.
Samordnarna har vartannat ar aven bjudit in
sarskilda foretradare och pratat om vad som ar
forvantningarna pd de sarskilda foretrédarna och
vad de behover tanka pda nar de kommer till ett
Barnahus. Samordnarna driver mycket utatriktad
verksamhet tillsammans med Lansstyrelsen. Det
fungerar valdigt val och underlattar ekonomiskt.”



"Informationstraffar och utbildningstillfalien
arrangeras for bl.a. skolor och forskolor.
Arbetsgruppen (repr. frén samtliga
samverkansparter och Barnahuspersonal] tréffas
for erfarenhetsutbyte, kompetensforsorjning

och metodutveckling tre ganger / &r. Workshops
for samverkansparter arrangeras och ar

viktiga for att alla ska paminnas om att man har
samma mal ochinte @r konkurrerande ¢iven om
man har olika roller och tillvaigagangssatt.”

"En ambition @r att arbetsgruppen ska ses
internt utanfor den direkta drendehanteringen
samt for externa utbildningar. RMV kommer
t.ex. p& besok i februari 2019. Barnldkaren
arrangerar arliga utbildningstillfallen for AT-
lakare. Informationstillfallen for rektorer,
forskolepedagoger och andra verksamheter
Barnahus samarbetar med. ”

"De ordnar mycket information till de
yrkeskategorier som kommer i kontakt med barn.
Ofta bjuder de in dem till Barnahuset i stallet for att
aka ut, for de marker att det gor en stor skillnad pd
de som varit dar och tittat. Sarskilda foretradare
och méls@gandebitraden bjuds in till frukostmoten.
D¢ har det bland annat diskuterat vad de ska stiga
till barnet. En géng per ar i november eller december
ordnar de XX, da alla kring Barnahus bjuds in”

"Dar pratar de om vad gor vi, vart ska vi, vad vill
vi, vad behover vi for pafylining for att komma
vidare etc.? Infor sommaren har de en liknande
traff och bjuder pd smorgdstarta. Dessa traffar
gor mycket for sammanhaliningen. De har ¢iven
bjudit in domare och némndeman till Barnahuset
for att komma och lyssna pé universitetslektor
NN. Det hade varit viktigt for arbetsgruppen om
fler fran tex. polis och dklagare folide med pd
natverkstraffar etc. For det finns ett varde i att
alla hor samma sak. De har dstadkommit valdigt
mycket under dessa 1,5 &r som Barnahus har
funnits. De arbetar mycket med kompetenshojning
till samverkansparter och skola. De anordnar
Barnahuskonferens och Hederskonferens.
Eftersom de vill koppla kunskap och forskning till
sitt Barnahus, har de ett utbyte med hogskolan
s@ att Barnahuspersonalen ¢r dér och undervisar
mot att de far IGna hogskolans lokaler. Det ¢r

ett vardefullt utbyte. Det sker ocksd forskning

p& hogskolan som ger mycket for Barnahuset.
Det kommer in mycket forfragningar om
foreldsningar och samordnarna har bland annat”

"Barnahus samordnar dven en kostnadsfri
konferens for samverkansparter varje ar. Det har
handlat om bland annat unga férévare, samverkan,
sexuella dvergrepp, anknytning, kdnsstympning
och TMO/ (red. traumamedveten omsorg)

Utmaningar nar det géller kompetenshéjande
insatser ar bland annat tidsbrist, att alla
Barnahusaktorer inte har majlighet att delta pa
informationstraffar, och brist pa styrning fran
hogre chefer. Det finns ocksa regionala skillnader i
samverkan med samhallet.

"Samordnarna hdller information for alla som har
anmalningsplikt, bland annat skola och forskola
och olika aktérer inom halso- och sjukvard. De
forklarar vad anmdlningsplikten innebdr och

vad som hdnder pd socialtjansten nar de har
orosanmadalt. De informerar aven bland annat
socialtjgnsten om Barnahussamverkan. Deras
erfarenhet ar att denna information om ordningen
ar valdigt viktig. Annars ringer skolpersonal
handl@ggare pd socialtjansten i panik och polisen
blir i sin tur nerringd dar allt anses akut. De har hallit
manga fler informationstraffar an sin malsattning,
vilket ar valdigt bra. De skulle garna vilja att polis
och ¢klagare deltog i informationstraffarna.”

"De har gjort en utbildningssatsning mot forskola/
skola detta dr. Det har varit en bra uppslutning

fran alla samverkansparter i detta. De har Given
information till socialtjansterna i de respektive
kommunerna kring vad Barnahus ar. Barnahuset
bjuder vidare en gang per termin in nyanstallda fran
alla samverkansparter till Barnahus. De behéver
vara restriktiva med studiebesok pga. tidsbrist”

"Samordnarna foreldser for skolor och forskolor.
Det handlar till exempel om Barnahuset och
anmalningsplikten. De har tryckt broschyrer

for indamalet. De bjuder éivenin férskolor och
skolor till Barnahuset. Samordnarna ingar i ett
natverk med samordnarna frén andra Barnahus
i Stockholmsomradet. Vid dessa traffar ser

de att Barnahusen fungerar valdigt olika.”

I intervjuerna framhalls behov av handledning

for personalen. Vissa enheter har regelbunden
handledning medan andra saknar detta helt och en
del har delvis tillgang till handledning. Handledning
borde fa en mer enhetlig form for alla. Detta ar viktigt
for att sdkerstalla kompetens och for att ta hand om
personalen.

"Samordnarna har handledning p& Barnahus.
Socialsekreterare och BUP har handledning
men inte utifran Barnahusperspektiv. Polisen
har haft handledning meninte langre, vilket
de borde ha, lyfter polisens representant.”
"Det finns ingen handledning gemensamt
inom Barnahus. Samordnaren fér handledning
med krisstodjarna pa socialtjansten
varannan vecka. Polis och socialtjanst far
handledning ca var fjarde vecka. ”
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"\/idare uppkommer vid motet diskussion om
behovet av handledning. De professionerna
som arbetar mot Barnahus XX har idag
antingen undermdlig handledning eller ingen
handledning alls. Det ar ett arbetsmiljdproblem
att de som arbetar med tunga barndrenden

inte fér ventilera och det innebdr en risk for
utbrandhet. De ska bara borsta av sig och gé
vidare trots att de vid ett samréd kan ha pratat
om flera ¢renden dar barn lever i valdigt utsatta
situationer. Detta behover definitivt utvecklas”
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Figur 14
Utvecklingsomrdden som Barnahusen sjéilva identifierat. Texterna ar baserade pd intervjucitat.

Barnets biista - Barnperspektiv

Fokus maste flyttas fran ”Vad behover
utredningen?” till "Vad behover barnet?”.

Barnet ska sté i centrum.

Organisation och nationell styrning

Det borde vara bestimt genom nationell
reglering i vilken omfattning respektive
profession ska bemanna ett barnahus.
Det finns nationella riktlinjer for
barnahus men det borde finnas en
barnahuslag. Vi behover gé fran BOR till
SKA. Barnahusen borde dven samordnas
av en nationell aktor, som daven kan
fungera som stod. Denna aktor skulle
dven ansvara for certifiering av
barnahusen.

Referensgrupper

Varje person som sitter med vid
samradet behover vara engagerad i
arbetet kring barnahus.

Kompetens

Det borde vara tvingande for
samverkansparterna att delta i 16pande
utbildningsinsatser for att halla uppe
sin kompetensniva.

Dokumentation

Det finns behov av att dokumentera om
ett barn har passerat ett barnahus men
idag saknas den majligheten. Denna
kunskap kan inte vara personberoende
utan det maste finnas majlighet till
dokumentation.

Statistik

Barnahus kan inte fora den statistik man
vill pga. befintlig lagstiftning, t.ex. GDPR
och sekretesslagstiftningen. Behov av ett
gemensamt statistiksystem for alla
barnahus.

Geografi - Avstdnd

Barnahus med storre
upptagningsomraden, med langa
avstand finner det svart att bland annat
genomfora rattsmedicinska
undersokningar. Upptagningsomradena
for barnahuset och de respektive
samverkansparterna behover staimma
overens.

Processer

Alla barn ska fa ga igenom alla fyra

rummen. Det ar prioritet. Men

problematiskt att det inte finns nagon 9
gemensam dokumentation dar c
samverkansparterna kan se vad de andra

i kedjan gor. Det saknas dven nagon som

ansvarar for barnets hela kedja genom

barnahus.

Likvéirdigt

Idag ar verksamheterna och kunskapen
valdigt personbunden. Kriterierna for
vilka arenden som ska aktualiseras till
barnahus borde likriktas och
samverkansavtalen borde likstallas.

Krisstod och behandling

Behov av mer systematik nar det giller
omhindertagandet av barnet efter
forhoret, men aven av foraldrarna.

Resurs

For att kunna dimensionera resurser
efter barnhusverksamhetens behov,
maste det forst klargoras vad ett
barnahus faktiskt ska gora.

Sekretess

Barnahusen tolkar idag
sekretessbestimmelserna olika men det
borde likriktas. Det borde finnas en

“Barnahussekretess” som forenklar
arbetet, for barnets basta.
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Socialdepartementets uppdrag till Barnafrid har inte

ingétt att lamna atgardsforslag utan denna diskus-

sion och sammanfattning utgar fran inhamtade
data som sa korrekt som majligt beskriver Barnahu-
sens verksamhet, och aterger deras roster och behov.
Dessa resultat kommer att diskuteras och sattas i
relation till vad de tidigare utredningarna (Kaldal,
Diesen Beije & Diesen, 2013; Landberg & Svedin,
2013) visat.

Utvdrderingens resultat
ur barnsynvinkel

Barnperspektiv pd Barnahusverksamheten

Hela grundtanken med Barnahus, sedan det

forsta Child Advocacy Centret i USA startades

1985, har varit att gora proceduren nar ett brott

mot barn misstinks och behover utredas sa
barnvinlig som mojligt. Detta har ett starkt stod

i FN:s Barnkonvention inte minst nar det galler
myndigheternas ansvar (artikel 3) att "vid alla
atgdrder som ror barn, vare sig de vidtas av offentliga
eller privata sociala vélfardsinstitutioner, domstolar,
administrativa myndigheter eller lagstiftande organ,
skall barnets bista komma i framsta rummet’.

Denna rapport pekar pa att utvecklingen i manga
avseenden gatt at ratt hall, men att det fortfarande
finns brister i att varje myndighet inte tar sitt ansvar
utan istéllet ser till vad som dr mest praktiskt for
den egna verksamheten. Nagra exempel ar att barn
som inte utreds pa socialtjansten heller inte hors pa
Barnahus, att BUP enbart tar emot enligt sedvanligt
remissforfarande och att myndigheter inte lamnar
sina ordinarie lokaler for att samverka eller méta
barn pa Barnahus. Det giller 4ven de barn som inte
uteds pa Barnahus, trots att de tillhor mélgruppen,
for att det inte passar polisens organisation eller for
att de har uppnatt en alder da de kommer att horas i
domstol, vilket gor videoinspelning av forhor mindre
viktig.

Barns ratt till information i Barnahus har tidigare
beskrivits av Kaldal et al (2017). De kom fram till att
barns ratt till delaktighet och information innebar
en rad utmaningar for verksamheten i Barnahus.
Professionella tenderar att underléta att gora
barn delaktiga &ven nér lagstiftningen &r tydlig.
Barns ritt till information tillgodoses framst av
vardnadshavaren vilket innebér problem nir denne

ar misstankt for brott, och barnets och fordlders
intressen skiljer sig at. Ocksa osakerhet om vilken
information som kan delas och problem i samverkan
leder till otydligheter géllande vem som ska informera
barnet. Detta kan leda till att barnet blir helt

utan information, nigot som strider mot barnets
ratt till information och kan innebéra allvarliga
konsekvenser for barnet. I en studie vid Barnahus
Linkoping intervjuades tjugofyra barn en vecka
efter forsta besoket pa Barnahuset (Carlqvist, 2018).
De var genomgéende mycket ngjda med miljon,
bemdtandet, personalen och att de blivit lyssnade
pa, men upplevde det negativt att informationen var
bristfallig saval fore som efter besoket.

Denna rapport har inte specifikt studerat barnens
ratt till delaktighet och information (artikel 12), sa
barnets basta beaktas i huvudsak genom de vuxnas
uppfattning om vad som ar barnets basta. Behovet av
barns uppfattning och kunskap ar stort.

Likvirdighet

TILLGANG TILL BARNAHUSVERKSAMHET

Aven om majoriteten av alla svenska barn har
tillgang till ett Barnahus idag, se figur 1.2, sa finns
det omraden i Sverige dir barn saknar denna tillgang
i sodra Sverige, men framforallt i norra Sverige.

Vissa Barnahus har 16st de geografiska avstanden
med att ha filialmottagningar - Barnahus Fyrbodal
har till exempel filialmottagningar i bade Amal

och Uddevalla. Detta kan vara en mdjlig vig for att
utveckla servicen sa att den blir likvardig 6ver landet.

Likvardigheten 6ver landet varierar ocksa pa
sa sitt att resurserna pa de befintliga Barnahusen
varierar kraftigt. Detta hanger starkt thop med
saval likvardighet i servicen till utsatta barn, som
kvalitetsaspekten. De Barnahus som hade hog
personaltithet i relation till sitt upptagningsomrade
var ocksa de som fick de absolut basta
bedomningarna i kvalitetsbedomningen i 2013 ars
undersokning (Landberg & Svedin, 2013).

For nirvarande finns det bara ett fatal rattslakare
ilandet och det rader brist pa BUP-specialister och
medarbetare (Wieselgren, 2017). I utvarderingen
framkommer dven att vissa delar av landet har
svart att rekrytera tillrackligt med poliser och
aklagare for att kunna bemanna Barnahuset pa ett
tillfredstillande sitt. Resursbrist ses bland annat
hos polisen pa flera orter som darmed inte formar
att halla barnforhoren skyndsamt. Det innebar att
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socialtjansten maste triaffa barnet och foraldrarna for
att gora sin skyddsbedéming innan polisen genomfort
barnforhoret, vilket forsvarar brottsutredningen.

En annan brist som framforts vid intervjuerna
ar att det halls “for fa” barnforhor pa Barnahusen.
Orsaker som har lyfts fram till detta ar att polisens
vantetider for forhor gor att barnet inte kan lamna
information langre pa grund av att det har glomt vad
som har hiant. Forundersokningar laggs darfor ner
innan forhor har hallits. Andra orsaker ar att barn
hors pa polisstationen pa grund av utrymmesbrist pa
Barnahuset, samt att barn 6ver 15 ar inte forhors pa
Barnahus bland annat eftersom de ska horas i ritten.

Manga Barnahus har inte tillgéng till utbildade
barnforhorsledare inom polisen som kan genomfora
barnforhor. Detta innebar att dessa genomfors av
polisanstillda utan adekvat vidareutbildning. Det
riskerar i sin tur att forsdmra saval utredningsarbetet
som bemétandet av barnet. Det ar angelaget att hitta
en l6sning pa detta problem.

Samverkansavtalen pa Barnahusen ser olika ut.
Idag avgor arbetsgivaren for varje samverkanspart
vilka resurser som ska laggas pa respektive Barnahus.
Det innebdr stora skillnader i dimensionering av
bemanningen mellan Barnahusen och detta kan
ytterst leda till en olikvardighet gentemot barnen
(se tex avsnitt "medicinsk undersckning”). De
olika samverkansparternas grundbemanning bor
lampligen vara en schablonbemanning utifran antalet
barn som bor i Barnahusets upptagningsomrade
med tillaggsparametrar vad galler demografisk och
socioekonomisk sammansattning for det specifika
Barnahusets upptagningsomrade. Vidare saknas
styrdokument for samordnarnas bemanning, samt
deras mandat och arbetsbeskrivning. Dessa skulle
behova klarlaggas och dimensioneras utifran samma
Kkriterier som ovriga samverkansparter.

Flera Barnahus lyfter fram problem med hur
de sarskilda foretradarna utfor sitt uppdrag. De
uppfattar en otydlighet i ansvarsférdelningen mellan
sirskild foretriadare och samverkansparterna. Aven
forskningen har lyft oklarheter gillande den sirskilda
foretradarens uppdrag och foreslagit att dessa
Kklargors (Forsman, 2017; Kaldal et al, 2017).

FORHOR

Fran denna utvirdering framkommer att 15 -
18-aringar ofta utreds inom andra utredningsenheter
och saledes gar miste om Barnahusets
multiprofessionella kompetens att utreda, stodja och
behandla. Utvarderingen har vidare identifierat att
en del av de barn som har utsatts for vald star utanfor
Barnahusens malgrupper. Till dem hor sexuella
overgrepp som inte anmals till socialtjansten, barn
som bevittnat vald, internetbrott och i vissa fall
hedersrelaterat vald.

DISKUSSION
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KRISSTOD OCH BEHANDLING

Den forra kvalitetssakringsrapporten (Landberg &
Svedin, 2013) konstaterade stora brister vad giller
hur barn som utsatts for vald och 6vergrepp, erbjuds
stod och behandling - nadgot som de ar beréttigade
till enligt Barnkonventionens Artikel 39. Halso- och
sjukvardens bristande medverkan i Barnahus lyftes
fram. Fa barn erholl ndgon hjélp eller hanvisades

till barn- och ungdomspsykiatrin for sedvanlig
bedomning och prioritering. I rapporten foreslogs
att regeringen skulle tillsatta en utredning med
uppgift att klargora hélso- och sjukvardens ansvar for
valdsutsatta barn.

I denna utvardering konstateras att det finns
beredskap att ge krisstod till barnet och hens
foraldrar, ibland dven till trygghetspersonen, efter
barnforhor. Uppgifter om i vilken omfattning
krisstod/behandling erbjuds saknas i denna
utvardering. Det rader dven osidkerhet kring hur
barnens och syskonens behov av stod kartlaggs och
hanteras.

Nar krisstod ges gors det antingen via barnhuset
(ca 47 %) eller via kommunerna (ca 53 %). Ménga
kommuner har borjat ge krisstod i enlighet med
Stiftelsen Allmanna barnhusets modell "Efter
barnforhoret” (Elfstrom et al, 2017) {or att gora
krisstodet likviardigt i de enskilda Barnahusens
upptagningsomrade. Trots detta finns fortfarande
regionala variationer i forutsattningar och rutiner,
aven i tillampningen av "Efter barnforhoret”. Det
kan rora sig om slopandet av hembesok efter
barnforhor pa grund av resursbrist, vilket potentiellt
kan medfora risker for barnet eller hens syskon i
de fall fordldrarnas egna reaktioner begransar de
vuxnas formaga att erbjuda stod och skydd. Det har
aven rapporterats drojsmal i att komma igdng med
det initiala stodet, vilket kan tex leda till att barnet
skickas tillbaka till skolan/forskolan efter forhor utan
att ha fatt krisstod eller kontakt med sina foréldrar.
I detta fall hanger omhéndertagandet av barnet (och
eventuellt hens skolkompisar) helt pa den enskilda
skolans kompetens och rutiner kring hantering av
eventuella krisreaktioner. Utvirderingen har inte
tittat ndrmare pa denna aspekt, men konstaterar att
de flesta Barnahus gor utétriktade aktiviteter i skolor,
och sdledes har en majlighet att sprida kunskap om
krisreaktioner och om barnets behov av stéd och
skydd till skolpersonalen.

Utvirderingen vill lyfta fram en sarskilt utsatt
grupp av barn, vilken ar 15 - 18-aringar som
nodvandigtvis inte forhors pé ett Barnahus utan
héanvisas till andra utredningsenheter. Det gar
inte att, utifrin denna rapport, sdga hur krisstod
for denna grupp har organiserats och hanterats
i praktiken. Det forefaller dock rimligt att denna
aldersgrupp rutinmassigt forhors pd Barnahusen
och darmed kommer i tnjutande av hela det
multiprofessionella bemotandet inklusive stod och
behandling.



I utvarderingen konstateras dven regionala
skillnader i bedomningen av barnets behov av
psykiatrisk utredning och/eller vard. Endast
vissa stéllen erbjuder rutinméssigt mojlighet
till bedomningssamtal vilket bor, utifran aktuell
kunskap, innefatta systematisk kartlaggning av
traumasymptom med validerade instrument
(Nilsson & Svedin, 2017). I bedomningen bor dven
screenas for andra trauman och behov av en mer
fordjupad kartlaggning av utvecklingsrelaterade
och andra psykiatriska problem, eftersom risken for
polytraumatisering (Aho et al, 2016) och psykiatriska
problem i sig kan 6ka risken for utsatthet (Boney-
MacCoy & Finkelhor, 1996).

FN:s kommitté for barns rittigheters rapport
2015 (UN CRC/C/SWE/CO/5) kritiserade Sverige for
att “barn som utsdtts for dvergrepp och vanvard ofta
har svart att fa tillgang till rehabiliteringstjdinster
och psykiatrisk vard, framfor allt pa grund av den
bristande tydligheten om vardkedjan i stora delar av
konventionsstaten”. For att forbattra situationen har
regeringen gett bade Stiftelsen Allmidnna Barnhuset
och Barnafrid i uppdrag att utarbeta modeller for
att forbattra barns tillgang till stod och behandling
efter det att de utsatts for vald eller andra 6vergrepp,
och ocksa att forstarka kompetensen i den svenska
specialiserade barn- och ungdomspsykiatrin inklusive
forsta linjen barn- och ungdomspsykiatri. Det ar
givetvis for tidigt att utvardera dessa effekter men
samtidigt har Barnahusen varit engagerade i att
implementera bland annat behandlingsmodellen
Kognitiv Integrerad Behandling vid Barnmisshandel,
KIBB (Kjellgren & Thulin, 2018) och vidare
har Barnafrid, Linkopings universitet, borjat
ge utbildning i Traumafokuserad kognitiv
beteendeterapi, TF-KBT.

De flesta Barnahusen rapporterar att BUP kriaver
remiss och anvander sedvanliga prioriteringsprinciper
aven for barn som utreds via Barnahuset. Med tanke
pa de langa koerna till BUP kan detta leda till en
lang vantan mellan det initiala stodet och fortsatta
insatser. Detta kan forsvara och forlanga barnets
symptom och negativt paverka funktionsnivan och
valméendet i hela familjen. Det finns ocksa en risk
att olika parter lamnar processen medan man viantar
pa starten av BUP-kontakten. Detta kan leda till att
familjer som kanske skulle gynnas av att ha fortsatt
stod, men sjélva inte visar sa stort eget initiativ,
hamnar utanfor samhallets skyddsndtverk med risker
for barnet. Vardansvaret och vardkedjan behover
saledes fortfarande fortydligas helt i enlighet med
FN:s kommitté for barns rattigheters rapport 2015.

Omrédet &r i fordndring men det &r dock langt
kvar till att vi kan konstatera att samtliga barn som
utsatts for véald och andra 6vergrepp blir bedomda,
och vid behov far stod och behandling i enlighet med
Barnkonventionens Artikel 39. Nya arbetsformer
utifran barnets och familjernas individuella behov
efterlyses. Viktigt ar ocksa att engagera barn och

ungdomar i utvecklingsarbetet, bland annat
genom att aktivt kartldgga deras synpunkter pa
Barnahusrutiner och krisstod.

Utvarderingens resultat ur
myndighetssynvinkel

Nationell styrning, kriterier och riktlinjer
Genomgéende i svaren fran personalen vid
Barnahusen var, baserat pa deras erfarenhet och
uppfattning, att det saknas en nationell samordning
och styrning av de svenska Barnahusen. Man
upplever att det for narvarande saknas ett stod for
hur Barnahusen ska bemannas och vilka uppgifter
som ska utforas for att uppna en likvardig service till
utsatta barn oavsett var de bor i Sverige. Osakerheten
gor att Barnahusens personal tolkar uppdraget olika,
vilket i sin tur leder till att barnen inte far samma
bemotande oavsett bostadsort. Om det enskilda
barnets rattigheter blir tillgodosedda eller inte ar
beroende av respektive samverkansparters asikter
och inte, vilket borde vara fallet, deras skyldigheter
kopplat till sina roller och ansvarsomraden inom
ramen for det enskilda Barnahuset.

Detta ar helt i linje med de tidigare
undersokningarna dér Astrém och Reijmer
(2008) framholl behovet av gemensamma kriterier
for Barnahus for att 6ka likvardigheten mellan
verksamheterna, men dven behovet av en nationell
samordning och fortsatt utvardering.

Barnahusutredningen 2010 (Kaldal, Diesen,
Beije & Diesen, 2010) utvecklade detta tema
vidare och foreslog en nationell samordning
for certifiering, kontinuerlig uppfoljning och
kvalitetssikring av Barnahusen. Man foreslog
ocksa regionala kunskapscentra, samt ett
gemensamt myndighetsansvar pa nationell
niva for kompetensutveckling och utbildning
for yrkesverksamma. Barnafrid i rollen som
nationellt kunskapscentrum fyller endast en del
av detta behov genom att driva det sa kallade
Barnahusnitverket, liksom att ge en grundlaggande
universitetsutbildning (7.5 hp) om barnmisshandel
och sexuella 6vergrepp.

Kvalitetsutvarderingen Inuti ett Barnahus
(Landberg & Svedin, 2013) konstaterade att om
Sverige ska leva upp till de krav som FN:s konvention
om barns rittigheter stallt upp maste det till struktur
och lagforandringar. Dessa forslag var helt i linje med
de tidigare utredningarna.

Vad som &r nytt i den aktuella kartlaggningen
ar att personalen ar tydligare med att det behovs en
nationell organisation eller tvingande lagstiftning
for att 16sa problemet med en god och likvardig
service till utsatta barn. Trots att manga fler barn har
tillgang till ett Barnahus och att servicen forbattrats
sé visar erfarenheterna fran de senaste dryga 10
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aren att grundlaggande forutsattningar saknas pa
lokal niva. Det finns darfor behov av, utéver lokala
samverkansavtal och nuvarande nationella riktlinjer,
tvingande bestdmmelser som alla samverkansparter
kan luta sig mot.

Lokala samverksansprocesser
Det multidisciplinira samarbetet beskrivs som en av
de mest centrala delarna i Barnahusmodellen, och att
denna samarbetsmodell har visat sig gora skillnad pa
omraden som har respektive saknar Barnahus/CAC
(Children’s Advocacy Center). I USA har det visat
sig att det forbattrar det professionella bemaétandet
(Cross et al., 2007), minskar utredningstiden (Walsh
et al.,, 2008), okar antalet atal (Miller & Rubin,
2009), att fler barn blir medicinskt undersokta
(Walsh et al., 2007) och att det dessutom minskar
kostnaderna for samhallet (Formby et al., 2006).
Barnets vig genom Barnahus kan beskrivas
genom samplanering vid samrad, barnforhor,
medicinsk undersokning, socialjanstens
skyddsbedomning samt krisstod/behandling. Det
innebar verksamhet i alla de fyra rum som tidigare
beskrivits som nodviandiga for ett fullvardigt
Barnahus, det vill siga fokus pa brott, skydd, fysisk
hélsa samt psykisk halsa (Landberg & Svedin, 2013).
I denna utvirdering, liksom i de tidigare, har det inte
ingétt att virdera kvaliteten pa varje enskild insats
(t.ex. om barnférhoren eller behandlingsinsatserna
genomforts enligt senaste ron och forskning) utan
istdllet studerat om de olika momenten genomfors.
I majoriteten av Barnahusens samrad deltar
representanter fran dklagare, polis, socialtjanst
tillsammans med samordnare, som nastan alla har
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en nast intill hundraprocentig narvaro. Daremot nar
barnpsykiatrin respektive barnmedicin/RMV endast
en sextio- till sjuttioprocentig nirvaro. Aven hir
forsvarar osiakerheten kring sekretessbestimmelser
samverkan och underminerar motivationen till att
medverka. I intervjuerna framkommer tvivel om vad
barnpsykiatrin respektive barnmedicin/RMV kan
bidra med nir de enbart har en konsultativ roll pa
grund av sekretesshinder.

Under medhérningen vid barnforhor forstéarks
detta monster ytterligare da representanter fran
barn- och ungdomspsykiatrin och den medicinska
sjukvarden sallan medverkar. De medverkar ibland,
eller finns tillgéngliga for konsultation.

Endast vid 7 Barnahus medverkar representanter
for den barnmedicinska sjukvarden ibland, pa
resterande Barnahus saknas denna kompetens
under medhorningen. Det innebér att bedomningen
av huruvida barnet ska genomga en medicinsk
undersokning eller inte gors vid samradet, och
att det barnet beréttar i forhoret far mindre
betydelse. Fa barn blir, liksom vad som framkom vid
kvalitetsgranskningen 2013, medicinskt undersokta.
I den rapporten foreslogs att de barn som inte
genomgick en medicinsk undersokning pa begiaran
av aklagare skulle erbjudas en hélsoundersckning.
Skilen till att erbjuda en hilsoundersokning &r flera.
Véld mot barn innebér en allvarlig risk for savél
fysisk som psykisk hilsa. Det finns en 6verrisk for
att barn som utsatts for valdsbrott ocksa dr utsatta
for omsorgssvikt vilket kan dventyra savil den
medicinska, som den odontologiska hélsan. Barn
som utsatts for véld, speciellt sexuella 6vergrepp,
kan bédra pa en oro for att de skadats, dr gravida eller



har smittats av sjukdomar. En hilsoundersoking
kan ofta stilla denna oro, men ocksé erbjuda adekvat
behandling om det finns behov av det.

Den hoga nérvaron fran socialtjansten saval i
samrad som under medhorningen ger, utover den
sedvanliga sociala utredningen, goda mojligheter att
gora en skyddsbedomning utifran barnets situation
och berittelse.

Utveckling av Barnahusprocesser bor
kopplas till andra pagaende eller planerade
utvecklingsinsatser i samhillet, exempelvis inom
omradet barn- och ungdomspsykiatri (Evelius 2018).
Barnahusverksamhet ar till grunden tvarsektoriell
och involverar flera myndigheter. Séledes behovs
en fungerande plattform och organisationsmodell
dar det finns forstaelse for varandras uppdrag, och
mojlighet att ta hansyn till de olika myndigheternas
process- och substansinriktade utvecklingsbehov nu
och i framtiden. Redan existerande regionala och
nationella natverk och internationella samarbeten
kan anvandas for att sprida goda rutiner och
innovationer effektivt.

Sekretess
Vid 26 av de 32 medverkande Barnahusen uppfattar
personalen att nuvarande sekretessbestimmelser
patagligt forsvarar saval kommunikation som
dokumentation. Man onskar en tydligare lagstiftning
betriffande vilken information man kan ta del av
over myndighetsgrianserna. Barnahuspersonalen
beskriver dessutom genomgaende att de far olika
besked av olika jurister, vilket skapar osakerhet
pa det enskilda Barnahuset och ocksa olikheter
mellan Barnahusen. Man beskriver att i den bésta
av varldar skulle Barnahusen ha en gemensam
sekretess dar man kan delge varandra information
som ar av vikt for drendets handldaggning och barnets
bista. Det framfors att det borde finnas sarskilda
sekretessbestaimmelser kring barn i Barnahusens
malgrupp, att man far dela information med varandra
till dess att drendet ar avslutat hos Barnahuset.

Problemet med sekretessen i samarbetet mellan
myndigheterna i Barnahusen och de konsekvenser
det far for savil dokumentation som statistikforing,
har pétalats tidigare. Redan i rapporten om
forsoksverksamheten aviserades ett behov av att
sekretessbestimmelserna behovde klarlaggas och
anpassas till organisationer som Barnahus, dar
olika myndigheter samverkar (Rikspolisstyrelsen,
Rittsmedicinalverket, Socialstyrelsen &
AKlagarmyndigheten, 2008).

I Barnahusutredningen (Kaldal, Diesen,
Beije & Diesen, 2010) konstaterades att ett
vanligt problem som uppstar i verksamheten
handlar om sekretess. Man skriver: "Samtidigt
dr majligheten att dela informationkdrnan i
myndighetssamoverkan kring ett brottsutsatt barn
och oklarhet hos de samverkande myndigheterna
vad galler reglering och forutsdttningar for

detta kan verka kontraproduktiot’. Vidare
skriver man: "Barnahuspersonalens rdtt till
insyn i forundersokningen eller socialtjinstens
barnavardsutredning dr ddrfor inte given
men likvdl en forutsdttning for en fruktbar
myndighetssamverkan och koordinering av
utredningsinsatser”. Man konstaterar avslutningsvis
att sekretess-, dokumentations- och registerfragorna
for Barnahusen maste f4 en egen reglering.
Landberg och Svedin (2013) tog fragan ett
steg vidare och foreslog i sin utredning "Inuti
ett Barnahus” inrdttandet av Lex Barnahus
efter det att sekretesslagstiftningen och
dokumentationsmgjligheten setts 6ver med avsikt att
“de myndigheter som finns pa Barnahusen ska kunna
utbyta de uppgifter som behovs for att tillgodose
barnets rdtt till skydd, stod och information’
Vidare foreslar man: "Lagstifiningen ska
ocksa mojliggora gemensam statistikforing sa
att ett barn kan foljas genom Barnahus och
olika myndighetsinsatser - fran anmdlan och
utredningstiden dnda fram till den nedlagda
Jforundersokningen eller laga kraftounnen dom
respektive avslutade behandlingsinsatser’.

Statistik och uppfdljning

Det finns idag ingen gemensam statistik for de
svenska Barnahusen. Detta innebar att olika
Barnahus, i basta fall, for en egen statistik utifran
arende, samrad, polisforhor och sa vidare. Med
denna brist pa samordning av statistiken blir det
mycket svart att jamfora Barnahusens verksamhet
med varandra, och ur ett nationellt perspektiv helt
omgjligt att fa en samlad bild. Eftersom statistiken
behover samlas in fran olika myndigheters aktiviteter
irelation till det enskilda barnet, s& kommer de ovan
beskrivna sekretessproblemen att spela en avgorande
roll.

Undersokningen visar att det bor ses som en
nationell angeldagenhet att det infors en nationell
likriktning och styrning av uppfoljning och statistik.
Det ska inte vara upp till varje Barnahus att fora
statistik utifran de variabler man finner lampliga.
Samtliga Barnahus behover fora statistik utifran
gemensamma variabler och kvalitetsmarkorer som
bestams nationellt. Den nationella statisiken med
uppfoljande parametrar, som hur rattsprocessen
utfallit och om barnet utefter sina behov erhallit
nagon hjilp, ar grundldggande for att man ska kunna
identifiera maluppfyllelse, forandringar, trender,
effektivitet och kostnader.

Fragorna om sekretess, dokumentation, statistik
och uppfoljning ar starkt kopplade till varandra och
det ar mycket angelaget att dessa far en 16sning,.
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Slutord

Sedan 2013 har det tillkommit ytterligare ett

antal Barnahus samtidigt som de grundldaggande
problemen som belysts i de tidigare utredningarna
kvarstar. Liksom de tidigare utredningarna visar
denna utredning pa ett stort engagemang hos
Barnahuspersonalen, och att Barnahusen har kommit
att innebara forbattringar for barn som utsatts for
vald och andra 6vergrepp. Barnahusen har kommit
for att stanna. Det finns fortfarande utrymme for
forbattringar da det géller det multiprofessionella
teamarbetet och det tvarsektoriella samarbetet pa
lokal niva.

Enligt de nationella riktlinjerna for Barnahus
ska barnets bista ska vara i fokus under processen.
Barnet ska vara informerat om atgdrder som beror
honom eller henne samt ges tillfille att uttrycka sin
uppfatining och asikter i den utstrdckning och pa det
sdtt hans eller hennes mognad medger.

Resultaten pekar pa att barns basta pa manga
omraden ar i fokus pa Barnahus men att det
fortfarande finns brister som skulle kunna atgardas
med ett mer aktivt barnkonventionsarbete. Det
finns fortfarande exempel pa att myndigheter inte
gor bedomningar av vad som ar barnets basta utan
istillet ser till den egna myndighetens behov. Det
giller t ex avgransningar av malgrupp som utgar fran
polisens interna organisation.

Informationsutbyte under hela utredningen (inte
enbart initialt) utgor grunden for att samverkan ska
bli majlig. Majlighet till “case-tracking”, att folja vad
ett enskilt barn ar med om pa Barnahus, saknas. Det
kravs forandringar i sekretesslagstiftningen for att det
ska bli majligt.

En fokusforskjutning fran tiden fore barnforhoret
till tiden efter ar onskvard. Samverkan i Barnahus ar
idag pa manga hall koncentrerad till inledningen av
utredningarna med genomforandet av barnforhoret i
fokus. Tiden efter barnforhoret, 16pande information
till barnet samt stod och behandlingsinsatser
fortjanar samma omsorg och kréver dven den
samverkan. Forbattrad vardkedja med tydlig
ansvarsfordelning gillande krisstod och behandling
ar ytterligare ett utvecklingsomrade.

Nar det géller barn och ungdomar som tillhor
Barnahusens malgrupp kan det konstateras att
manga av dem har ett stort behov av sociala,
somatiska, psykologiska och psykiatriska insatser. Nar
dessa insatser saknas eller fordrojs kan det pa sikt
innebara stora kostnader for samhaéllet, men framfor
allt ett stort lidande for enskilda. Det dr darfor
orimligt att barn som missténks vara utsatta for brott
inte far ett likvardigt bemétande och en likvirdig
service oavsett var de bor i landet.

Den snabba spridningen av Barnahus tycks ha
stannat upp. Sedan kvalitetsgranskningen 2012 har
enbart ett fatal nya Barnahus startat. Bedomningen
ar att det krévs en nationell lagstiftning om att
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myndigheterna ska organisera samverkan i Barnahus,
for att alla barn i Sverige ska fa tillgang till ett sadant.
Vad en sadan reglering skulle behova innefatta har
beskrivits i forslag fran tidigare utvarderingar.

Manga av de samverkande myndigheterna
befinner sig i mer eller mindre akuta kriser och har
svarigheter att rekrytera personal och att uppfylla
sina ataganden. Det giller socialtjanst, polis och BUP
i stora delar av landet. Lénga utredningstider och
brist pa barnforhorsledare &r till exempel ett problem
som polisen maste 16sa, men som samtidigt blir ett
problem i samverkan och forsvarar arbetet med
ovriga samarbetsparter. Detta kan leda till allvarliga
konsekvenser for enskilda barn.

Vissa svarigheter har patalats i alla utvirderingar
av Barnahus och kvarstar fortfarande att 16sa.
Svarigheterna ar till storsta del oberoende av
samverkan i1 Barnahus, de har funnits innan
Barnahusen kom till. Den tdta samverkan i Barnahus
har gjort redan existerande svérigheter mer tydliga.
Samverkan kan aldrig 16sa resursbrister eller
felprioriteringar hos de samverkande myndigheterna.

Den sammanfattande bedémningen dr dock att
de storsta hindren for att na likvirdighet 6ver landet
ligger pa nationell niva:

¢ Det saknas nationell styrning som slar fast

att barn som missténks vara utsatta for brott

ska utredas i en barnvénlig miljo dar berérda

myndigheter samlas och samverkar under ett tak,

och dér brottsutredning, skydd, samt fysisk och
psykisk hilsa beaktas

¢ Det saknas en nationell samordning av
verksamheten i Barnahus

* Befintlig sekretesslagstiftning forsvarar
samverkan och gor det omojligt for Barnahusen
att leva upp till de nationella kriterierna

e Lagstiftningen forhindrar dven gemensam
statistikforing och forsvarar dirmed uppfoljning
och planering av verksamheten i Barnahus



Figur15
Barnahusinitierade innovationer med barnperspektiv

Barnperspektiv

"Barnskyddsteamet
sdger att det dr en 6nskan
och vision att alla barn som

"En vision om att misstdnkts vara utsatta for

alla barn som har
varit pa Barnahuset
pa forhor ska fd en
traumabeddmning”

brott/passerar Barnahus ska

fa traffa barnskyddsteamet,

@iven om man inte ser nagra
synliga skador pd barnet”

"Barnahuset har
barnahusambassadérer,
vilka utgor en viktig
grupp. Det finns en utsedd
barnahusambassadér i varje
kommun. Det ska helst vara
handléggare, for att personerna
ska jobba sd verksamhetsndra

som mojligt.”
0 LY “Samordnarna

haller for
ndrvarande pa med
informationsbroschyrer;
en till barn, en till
trygghetsperson och
en till férdldrar. ”

“Samordnarna
foreldser for skolor och
forskolor. Det handlar till
exempel om Barnahuset

och anmdalningsplikten. De
har tryckt broschyrer fér
dndamadlet. De bjuder dven
in forskolor och skolor
till Barnahuset.”

"Under hosten 2018 startade
Barnahuset med sa kallade
"barnrad”, for att forsoka fa fatt
pa vad barn/ungdomar tycker om
barnahusets lokaler, hemsida och

informationsmaterial. Barnraden
bestdr av tva grupper, en med yngre
barn och en med dldre barn. Det ér
inte barn/ungdomar som har varit
pda Barnahus for forhor”

"Samordnarna har
utformat enkéter som
trygghetspersonen fdr

ta med sig och gd igenom
med barnet efterat, om
det blir ett bra tillfclle.”
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Appendix 1

Uppdraget: Utvéirdering av barnahus

Regeringsbeslut :2
Regeringen
2018-01-11
S2018/00212/FST (delvis)
Socialdepartementet Linképings universitet

581 83 Linképing

Uppdrag angaende utvardering av barnahus

Regeringens beslut

Regeringen beslutar att ge Linkdpings universitet (Barnafrid — Nationellt
kunskapscentrum) i uppdrag att utvirdera barnahusverksamheterna i Sverige.
Utvirderingen ska identifiera savil goda exempel som eventuella brister 1
syfte att frimja ett kvalitativt och likvirdigt berndétande £&r brottsutsatta

barn, oavsett bostadsort.

Link&pings universitet (Barnafrid — Nationellt kunskapscentrum) far ¢
uppdragets genomfdrande anvinda 1 000 000 kronor under 2018.
Kostnaderna ska belasta utgiftsomrade 9 Hilsovard, sjukvard och social
omsorg, anslaget 4:7. Bidrag till utveckling av socialt arbete m.m.,
anslagsposten 5 Ovriga utvecklingsmedel. Medlen utbetalas engingsvis efter
en rekvisition stilld till Kammarkollegiet. Rekvisitionen ska ske senast

den 1 december 2018. Medel som inte har utnyttjats ska aterbetalas till
Kammarkollegiet senast den 31 mars 2019. Vid samma tidpunkt ska en

ekonomisk redovisning &ver anvinda medel ldmnas till Kammarkollegiet.

Uppdraget ska redovisas till regeringen (Socialdepartementet med kopia till
Justitiedepartementet) senast den 31 mars 2019. Rekvisition, aterbetalning

och redovisning ska hinvisa till det diatienummer som detta beslut har.

Uppdraget ska utforas § samrad med Polismyndigheten, Aklagar—
myndigheten, Socialstyrelsen, Rittsmedicinalverket samt landsting och

kommuner.

T uppdraget ingir inte att ldmna atgirdsforslag,

Telefonvixel: 08-405 10 00 Postadress: 103 33 Stockholm
Fax: 08-723 11 91 Besoksadress: Fredsgatan 8
Webb: www.regeringen.se E-post: s.registrator@regeringskansliet.se
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Arendet

Regeringens barnrittspolitik utgér frin barnets riittigheter sdsom de uttrycks
1 FN:s konvention om barnets fiittighetef (bafnkonventionen). Regefingen,
tillsammans med riksdagen, har det évergripande ansvaret for barn-
kenventionens genornfé')rande men det ir arbetet pi fegional och lokal niva
som ytterst avgdr hur vil Sverige lever upp till konventionens principer. Den
verksamhet som bedrivs 1 kommuner och landsting/ regioner har dirmed en

avgdrande betydelse t&r att barn och unga ska 3 sina rittigheter tilloodo-
sedda.

Att utsiittas [6r sexuellt, fysiskt, eller psykiskt vald kan £2 mycket allvarliga
konsekvenser t6r den som drabbas. Utsatthet 61 vald under uppvixten
medfSr Skad nisk 61 fysisk och psykisk ohilsa, bade pa kort och pa lang sikt.
En t5thaid nisk finns cavsett om barnet utsitts £6r direkt vald eller upplever

vald av eller emot en nira anhérig.

Sambhiillet har ett ansvar t3r att tilloodose brottsutsatta barns riittigheter och
myndighetssarnverkan ir 1 detta syfte nédvijndig. Barnahus #r samliﬂgs—
namnet pa verksamheter dir polis, aklagare, socialtjinst och hilso- och
sjukvard samverkar 1 gemensamma lokaler 1 utredningsprocessen vid miss-
tanke om valds- eller sexualbrott mot barn. Malet {&r samverkan Ar att allfor-
sikra barnen rittstrygghet, gott bemdtande, stdd och skydd samt vid behov
kris- och behaﬂdlingsinsatsef. Vidare efterstriivas att de underlag SOMm ligger
till grund tor sivil rittsprocessen som beddmningar av behov om fortsatta
insatser, [&rbittras. Utvecklingen av bamahusverksamheten 1 Svernige har gatt
snabbt. I dagsliget tinns &ver 30 verksamheter, jimtdrt med sex
verksamheter 20006.

Ar 2008 fick davarande Rikspolisstyrelsen 1 samverkan med Aklagaff
myndigheten, Socialstyrelsen och Rittsmedicinalverket 1 uppdrag av
fegeringen att ta fram nationella fiktlinjer f&r samverkan 1 utfedninng vid
misstanke om brott mot barn. 2009 redovisade berdrda myndigheter

gemensarnt frgmtagna nationella fiktlinjerna samt kriterier £8r vad som ska

kinneteckna ett barnahus. (Ju2009 /08003 /KRIM)

T juni 2015 beslutade regeringen att Link&pings universitet skulle 21
uppdrag att samla och sprda kunskap om vald och dvergrepp mot bam
(52012/00275/FST). Med anledning av beslutet inrittades Barnafrid —
Nationellt kunskapscentrum vid universitetet. I Bamafrids uppdrag ingar
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bl.a. att fr'zimja tviirpfofessionell kunskapsutveckling samt utveckla effektiva
insatser £or att skydda och stédja bam. I uppdraget ingér dven att identifiera
angeligna utvecklingsomriden och redovisa dessa arligen till regeringen med

trslag till insatser.

Skalen for regeringens beslut

Barnahusverksamheterna har varit fremal {61 ett antal studier bl.a.
Barnahus — férsdksverksamhet med samverkan under gemensamt tak vid
misstanke om brott mot barn (Socialstyrelsen m. fl. 2008), Barnahus-
utredningen (Juridiska institutionen vid Stockholms universitet, 2010) och
Inuti ett barmnahus (Ridda Barnen, 2013). Enligt resultaten av dessa studier ir
barnahus ett steg 1 ritt riktning f6r att tllfdrsikra att barn som har utsatts [6r
brott far ett gott bemdtande. Variationerna har dock visat sig vara stora
mellan olika bamahus nir det giller hur verksamheten bedvs, vilket st5d

som ges till barnen, lagtéringsandelen m.m.

Det iir angeléiget att den samverkan som sker inom barnahus uppfyller de
kriterier som finns t&r vad som ska kinneteckna verksamheterna samt att de

nationella niktlinjer som verksamheterna ska f6lja dr indamalsenliga.

Mot bakgrund av barnahusverksamheternas malsittning, det faktum att
antalet verksamheter har 8kat under senare &r samt de utvecklingsomréden
som pﬁtalats 1 tidigare studief, anser regefingen att det finns behov av en ny
utvirdering av bamnahusverksamheterna 1 Sverige. Uppdraget om utvirdering
av barnahusverksamheterna syftaf tll att synligg&')ra aktuella behov och
dirigenom frimja att brottsutsatta barn fir ett ikvirdigt bem&tande, stéd
och skydd oavsett bostadsort.
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En utviirdering belyser kvalitet, behovsuppfyllnad, eventuella skillnader och
de konsekvenser sadana skillnader tar tor de barn som utgdr malgruppen

och kan pi s sitt utgdra ett Viktigt undeflag f&r berdrda myndighetef.

Pa regeringens vignar

Asa Regnér

Karn Blomgren

4(3)
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Kopia till

Statsradsberedningen/SAM
Justitiedepartementet/ICRIM, PO, A, DOM
Finansdepartementet/BA
Finansdepartementet/ OFA I
Utbildningsdepartementet/ UH

Kammarkollegiet

Barnombudsmannen

Brottsforebyggande radet

Brottsoffermyndigheten

Myndigheten f6r delaktighet

Myndigheten fér ungdoms- och civilsamhallestragor
Polismyndigheten

Socialstyrelsen

Aklagarmyndigheten

Brottsofferjouren Sverige

Juridiska fakulteten vid Stockholms universitet
Linsstyrelsen i Ostergstlands lin

Nationellt centrum {61 kvinnofrid vid Uppsala untversitet
Riksorganisationen fér kvinnojourer och tjejjourer 1 Sverige (Roks)
Ridda barnen

Stuftelsen Allminna Barnhuset

Sveriges Kommuner och Landsting

Unizon
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Appendix 2
Antal intervjuade vid olika Barnahus

: Antal
Barnahus Intervjuade samverkansparter intervjuade
Samordnare
Polismyndighet
1 Aklagarmyndighet 5

Halso- och sjukvard, barnmedicin
Rattsmedicinalverket

Samordnare
Polismyndighet
2 Aklagarmyndighet 6
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjansten

Enhetschef for Barnahuset
Samordnare
3 Polismyndighet 7
Aklagarmyndighet
Halso- och sjukvard, psykiatri
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet
4 Aklagarmyndighet 10
Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten, kommunen

Samordnare
Polismyndighet
5 Aklagarmyndighet 13
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet

6 Aklagarmyndighet 9
Halso- och sjukvard, BUP och barnskyddsteam
Socialtjansten

Samordnare

7 Polismyndighet 8
Aklagarmyndighet
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet
8 Aklagarmyndighet 11
Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

0 Polismyndighet 7
Aklagarmyndighet
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet
10 Aklagarmyndighet 10
Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet

11 Aklagarmyndighet 12
Halso- och sjukvard, BUP och barnskyddsteam
Socialtjansten

Samordnare

12 Polismyndighet 6
Aklagarmyndighet
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet

13 Aklagarmyndighet 9
Halso- och sjukvard, BUP och barnskyddsteam
Socialtjansten
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Barnahus

14

15

16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

Intervjuade samverkansparter

Samordnare
Polismyndighet
Aklagarmyndighet
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjainsten

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet
Aklagarmyndighet
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjansten

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin, BUP och
gynekologi

Socialtjansten

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet

Halso- och sjukvard
Socialtjansten

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet
Aklagarmyndighet
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjansten

Enhetschef Barnahus

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Kommun

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Antal
intervjuade

14

14

10

10

13

13

11

10
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Barnahus

26

27

28

29

30

31

32

APPENDIX

Intervjuade samverkansparter

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet
Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin
Socialtjansten

Barnahuspersonal
Polismyndighet
Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin

Samordnare

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Socialtjansten

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet
Aklagarmyndighet
Halso- och sjukvard, BUP
Socialtjansten

Samordnare
Polismyndighet
Aklagarmyndighet

Samordnare
Ovrig Barnahuspersonal
Polismyndighet

Samordnare

Ovrig Barnahuspersonal

Polismyndighet

Aklagarmyndighet

Halso- och sjukvard, barnmedicin och BUP
Rattsmedicinalverket

Socialtjansten
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Appendix 3
Intervjuguide

Intervjuguide

Berdtta om barnets vag genom ert barnahus

10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Aktualisering

Samrad - konsultativa

Samrad — planerande

Medicinsk kompetens under samrad
Psykclogisk kompetens under samrad
Information till barn

Barn som kommer till barnahus med vardnadshavare
Hamtning av barn med sarskild féretréadare
Nar barnet kemmer till barnahus
Barnférhor

Medhérning

Medicinsk undersékning

Krisstod

N&r barnet [dmnar barnahus
Behandlingsinsatser

Samrad — uppféljande
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