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SAMVERKAN KRING BARN MED BEHOV AV SAMORDNADE INSATSER

Inledning och lasanvisning

Rapporten ”Samverkan kring barn med behov av samordnade insatser ” ar resultatet av en
granskning i samverkan mellan revisorerna i Goéteborgs Stad och Vastra Gotalandsregionen.
Rapporten blev klar den 16 mars ar 2016. Till rapporten finns ocksa ett rapportsammandrag.

Rapporten handlar om den samverkan som ska ske nér ett barn bedéms ha behov av
samordnade insatser fran bade kommunen och regionen. Vi har i granskningen utgatt fran de
samordnade individuella planer som enligt lagstiftningen* ska upprattas nar ett barn har behov
av insatser fran bade socialtjanst och halso- och sjukvard.

Disposition

Vi inleder med en sammanfattning av vad vi har granskat och vad vi har kommit fram till.
Darefter beskriver vi bakgrunden till granskningen och redogor for syfte och metod. Pa sidorna
7-8 beskriver vi samverkansorganisationen mellan Vastra Gotalandsregionen och Goteborgs
Stad. Dérefter redogor vi for de revisionskriterier som ligger till grund for vara bedémningar.
Pa sidorna 12-17 redovisar vi de iakttagelser som vi har gjort i granskningen. Sist i rapporten,
pa sidorna 18-20, redovisar vi vara beddmningar och rekommendationer.

Stadsrevisionen i Géteborg

Rapporten, med diarienummer 0233/15, och rapportsammandraget finns tillgangliga pa
www.goteborg.se/stadsrevisionen. Om du vill ta del av stadsrevisionens rapporter, kontakta o0ss
garna pa e-post stadsrevisionen@stadsrevisionen.goteborg.se eller pa telefon 031-368 07 00.

Vastra Gotalandsregionens revisionsenhet

Rapporten, med diarienummer REV 52-2015 , och rapportsammandraget finns tillgangliga pa
www.vgregion.se. Om du vill ta del av regionens rapporter, kontakta oss garna pa e-post,
revision@vgregion.se, eller pa telefon 010-441 05 90.

! 3 f § Halso-och sjukvardslagen (HSL), 2 kap §7 Socialtjanstlagen (SoL)
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SAMVERKAN KRING BARN MED BEHOV AV SAMORDNADE INSATSER

Sammanfattning

Stadsrevisionen i Goteborg och Véstra Gotalandsregionens revisorer har tillsammans granskat
samverkan kring barn med behov av samordnade insatser. Nar ett barn har behov av insatser
fran bade kommunen och regionen som maste samordnas ska en samordnad individuell plan
upprattas. Syftet med granskningen har varit att bedéma om det finns en andamalsenlig
samverkan, i enlighet med géllande regelverk, for de barn som beddmts ha behov av
samordnade insatser. | granskningen ingar de tio stadsdelsnamnderna inom Goteborgs Stad,
Styrelsen for Sahlgrenska Universitetssjukhuset, Primarvardsstyrelsen samt Styrelsen for
bestélld primarvard. Vi har granskat om:

e det finns anpassade rutiner pa de specifika enheterna utifran det vergripande
regelverket

e de samordnade individuella planerna innehaller den information som de ska enligt
regelverket

o samverkan kring det enskilda barnet sker pa det satt som regelverket anger for hur
arbetet med samordnade individuella planer ska ga till.

Var sammanfattande bedémning &r att samverkan inte fullt ut sker i enlighet med gallande
regelverk. Nedan redovisar vi de viktigaste iakttagelserna och bedémningarna.

Granskningen visar att det 6verlag saknas lokala rutiner for hur samverkan kring det enskilda
barnet ska ga till i praktiken. Det finns regiondvergripande riktlinjer, lathundar och mallar till
verksamheternas forfogande vilka verksamheterna hanvisar till. Var granskning visar dock att
foljsamheten mot riktlinjerna och anvandandet av mallar brister. Vi menar att samtliga
namnder och styrelser bor, utifran gallande riktlinjer, utarbeta lokala rutiner for hur samverkan
ska ga till i syfte att o0ka forutsattningarna for att samverkan sker pa foreskrivet satt.

| arbetet med en samordnad individuell plan ska barnets och vardnadshavarens delaktighet och
inflytande vara utgangspunkten i planeringen. Det ar darfor en brist att framforallt barnets men
ocksa i viss man vardnadshavarens synpunkter inte framkommer i flera av de granskade
planerna. Bristen pa information om nar och hur planen ska féljas upp, om vem som &r
huvudansvarig och om den enskilde har godkant planen utgor ocksa risker for brister i
samverkan. Vi beddmer att namnder och styrelser behdver sékerstélla att de samordnade
individuella planerna innehaller den information som de ska enligt lagstiftning och gallande
riktlinjer.

| var granskning har vi sett brister i dokumentationen av planer, samtycke och kallelser. Dessa
brister har gjort det svart att bedéma om arbetet med samordnade individuella planer sker pa
foreskrivet satt. Sammantaget visar granskningen att det saknas en struktur for hantering och
forvaring av dokumentationen. Det ar var bedémning att namnder och styrelser behéver
sdkerstalla att dokumentationen, hanteringen och forvaringen av bade planer, samtycke och
kallelser sker pa sadant satt att det framgar om géllande regelverk och rekommendationer foljs.

Stadsrevisionen i Goteborg lamnar tva rekommendationer till samtliga stadsdelsnamnder.

Revisorerna i Vastra Gotalandsregionen lamnar tva rekommendationer till styrelsen for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, primarvardstyrelsen samt styrelsen for bestalld primarvard.
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Bakgrund

En del barn och unga har behov av samordnade stod- och vardinsatser fran bade halso- och
sjukvard, socialtjanst och forskola/skola. Det kan bero pa orsaker sa som social problematik,
psykisk ohélsa, kroniska sjukdomar eller funktionsnedséttning.

Alla myndigheter har en allmén lagstadgad skyldighet att samverka.? Sedan 2010 finns séval i
socialtjanstlagen som i hélso- och sjukvardslagen en bestammelse om att kommun och region
ska uppratta en samordnad individuell plan (SIP), nar ett barn har behov av insatser fran bade
socialtjanst och halso- och sjukvard som méaste samordnas.® Syftet med planen &r att
sakerstalla samarbetet mellan huvudmannen, det vill siga kommun och region, sa att barnets
samlade behov frén hilso- och sjukvard och socialtjénst tillgodoses.”

Vastra Gotalandsregionen och kommunerna i regionen har ingatt en 6verenskommelse, det sa
kallade Vastbussamarbetet, i vilket gemensamma riktlinjer® arbetats fram for samverkan
avseende barn och unga som behover tvarprofessionell kompetens fran olika verksamheter.
Vastbus omfattar dven forskola/skola. Vastbus riktlinjer anger ocksa att den samverkan som
sker kring det enskilda barnet ska resultera i en skriftlig individuell plan.

| Goteborgs Stad rapporterades under perioden januari till oktober ar 2015 att totalt 258 barn
och unga har fatt en SIP upprattad.® Av samma statistik framgar ocks& att antalet barn som
sannolikt har behov av en SIP &r fler.

Nér flera huvudmén och olika personalgrupper ska samverka kring barn och unga med behov
av samordnade insatser stalls stora krav pa samverkan som sakerstaller att det enskilda barnet
far sina behov av skydd, stod, vard och behandling allsidigt utredda och tillgodosedda i
enlighet med gallande lagstiftning och riktlinjer. Eventuella brister i samverkan innebar risk for
att barn med behov av samordnade insatser inte far det stod som de har behov av och ratt till,
eller att samordnade insatser inte initieras i tid.

? 6 § forvaltningslagen 1986:223

®2kap. 7§ SoL och 3f § HSL.

* Prop 2008/09:193 Vissa psykiatrifrégor m.m. sid 19

® vastbus riktlinjer beslutades &r 2005 och reviderades &r 2012.

6 Uppgiften kommer frdn Goéteborgs Stads processledare for Barn och unga med psykisk (o)hélsa. Statistiken géller
Goteborgs Stad. Antalet for motsvarande period &ren 2014 och 2013 var 266 respektive 123. Vi har inte kunnat fa fram
nagon uppgift pa hur manga barn i Géteborg som fatt en SIP upprattad och som rapporterats in fran Vastra
Gotalandsregionen.
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Utgangspunkter i granskningen

Syfte och revisionsfragor

Granskningen syftar till att bedéma om det finns en andamalsenlig samverkan, i enlighet med
géllande regelverk, mellan Goteborgs Stad och Véstra Gotalandsregionen for de barn som
beddmts ha behov av samordnade insatser.

Bedomningen tar sin utgangspunkt i foljande revisionsfragor:

e Finns det anpassade rutiner pa de specifika enheterna utifran det 6vergripande
regelverket?

e Innehaller de samordnade individuella planerna den information som de ska enligt
regelverket?

e Sker samverkan kring det enskilda barnet pa det satt som regelverket anger for hur
arbetet med samordnade individuella planer ska ga till?

Metod, urval och avgransning

For att svara pa granskningens syfte och revisionsfragor har vi granskat upprattade samordnade
individuella planer (SIP:ar) med tillhrande samtyckesblanketter och kallelser. Denna
dokumentgranskning har kompletterats med intervjuer samt studier av riktlinjer och rutiner.

Urvalet av planer for granskning gjordes bland de barn och ungdomar mellan 0-17 ar, som
varit aktuella under perioden 1 januari 2014 till 30 juni 2015. Férutom uppréttade SIP:ar
begarde vi in samtyckesblanketter och kallelser. For Goteborgs Stad satte vi en grans pa
maximalt 20 stycken per stadsdelsnamnd. Fran Véastra Gotalandsregionens verksamheter
begarde vi in fem stycken fran respektive berérda Barn & Ungdomspsykiatrimottagningar
(BUP), Barnneuropsykiatrienheten (BNK) och Barnhabilitering hos Sahlgrenska
universitetssjukhuset (SU) samt fran vardcentraler och barnmedicinska mottagningar (BUM)
inom Narhalsan.”

Totalt har stickprovsgranskningen omfattat 124 planer med tillhérande dokumentation, varav
102 inhamtats frn Goteborgs Stad och 22 frén Vastra Gotalandsregionen. 8

Kompletterande intervjuer har genomforts med chefer inom regionen samt en lokal
Vistbusarbetsgrupp i en stadsdelsnamnd®. N&gra intervjuer har genomférts i grupp och totalt
har 20 personer deltagit i intervjuerna. Intervjuer har ocksa gjorts med processledare Barn och
unga psykisk ohélsa Géteborgs Stad, processledare Temagrupp Barn och unga samt
planeringsledare pa stadsledningskontoret i Géteborgs Stad.

" Stadsdelsnamnden Lundby skickade in en SIP men den géllde en person utanfor den har granskningens malgrupp. Fran
regionens verksamheter fick vi endast in SIPar frAin BUP och BUM.

8 Begaran om lokala rutiner har stallts till bade sektor Utbildning och sektor Individ- och familjeomsorg-Funktionshinder.
.SIParna har vi begart fran sektor Individ- och familjeomsorg-Funktionshinder.

? | den lokala Vastbusarbetsgruppen pé Vastra Hisingen ingar representanter frdn socialtjanst, funktionshinder, skola,
forskola, psykologenheten, BUP, habiliteringen och ungdomsmottagningen. Vid intervjun deltog endast representanter fran
kommunens samtliga verksamheter.
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De granskade namnderna och styrelserna &r de tio stadsdelsndmnderna inom Goteborgs Stad,
Styrelsen for Sahlgrenska universitetssjukhuset, Primarvardstyrelsen samt Styrelsen for
bestalld primarvard. Inom Sahlgrenska universitetssjukhuset ar det verksamhetsomradet
Neurologi, Psykiatri och Habilitering inom barnsjukvarden som omfattas av granskningen och
nar det galler BUP-mottagningar endast de som har Géteborg som upptagningsomrade. Inom
Narhalsan omfattas pa motsvarande satt endast de vardcentraler och barnmedicinska
mottagningar som har Géteborg som upptagningsomrade.

Samverkansorganisationen

Vastra Gotalandsregionen och kommunerna i regionen, daribland Géteborgs Stad, har som
framgar av bakgrundsavsnittet, ingatt en dverenskommelse om samverkan mellan hélso- och
sjukvard, kommunal vard- och omsorg, socialtjanst samt skola. Organisationsstrukturen for
den del som ror Barn och unga/Vastbus Goteborgsomradet beskrivs kortfattat nedan.

Samverkansorganiseringen i Goteborgsomradet

Vastbus

Regional styrgrupp Ledningsgruppen for samverkan, LGS

Temagrupp Temagrupp Temagrupp Temagrupp
Vistbus Barn och unga Aldre Mitt i livet Psykiatri
Delregional styrgrupp
13 Naromradessamverkan,
NOSAM K
Vistbus Vastbus om m un ;
Lokal arbetsgrupp RkalSViELDE och Sju kvard

Samverkan i Goteborgsomradet

www.samverkanstorget.se

Ledningsgruppen for LGS dr styrgrupp och uppdragsgivare till fyra temagrupper, varav
samverkan (LGS) Barn och Unga &r en.

Temagrupp Barn och  Gruppen bestar av verksamhetsansvariga chefer i

unga linjeorganisationen med kompetens utifran temagruppens omrade.

Regional Styrgrupp For att halla samman den regionala utvecklingen och uppféljningen

Vaéstbus finns en regional styrgrupp. Styrgruppen ansvarar bland annat for
Vastbus regionala hemsida samt lamnar arligen en rapport till
huvudmannen.
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Ansvarar for genomférandet av samverkan pa kommunalférbunds/
sjukhusomradesniva inom Véstra Gotalandsregionen. Styrgruppen
har bland annat ansvar att analysera hur riktlinjer och rutiner
tillampas och inventera behov av stod i det lokala arbetet.
Styrgruppen ska ha representanter pa omrades-
Iverksamhetschefsniva eller motsvarande, fran socialtjanst,
forskola/skola, utbildningsforvaltningen, vardcentral, barn- och
ungdomspsykiatrin, barn- och ungdomsmedicin samt
barnhabiliteringen.

Inom Goteborgs Stad finns tio NOSAM, vilka ansvarar for
genomfarandet och uppféljningen av samverkan utifran lokala
forutsattningar. Representanter ar omrades-/ verksamhetschefer
eller motsvarande fran socialtjanst, forskola, skola, barnhalsovard
och BUP. Respektive styrgrupp ger uppdrag till de lokala
arbetsgrupperna och ansvarar bland annat for uppféljning och
analys av hur riktlinjer och rutiner tilldmpas.

De lokala arbetsgrupperna utses av NOSAM och bestar av
representanter pa enhetsniva eller motsvarande. Gruppernas
uppdrag ar bland annat att kartlagga insatser i stadsdelen, definiera
utvecklingsomraden och initiera och inventera verksamheters lokala
utbildningsbehov.

Utgors av barnet/vardnadshavare samt de representanter fran
berdrda verksamheter som ar ansvariga for den konkreta samverkan
kring det enskilda barnet.

En gemensam webbplats som stddjer samverkan mellan kommun
och region i Géteborgsomradet. Har aterfinns bland mycket annat
styrdokument, minnesanteckningar fran samverkansgrupper och
rekommenderade mallar.

Denna granskning har fokus pa den praktiska samverkan som sker utifran det enskilda barnet
och som genomférs pa nivan Natverksmoten — Vastbus, da en SIP ska upprattas.

Revisionskriterier

Revisionskriterier ar de bedémningsgrunder som vi revisorer utgar ifran vid analys och
bedémningar. Revisionskriterier for denna granskning utgors av tillampliga delar av olika
lagstiftningar, Socialstyrelsens foreskrifter samt gemensamma riktlinjer fér regionen och
kommunen géllande samverkan kring barn och unga enligt sammanfattningar nedan.
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Lagstiftning och Socialstyrelsens foreskrifter

Sedan ar 2010 finns det saval i socialtjanstlagen som i halso- och sjukvardslagen en
bestdammelse om att kommun och region ska uppratta en samordnad individuell plan (SIP) nér
barnet har behov av insatser som maste samordnas.*® Aven i skollagen regleras samverkan nér
det galler barn.** Vad en SIP ska innehdlla redovisas pé sidan 14.

Av regeringens proposition 2008/09:193 framgar att det bor finnas rutiner hos huvudméannen
nér det galler forfarandet i samband med att en huvudman kallar den andra till planering.
Rutinerna bér vara skriftliga och kanda hos den berérda personalen.?

Av Socialstyrelsens foreskrifter framgar att vardgivaren eller den som bedriver socialtjanst
eller verksamhet enligt lag om stdd och service till vissa funktionshindrade (LSS), ska
identifiera processer i sin verksamhet dar samverkan behdévs samt utforma rutiner sa att
samverkan méjliggors med andra verksamheter.™® Med rutin avses ett bestamt tillvagagéngssatt
for hur en aktivitet ska utféras och hur ansvaret for utférandet ar fordelat i verksamheten.*

Gemensamma riktlinjer

Vastkoms styrelse och Regionstyrelsen antog ar 2005 gemensamma riktlinjer

— Véstbusoverenskommelsen — for kommunerna och Véstra Gotalandsregionen gallande
samverkan avseende barn och ungdom med sammansatt psykisk/psykiatrisk och social
problematik. Riktlinjerna omfattar &ven skolans omréde. Riktlinjerna reviderades'® ar 2012
och de beskriver pa en 6vergripande niva hur samverkan i huvudsak ska ga till och slar fast att
dessa kan kompletteras med lokala rutiner vid behov'®.

Vastbus riktlinjer preciserar en tidsgrans for nar en SIP ska initieras och tillater ingen
verksamhet som berdrs att avstd medverkan. Det innebér att de ar mer langtgaende &n
lagstiftningen, som inte preciserar en motsvarande tidsgrans®’ och tillater att verksamheter kan
neka till medverkan.

Sedan februari 2015 finns ocksa en dvergripande riktlinje'® som lanets verksamheter inom
kommun och region rekommenderas att anvanda nar socialtjanst och halso- och sjukvard ska
arbeta med SIP. Riktlinjen géller alla malgrupper och vad galler malgruppen barn och unga, sa
ligger den i linje med vad som redan géller i VVastbus. Dock ar den mer precis vad géller
reglerna kring samtycke.

Nedan beskrivs kortfattat hur arbetet med SIP for det enskilda barnet ar tankt att ga till enligt
géllande riktlinjer.

0 2 kap. 7 § Socialtjanstlagen (2001:453), Sol, och i 3 f § Halso- och sjukvardslagen (1982:763), HSL

| propositionen Den nya skollagen — for kunskap, valftinet och trygghet (2009/10:165), sidan 274-278, betonas att det &r
angelaget att elevhalsan samverkar med 6vrig hélso- och sjukvard samt med socialtjansten

!2 Regeringens proposition 2008/09:193
13 Socialstyrelsens foreskrift om ledningssystem for systematiskt kvalitetsarbete (SOSFS 2011:9)

14 Handbok for tillampningen av foéreskrifter och allméanna rad (SOSFS 2011:9) om ledningssystem for systematiskt
kvalitetsarbete. s. 22

! Exempel pa férandring i de reviderade riktlinjerna &r att terminologin uppdaterades till gallande lagstiftning (elevhalsa
istallet for skolhalsovard, individuell plan istallet for skriftlig handlingsplan m.m)

16 vastbus reviderade riktlinjer s.8
7 Enligt lagstiftningen ska arbetet med planen p&bérjas utan drojsmal.

'8 Riktlinje samordnad individuell plan SIP, beslutad av Ledningsgruppen for samverkan i Vastra Gétaland, LiSA-gruppen,
den 5 februari 2015

| o
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Den samordnade individuella planens syfte och roll

SIP &r en samordnad individuell plan. Det som skiljer denna mot de planer som de olika
huvudméannen har for barn, ar att en SIP omfattar det totala behovet av hélso- och sjukvard,
stod fran socialtjansten, skolan och insatser som genomfors av andra medan de olika
huvudménnens planer preciserar om hur en viss form av insats ska genomforas i praktiken.
Exempel pa sadana planer ar barn- och ungdomspsykiatrins vardplan, socialtjanstens
genomférandeplan och skolans atgardsprogram. SIP &r barnets och vardnadshavarnas plan och
syftar™ till att:

tidigt erbjuda samordnade insatser

identifiera vad barnet behover

samordna insatser mellan verksamheter

forsakra sig om att saval familj som verksamheter kanner till vilka insatser som pagar
eller planeras

lattare kunna folja barnets framsteg

o sakerstalla att barnets och familjens behov av stdd blir tillgodosett.

Samverkan kring det enskilda barnet och familjen ska i huvudsak ske enligt modellen nedan.

Samverkan kring det enskilda barnet

Genom-
forande-
plan

Atgirds-

program
7

Natverksmote —
Barnet och

familjen

L 2

Barnet har behov av insatser fran olika organisationer.
Gemensam skriftlig individuell plan upprattas

4

Vard och behandling genomfors. Respektive huvudman svarar for
insatser och darmed forenade kostnader i enlighet med sitt ansvar

Primar-
vard

7 Social-

Natverksmote
Vastbus

4

Uppféljning/Utvardering

Kalla:Bild hamtad fran Vastbus riktlinjer kompletterad med exempel p& underliggande planer fran respektive verksamhet

| Véstbus riktlinjer samt i riktlinjen for arbetet med SIP preciseras ett antal steg som ska foljas.

1% 58 som det beskrivs i Vastbus informationsbladet — Barnets plan

|1o
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SAMVERKAN KRING BARN MED BEHOV AV SAMORDNADE INSATSER I 11

Beddmning av behov

Arbetet med en SIP ska bdrja nar nagon som arbetar med ett barn bedémer att den egna
verksamheten inte ensam kan tillgodose barnets behov av stéd och behéver samordnade
insatser. Det kan till exempel vara en handldggare, en rektor eller en psykolog som tar initiativ
till en SIP. En SIP kan till exempel behovas nér insatser kravs fran andra huvudman for att
man sjalv som huvudman ska kunna ta sitt ansvar. Aven ett barn eller en vardnadshavare kan ta
initiativ till en SIP

Inhdmtande av samtycke

For att kunna mojliggora informationsoverféringen mellan de involverade parterna, da
sekretessen bryts under motet, kravs ett samtycke fran vardnadshavaren. Rekommendationen
ar att samtycket ska vara skriftligt. Vid muntligt samtycke ska detta dokumenteras i journal
eller liknande.?

Forberedelse

Den som tar initiativet till SIP ska forbereda motet tillsammans med barnet och
vardnadshavaren och utifran deras behov och 6nskemal bedéma vilken samverkan som behévs
och besluta om det ska kallas till ett ndtverksmote och vilka verksamheter som skall bjudas in.

Inbjudan till natverksmote Vastbus

Initiativtagaren ska skicka en skriftlig kallelse och inbjudna ska meddela vem som kommer att
medverka pa motet. Deltagandet ar obligatoriskt och franvaro ska avvikelserapporteras. Enligt
Vastbus riktlinjer ska métet hallas inom tre veckor fran det att kallelsen skickas.

Natverksmote Vastbus och upprattande av samordnad individuell plan

Motet ska dokumenteras i en SIP som ska utga fran barnets behov. Tydliga mal ska faststéllas,
insatser for att uppna malen ska beskrivas och plats och datum for uppfoljning dokumenteras.
Berodrda verksamheter ska tydligt ange vilken verksamhet som ansvarar for beslutad insats,
dess omfattning och kostnadsansvar®’. Vid métet bestdms vem som ska ha huvudansvaret for
planen. Alla medverkande ska fa en kopia och barnet/vardnadshavaren behaller originalet. En
SIP ersétter inte den dokumentation som respektive verksamhet ar skyldig att fora. En SIP
behdver, utifran lagstiftningen, inte upprattas enligt en sarskild upprattad mall men inom
Vastbus har det dver tid tagits fram mallar som verksamheterna rekommenderas att anvanda.

Uppfoljning
Planen ska foljas upp och resultatet av de olika insatserna utvarderas. Tidpunkt for uppféljning
faststalls da planen skrivs.

Avslutande
SIP:en avslutas nar malen ar uppfyllda och/eller om det inte langre finns behov av samordnade
insatser eller om barnet/vardnadshavaren drar tillbaka sitt samtycke.

% Riktlinjer samordnad individuell plan SIP

2 Kostnadsansvar ska dokumenteras i sarskild éverenskommelse. Detta enligt det reviderade dokumenet "Vastbus irktlinjer
- uppdrag och organisation fran 2015-10-28"
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lakttagelser

| foljande tre avsnitt redovisar vi granskningens iakttagelser. Vi inleder med en beskrivning av
nagra overgripande iakttagelser darefter foljer en beskrivning av iakttagelserna for respektive
revisionsfraga.

| samband med att vi begérde in samordnade individuella planer, samtyckesblanketter och
kallelser gjorde vi ett antal iakttagelser kopplade till hanteringen av dokumentationen samt
definitionen av vad som faktiskt &r en SIP. Det visade sig i flera fall vara svart att fa fram den
dokumentation som vi begarde. Sarskilt svart har vi haft att fa in samtyckesblanketter och
kallelser.

Flera tjanstemé&n, som vi har varit i kontakt med i stadsdelarna, har uppgett att det inte finns
nagot enkelt satt att fa en 6verblick 6ver hur manga barn som har en SIP i stadsdelens
verksamheter. Flera tycks inte kdnna till méjligheten att i Treserva?? dokumentera att ett barn
har en SIP medan andra helt enkelt inte anvant funktionen.?® Det har inneburit att det for
manga tjansteman varit tidsodande att manuellt ga igenom alla arenden for att fa fram de
uppgifter som vi begarde. Fran stadsdelen Lundby fick vi in en plan men da den gallde en
person utanfor den malgrupp som ingar i granskningen har den inte granskats.

Inom regionens verksamheter sa finns det mojlighet att, i det it-stéd som anvéands inom barn-
och ungdomspsykiatrin, klassificera SIP med sérskilda koder. Detta m6jliggor en utsortering
och dverblick dver vilka barn som har en sddan. Motsvarande it-stod saknas hos
vardcentralerna och de barn- och ungdomsmedicinska mottagningarna. Fran regionens
verksamheter fick vi endast in SIP:ar fran barn- och ungdomspsykiatrin samt barn- och
ungdomsmedicin.

Den dokumentation som vi fatt fran verksamheterna har sett olika ut. Definitionen av vad som
ar en SIP tycks variera. En del verksamheter har anvant nagon av de mallar for SIP som finns
pa Samverkanstorget® samt Vastbus hemsida.? | flera fall har det som verksamheterna menar
ar en SIP endast bestatt av journalanteckningar.

Sammantaget konstaterar vi att det rader uppenbara oklarheter kring var och pa vilket satt
dokumentationen kring SIP ska hanteras och fOrvaras.

Det faktum att det varit svart att fa in dokumentation fran alla granskade verksamheter samt att
den dokumentation som vi har fatt har varit ofullstandig har till viss del forsvarat maojligheten
att svara pa granskningens revisionsfragor.

2 Treserva ar det it-stod som verksamheterna inom socialtjansten anvander for handlaggning och dokumentation.

2 | Treserva finns majlighet att ange SIP-Vastbus som en handelsetyp. Det gar att ta ut statistik baserat pa registrerade
handelser antingen i form av en Handelselista eller i form av Handelsestatistik. Enligt uppgift fran Intraservice finns
handelser av den hér typen registrerade i stadsdelarna under &r 2014 och 2015 medan endast nagra f& under ar 2013.
Detta tyder pd att det finns viss kannedom om funktionen men att lIangt i fran alla kanner till den eller anvander den.

* En gemensam webbplats som stodjer samverkan mellan kommun och region i Géteborgsomrédet. Har &terfinns bland
mycket annat styrdokument, minnesanteckningar fran samverkansgrupper och rekommenderade mallar.

% Mallarna har uppdaterats under &r 2015 s& bade en &ldre version och den nya versionen forekommer i stickprovet.
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Revisionsfraga 1

Finns det anpassade rutiner pa de specifika enheterna
utifran det 6vergripande regelverket?
Det ska finnas rutiner i de berdrda verksamheterna som beskriver hur samverkan ska ga till.

Detta anges bade i lagstiftning, foreskrifter och Vastbus riktlinjer vilket har beskrivits i
avsnittet om revisionskriterier pa sidorna 8-11.

Vi bad samtliga granskade verksamheter att, i den man det fanns, skicka in lokala rutiner
gallande samverkan kring barn som har behov av insatser fran nagon annan verksamhet
och/eller huvudman &n den egna.

Tillfragade verksamheter, med nagot undantag, hanvisade till att de anvander sig av de
riktlinjer och stoddokument som aterfinns pa Samverkanstorgets och/eller Vastbus hemsida.

Det som verksamheterna hanvisar till pa dessa hemsidor och som ar relevant for den har
granskningen &r foljande dokument:
e vaéstbus riktlinjer,
lathund for Vastbus riktlinjer inklusive en checklista for SIP-mote®®
riktlinjer samordnad individuell plan
arbetsgang SIP
checklista SIP-mote.

De flesta granskade enheter har inte nagra lokala rutiner som beskriver hur samverkan inom
den egna verksamheten ska bedrivas med annan huvudman. Nagra stadsdelsnamnder, (Vastra
Hisingen, Orgryte-Harlanda, Centrum (sektor IFO-FH) samt Norra Hisingen (sektor
utbildning)) har emellertid utformat rutiner som &r en precisering av Vé&stbus riktlinjer
anpassade till den egna verksamheten. Ingen av de granskade verksamheterna i regionen har
tagit fram nagon lokal rutin.

Det finns ocksa exempel pa stadsdelsnamnder som har lokala dverenskommelser som traffats
over huvudmannagranserna (Angered, Lundby). Vi har inte specifikt efterfragat de lokala
overenskommelserna men det ar mojligt att det finns sddana aven i andra stadsdelar men som
vi inte har tagit del av.

Revisionsfraga 2

Innehaller de samordnade individuella planerna den

information som de ska enligt gallande regelverk?

Tillsammans staller lagstiftningen?’ och Vastbus riktlinjer med tillhérande lathund ett antal
krav pa vilken information SIP ska innehalla. Den mall for SIP som verksamheterna
rekommenderas anvanda omfattar de krav som stalls i lagstiftning och Vastbus riktlinjer men
den ar ocksa mer specifik i nagra ytterligare krav. Sammantaget ska foljande information
finnas med i en SIP:

% Lathunden med checklistan publicerades pa hemsidan 2015.
%" 2 kap. 7 § SoL och 3§ HSL.

|13

2016-03-16



SAMVERKAN KRING BARN MED BEHOV AV SAMORDNADE INSATSER I 14

o syftet med motet

e den enskildes behov och dnskemal

e tidigare och pagaende insatser

e barnets och vardnadshavarens synpunkter

e mal pa kort och lang sikt

e vilka insatser som behovs

e ansvarsfordelning, vilka insatser kommunen eller landstinget ska svara for

« vilka tgérder som vidtas av ndgon annan &n landstinget eller kommunen?®

e vem av huvudmannen som ska ha det dvergripande ansvaret for planen, kontaktperson ska
anges

e plats och tidpunkt for uppfdljning och utvardering

e att planen har godkants av vardnadshavare/barn.

Nedan redovisar vi vara iakttagelser som vi har gjort i samband med att vi granskat innehallet i
de 124 SIP som har skickats in fran stadsdelsnamnderna och regionens verksamheter.
Sammanfattningsvis kan vi konstatera att vi ser brister i dokumentationen hos samtliga
granskade enheter.

Innehall samordnade individuella planer

Diagram 1. Sammanstéllning av samtliga SIP (124) som har granskats

% |nga iakttagelser kring andra aktorers medverkan har gjorts i v&r granskning
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Syfte, behov samt tidigare och pagaende insatser

Vi kan konstatera att i de allra flesta fall sa anges syftet med motet. | vissa fall kravs det dock
mer av lasaren da syftet kan gdmma sig under andra rubriker i dokumentet dn den avsedda.
Barnets behov utifran nuldge, svarigheter och vad som fungerar bra framgar tydligt i de allra
flesta fall. Har kan vi konstatera att det ar ytterst marginellt nar detta inte gar att utlasa. Vilka
insatser som har satts in tidigare och vilka som pagar anges i hog grad.

Synpunkter, mal, insatser och uppféljning

I en SIP ska mal pa bade kort och lang sikt anges. | diagrammet ovan har mal pa kort och lang
sikt slagits samman till en parameter. Vi konstaterar att malformuleringar framgar i ungefar 70
procent av det totala antalet planer som vi har granskat.

Var granskning visar att det i nio av tio planer framgar vem av huvudmannen som har ansvar
for respektive insats som planeras.

Vastbus riktlinjer ar tydliga med att i alla 6vervaganden som ror ett enskilt barn sa ska barnet
ges mojlighet att uttrycka sin mening. Barnets synpunkter framgar emellertid endast i 30
procent av de SIP som vi har granskat. Det kan finnas rimliga skal till detta exempelvis barnets
alder eller eventuellt funktionshinder. Barnets synpunkter kan ha framforts av vardnadshavare
eller annan vuxen men pa ett sadant satt att det inte ar tydligt i dokumentationen att det ar
barnets synpunkter. Enligt lathunden till VVastbus riktlinjer anges att en person ska utses som
ansvarig att fora barnets talan d& sédant behov finns.? Vardnadshavares synpunkter framgar i
ungefar 70 procent av de SIP vi har granskat.

Nér det galler att dokumentera hur de mal som har beslutats ska foljas upp sa har detta angetts i
mindre &n en tredjedel av de granskade planerna.

| var granskning konstaterar vi att tidpunkt for planerad uppfoljning och utvardering av SIP
anges i ungefar 70 procent av fallen.*

Ansvar och godkannande

Av SIP ska det framga vem som ar huvudansvarig for planen. Detta anges i cirka 60 procent av
de planer som har ingatt i granskningen. Vidare ska det som man har kommit 6verens om i
planen godkannas av vardnadshavare. Detta kan ske antingen skriftligen eller muntligen. Det
finns mojlighet att i planen ange om godkannande har skett via telefon genom att markera detta
med ett kryss. I mindre an 20 procent av de granskade planerna har vi kunnat verifiera att
barnet/vardnadshavaren har godkant dessa.

% Det ar inte alltid lampligt eller onskvért att barnet ar med vid ett s& kallat SIP-mote.

% Av de granskade planerna var det 80 stycken dar det av dokumentationen inte framgick att de var avslutade och dar det
darmed ska framg& nar uppfoljining ska ske. Men granskningen visar allts att det i 25 av dessa(30%) inte finns nagon
information om detta.
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Revisionsfraga 3

Sker samverkan kring det enskilda barnet pa det satt som regelverket

anger for hur arbetet med samordnade individuella planer ska ga till?
Riktlinjer for samverkan kring det enskilda barnet har beskrivits i tidigare avsnitt (s.9-11).
Sammanfattningsvis ska det finnas ett tydligt samtycke fran barnet/vardnadshavare. Det ska
kallas till mote inom en viss tid, med obligatorisk ndrvaro och dar en huvudansvarig utses. En
SIP ska tas fram och samtliga deltagare ska fa en kopia. SIP:en ska foljas upp.

Inhamtande av samtycke

For att kunna samordna insatser och mojliggora informationséverforing, dels mellan respektive
huvudman och dels mellan huvudmannen och andra aktorer, ar regeln att den enskilde ger sitt
samtycke. Det ar viktigt att barnet/vardnadshavare forstar varfér en samordning kravs och vad
samtycket innebér. Det finns inga formella krav pa att samtycket ska vara skriftligt, utan det
kan ges muntligt. Enligt riktlinjen for arbetet med SIP &r dock rekommendationen att
samtycket bor vara skriftligt och undertecknat av den enskilde sjalv/vardnadshavare.

Vi har endast i undantagsfall erhallit samtyckesblanketter utifran var forfragan. Detta
innebdr inte nddvandigtvis att samtycke inte har getts. Vid muntligt samtycke ska, enligt
riktlinjerna, detta dokumenteras i journal eller liknande. Den typen av dokumentation har dock
inte ingatt i den har granskningen.

Forberedelse, kallelse och deltagande

Ett natverksmate enligt Vastbus ska hallas inom tre veckor fran det att en kallelse har sants ut.
I vilken man detta sker kan vi inte uttala oss om med tillracklig séakerhet eftersom vi inte har
fatt in kallelser till samtliga SIP. Dessutom har flera kallelser saknat datering. Kravet pa att
motet ska hallas inom tre veckor géller bara infér det forsta motet. Plats och datum for
uppféljning ska bestdmmas vid motet nar en SIP upprattas samt dokumenteras i planen.

Av de planer som vi granskat framgar att det faktiska deltagandet av representanter fran de
kallade verksamheterna generellt sett ar hogt. Vi kan ocksa konstatera att de aktorer som oftast
ar kallade kommer fran socialtjanst, skola och barn- och ungdomspsykiatrin.

Natverksmote Vastbus och dokumentationen

Vi har, som tidigare framgatt, generellt sett haft svart att fa in efterfragade planer,
samtyckesblanketter och kallelser. Den rekommenderade arbetsgéngen>' och som
verksamheterna bland annat hanvisat till &r att en SIP ska upprattas under motets gang,
godkénnas av barnet och vardnadshavaren som far originalet samt att alla parter far en kopia.
Var granskning visar att detta inte ar ett implementerat arbetssatt. Det saknas en Gvergripande
systematisk hantering av SIP:arna, vilket ocksa bekraftas i vara intervjuer.

| flera av intervjuerna lyfts att det gérs mer dn vad som syns i dokumentationen. Det
framfors ocksa att det ar vanligt att verksamheterna prioriterar de egna journalanteckningarna
och dokumentation i de egna planerna och att dokumentationen av SIP:arna darmed riskerar att

3 Arbetsgang vid samordnad individuell plan (SIP) &r ett dokument som finns pd Samverkanstorget.se och fungerar som ett
utbildningsmaterial. Dokumentet kallas ocksa SIP-trappan.
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komma i andra hand. De nya mallarna uppfattas av en del intervjuade, battre stddja samverkan
och arbetet med en SIP, men det lyfts synpunkter pa att dokumentationskravet riskerar att bli
omfattande.

Vid vara intervjuer har vi presenterat resultatet fran var granskning som visar att barnets
synpunkter inte framgar i majoriteten av planerna. Flera av de vi intervjuat bekraftar att det
finns en risk att barnets synpunkter inte tillrackligt tydligt kommer fram i motena och att dessa
i viss man kan bli de professionellas méten. Det framfors att det finns ett naturligt
vuxenperspektiv i métena och att det ar viktigt att sékerstélla att barnets asikt lyfts in i planen,
nagot som flera menar att den nya mallen stodjer.

Inom den granskade tidsperioden avslutades endast ett fatal av SIP:arna. Vi kan konstatera att
det &r vanligt att arbetet med SIP bedrivs éver en l&ngre period med flera uppféljningsméten.
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Bedomning

Implementering av riktlinjerna brister och lokala rutiner saknas

Vi kan konstatera att det i den 6vervdgande delen av de granskade verksamheterna saknas
lokala rutiner for hur samverkan kring det enskilda barnet ska ga till i praktiken.
Verksamheterna hanvisar till de dvergripande riktlinjerna och de dokument i form av lathund
och mallar som finns till verksamheternas forfogande. Var granskning visar emellertid att
implementeringen av dessa styrdokument brister.

De dokument och mallar som finns pa Samverkanstorget bedémer vi bor utgora ett bra stod for
verksamheterna i samverkansarbetet. De nya mallarna har forvisso bara funnits sedan februari

ar 2015 och det ar rimligt att en implementering kan ta tid. Vastbus riktlinjer har daremot gallt
i ungefar tio ar och implementeringen av dessa borde ha kommit langre.

Vi bedémer att lokalt forankrade rutiner som beskriver arbetssatt och ansvarsférdelning i den
egna verksamheten skulle oka forutsattningarna for att samverkan sker pa foreskrivet satt. Val
ké&nda och implementerade arbetssatt for samtycke, kallelse, vem som ansvarar for att skriva
planen, hur den ska forvaras och spridas i gruppen torde minska risken for brister i samverkan.

Tydliga rutiner kombinerat med goda strukturer for hur dokumentationen ska hanteras skapar
ocksa battre forutsattningar for respektive huvudman samt samverkansorganisationen att folja
upp om samverkan sker i enlighet med gallande bestdmmelser.

Det ar var bedomning att samtliga namnder och styrelser bor, utifran gallande riktlinjer,
utarbeta lokala rutiner for hur samverkan ska ga till. Rutinerna behéver omfatta hur
dokumentationen kring de samordnade individuella planerna ska hanteras och forvaras.

Innehallet i de samordnade individuella planerna behover sakerstallas

Det &r positivt att de planer som vi har granskat i 6vervagande delen innehaller information om
barnets behov, vilka mal som finns med samverkan samt vilka insatser som genomforts och
vilka som planeras. Samtidigt visar granskningen pa brister vad géaller innehallet i planerna. En
SIP ar den enskildes plan och barnets och vardnadshavarens delaktighet och inflytande &r
centralt och ska vara utgangspunkten i planeringen. Vastbus riktlinjer slar fast att i alla
overvaganden som ror enskilt barn ska barnet ges majlighet att uttrycka sin mening och fa
den respekterad. Darfor bedomer vi att det &r en brist att framforallt barnets men ocksa i viss
man vardnadshavarens synpunkter inte framkommer i flera av de granskade planerna. Vi
bedémer ocksa att bristen pa information om nar och hur planen ska féljas upp, om vem som ar
huvudansvarig och om den enskilde har godkant den medfor risker for brister i samverkan.

Vi bedomer att namnder och styrelser behover séakerstalla att SIP:arna innehaller den
information som de ska enligt lagstiftning och gallande riktlinjer. Det har Over tid funnits
olika mallar fér hur dokumentationen kring SIP ska se ut. De nu géllande mallarna
beddmer vi vara andamalsenliga utifran de krav pa information som stélls i lagstiftning och de
riktlinjer som géller i regionen och staden.
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Samverkansprocessen kring barnet behoéver starkas

I var granskning har vi sett brister i dokumentationen av planer, kallelser och samtycke. Dessa
brister har gjort det svart att bedéma om arbetet med SIP sker pa foreskrivet sétt. Da
dokumentationen brister blir det exempelvis svarare att félja upp om reglerna kring samtycke
foljs, om moten halls inom tre veckor eller om alla som &r kallade kommer till motena. Det &r
var bedémning att verksamheterna behdver se till att dokumentationen kring bade samtycke
och kallelser sker pa ett sadant satt att det framgar om géllande regelverk och
rekommendationer foljs.

Bristerna i dokumentationen vid upprattandet av planerna gor det ocksa svart att bedéma i
vilken utstrackning samverkan sker i enlighet med géllande regelverk. Sarskilt problematiskt &r
det nar det inte finns nagon egentlig plan uppréattad utan samordningen av insatser endast
dokumenterats i en eller flera verksamheters journalanteckningar.

Da det inte framgar av dokumentationen om parterna utsett en huvudansvarig for planen eller
om barnet och vardnadshavaren har godkant planen sa gar det inte i efterhand att sdga om detta
skett. Bristerna i hur dokumentationen hanteras och forvaras innebdr att det &r oklart om alla
berdrda har tillgang till en kopia av SIP:en och om barnet och vardnadshavaren far originalet.
Vi menar att namnder och styrelser behover sakerstélla att hanteringen och forvaringen av
dokumentationen sker pa ett andamalsenligt satt.

Sammantaget ar det var bedomning att bristerna i dokumentationen forsvarar huvudmannens
mojligheter att folja upp om samverkan sker i enlighet med lagstiftning och antagna riktlinjer.

Sammanfattande bedomning

Inom ramen for VVastbussamarbetet har regionen och kommunerna kommit éverens om hur
samverkan ska ske och hur den ska dokumenteras. Vi bedémer att styrningen och
uppféljningen av rekommenderade arbetssétt och anvandningen av mallar generellt sett
behover stdrkas. Detta for att sdkerstélla att lagstiftning och gallande riktlinjer foljs samt att
samverkan ar andamalsenlig. Inte minst ar detta viktigt ocksa for att sakerstalla att barnets
behov av stdd tillgodoses samt att barnets mening tas tillvara.

Syftet med att uppratta en SIP for barnet ar att sékerstélla samarbetet och
ansvarfordelningen mellan huvudméannen sa att den enskildes behov av samordnade
insatser fran berorda verksamheter tillgodoses. En SIP kan inte ersattas av respektive
verksamhets journalanteckningar eller egna planer, utan ar ett centralt gemensamt
dokument for samordningen av insatser for barnet.

Vi har som framgar av rapporten, dverlag haft svart att fa in efterfragade SIP:ar,
samtyckesblanketter och kallelser. Granskningen visar att det saknas en struktur for hantering
och forvaring av dokumentationen.

Med de nuvarande bristerna i styrning och uppféljning finns ocksa en uppenbar risk att

underlagen for den statistik som bland annat ligger till grund for intern statistik men ocksa for
rapportering till Sveriges kommuner och landsting och Socialstyrelsen &r felaktig.
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Syftet med granskningen har varit att bedéma om det finns en andamalsenlig samverkan, i
enlighet med gallande regelverk, mellan Géteborgs Stad och Vastra Gotalandsregionen for de
barn som har bedémts ha behov av samordnade insatser och som har fatt en SIP upprattad. Mot
bakgrund av de iakttagelser som vi har gjort gor vi bedémningen att samverkan inte fullt ut
sker i enlighet med géllande regelverk. Vi menar darmed att det finns risk for att den
samverkan som sker mellan huvudmannen kring barn med behov av samordnade insatser inte
ar andamalsenlig.

Stadsrevisionen i Goteborg lamnar foljande rekommendationer till stadsdelsndmnderna:

Stadsrevisionen rekommenderar samtliga stadsdelsndmnder att sékerstélla att
dokumentationen av arbetet med samordnade individuella planer foljer gallande regelverk.

Stadsrevisionen rekommenderar samtliga stadsdelsndmnder att se till att det for samtliga
berdrda verksamheter finns lokala rutiner, utifran de 6vergripande riktlinjerna, for arbetet
med samordnade individuella planer. Rutinerna bér omfatta en beskrivning av hur
dokumentationen ska hanteras och forvaras.

Revisorerna i Véstra Gotalandsregionen l&mnar féljande rekommendationer till styrelsen for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, primarvardstyrelsen samt styrelsen for bestalld primarvard.

Revisorerna i Vastra Gotalandsregionen rekommenderar samtliga styrelser att sakerstélla att
dokumentationen av arbetet med samordnade individuella planer foljer gallande regelverk.

Revisorerna i Vastra Gotalandsregionen rekommenderar samtliga styrelser att utifran de
overgripande riktlinjerna, uppratta lokala rutiner for arbetet med samordnade individuella
planer. Rutinerna bor omfatta en beskrivning av hur dokumentationen ska hanteras och
forvaras.
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