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1. Syfte och omfattning

Barn (0-18 &r) som anhoriga har ett sérskilt lagstod enligt hdlso- och sjukvardslagen (5 kap. 7
§) och patientsdkerhetlagen (6 kap. 5 §). Vardgivaren har ansvar att se till att det finns
stodstrukturer i form av processer och rutiner for att uppmirksamma barn som anhoriga samt
tillgodose deras behov av information, rdd och stod. Vardgivare ska sérskilt beakta barns
behov av information, rdd och stod om barnets fordlder eller ndgon annan vuxen som barnet
varaktigt bor tillsammans med:

Har en allvarlig psykisk storning eller en psykisk funktionsnedséttning

Allvarlig fysisk sjukdom eller skada

Utsitter eller har utsatt barnet eller néarstdende for vald eller andra 6vergrepp
Missbrukar alkohol eller annat beroendeframkallande medel eller spel om pengar
Ovintat avlider

Rutinen géller for alla hélso-och sjukvardsverksamheter, bade for digital- och fysisk vard,
inom Region Gévleborg samt for privata vardgivare med regionavtal.

1.1. Ansvar och roller

1.1.1. Verksamhetschef

Verksamhetschef ansvarar for att verksamheten kénner till och tillimpar denna rutin. Denne
ansvarar vidare for att skapa forutsédttningar och ge mojligheter s att lagar och rutiner
integreras i det dagliga arbetet. De ansvarar ocksa for att vardenhetschef blir informerad om
och tillimpar rutinen.

1.1.2. Vardenhetschef

Vérdenhetschef ansvarar for att kdnna till och tillimpa denna rutin. De ansvarar ocksa for att
rutinen blir kdnd och tillimpad av personal. Véardenhetschef ansvarar dven for att personal
sdkerstéller att dokumentera om det finns barn som anhdériga och vilka insatser som
genomforts for barnet.

1.1.3. Halso- och sjukvardspersonal

All hélso- och sjukvardspersonal ansvarar for att kdnna till och tilldmpa denna rutin. Personal
som arbetar i hilso- och sjukvarden har ett lagstadgat ansvar att uppmérksamma och
dokumentera barnets behov av information, rad och stod samt att alltid se till barnets bésta.

2. Bakgrund

Niér virdnadshavare eller andra i familjen har svarigheter paverkas hela familjen. Barn som
anhoriga dr sérskilt sirbara, da de dr beroende av sdvil den som drabbas som andra vuxna i
familjen. Barn kan ocksa ha svarare att forsta det som hander och orsakerna till varfor. I dessa
situationer riskerar barn att paverkas negativt av vuxnas egen oro, fordndringar i vardagen, i
vissa fall stort ansvarstagande och bristande omsorg samt svara upplevelser. Svérigheter i
familjen kan dven paverka vardnadshavarens mojligheter att ge barnen stod. For

Page 3 of 15



WY Region Rutin
AS Gavleborg

4(15)

&

Dokumentnamn: Barn som anhériga - Rutin - Halso- och sjukvard Region Gavleborg
Dokument ID: 09-882838 Giltigt t.o.m.: 2026-10-06

Revisionsnr: 1

vardnadshavarna kan det vara svart att prata om problemen och barn kan ibland ha svart att ta
emot informationen.

Situationerna kan skifta, 1 bade allvarlighetsgrad och hur de hanteras i varje enskild famil;
samt av varje enskilt barn. Darfor varierar dven behoven och eventuella konsekvenser. En del
situationer kan uppstd akut och vissa kan vara tillfélliga, medan andra kan f6lja med barnen
under lang tid eller under hela uppviaxten.

Nar det dr ensamstaende vardnadshavare som har svarigheter kan barnets tillvaro paverkas
patagligt. Aven om det ir en virdnadshavare som barnet inte bor huvudsakligen med kan
barnet paverkas av dess svarigheter, bade under umgénge och genom oro for hur
vérdnadshavaren har det nir de inte triffas. Det géller &ven barn som bor i till exempel
familjehem.

21. Barn som anhoriga

Anhoriga och ndrstdende dr tva begrepp som i ménga fall anvénds synonymt. Det dr darfor
viktigt att tydliggora Region Givleborgs utgangspunkt genom att forklara begreppens
innebord, i enlighet med Socialstyrelsens termbank:

e Anhoriga — person inom familjen eller bland de nidrmaste sldktingarna
e Nirstdende — person som den enskilde anser sig ha en nira relation till

Region Géavleborg har 1 uppdragsbendmningens definition ”Barn som anhoriga” medvetet valt
att inkludera bada ovanstdende begrepp for att bredda definitionen, som dven kan innefatta till
exempel syskon och andra viktiga personer i barns nédrhet. Nirstdende/anhorig ér 1 detta fall
inte en beteckning for den sjuke/avlidne utan en beskrivning av barnets relation till denne.

2.2. Barn kan paverkas pa olika satt

Situationer déir barn dr anhoriga kan innebira att barnen oroar sig. Som barn har man inte de
erfarenheter av sjukdomar och problem som vuxna har. De kan kdnna oro som utmynnar i
kroppsliga symtom sdsom huvudvérk, magont och spanningar i kroppen. Det kan dven
resultera i en 0kad kénslighet for infektioner eller olika psykosomatiska besvir. Oron kan visa
sig genom ilska, nedstimdhet, somnsvarigheter eller koncentrationssvarigheter. Det kan
paverka skolarbetet, hdlsan och mojligheten till lek, fritidsaktiviteter och sociala relationer.

En del barn kommer pé olika sétt visa hur de méar, medan andra barn inte visar sina kénslor for
nagon for varken familj eller omvérlden. Vissa barn forsoker dolja helt hur de har det 1
familjen. Till exempel skamkénslor kan vara dvervildigande och barnet kan vara radd for vad
det betyder.

Barnet kan ocksa bidra pa skuldkénslor gentemot vardnadshavaren som ér sjuk eller har

problem. Det kan rora sig om tankar att man borde bry sig mer, vara mer ledsen eller att man
borde vara hemma for att stodja vardnadshavaren.
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Barn som anhoriga vittnar om att de behovt vixa upp 1 fortid och tidigt behdvt ta hand om sig
sjdlva samt ansvara for bade vdrdnadshavare, syskon och hushall. En del barn kan béra pa
minnen av svara upplevelser kopplade till virdnadshavarens sjukdom och nedsatta
ansvarsformaga. Vid sddana fall kan barn ha symtom pa mer allvarliga stressreaktioner.

Nagra funderingar hos barn kan vara:
Vad hiander med mamma?
Kommer pappa d6?

Vem ska ta hand om mig?
Ska jag ta hand om mina syskon?

2.21. Information okar tryggheten

Alla barn behdver trygga vuxna som bryr sig om hur de har det och som kan se till att de har
en fungerande vardag. Nir en vardnadshavare dr sjuk kan vardagen véndas upp och ner.
Information om vardnadshavarens prognos och behandling samt hur familjens vardag kan
komma att se ut, bidrar till att livet blir mer hanterbart och begripligt for barnet.

Vuxna ténker ofta att de skyddar barn fran svara kénslor nir de undanhaller information for
barnen. I vissa fall kan det vara lampligt att avvakta med information for att kunna anpassa
den efter barnets situation, alder och mognad. Men 1 de allra flesta fall underlittar det att ha en
Oppen dialog om det som paverkar familjen.

Barn behdver dven f4 mojlighet att dela sina kénslor, tankar och upplevelser med ndgon som
de litar pa och som har féormégan att ta emot barnets kénslor. Det dr viktigt att de vuxna kan
inge hopp om att det finns l16sningar pa det som &r svart.

Vilken information ett barn behover, hur och nér den ska formedlas och av vem maste
avgoras for varje enskilt barn. Hér kan du som vardpersonal behova forklara for
virdnadshavaren varfor det dr viktigt att barnet far information. Personal kan behdva stodja
patienten att se barnets behov och hur de kan tillgodoses. Personal, som arbetar i hilso- och
sjukvérden méter patienter som ocksé dr vdrdnadshavare, har ett ansvar att uppméirksamma
barnen.
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2.3. Stod till efterlevande barn

For att kunna mota efterlevande barns behov méste man utgé frén kunskap om vilka behov
barn som mist en vardnadshavare har och se till att de som moéter dessa barn eller deras
vérdnadshavare har den kunskapen. Behovshjulet (figur 1) visar de nyckelbehov som
efterlevande barn kan ha.

“Pecisfiserad V3O

Figur 1. Behovshjulet, vars kunskap bygger pé erfarenheter och samsyn hos de representanter fran regionerna som deltagit i
framtagande av aktuellt stddmaterial.

Ombhéndertagande av efterlevande barn innebér samverkan mellan olika aktorer. Vilka aktorer
som lokalt blir aktuella kan variera utifran forutsattningar och situation. Efterlevande barn
kommer i kontakt med aktorer som region, kommun och fristdende aktorer. Samverkan
mellan aktorer inom de olika omradena ér av storsta vikt for att barnet ska fa det samlade stod
som de kan ha behov av. Det handlar oftast om stod 1 det akuta skedet samt 1 det uppfoljande
skedet.

I det akuta skedet kan foljande aktorer vara aktuella:

Akutmottagning

Barn- och ungdomspsykiatriskverksamhet

Specialiserade vardenheter

Kurator

Socialjour

Polis, rdddningstjdnst, ambulansen

Tjénsteman 1 beredskap

POSOM, kommunens grupper for psykiskt och fysiskt omhandertagande vid akut kris
och svéra héndelser
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e Sjukhuskyrkan

Att det finns stdd néra barnet och familjen 1 det uppfoljande skedet har visat sig vara viktigt. |
det uppfoljande skedet kan foljande aktorer vara aktuella:

* Primédrvard

* Specialiserad vérd, t.ex. barn- och ungdomspsykiatrin
* Socialtjanstens individ- och familjeomsorg

* Lokal eller nationell stodorganisation

* Prést, prost, diakon eller liknande

3. Beskrivning

For att sdkra barns behov av information, rad och stoéd behdver du:
e Uppmairksamma barn i behov av information, rdd och stod
o Kartlagg och bedom det aktuella behovet av information, rdd och stod
e Sikra att barnet vid behov far information, rad och stéd

Barn som anhorig - pyramiden

Magra barn
behdver vard

Verksamheten ska kunna ge
stad till barn som anhérig
eller veta vart man kan
hanvisa barnet/familjen

Vissa inom varden ska kunna
ge vardnadshavare -
N . 8 @
information och rad i att & s
prata med sina barn, samt :5” StOd
kunna ge information direkt 0
till barn o

&

Alla inom varden
ska kunna friga
om barn

Figur 2. Barn som anhdrig — pyramiden ar en modell som anvénds for att systematiskt arbeta med att identifiera och mota
barns behov nér en anhdrig ar sjuk eller utsatt for véald i néra relationer, har missbruk, psykisk ohélsa, funktionsnedséttning
eller ovéntat avlider. Modellen 4r framtagen med stdd av bland annat Socialstyrelsen och NKA.
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3.1. Uppmarksamma barnet

Genom att i patientmotet aterkommande prata om barnen och vardnadshavarskapet kan du
bidra till att synliggéra barnens behov. Dé kan &ven vardnadshavaren bli motiverad att
uppmaédrksamma och méta barnets behov. Det finns dd mojlighet att finga upp barn och
familjer 1 behov av tidiga insatser. Barns behov av information, rad och stdd kan
uppmaérksammas exempelvis genom att:

Fraga om det finns barn i hemmet

Prata med vardnadshavaren om vad barn behdver for att vara trygga och ma bra
Prata med patienten om hur barnen har det och hur de paverkas

Ta reda pa om barnet idag far ndgra véardinsatser fran varden eller annan utanfor
varden

o Stilla fragor for att upptécka vald i ndra relation

3.1.1. Barn som upplever vald

Vissa patientgrupper l16per 6kad risk att utsdttas for eller utéva vald mot narstdende vuxna
eller barn. Nir du moéter valdsutsatta vuxna finns krav att ta reda pd om det finns barn 1
familjen. Vid misstanke om att barn far illa ska det alltid goras en orosanmalan till
socialtjansten (Orosanmélan till socialtjdnst vid misstanke om att ett barn far illa - Rutin -
Halso- och sjukvard Region Gévleborg). Nar varden misstinker eller far kinnedom om att
barn upplever eller utsdtts for vald ska sérskilda atgarder vidtas.

3.2. Kartlagg och bedém

Din bedémning av barnets och familjens behov méste utga fran en samlad bedomning av hur
situationen och forutsdttningarna i familjen ser ut. Det kan innebéra att bland annat ta hinsyn
till vilka resurser och sociala ndtverk som finns runt barnet.

I forsta hand ska det som beddms som barnets bésta tas 1 beaktande. Bade omstiandigheter runt
barnet och barnets egna forutsittningar ska saledes védgas in ndr barnet far information, rad
och stdd. En viktig del kan vara att erbjuda barnet mojlighet att berédtta om sin situation. Som
stod 1 beddmningen kan du stélla foljande fragor:

e Vilka stodinsatser har familjen idag?

e Har barnet sjdlv uttryckt behov av information eller annat stod?

e Har virdnadshavaren sjélv eller annan vuxen i barnets néirhet forutsédttningar att ge
detta?

e Behover vardnadshavaren ytterligare rad och stod?

e Har barnet eller familjen behov av andra stodinsatser?

Vid fortlopande vardkontakter behover du dterkommande folja upp och avisera frdgor om

vérdnadshavarskapet och hur barnet har det. Vardnadshavarens tillstdnd kan variera eller
forsdmras over tid och behoven kan ddrmed forédndras.
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3.3. Sakra att barnet far information, rad och stod

Motet eller samtal med barnet, dess situation och forutséttningar &r en utgangspunkt for vilken
information, vilka rdd och vilket stdd som du kan ge barnet. Nagra exempel pd hur du kan ga
till véga:
e Stotta vardnadshavaren att vara lyhord och se till barnets behov
e Visa runt barnet pd virdavdelningen dér vdrdnadshavaren far behandling och berétta
hur det fungerar dér
e Remittera barnet eller vardnadshavaren for andra instanser inom hilso- och sjukvarden
vid behov
e Se till att barnet eller familjen kommer i kontakt med annan aktor eller verksamhet
utanfor hilso- och sjukvarden

3.4. Individuell bedomning

Eftersom varje barns och familjs situation ser olika ut méste personalen gora en individuell
beddmning av barnets behov av information, rad och stod. I vissa fall kan bedomningen vara
att det inte behdvs nagra atgérder i nuldget forutom att kontinuerligt prata med patienten om
vardnadshavarskapet och hur barnet har det. I andra fall kan bedomningen vara att det finns
trygga vuxna i barnets nérhet som utgor tillrdckligt stod for barnet. Hur personal agerar ska
utgd frdn en samlad beddmning av vad som dr mojligt och lampligt 1 det enskilda fallet.

Hénsyn maéste alltid tas till barnets bista samt omstédndigheterna i1 familjen och barnets egna
forutsittningar utifrdn dlder och mognad (Mognadsbedémning f6r barn och ungas delaktighet
- Rutin - Hélso- och sjukvard Region Givleborg). I regel behdver vardnadshavare vara
delaktiga ndr personal ska bestimma om barnet ska ges information, rad och stod.

I vissa fall kan barnets bésta vara att information inte alls ska 1dmnas ut eller att det kan goras
forst efter viss tid. Vardnadshavare kan exempelvis behdva tid for att sjélva forsté sin
sjukdom eller sitt tillstdnd for att kunna forbereda sig for barnets fragor.

Lyhordhet och empati 1 patientmdtet kan vara avgorande for mojligheten till dialog om
exempelvis sjukdomens konsekvenser for hela familjen. Personal behdver dven ta hinsyn till
regler om sekretess och tystnadsplikt. Barnets rétt till trygghet och sdkerhet ska alltid komma 1
forsta hand.
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4, Anhorigstod i Gavieborg

4.1. Stod vid ovantat dodsfall i hemmet eller pa allman plats

4.1.1. Ambulanspersonal

Tar hand om anhdriga pa plats. Kontaktar SOS Alarm som upprittar kontakt med 1177 som i
sin tur kontaktar ansvarig familjeldkare alternativt familjelékare i beredskap.

4.1.2. Familjelakare/familjelakare i beredskap

Tar personlig kontakt med anhoriga och informerar om dodsfallet (inte vid polisdrende).
Ansvarar for att anhoriga fir information, erbjuds akut stod samt efterlevandesamtal. Kan
delegeras till annan personal, till exempel sjukskoterska eller distriktsskoterska.

4.1.3. Sjukhuskyrkan

Sjukhuskyrka finns vid Gévle, Hudiksvall och Bollnés sjukhus. Sjukhuskyrkan finns som
anhorigstdd framst for anhoriga till avlidna inne pa akutmottagningen och pa sjukhuset. Till
ovriga anhoriga kan sjukhuskyrkan hjilpa till att formedla lokala kontakter.

De kan dven formedla kontakter med foretrddare for andra religioner. Sjukhuskyrkans
personal arbetar dagtid vardagar och har beredskap fran vardagkvill dag fore helg t.o.m.
morgon dagen efter helg. De har daremot ingen beredskap under vardagkvillar och nétter.

Kontakt
Gévle 026-15 49 83

Hudiksvall 0650-918 72
Bollnids 0278-279 90

4.1.4. Akutmottagning

Tar hand om anhoriga i de fall situationen kréver. Beslut om vidare hantering sker 1
samverkan mellan polis, familjeldkare/familjeldkare i beredskap och ambulans.
Tar hjalp med anhorigstdd av till exempel sjukhuskyrka niar mojlighet finns.

4.1.5. Socialtjanst

Om ett barns vdrdnadshavare avlider och det inte finns ndgon anhdrig som kan ta hand om
barnet, ska socialtjansten i den kommun dér barnet befinner sig kontaktas. Vid akut situation,
till exempel om barnet star helt utan vardnadshavare, ska socialtjinst eller socialjour
kontaktas direkt sa att barnet far skydd och omsorg omedelbart. Darefter ska en skriftlig
orosanmadlan goras enligt regionens rutin. Om situationen inte &r akut, till exempel om det
foreligger misstanke om omsorgsbrist men inte direkt livsfara, ska en orosanmélan goras till
socialtjanst enligt rutin.

Orosanmadlan till socialtjdnst vid misstanke om att ett barn far illa - Rutin - Hilso- och
sjukvérd Region Gévleborg
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Kontakt
Socialjour Givleborg
026-10 02 25

4.2. Stod inom varden

4.2.1. Halsocentral — fran 18 ar

Under vardagar (dagtid) ansvarar hélsocentralerna for omhindertagandet av anhoriga. Pa
hilsocentralen finns psykosociala team med bland annat kuratorer och psyksjukskdterska.
Teamet ska ta hand om kritiska situationer i nira anslutning till det intrdffande. Det ar viktigt
att formedla kontakt med personer i de anhdrigas omgivning.

4.2.2. Ungdomsmottagning — 13-23 ar

Vid psykisk ohélsa ér det i1 forsta hand ungdomsmottagningen som hjélper de som é&r yngre dn
18 ar. Aldre ungdomar eller unga vuxna hénvisas i vissa fall till hdlsocentral.

Kontakt
Bollnis 0278-385 55

Edsbyn 0278-385 55
Gévle 026-15 55 70
Hudiksvall 0650-59 30 82
Ljusdal 0651-171 65
Sandviken 026-27 85 49
Séderhamn 0270-775 99

4.2.3. Barn- och familjehalsa — 0-12 ar

Barn- och familjehilsa dr en psykosocial verksamhet for blivande fordldrar, barn 0—12 ar och
deras familjer. Barn- och familjehdlsans mal &r att hjilpa till i ett tidigt skede och darmed
lindra, minska eller forhindra psykisk ohélsa. Hér arbetar psykologer, socionomer och
sjukskdterskor. Vardnadshavare tar sjilv kontakt med mottagningen. Ibland kan kontakten ske
med stod fran barnmorskemottagningen, barnavéardscentralen, skolhidlsovarden eller frén
andra vardgivare.

Kontakt
Ljusdal 0650-926 64

So6derhamn 0270-777 25
Bollnis 0270-777 25
Gévle 026-15 74 30
Sandviken 026-27 80 19
Hudiksvall 0650-926 64
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4.3. Vardforlopp suicidprevention — stod till patient och anhoériga

Individer med psykisk ohélsa och deras anhoriga behdver ofta ett stod utdver vad de
offentliga aktdrerna kan erbjuda och hir har brukarorganisationer och féreningar en viktig
roll. Det handlar ofta om att fa tréffa personer som &r och har varit i liknande situationer och
som kan ge varandra stod.

Att efterlevande far stdd och hjalp efter anhdrigs suicid dr viktigt da anhoriga i sig utgdr en
riskgrupp for psykisk ohélsa.
Stod till patient och nérstdende - Region Gévleborg

4.4. Stod inom kommunerna

4.4.1. Barnahus Gavleborg — 0-18 ar

Barnahus erbjuder en trygg och barnvénlig milj6é dér barn och unga kan traffa vuxna som ar
vana att mdta barn och unga som missténks vara utsatta for brott. Barnahus ar till for alla barn
och unga upp till 18 &r, som kommer fran en kommun i Gavleborgs ldn och som missténks
vara utsatta for valdsbrott i ndra relationer och/eller sexualbrott oavsett relation.

Barnahus Givleborg dr en samverkan mellan alla kommuner i ldnet — socialtjansten, polisen,
aklagare och Region Gévleborg. P4 Barnahus arbetar tvad samordnare — en fran socialtjédnsten
och en fran polisen.

Kontakt

Samordnare hos socialtjdnsten
026- 17 92 31

076- 760 42 76

Samordnare hos polisen
073-665 28 48

Samordnare for hedersvald
026-17 84 68
072-146 77 82

Socialjour (6ppet kvallar och helger)
026-10 02 25

Vid akut eller 6verhidngande fara for ett barn
eller ungdom ringer du 112.

4.4.2. Anhorigstod Bollnas, 7-18 ar

Bollnds kommun erbjuder stodgrupp for barn och unga mellan 7-18 ar for de som har en nira
anhorig som lider av psykisk ohélsa eller beroendesjukdom. Hit kan barn och unga komma for
att dela erfarenheter, fa stod och traffa andra 1 liknande situationer.
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Kontakt
0278-250 92
072-211 68 17

4.4.3. Grinden, 6-20 ar — Gavle kommun

Grinden finns for barn som har en fordlder som dricker for mycket alkohol, anvénder droger,
har psykisk ohélsa eller som é&r i en separationskonflikt. P4 Grinden har barn och unga som ér
mellan 6-20 &r mojlighet att triffa andra som varit med om liknande saker.

Grinden erbjuder rad och stod samt deltagande 1 stodgrupper. Som tonérig finns det mojlighet
att chatta anonymt nér chatten ar aktiv, till exempel om det finns en kénsla av oro, besvikelse,
maktloshet och radsla. Fran 15 &r och uppat kan barn och unga komma till Grinden utan
vardnadshavarens vetskap.

Kontakt
026-17 81 00

4.4.4. Anhorigcenter Gavle, 0-17 ar

Gévle kommun erbjuder anhdrigstod och/eller hjdlp till de som ar under 18 ér vid oro kring
alkohol, narkotika och narkotikaklassade lakemedel.

Kontakt
026-17 80 00

4.4.5. Barn- och ungdomsenheten, 0-17 ar — Hofors kommun

Om man som barn och ung under 18 &r &r orolig for en vuxen géllande exempelvis alkohol,
droger eller spel om pengar, finns det mdjlighet att fa rdd och stdd via barn- och
ungdomsenheten.

Kontakt
0290-290 00

4.4.6. Lyktan, 6-20 ar — Sandviken kommun
Lyktan har tre olika stodgrupper for barn och unga:
e Barn och ungdomar som lever med fordldrar som dricker for mycket alkohol eller som
har druckit for mycket alkohol eller anvénder/ anvint nadgon drog.
e Barn och ungdomar som lever med foréldrar som har/haft psykisk sjukdom/ohilsa.
e Barn och ungdomar med fordldrar som separerat
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Kontakt
026-24 17 90

4.4.7. Bildablomman, 7-20 ar — Soderhamn kommun

Bildablomman erbjuder stodgrupper dar barn och unga kan triffa jimnériga och dela
erfarenheter, tankar och kénslor som befinner sig 1 liknande situationer. Hos Bildablomman
finns grupper for olika aldrar och med olika teman, bland annat grupper for psykisk ohélsa,
sorg, missbruk, separation och sjédlvkinsla.

Kontakt
0270-628 18
070-531 42 48

5. Dokumentera i journal

Barn som anhoriga ska dokumenteras i berord patients journal. I enlighet med 3 kap. 1§
patientdatalagen (2088:355) ska en patientjournal foras for varje patient och far inte vara
gemensam for flera patienter. I patientens journal dokumenteras dérfor enbart:

e om det finns barn som anhoriga, barnets alder och relation till patienten
om barnet har informerats om aktuellt tillstdnd

om samtal med patient om barnets eventuella behov genomforts

om samtal med patient och berdrd minderdrig om dess behov och situation
om ytterligare stod 6nskas gillande minderarig

Om barnet har behov av ytterligare insatser/vardatgéarder uppréttas en egen journal for enskilt
barn (till exempel aterkommande rddgivning, stodsamtal, remiss till annan
verksamhet/profession etc.). Om det finns flera barn som anhdriga med egna vardbehov ska
journal upprittas for vart och ett av dem.

1. Valj relevant journalmall.
2. Valj Minderdriga barn som ndrstdende

. 3. Ange om minderariga barn finns eller inte
Cosmic

4. Dokumentera vilka atgarder som genomfoérts samt om det finns behov av
ytterligare stod

5. Ange lamplig KVA-kod
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5.1. KVA-koder

DUO0S55 Samtal med vuxen patient om minderarigs behov och mgjlighet till stod.
DU056 Samtal med vuxen patient och berdrd minderarig om barnets situation och behov.

DU057 Samtal med minderdrig vars fordlder dr patient om den minderarigas situation och
behov.

DU007 Stodjande samtal. Samtal med minderérig och vuxen nér det dr en minderarig som ar
patient och samtal med minderarig ndr det dr en minderdrig som dr patient.

6. Kommunikation och implementering

Implementering av rutinen sker i samarbete med hilso- och sjukvardens kvalitetssamordnare.
Rutinen ska inte brytas ned utan kontakt med dokumentansvarig. Samtliga chefer inom hélso-
och sjukvarden ansvarar for att rutinen &r kénd och tillimpas.

7. Medverkande och granskare

Rutinen har utformats efter hilso- och sjukvérdslagen samt patientsikerhetlagen med hjilp av
Socialstyrelsens information och stdd. Rutinen ér granskad av Hanna Hoghielm,
avdelningschef, Folkhilsa och héllbarhet samt Madelene Rahm Back, strateg for barnrétt och
véld 1 néra relationer, Folkhélsa och hallbarhet. Innehéllsansvarig &r Madelene Rahm Back.

8. Referenser

Dokumentnamn Plats

Hailso- och sjukvérdslag (2017:30) Sveriges riksdag
Patientsidkerhetslag (2010:659) Sveriges riksdag
Socialtjanstlag (2025:400) Sveriges riksdag
Lag (2018:1197) om Forenta nationernas konvention om Sveriges riksdag
barnets réttigheter

Ddodsfall - Ovéntat dodsfall i hemmet eller pd allmén plats, Platina
omhéndertagande och anhdrigstod

Sédkra stodet till barn som anhdriga Socialstyrelsen
Hiélso- och sjukvardens ansvar Socialstyrelsen
Stark stodet till efterlevande barn Socialstyrelsen
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