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Gemensamma utgangspunkter for arbetet med barn
och ungdomar mellan Region Gavleborg och
kommunerna i Gavleborgs lan

Programforklaring

Hur barn och ungdomar mar &r en viktig samhallsfraga da samtliga medborgare i ett demokra-
tiskt samhaélle har ratt till goda levnadsférhallanden. Barn och ungdomar kan ha svart att géra
sina behov horda och maste darfor ges sarskild uppméarksamhet och omfattas av sérskilda prio-
riteringar.

Med nedanstaende ”gemensamma utgangspunkter” vill alla l&nets kommuner och Region
Gavleborg ange ambitionsnivan for det forhallningssatt som ska kanneteckna samverkansar-
betet med barn och ungdomar i Gavleborgs lan. De anger ocksa konkreta forslag till hur arbetet
och samverkan ska bedrivas.

Bakgrund

FNs konvention om barnets réattigheter fran 1989 starker barnets stallning som enskild individ
med juridiska rattigheter. Konventionen omfattar samtliga barn oavsett alder, kan, religion,
sprak, nationellt, politiskt eller socialt ursprung. Vid alla atgéarder av offentliga institutioner
som ror barn, ska barnets basta komma i fraimsta rummet (Artikel 3).

Socialtjanstlagen (SoL) lyfter fram sérskilt utsatta grupper som kan ha svart att géra sina be-
hov horda, t.ex. barn och unga (5:1 8 SoL).

I socialtjanstlagen framgar att kommunen i sitt arbete med barn och unga ska ha ett helhetsper-
spektiv pa det enskilda barnet och att barnets bésta ska sta i centrum. For att kunna praktisera
ett helhetsperspektiv for barnets basta, krdvs bl.a. att olika huvudmén samverkar med
varandra. Socialndmnden har till ansvar att initiera samverkan med Region Géavleborg, vilka
enligt Halso- och sjukvardslagen ocksa har skyldighet att samverka med andra huvudman.

Den 1 januari 2010 infordes nya paragrafer i halso- och sjukvardslagen (8a § HSL) och i soci-
altjanstlagen (5 kap. 8 a § SoL) som innebar att det stélls krav pd kommuner och landsting att
inga formaliserade, Overgripande Overenskommelser for samarbete kring personer med
psykisk funktionsnedséattning (alla dldersgrupper).

Samtidigt infordes ocksa en lagstadgad skyldighet i bade HSL (3 § f) och SoL (2 kap. 78) som
innebdr att huvudmannen tillsammans ska uppratta en samordnad individuell plan nar den en-
skilde har behov av insatser fran bada huvudmannen. Den géller alla enskilda, inte enbart per-
soner med funktionsnedséttning.

Enligt socialtjanstlagen (5:e kap.§10) ska socialndmnden erbjuda stod for att underlatta for de
personer som vardar en narstaende som &r langvarigt sjuk, eller aldre eller som stodjer en nér-
stdende som har funktionshinder.

Enligt 2 § g HSL (fran januari 2011) ska halso- och sjukvarden sarskilt beakta ett barns behov
av information, rad och stod om barnets foraldrar eller nagon annan vuxen som barnet varak-
tigt bor tillsammans med har en psykisk storning eller en psykisk funktionsnedséttning, har en



allvarlig fysisk sjukdom eller skada, & missbrukare av alkohol eller annat beroendefram-
kallande medel, eller avlider.

I den nya skollagen som géller from augusti 2011 har Barnkonventionen lyfts in med betoning
pa att barnets bésta ska sta i centrum i all utbildning och annan verksamhet enligt denna lag
(1:10 § Skollagen).

| den regionala utvecklingsstrategin for Gavleborg 2013-2020 ”Nya Mgjligheter” betonas be-
greppet “starkta individer” som handlar om att kvinnor, mén, flickor och pojkar har férmaga,
vilja och mojlighet att omsétta kunskap till handling och vara aktiva medskapare av Gévle-
borg. For att uppna malen i Nya moéjligheter finns ett flertal program, daribland Folkhalsopro-
grammet ”Jamstalld och jamlik hélsa for ett hallbart Gavleborg 2015-2020”. Utifran kartlagg-
ningar av folkhélsolaget i Gavleborg lyfter man fram tre omraden i de nationella folkhalso-
malen som &r extra viktiga i lanet. Dessa omraden &r delaktighet och inflytande i samhallet,
ekonomiska och sociala forutsattningar samt barn och ungas uppvéxtvillkor. Alla barn och
ungdomar i Gavleborg ska ha mojlighet att leva under goda och jamlika uppvaxtvillkor. For-
hallanden under uppvéxtaren paverkar barn och ungas halsa och livsvillkor genom hela livet.
Tidiga insatser ar darfor viktiga for att framja en god folkhalsa langsiktigt.

| samverkansarbetet mellan kommunerna och Region Gavleborg ska barnets bésta sta i
centrum. Insatserna ska syfta till att starka barn och ungas friskfaktorer samt férebygga och
reducera eventuella riskfaktorer. Da barnets vardnadshavare och familj ar en viktig del i bar-
nets liv, ska insatserna &ven syfta till att starka deras friskfaktorer som gynnar barnets ut-
veckling samt foérebygga och reducera riskfaktorer som missgynnar barnets utveckling.

Nér det galler barns hélsa har till exempel den psykiska ohdlsan, framst sjalvrapporterad ned-
stamdhet och oro, samt 6vervikt/fetma dkat pa senare ar. Dessa monster finns i hela landet.



Utgangspunkt 1: Barnkonventionen

Inriktning

O Varje verksamhet ska arbeta i enlighet med FN:s konvention om barnets rattigheter.
Barnkonventionen ska vara ett ledande och levande dokument och malen i verksam-
hetsplaner och andra dokument ska vara tydligt kopplade till konventionens artiklar.

O Vid allt beslutsfattande som paverkar barn och ungdomar ska barns béasta komma i
framsta rummet. Det ska ocksa framga hur beslutet kommer att paverka barnet eller
ungdomen som enskild person eller som grupp.

O Barn och ungdomar ska ges inflytande och delaktighet i fragor som berér dem som en-
skild person eller som grupp, savél verksamhetsmassigt som politiskt.

O All personal som i sitt arbete méter barn och unga ska ha den barnkompetens som kravs
for att skapa bra moten och ett professionellt omhé&ndertagande i Gvrigt.

O Arbetet med barn och ungdomar ska ske utifran Barnkonventionens krav pa lika varde,
ex. med beaktande av genusperspektivet.

Konkreta konsekvenser

O Region Gévleborg och kommunerna ska besluta om hur barnkonventionen ska omséttas i
praktiskt arbete och hur arbetet ska foljas upp.

O Anstallda som direkt eller indirekt arbetar med fragor som ror barn och ungdomar ska
ha kunskap om Barnkonventionen och hur den paverkar arbetet. Politiker och personal
ska kontinuerligt, och gérna tillsammans, erbjudas utbildning om Barnkonventionen och
dess innebord. Alla som arbetar med barn- och ungdomar maste kanna till anmélnings-
plikten (14 kap 1 § SoL och 2 § HSL).

O For att fa ett barnperspektiv pa de beslut som paverkar barn och ungdomar, ska beslut
foregas av en konsekvenshedémning som beskriver vilka positiva och negativa konse-
kvenser beslutet kan komma att fa for barn och unga. Alla nivaer och verksamheter i
Region Gavleborg och kommunerna, &ven exempelvis tekniska verksamheter, kultur-
verksamheter osv. omfattas av detta krav.

O Barns och ungdomars asikter ska efterfragas i fragor som berér dem som enskild individ
eller som grupp. Olika former for att ta reda pa barns och ungdomars asikter och for
okat inflytande och delaktighet saval verksamhetsmassigt som politiskt ska provas.

O 1 verksamheter som arbetar med barn och ungdomar ska man definiera vilken barn-
kompetens som kravs for att utfora arbetet i enlighet med Barnkonventionens
intentioner.

O Barnkonventionen skall vara utgangspunkt aven i samverkan med 6vriga parter,
exempelvis féreningar och organisationer.



Utgangspunkt 2: Framjande synsatt, dvs. framjande

av hélsa och goda levnadsforhallanden (3:1 § SoL, 2¢c §
HSL)

Inriktning

[0 Det ar etiskt ratt och ekonomiskt effektivt att forsoka forhindra att problem uppstar och
att ta hand om problem medan de annu ar sma. Arbetet med barn och ungdomar maste
darfor préaglas av ett framjande synsétt (framja halsa och goda levnadsforhallanden, f6-
rebygga ohélsa och social utsatthet samt tidiga och samordnade insatser) och med lang-
siktigt fokus pa de verksamheter som traffar barn, ungdomar och familjer i ett tidigt
skede.

O Region Gavleborgs och kommunernas insatser ska vara utformade sa att de starker
foraldrars/vardnadshavares friskfaktorer i sina roller som ansvariga for barnet. Insat-
serna ska ocksa underlatta for saval barn som familjer att ta eget ansvar och sjalva vara
aktiva, paverka och forbattra sina livsvillkor.

O Kommunala verksamheter som skolan och forskolan m.fl. samt ideella organisationer
spelar en mycket viktig roll for barns och ungdomars utveckling och &r darmed viktiga
aktorer i det framjande och forebyggande arbetet.

Konkretakonsekvenser

O Barn- och ungdomsperspektivet ska beaktas i det arbete som bedrivs utifran de nation-
ella folkhalsomalen.

O Region Gavleborg och kommunerna ska gemensamt diskutera, utveckla och besluta om
mdjliga former av samverkan mellan de verksamheter som tidigt méter barn och ungdo-
mar, dvs. modrahélsovarden, barn- och familjehalsan, ungdomsmottagningar, 6vrig pri-
marvard, folktandvarden, socialtjansten, forskolan, skolan och skolhélsovarden/elev-
halsan, kultur och fritid i syfte att intensifiera det halsoframjande och férebyggande
arbetet, att skapa insatser ur ett helhetsperspektiv och att utnyttja samhéllets resurser pa
ett optimalt satt.

O Region Gavleborg och kommunerna bor gemensamt utveckla foraldrastod i olika for-
mer i enlighet med Regeringens skrivelse 2013/14:87 Ett starkt foraldrastdd — for barn-
ets ratt till trygga uppvéxtvillkor, dar man bl.a. som framgangsfaktor framhaller sam-
organisering av verksamheter i form av familjecentraler eller familjecentralsliknande
verksambheter.

O Skolhalsovard/elevhalsa spelar en avgorande roll i det férebyggande och stddjande arbe-
tet och behdver darfor ges goda forutsattningar for sin verksamhet saval resursmassigt
som organisatoriskt. For elever ska det finnas skolhélsa som ska vara forebyggande och
hélsoframjande. FOr medicinska och psykosociala insatser ska det finnas lakare, skol-
skoterska, psykolog och kurator (2:25 § Skollagen). Ett atgardsprogram for elever som
behover sérskilt stod ska utarbetas i samrad med eleven och dennes vardnadshavare (3:9



8 Skollagen). For att motverka krankande behandling ska huvudmannen upprétta en plan
med atgarder for att motverka krankande behandling av barn och elever (6:1, 8 § Skolla-
gen). En larare eller annan personal som far kannedom om att en elev anser sig ha blivit
utsatt for krankande behandling i samband med verksamheten &r skyldig att anmala detta
till forskolechefen eller rektorn. Denne ar skyldig att utreda handelsen (6:10 §
Skollagen).



Utgangspunkt 3: Samverkan och samordning (6 § FL,
3:4 § Sol, 2f, 8 § HSL)

Inriktning

O Region Géavleborg och kommunerna ér varandras forutsattningar for att astadkomma
insatser ur ett helhetsperspektiv for det enskilda barnet/ungdomen/familjen vilket kréaver
samverkan och samordning.

O Samverkan mellan verksamheter och huvudmaén kraver:
v/ styrning,
v’ ett ledarskap som genererar vilja, respekt och en generds installning,
v struktur och tydliga uppdrag,
v’ tid och métesplatser

O Hallbar verksamhetsméassig samverkan mellan huvudmannen kréaver dven politisk
samverkan.

O 1 allasituationer dér ett barn ar i fokus, ska varje verksamhet gora sitt yttersta for att un-
derlatta samverkan och samordning mellan olika verksamheter och huvudman for att
barnets/ungdomens och deras familjers behov bést ska tillgodoses.

O Ett barns eller en ungdoms behov far aldrig asidosattas pa grund av att skilda huvudman
har olika verksamhets- och kostnadsansvar.

O Region Gavleborg och kommunernas verksamheter ska ses som delar av ett gemensamt
system. FOr barnet/ungdomen/familjen &r det oftast mindre viktigt vem som ansvarar for
insatserna, det viktigaste ar att insatser ges och att dessa ar samordnade och ges ur ett
helhetsperspektiv.

O Tydliga uppdrag och ansvarsgrénser ar en forutsattning for samverkan.

O Region Gavleborg och kommunerna har gemensamt ansvar att stddja en god halsa och ut-
veckling hos alla barn och ungdomar och skyldighet att tidigt identifiera barn och ung-
domar som behover sarskilt stod.

O Stodet till barnet/ungdomen ska sa langt som majligt ges i vardagsmiljon. Detta for-
hallningssatt galler alla verksamheter

O Inom Region Gavleborg har primarvarden ansvaret for forsta linjens vard for barn- och
ungdomar med somatisk och psykisk ohalsa. Barn- och ungdomssjukvarden och BUP
fokuserar sin utveckling mot en hogre specialistkompetens for de svarast sjuka. Habili-
teringen ger specialistinsatser till barn- och ungdomar med specifika funktionsnedsétt-
ningar.

Familjecentraler

Familjecentraler finns etablerade i l&net dar kommuner och Region Gévleborg m.fl. samlokali-
serar verksamheter som samverkar for att utgora lattillgangligt stod for blivande foraldrar, barn
och deras foréldrar och darigenom bidra till goda uppvéxtvillkor och god hélsa for barnen. En
fortsatt etablering av nya familjecentraler ska ske dér sadana ar andamalsenliga.
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Verksamheten ar generell och riktas i forsta hand till hela malgruppen 0-6 ar men kan om sa &r
andamalsenligt utvidgas till att omfatta verksamheter som riktas till aldersgruppen upp t.o.m.
12 ar.

| familjecentralerna samlokaliseras MVVC, BVC, socialtjanst (ej myndighetsutévning) och 6p-
pen forskola.

Samverkansformen bygger pa att verksamheterna kompletterar varandra, staller sin kunskap
till forfogande for varandra och samarbetar med varandra for att na gemensamma lsningar pa
specifika problem samt stimulera utvecklingen av nya arbetssétt.

Andra aktorer kan vara samarbetsparters utifran de inriktningsmal som finns for familjecen-
tralerna.

Ungdomsmottagningar

Ungdomsmottagningarna ar en vél etablerad verksamhet som har en legitimitet hos ungdomar
13-23 ar. Det ar viktigt for bada huvudméannen att varna om ungdomsmottagningarna eftersom
dessa ar en bra utbudsform att nd ungdomarna pa.

Syftet med verksamheten é&r:

O att stdrka ungdomar i deras identitets- och personlighetsutveckling med inriktning att
framja fysisk, psykisk och sexuell hélsa,

O att starka ungdomarna i sin sexualitet, férebygga oonskade graviditeter och sexuellt
overforbarainfektioner.

Kommunerna och Region Gavleborg samverkar om ungdomsmottagningarna. Region Gévleborg
har medicinska och psykosociala resurser pa ungdomsmottagningarna for att ge insatser enligt
HSL for aldersgruppen 13-23 ér.

Kommunerna har ansvar for sociala och psykosociala insatser enligt SoL och Skollagen. Det &r
onskvart att sddana kommunala resurser finns pa ungdomsmottagningarna. Detta ger forutsatt-
ningar for huvudmannen att kunna anvanda sina gemensamma resurser pa ett effektivt satt i
arbetet med ungdomar samtidigt som ungdomarna far tillgang till flera kompetenser pa samma
stalle.

Mottagningarna ska ha lokaler som &r funktionella och lattillgangliga for ungdomar. Oppetti-
derna ska utifran lokala forutsattningar anpassas efter ungdomarnas behov. Besoken ska vara
avgiftsfria.

Konkretakonsekvenser

O Handlingsplan for lokalt barn- och ungdomsarbete ska skapas i varje kommun i samar-
bete mellan Region Gavleborg och kommunerna och vara utgangspunkt for vilka fragor
som kréaver samverkan och hur samverkan ska formas saval verksamhetsmassigt som
politiskt. | framtagandet av handlingsplan for det lokala barn- och ungdomsarbetet ska
barn och ungdomar bjudas in till aktivt deltagande. Styrgrupperna for vélfard har ansvar
att initiera att handlingsplaner tas fram.

[0 Region Gavleborg och kommunerna ska gemensamt tydliggora olika verksamheters
uppdrag och ansvarsgranser samt hitta former for samverkan/samordning.



O

O

O

O

O

Region Gavleborg och kommunerna ska i tidigt skede informera varandra om férand-
ringar som kan paverka forutséttningarna for samverkan eller samordning samt beskriva
konsekvenser som kan bli aktuella av fordndringarna.

Kommunerna och Region Gavleborg skall skapa gemensamma motesplatser och gemen-
sam utbildning/kompetensutveckling som ett satt for 6kad och hallbar samverkan.

Identifiera grazoner och brister i samverkan samt foresla I6sningar (i samverkan politi-
ker och verksamhetsforetradare).

En tydlig organisation ska finnas for samverkan pa huvudmanna- och ledningsniva.
Olika motesforas plats i organisationen samt roller och uppdrag ska beskrivas.

Organisationen innefattar allt samspel mellan huvudmannen, inte bara det som handlar
om barn och ungdomar. (Nuvarande organisation framgar av bilaga.)

Region Gavleborg och kommunerna ska enligt 8a § HSL och 5 kap. 8 a § SoL inga en
Overgripande 6verenskommelser for samarbete kring personer med psykisk funktions-
nedsattning (alla aldersgrupper).

Region Gavleborg och kommunerna ska enligt 3 f 8 HSL och 2:7 § SoL uppratta en ge-
mensam, individuell plan for barnet/ungdomen da den ena parten bedomer att ett behov
av insatser finns. Den andra parten ar da skyldig att samarbeta. Den enskilde ska sam-
tycka till att en plan uppréttas och sjalv medverka i utformandet av planen. Om det &r
lampligt ska dven narstaende delta. Det bor finnas rutiner hos huvudmannen nar det gal-
ler forfarandet i samband med att en huvudman kallar den andra till planering.

Avtal ska upprattas mellan Region Gavleborg och kommunerna fér ungdomsmottag-
ningarna och familjecentralerna dér ledning och styrning, formerna for samverkan mm
beskrivs. Rekommenderade delar i avtalet framgar av bilagorna Familjecentraler — re-
kommenderad avtalstext och Ungdomsmottagningar — rekommenderad avtalstext.
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Utgangspunkt 4: Uppfoljning och utvardering

Inriktning

O For att 6ka kunskapen om vilka metoder och arbetssatt som ar framgangsrika ska upp-
foljning och/eller utvardering goras och utgora en integrerad del i arbetet.

O Tydliga verksamheter som kan beskriva sina uppdrag, kan mata sina resultat och som
utvecklar sin verksamhet utifran utvarderingar och analyser ar “attraktiva verksamheter”
och bidrar till att hoja statusen i l&nets arbete med barn och ungdomar.

Konkretakonsekvenser

[0 Region Gavleborg och kommunernas verksamheter ska aktivt samarbeta med Region
Gavleborgs Samhallsmedicinska enhet i syfte att tillskapa battre beskrivningar av hal-
solaget och situationen for barn och ungdomar i lanet som underlag for prioriteringar
och strategiska beslut.

O Region Gavleborg och kommunernas verksamheter ska, bl.a. genom 6kat samarbete med
CFUG och FoU Vilfard 6ka sin kunskap betraffande uppféljning och utvardering och
stimulera intresset for forskning och kunskapsutveckling inom barn- och ungdomsom-
radet.

O For att uppna jamforbarhet bor samma matt och insamlingsrutiner anvandas i hela lanet
nar det galler verksamhetsstatistik, enk&atinsamlingar etc.
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Bilaga 1. Begreppsforklaringar

Barnkonventionen

FN:s konvention om barnets rattigheter ar ett internationellt atagande som formulerar barns och
ungas behov i termer av ménskliga rattigheter. Med barn avses i Sverige alla som &nnu inte
fyllt 18 ar. Konventionen trycker pa familjens skyldighet och ansvar gentemot barnet/den
unge, och samhallets ansvar att stétta foraldrar/annan vardnadshavare i att ta detta ansvar. Den
talar om vikten av att arbeta tidigt och férebyggande och i samverkan.

Av 54 artiklar i konventionen utgor fyra stycken grundprinciper vilket innebér att alla andra
artiklar ska tolkas tillsammans med minst en av dessa fyra artiklar. Av dessa fyra betraktas en
—artikel 3 — som portalparagraf.

Artikel 2: Alla har lika varde och att ingen far diskrimineras.
Artikel 3: Barnets béasta i framsta rummet.
Artikel 6: Barnets rétt till liv och utveckling.

Artikel 12: Barnets ratt att fa utrycka sin mening i fragor som berér barnet/den unge — och att
fa sina synpunkter beaktade i forhallande till barnets alder och mognad.

Barnperspektiv

Ett barn- och ungdomsperspektiv innebér att se beslutsalternativen ur barnets/den unges syn-
vinkel, och att ta reda pa hur dessa uppfattar situationen. Barn och unga sétts i fokus for arbetet
och allt beslutsfattande innebér att analysera vilka foljder ett beslut kan fa for barn och unga.

Framjande synsatt: framjande av hélsa och goda
levnadsforhallanden:

Halsan och barns levnadsforhallanden beror pa manga olika faktorer. Ett halsoframjande syn-
satt utgdr fran det friska och de faktorer som man vet skapar goda forutsattningar for utveck-
ling av en god psykisk och fysisk hélsa och social valfard. Hit raknas bl.a. goda sociala néatverk
och individens kansla av sammanhang och majlighet att kunna paverka sin livssituation.

Familjen &r basen for barnens utveckling. Stodinsatser ska komplettera foraldrars insatser och
ske i samspel med dem. Det géller att i alla sammanhang dar man méter barn och ungdomar
vara medveten om vilka faktorer som paverkar barnets utveckling och att arbeta pa ett sadant
satt att en positiv utveckling understods. Arbetet maste bedrivas sa att insatserna underlattar
for barn, ungdomar och familjer att ta eget ansvar och sjalva vara aktiva for att forbattra sina
livsvillkor.

Ett framjande arbetssétt kan dels vara insatser som ar mer generella och galla alla barn och
ungdomar (t.ex. barnhélsovardens arbete, arbetet i forskolan och skolan), dels insatser som ar
speciellt riktade for att forebygga ohélsa hos barn och ungdomar som &r utsatta for sarskilda
risker och pafrestningar.
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Ett framjande synsatt i arbetet med barn och ungdomar i lanet innebdr insatser for att framja
hélsa, forebygga ohdlsa och social utsatthet och att ge tidiga och samordnande insatser ur ett
helhetsperspektiv. Detta perspektiv innebar fokus pa de verksamheter i Region Gavleborg och
kommunerna som traffar barn, ungdomar och familjer i ett tidigt skede. Ett framjande synsatt
leder ocksa till behov av 6kad samverkan/samordning mellan Region Géavleborg och kom-
munernas verksamheter.

Barnkompetens

Med barnkompetens menas, forutom formell kompetens inom olika professioner, formagan att
se, forsta och kunna samtala med barn, ungdomar och deras familjer. Barnkompetens inne-
haller ocksa ett stort matt av fortrogenhetskunskap som erhalls genom mangarig erfarenhet av
att arbeta med barn och ungdomar. Barnkompetens i denna mening kréver ett intresse for och
nyfikenhet pa barns och ungdomars utveckling och behov och ett genuint intresse for foraldra-
skapets villkor. Barnkompetens innebar ocksa att se till barnets/ungdomens hela situation, dvs.
helhetssyn vilket bl.a. innebar att man som enskild befattningshavare ocksa maste ha nara
samarbete med andra yrkesprofessioner och verksamheter.

Konsekvensbeddmning —barn och unga

Artikel 3 i barnkonventionen talar om att barnets basta ska komma i framsta rummet, och alltsa
beaktas infor beslut. Detta gors pa ett konkret och systematiserat satt genom en konsekvensbe-
doémning. Som verktyg i detta arbete kan man anvanda nagon form av checklista.

Frisk- och riskfaktorer: Enligt ett utvecklingsekologiskt perspektiv utvecklas och préglas
barn av samspelet med andra individer i den miljo barnet befinner sig i (Levin & Lindén,
2006:86). Perspektivet forklarar vidare att barnet besitter egna genetiska eller drvda egen-
skaper som paverkar dennes utvecklig. Det innebér att barns framtid inte beh6ver vara forutbe-
stdmd, utan kan forandras. Individens positiva egenskaper kallas friskfaktorer och individens
negativa egenskaper kallas riskfaktorer.

Levin, C. & Lindén, G. (2006). Psykologi och socialt arbete, i Meuwisse, A., Sunesson, S. &
Svaérd, H. (red), Socialt arbete: En grundbok. Stockholm: Natur och kultur.
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Bilaga 2. Familjecentraler - rekommenderad
avtalstext

Syfte

Utifran ett generellt halsoframjande och forebyggande perspektiv erbjuda blivande foraldrar
samt barn i dldrarna 0-6 (0-12) och deras foraldrar en motesplats med tillgang till ett samlat
och lattillgangligt stod av god kvalitet fran familjecentralens aktorer, som samverkar for att bi-
dra till goda uppvéxtvillkor och god halsa for barnen.

Grund for arbetet
O Barnkonventionen — dar barnets basta alltid ska prioriteras.
O De nationella folkhalsomalen.

O ~Gemensamma utgangspunkter”, den gemensamma grund for samarbete kring barn och
ungdomar mellan kommuner och Region Gavleborg, som alla parter beslutat stalla sig
bakom.

Inriktningsmal

O Familjecentralen har en verksamhet dar man genom ett halsoframjande och forebyg-
gande, uppstkande och behandlande arbete framjar fysisk, psykisk och social hélsa
bland blivande foraldrar, barn 0-6 ar (012 ar) och deras foraldrari ..........

O Familjecentralen erbjuder ett lattillgangligt stod, personalen har ett gemensamt forhall-
ningssatt och befintliga resurser samverkar.

O Familjecentralen verkar for att starka familjernas sociala natverk och finns tillgangligt
som en néra motesplats.

O Familjecentralen har upparbetade samarbetsformer med samhallets 6vriga aktdrer som
arbetar med barn.

O Foraldrar och barn ar delaktiga i verksamhetens planering och genomférande.
O Familjecentralen stodjer ett jamstallt foréldraskap.
O Familjecentralen fungerar som ett kunskaps — och informationscentrum.

Verksamheter
| familjecentralen samlokaliseras MVC, BVC, socialtjanst (ej myndighetsutévning) och 6ppen
forskola. (Om andra verksamheter och aktorer ar samarbetsparters anges dessa).

Respektive verksamhet pa familjecentralen ska utfora sitt basuppdrag som huvudfunktion och
aven skapa adekvata samverkansformer med dvriga verksamheter.
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Samverkansformen &r att verksamheterna kompletterar varandra, staller sin kunskap till forfo-
gande for varandra och samarbetar med varandra for att na gemensamma losningar pa speci-
fika problem samt stimulera utvecklingen av nya arbetssétt.

Styrning och ledning

Politisk styrning
Styrgrupp Vaélfard utgor politisk styrgrupp for familjecentralen och foljer kontinuerligt hur
verksamheten drivs och utvecklas.

Ledningsgrupp
Ledningsgruppen bestar av verksamhetsansvariga fran de i familjecentralen ingaende parterna.

Ansvar att:
O i samrad med personalen utse en samordnare for familjecentralen,

O tillsammans med personalen arbeta fram och faststélla verksamhetsplan fér familjecen-
tralen,

O leda och kontinuerligt folja familjecentrats arbete enligt faststallda mal,
O besluta om eventuell gemensam budget for familjecentralen,
O folja upp och utvardera familjecentralen arbete

Chefskap
OO0 Respektive huvudman utovar chefskap for personalen for sina respektive verksamheter.

Samordnare
Ansvar att:

O samordna arbetet pa familjecentralen,
O fora dialog med ledningsgruppen,

O bista ledningsgruppen med underlag till verksamhetsberéttelse, eventuell gemensam
budget och annan dokumentation for uppfoljning av verksamheten vara kontaktperson
gentemot externa samarbetspartners.

Avtalsparter:

Kommunen Region Gavleborg
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Bilaga3. Ungdomsmottagningar — rekommenderad
avtalstext

Syfte
Utifran ett halsoframjande och forebyggande perspektiv

[ starka ungdomar i deras identitets- och personlighetsutveckling med inriktning att
framja fysisk, psykisk och sexuell halsa,

O starka ungdomarna i sin sexualitet, férebygga oonskade graviditeter och sexuellt dver-
forbarainfektioner.

Verksamheten riktas i huvudsak till aldersgruppen 13-23 ar.

Grund for arbetet
O Barnkonventionen — dar ungdomens basta alltid ska prioriteras,
O De nationella folkhalsomalen,

O ~Gemensamma utgangspunkter”, den gemensamma grund for samarbete kring barn och
ungdomar mellan kommuner och Region Gavleborg, som alla parter beslutat stalla sig
bakom.

Inriktningsmal

O Erbjuda information, radgivande och stodjande samtal samt i forekommande fall
undersokning och behandling vid behov av preventivmedel, odnskad graviditet och ab-
ort, sexuellt dverforbara infektioner, gynekologiska, andrologiska och venereologiska
fragestallningar,

O Erbjuda information, radgivande och stodjande samtal bl.a. inom omradena sexologiska
fragor, relationer, sjalvdestruktivt beteende och/eller psykisk ohélsa,

O Uppmarksamma riskfaktorer och riskbeteende,
O Samverka med andra aktorer som arbetar med ungdomar.

Verksamhet och bemanning

Kommunen och Region Gévleborg samverkar om ungdomsmottagningen. (Ungdomsmottag-
ningen bemannas utifran lokala behov och forutsattningar. | avtalet gors en precisering av vilka
tjanster och dvriga kostnader respektive huvudman svarar for.)
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Styrning och ledning

Politisk styrning
Styrgrupp Vélfard utgor politisk styrgrupp fér ungdomsmottagningen och féljer kontinuerligt
hur verksamheten drivs och utvecklas.

Ledning
(1 avtalet tydliggors ledningsorganisationen utifran ansvarsfordelningen mellan huvudman-

nen).

Avtalsparter

Kommunen Region Géavleborg



