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KALLELSE
Välfärdsnämnden
Datum
2019-12-18

1. Fastställande av föredragningslistan

2. Information om tillgänglighetsanpassning av badplatser Per-Arne Larsson 16:05

3. Information om välfärdsnämndens årsplan 2020
2019VFN653

Elin Rosén, Elin 
Hjalmarsson 16:15

4. Information om barnlek 2020 Maria Carlsson 16:35

5. Redovisning av betyg och nationella prov i relation till nationell 
statistik

Kristin Gemrud 16:45

6. Information om gymnasiesärskolans verksamhet Mia Ahlström Larsson 
17:15

7. Uppföljning av 2017 års fördjupade granskning av 
sekretesshantering inom sektorn för socialtjänst
2019VFN654

Pernilla Sandblom 17:35

8. Information om taxa avseende avgifter för hemtjänstinsatser, 
kommunal hälso- och sjukvård samt andra tjänster och nyttigheter 
inom socialtjänsten
2019VFN591

Lena Lager 18:00

9. Information om uppföljning av Härryda framtid Lena Lager 18:20

10. Information om välfärdsnämndens arbetsgrupp för ekonomifrågor
2019VFN659

 18:50

11. Information om välfärdsnämndens arbetsgrupp för skolfrågor  18:55
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KALLELSE
Välfärdsnämnden
Datum
2019-12-18

2019VFN658

12. Inrättande av välfärdsnämndens arbetsgrupp för översyn av stödet 
till föreningslivet
2019VFN648

Mats Rosendal 19:00

13. Delgivning av protokoll från råd 2019
2019VFN209

 19:10

14. Anmälan av delegationsbeslut från myndighetsutskott 2019
2019VFN47

15. Anmälan av ordförandebeslut 2019
2019VFN48

16. Remissvar på förslag till länsgemensam riktlinje vid oro för väntat 
barn – samverkan mellan Västra Götalandsregionen och 
kommunerna i Västra Götaland
2019VFN544

17. Framställan enligt 16 kap. 18 § socialförsäkringsbalken
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Uppföljning av 2017 års fördjupade 
granskning av sekretesshantering inom sektorn 

för socialtjänst

7

2019VFN654
   

Page 4 of 57



Sektorn för socialtjänst
Ulrika Oschman-Pratz

Välfärdsnämnden

Datum Dnr
2019-12-10 2019VFN654  709

Uppföljning av 2017 års fördjupade granskning av sekretesshantering 
inom sektorn för socialtjänsten

Sammanfattning
Under 2017 genomförde kommunrevisionen en fördjupad granskning avseende 
kommunens sekretesshantering inom sektorn för socialtjänst. Vid granskningen 
identifierades förbättringsområden beträffande tydliggörande av sekretesshantering 
utifrån organisationsstruktur samt utifrån interna processer inom sektorn. I januari 2018 
behandlades ärendet av kommunstyrelsen och förvaltningens förslag om åtgärdsplan, som 
har sin utgångspunkt i revisorernas rekommendationer godkändes då. 

I mars 2019 genomfördes en uppföljning av kommunrevisionens granskning då 
förvaltningen fick redogöra för huruvida planerade åtgärder hade vidtagits. 
Kommunrevisionens bedömning är att två av sju rekommendationer om åtgärder som 
ursprungligen riktades till kommunstyrelsen nu kvarstår. Därmed behöver 
välfärdsnämnden nu fatta beslut om plan för kvarstående åtgärder.

Förslag till beslut
Välfärdsnämnden noterar sektorns yttrande och godkänner av förvaltningen redovisad 
plan.

Ärendet
Vid uppföljningen av kommunrevisionens granskning i mars 2019 bedömde revisionen 
att två av revisionens rekommendationer om åtgärder som ställts till kommunstyrelsen 
kvarstår att åtgärda. Rekommendationerna utgjorde åtgärder i förvaltningens åtgärdsplan 
som antogs av kommunstyrelsen enligt § 18/2018.

Följande två rekommendationer bedöms kvarstå:

 Klargöra sekretessgränserna inom sektorn för socialtjänst samt mellan olika 
sektorer, samt säkerställa att behörigheter i verksamhetssystem och 
schemaplaneringssystem är i linje med dessa gränser

 Utarbeta rutiner för att säkerställa korrekt sekretesshantering vid arbete hemifrån
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Sektorn för socialtjänst kommer att utveckla befintliga rutiner rörande sekretess mellan 
socialtjänsten och övriga berörda sektorer samt kartlägga sekretessgränser mellan enheter 
och förvaltningens övriga sektorer enligt åtgärdsplan (se bilaga 1).

Vad gäller rutiner för att säkerställande av sekretesshantering vid arbete hemifrån bedöms 
detta ha åtgärdats genom personalfunktionens förvaltningsövergripande instruktioner för 
distansarbete som arbetades fram hösten 2019.

Bilaga 1: Plan för sekretesshantering utifrån revisionsgranskning

Lena Lager
Sektorscher Pernilla Sandblom 

Administrativ chef
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2019-12-05

Plan för sekretesshantering utifrån revisionsgranskning – 
rekommendationer som kvarstår

1. Klargöra sekretessgränserna inom sektorn för socialtjänst samt mellan olika 
sektorer, samt säkerställa att behörigheter i verksamhetssystem och 
schemaplaneringssystem är i linje med dessa gränser

Sektorn för socialtjänst avser att genomföra åtgärden i följande två steg:

- Klargöra sekretessgränserna inom sektorn för socialtjänst samt mellan olika 
sektorer.

Plan: Under arbete, klart senast februari 2020.

- Säkerställa att behörigheter i verksamhetssystem och schemaplanerings-
system är i linje med dessa gränser. 

Plan: Genomförs under våren 2020, klart senast juli 2020.

2. Utarbeta rutiner för att säkerställa korrekt sekretesshantering i arbete 
hemifrån

Klart. Under hösten 2019 har personalfunktionen förtydligat instruktioner 
gällande distansarbete särskilt rörande sekretesshantering för alla i 
förvaltningen.
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Inrättande av välfärdsnämndens arbetsgrupp 
för översyn av stödet till föreningslivet 

12

2019VFN648
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Datum  Dnr 
2019-12-09  2019VFN648 073
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Välfärdsnämndens arbetsgrupp för översyn av stöd till 
föreningslivet

Kommunstyrelsen beslutade den 5 mars 2018 § 114 att ge förvaltningen i 
uppdrag att göra en totalöversyn av föreningsstöd och taxor.

Välfärdsnämnden beslutade den 3 juni 2019 § 159 att till förvaltningen 
återremittera ärendet gällande översyn av föreningsstöd och taxor inom 
fritidsområdet för att synpunkter från rådet för idéburna organisationer och 
berörda ideella organisationer ska inhämtas. 

Förvaltningen har inom ramen för återremissen gjort bedömningen att 
ärendet behöver ytterligare översyn. Denna översyn kommer att ske i dialog 
med civilsamhället och berörda ideella organisationer och behandlas i 
välfärdsnämnden under 2020. Välfärdsnämnden beslutade den 13 november 
2019 § 280 att godkänna att återremissen, gällande inhämtning av 
synpunkter från rådet för idéburna organisationer och berörda ideella 
organisationer, hanteras när förvaltningen genomfört ytterligare översyn av 
föreningsstöd och taxor inom fritids- och kulturområdet under 2020, då 
verksamheten nu omfattar båda delarna.

Välfärdsnämnden föreslås inrätta en arbetsgrupp för översynen av stödet till 
föreningslivet. Arbetsgruppen ska utgöra ett forum för avstämningar med 
förvaltningen i arbetet med att ta fram nytt system för stöd till 
föreningslivet.

Arbetsgruppen kommer sammanträda vid cirka fem tillfällen under våren. 
Arbetsgruppen sammanträder på dag och tid som arbetsgruppen bestämmer 
men förslag på datum och tid är 14 januari, 17 februari, 3 mars, 24 mars, 15 
april klockan 16-18. Arbetsgruppen kommer även delta i tre workshopar 
med föreningslivet i januari och februari där uppdraget är att lyssna. Förslag 
på datum och tid för workshopar är 27 januari, 29 januari samt 3 februari, 
klockan 18-20. 

Arbetsgruppen föreslås bestå av fem representanter, tre från majoriteten och 
två från oppositionen. Sammanträdesarvode utbetalas till arbetsgruppens 
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2 (2) 

representanter motsvarande timarvodet för en arbetsgrupp i en fast 
beredning enligt arvodesreglementet.

Arbetsgruppens ordförande arvoderas enligt punkt 2.7 i arvodesreglementet 
- ”Ordföranden i en arbetsgrupp inom en beredning utbetalas utöver 
sammanträdesarvode ett engångsbelopp som utbetalas i samband med 
arbetsgruppens entledigande”.

Förslag till beslut
Välfärdsnämnden inrättar en arbetsgrupp för översynen av stödet till 
föreningslivet med tidsbegränsat uppdrag att utgöra ett forum för 
avstämningar med förvaltningen i arbetet med att ta fram nytt system för 
stöd till föreningslivet. Uppdraget ska redovisas till välfärdsnämnden senast 
i juni 2020. 

Välfärdsnämnden utser följande till ledamöter samt ordförande i 
arbetsgruppen (NAMN ordförande), (NAMN), (NAMN), (NAMN), och 
(NAMN).

Välfärdsnämnden beslutar att arbetsgruppen äger rätt att adjungera 
ytterligare personer med närvaro- och yttranderätt, arbetsgruppen 
sammanträder på dag och tid som arbetsgruppen bestämmer samt att 
arbetsgruppen har tillgång till administrativt stöd.

Maria Kornevik Jakobsson

Välfärdsnämndens ordförande
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Delgivning av protokoll från råd 2019

13

2019VFN209
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Remissvar på förslag till länsgemensam 
riktlinje vid oro för väntat barn – samverkan 

mellan Västra Götalandsregionen och 
kommunerna i Västra Götaland

16

2019VFN544
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Sektorn för socialtjänst
Teodorina Pettersson

Datum  Dnr 
2019-11-22  2019VFN544 759
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Yttrande om förslag till länsgemensam riktlinje vid oro för 
väntat barn – samverkan mellan Västra Götalandsregionen 
och kommunerna i Västra Götaland 

Härryda kommun har fått en inbjudan från Västra Götalandsregionen och 
VästKom att senast den 13 december lämna synpunkter på remiss om 
förslag till länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn. Härryda kommun 
har fått förlängd svarstid till den 18 december. Riktlinjen ska tydliggöra 
arbetsmodeller för att i tidigare skede under graviditet inleda samverkan 
mellan hälso- och sjukvård och kommun om insatser till förmån för det 
väntade barnet. I riktlinjen beskrivs bakgrund, vilka insatser den gravida kan 
ges, när det kan anses föreligga oro för ett väntat barn och arbetsmodeller 
för samverkan vid följande två alternativ – om den gravida samtycker till 
kontakt samt stöd och hjälp från en annan part och om den gravida inte 
samtycker till kontakt. Riktlinjen reglerar också att områdesansvarig eller 
verksamhetschef inom respektive vårdsamverkansområde ansvarar för 
implementering och uppföljning av riktlinjen, samt för framtagande av 
lokala rutiner. Områdesansvarig eller verksamhetschef ansvarar för att 
tydliggöra parternas ansvar och kommunikation såväl inom den egna 
organisationen som mellan myndigheterna. Riktlinjen är giltig t.o.m. den 31 
december 2023.

Förvaltningens bedömning
Förvaltningens bedömning är att samverkan mellan Härryda kommuns 
socialtjänst och hälso-och sjukvård i samband med anmälan av oro för 
väntat barn är etablerad och fungerande. Samverkansprocesserna vid oro för 
väntat barn genomförs redan i viss utsträckning enligt arbetsmodellerna i 
ovannämnt förslag till länsgemensam riktlinje. Förvaltningen välkomnar 
förslaget till länsgemensam riktlinje.

Lena Lager
Sektorchef   Susanne Grabe

Verksamhetschef
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Sektorn för socialtjänst
Teodorina Pettersson

Välfärdsnämnden

Datum Dnr
2019-11-20 2019VFN544  759

Remissvar på förslag till länsgemensam riktlinje vid oro för väntat 
barn – samverkan mellan Västra Götalandsregionen och 
kommunerna i Västra Götaland

Sammanfattning
Härryda kommun har fått en inbjudan från Västra Götalandsregionen och VästKom att 
senast den 13 december lämna synpunkter på remiss om förslag till länsgemensam 
riktlinje vid oro för väntat barn. Härryda kommun har fått förlängd svarstid till den 18 
december. I riktlinjen beskrivs arbetsmodeller och ansvarsfördelning vid samverkan 
mellan hälso-och sjukvård och kommun vid oro för väntat barn i samband med graviditet 
samt val av insatser till skydd för det väntade barnet.

Förslag till beslut
Välfärdsnämnden antar yttrande daterat den 22 november 2019 från sektorn för 
socialtjänst som eget yttrande till Västra Götalandsregionen.

Paragrafen justeras omedelbart.

Ärendet
En partsammansatt arbetsgrupp med företrädare från Västra Götalandsregionen och 
kommuner i Västra Götaland har tagit fram ett förslag till en länsgemensam riktlinje, som 
beskriver hur hälso- och sjukvård och kommun ska samverka när det finns oro för ett 
väntat barn. Syftet med riktlinjen är att tillgodose behovet av insatser och att säkerställa 
jämlik tillgång till insatser i Västra Götaland. Målet är att skapa säkerhet och trygghet för 
det väntade barnet genom att uppmärksamma blivande föräldrars levnadsvillkor, behov 
och föräldraförmåga samt att bedöma risker ur ett medicinskt, socialt och psykologiskt 
perspektiv. Riktlinjen ska tydliggöra arbetsmodeller för att i tidigare skede under 
graviditet inleda samverkan mellan hälso- och sjukvård och kommun om insatser till 
förmån för det väntade barnet. Riktlinjen innebär ett nytt förhållningssätt och ändrade 
arbetsformer, vilket inte bedöms medföra några krav på ökade ekonomiska eller 
personella resurser. I riktlinjen beskrivs bakgrund, vilka insatser den gravida kan ges, när 
det kan anses föreligga oro för ett väntat barn och arbetsmodeller för samverkan vid 
följande två alternativ – om den gravida samtycker till kontakt samt stöd och hjälp från en 
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annan part och om den gravida inte samtycker till kontakt. Riktlinjen reglerar också att 
områdesansvarig eller verksamhetschef inom respektive vårdsamverkansområde ansvarar 
för implementering och uppföljning av riktlinjen, samt för framtagande av lokala rutiner. 
Områdesansvarig eller verksamhetschef ansvarar för att tydliggöra parternas ansvar och 
kommunikation såväl inom den egna organisationen som mellan myndigheterna. 
Riktlinjen är giltig t.o.m. den 31 december 2023.

Förvaltningens bedömning
Förvaltningens bedömning är att samverkan mellan Härryda kommuns socialtjänst och 
hälso- och sjukvård i samband med anmälan av oro för väntat barn är etablerad och 
fungerande. Samverkansprocesserna vid oro för väntat barn genomförs redan i viss 
utsträckning enligt arbetsmodellerna i ovannämnt förslag till länsgemensam riktlinje. 
Förvaltningen välkomnar förslaget till länsgemensam riktlinje.

Bilagor
Bilaga 1 Missiv Länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn

Bilaga 2 Länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn 

Bilaga 3 Yttrande

Lena Lager
Sektorchef Susanne Grabe

Verksamhetschef
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2019-09-12 
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Länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn – samverkan mellan Västra 

Götalandsregionen och kommunerna i Västra Götaland 
 

Om riktlinjen 
Detta är en länsgemensam riktlinje framtagen av Västra Götalandsregionen (VGR) och 
kommunerna i Västra Götaland. Riktlinjen syftar till att tydliggöra och stärka samverkan mellan 
parterna till skydd för det väntade barnet.  
 

Bakgrund 

Redan under en graviditet kan det finnas behov av samverkan mellan olika aktörer för utökat stöd 

och skydd till fördel för det väntade barnet. Avsikten är att tillgodose behovet av insatser och att 

säkerställa att insatserna blir jämlika. Målet är att skapa säkerhet och trygghet för det väntade barnet 

genom att uppmärksamma blivande föräldrars levnadsvillkor, behov och föräldraförmåga samt 

bedöma risker ur ett medicinskt, socialt och psykologiskt perspektiv. Riktlinjen ska tydliggöra 

arbetsmodeller för att bättre tillgodose behovet av insatser med fokus på det väntade barnet. 

Insatserna som avses i den här samverksamrutinen riktar sig till gravida som ämnar fullfölja sin 
graviditet, där det finns en oro för det väntade barnet. Insatserna riktas till den gravida och/eller 
närstående i form av stöd- och hjälpinsatser, med syfte att förebygga och förhindra att barnet far illa. 
Målgruppen är således väntat barn där det finns en oro eller där det väntade barnet riskerar att fara 
illa under graviditeten eller efter födelsen. Oro för det väntade barnet kan exempelvis handla om den 
gravidas, partners/medförälders eller annan närståendes: 

 

• substansbruk, missbruk eller fosterskadligt bruk av läkemedel eller alkohol 

• psykisk ohälsa/sjukdom  

• somatisk sjukdom 

• kognitiv eller annan funktionsnedsättning 

• sociala problem, inklusive våld i nära relation eller hedersrelaterat våld 

• levnadsförhållanden i övrigt 
 
Riktlinjen förutsätter att insatserna för att förebygga och förhindra att barnet far illa planeras 
tillsammans med och kompletterar de insatser som direkt riktas till den gravida eller närståendes 
egna hälsa och välmående. När barnet är fött gäller följande lagtexter om samverkan vid oro för att 
barn far illa: HSL (2017:30) 16 kap. 4 § samt SOL (2001:453) 2 kap. 7 §. 
 

Arbetsmodell för samverkan 
Vid oro för ett väntat barn ska VGR eller kommunen tillfråga den gravida om samtycke att ta kontakt 

med den andra parten för att initiera en insats för stöd och hjälp. Avgörande för val av arbetsmodell 

för kontakten är om den gravida själv önskar en sådan kontakt eller inte.  

Alternativ 1 Den gravida önskar själv stöd och hjälp från den andra parten och samtycker till 

att en kontakt tas  
1. Om det är personal vid en barnmorskemottagning, eller vid annan enhet som vårdar en 

gravid som initierar kontakten, är det socialtjänsten som kontaktas. Respektive kommun 

definierar kontaktvägen, enligt lokalt överenskommen rutin. Det kan exempelvis vara kontakt  
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med förebyggandeenhet, mottagningsgrupp eller enhet för myndighetsutövning vuxen eller 

barn och unga.  

2. Om det är kommunen som initierar kontakten är det mödrahälsovården som kontaktas enligt 

lokalt överenskommen rutin.  

3. Vid behov kan den som initierar kontakten tillsammans med den gravida sammankalla 

relevanta aktörer till ett samverkansmöte. Om den ena parten gör bedömningen att det 

behövs ett sådant möte ska den andra parten delta.  

4. En samordnad plan ska skrivas som underlag för planering av insatser för det väntade barnet. 

Planen kan ingå som en del i en samordnad individuell plan (SIP) för den gravida. Av planen 

ska respektive parts åtagande framgå. 

 

Beroende på vilket behov av stöd och hjälp som den gravida önskar, graviditetslängden och hur 

allvarlig situationen upplevs vara, kan insatser i samverkan utformas på olika sätt. Insatserna kan 

variera över tid och kan kombineras. 

Insatser från kommunen kan vara:   

• Stöd och hjälp i öppna former. Exempel är öppen förskola, familjeförskola, familjecentral 

eller andra verksamheter som erbjuder förebyggande insatser utan biståndsbeslut.   

• Stöd och hjälp till den gravida med fokus på det väntade barnet som en insats enligt 

socialtjänstlagen. Exempel är bistånd i form av försörjningsstöd, samtalsstöd eller 

föräldrastöd. 

Insatser från VGR kan vara: 

• Planering för och säkerställande av en sammanhållen vårdkedja mellan 

barnmorskemottagning, förlossningsavdelning, BB, neonatalvård och barnhälsovård med 

flera.  

• Individualiserat stöd i föräldraskapet, synliggörande av det väntade barnets behov, eller 

andra förebyggande insatser. 

• Vård av den gravida med fokus på det väntade barnet. Exempel är specialistvård vid 

psykisk och somatisk sjukdom eller substansbruk, missbruk eller fosterskadligt bruk av 

läkemedel eller alkohol.  

 

Alternativ 2 Den gravida samtycker inte till att en kontakt tas  
Det ankommer såväl på hälso- och sjukvården som socialtjänsten att först och främst prata med den 

gravida och efterfråga inställningen till att uppgiftslämnande sker. Om den gravida motsätter sig ett 

uppgiftslämnande är utgångspunkten att den gravidas vilja ska respekteras. Om ett 

uppgiftslämnande krävs för att en nödvändig insats ska kunna ges som skydd för det väntade barnet, 

kan uppgifterna lämnas utan samtycke. 

1. Den part som har en oro för ett väntat barn ska ta ställning till om de sekretessbrytande 
bestämmelserna som finns i 25 kap. 12 § tredje stycket och 26 kap. 9 § andra stycket 
offentlighet- och sekretesslagen kan tillämpas i det aktuella ärendet. Lagtexten anger att den 
part som har en oro för ett väntat barn utan hinder av sekretess kan lämna uppgift om en 
gravid eller någon närstående, till en myndighet inom socialtjänsten eller en myndighet inom 
hälso- och sjukvården, om uppgiften behöver lämnas för att en nödvändig insats till skydd för 
det väntade barnet ska kunna ges.  
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Det är främst uppgifter om den gravida som det är aktuellt att lämna ut. Men även uppgifter 
om närstående får lämnas ut, t.ex. närstående som missbrukar alkohol eller narkotika, därför 
att den gravidas omgivning har betydelse för det väntade barnets skydd. Undantaget från 
sekretessen bör användas med urskiljning och varsamhet (Prop. 1990/91:111 s. 14).  

Lagtexten medger att sekretessbelagda uppgifter lämnas endast mellan hälso- och sjukvård 
samt socialtjänst som är i offentlig regi. Beträffande uppgiftslämnande till enskild verksamhet 
inom hälso- och sjukvården eller socialtjänsten måste sekretessreglerna i övrigt tillämpas.  

2. Om det är personal vid en barnmorskemottagning, eller vid annan enhet som vårdar en 
gravid som initierar kontakten är det socialtjänstens myndighetsutövning i kommunen som 
kontaktas. Respektive kommun definierar kontaktvägen, enligt lokalt överenskommen rutin. 
Det kan vara exempelvis mottagningsgrupp eller enhet för myndighetsutövning vuxen eller 
barn och unga.  
 

3. Om det är kommunen som initierar kontakten är det mödrahälsovården som kontaktas enligt 

lokalt överenskommen rutin.  

 

4. Vid informationstillfället kan parterna enbart lämna den information som behövs för att 

nödvändiga insatser till skydd för det väntade barnet ska kunna ges. Varje part ansvarar för 

sin bedömning av innehåll och sätt för uppgiftslämnandet. I vissa situationer kan 

uppgiftslämnandet ske via telefon men i andra fall kan ett eller flera samverkansmöte 

behövas. Om den ena parten gör bedömningen att ett samverkansmöte behövs är 

utgångspunkten att den andra parten deltar. 

 

5. Den gravida informeras om att en kontakt med den andra parten kommer att tas och vad 

som kommer att framföras. Efter att informationsutbytet skett informeras den gravida om 

att kontakten tagits och vad som framkommit.   

 

6. En samordnad plan ska skrivas som underlag för planering av insatser för det väntade barnet. 

Planen kan ingå som en del i en samordnad individuell plan (SIP) för den gravida. Av planen 

ska respektive parts åtagande framgå. 

 

Vad kommunen kan göra om den gravida inte samtycker till en kontakt: 

• Kommunen kan ta en kontakt med den gravida för att informera om och erbjuda hjälp 

och stöd redan under graviditeten. 

• Kommunen kan förbereda för att i samband med barnets födelse inleda utredning och 

kunna fatta beslut om insatser vid behov.  

• Kommunen kan behöva inleda utredning och göra en bedömning av om den gravidas 

egen situation är sådan att det finns förutsättningar för omhändertagande enligt Lagen 

(1990:52) med särskilda bestämmelser om vård av unga eller Lag (1988:870) om vård av 

missbrukare i vissa fall riktat till den gravida själv. Enligt gällande rätt kan LVM inte 

tillämpas enbart till skydd för det väntade barnet. Dock framhålles, i ett äldre 

betänkande från socialutskottet (SOU 1981/82:22 s 16 ff), att ”det ofta måste anses 

föreligga en fara för att kvinnans egen psykiska hälsa kan skadas om hon genom att inte 

kunna hejda sitt missbruk själv blir orsak till att hennes barn föds med allvarliga och 

oåterkalleliga skador.” Någon entydig rättspraxis inom området finns dock inte. 
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Vad VGR kan göra om den gravida inte samtycker till en kontakt: 

• Planering för och säkerställande av en sammanhållen vårdkedja mellan 

barnmorskemottagning, förlossningsavdelning, BB, neonatalvård och barnhälsovård med 

flera.  

• Individualiserat stöd i föräldraskapet, synliggörande av det väntade barnets behov, eller 

andra förebyggande insatser. 

• Vård av den gravida med fokus på det väntade barnet. Exempel är specialistvård vid 

psykisk och somatisk sjukdom eller substansbruk, missbruk eller fosterskadligt bruk av 

läkemedel eller alkohol.  

 

Ansvarområden  
 

Varje områdesansvarig eller verksamhetschef inom respektive vårdsamverkansområde ansvarar för 

implementering och uppföljning av denna riktlinje, samt för framtagande av lokala rutiner.  

Områdesansvarig eller verksamhetschef ansvarar för att tydliggöra parternas ansvar och 

kommunikation såväl inom den egna organisationen som mellan myndigheterna.  

 

Giltighetstid 
Riktlinjen giltig t.om. 31 december 2023  

 

Länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn – samverkan mellan Västra Götalandsregionen och 

kommunerna i Västra Götaland fastställs av: 

 

 

För Västra Götalandsregionen  För kommunerna i Västra Götaland 

Datum    Datum  

 

   

Ann Söderström   Ann-Christine Järnström 

Hälso- och sjukvårdsdirektör    Direktör VästKom 
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Remiss, 2019-09-26 
 

Synpunkter på förslag till  
Länsgemensam riktlinje vid oro för väntat barn – samverkan mellan Västra 
Götalandsregionen och kommunerna i Västra Götaland 

 
Ett förslag till en länsgemensam riktlinje har tagits fram, som beskriver hur hälso- och 
sjukvård och kommun ska samverka då det finns oro för ett väntat barn. En 
partsammansatt arbetsgrupp med företrädare från Västra Götalandsregionen och 
kommuner i Västra Götaland har tagit fram förslaget.  

Redan under en graviditet kan det finnas behov av samverkan mellan olika aktörer för 
att säkerställa utökat stöd och skydd till fördel för det väntade barnet. Syftet med 
riktlinjen är att tillgodose behovet av insatser och att säkerställa jämlik tillgång till 
insatser i Västra Götaland. Målet är att skapa säkerhet och trygghet för det väntade 
barnet genom att uppmärksamma blivande föräldrars levnadsvillkor, behov och 
föräldraförmåga samt att bedöma risker ur ett medicinskt, socialt och psykologiskt 
perspektiv. Riktlinjen ska tydliggöra arbetsmodeller för att i tidigare skede under 
graviditet inleda samverkan mellan hälso- och sjukvård och kommun om insatser till 
förmån för det väntade barnet.  

Riktlinjen riktar sig till ledningsfunktioner inom Västra Götalandsregionen eller 
kommunerna i Västra Götaland som verksamhetschef, områdesansvarig eller ansvariga 
för verksamheter som möter målgruppen.   

Riktlinjen innebär ett nytt förhållningssätt och ändrade arbetsformer, vilket inte 
bedöms medföra några krav på ökade ekonomiska eller personella resurser. Att 
samverka i tidigt skede förväntas framförallt bidra till ökad trygghet och säkerhet för 
det väntade barnet, men också till långsiktig resursbesparing. 

Uppdragsgivare är Ann-Charlotte Järnström, direktör för VästKom och Ann 
Söderström, hälso- och sjukvårdsdirektör för Västra Götalandsregionen.  
 
Lämna synpunkter senast den 13 december 2019 

 

Västra Götalandsregionen lämnar synpunkter till:  
Tina Andersson 
Regionens Hus  
411 04 Göteborg 

tina.andersson@vgregion.se   
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Kommunernas synpunkter lämnas till respektive kommunalförbund:  

Göteborgsregionen  Fyrbodals kommunalförbund   

gr@goteborgsregionen.se 
 
Vid frågor:  
Cecilia.axelsson@goteborgsregionen.se  
 

Kansli@fyrbodal.se   
 
Vid frågor:  
annica.johansson@fyrbodal.se  

Skaraborgs Kommunalförbund  Boråsregionen 

SkaraborgsKommunalfoerbund@skovde.se 
 
Vid frågor:  
Karin.ahlqvist@skaraborg.se  

info@borasregionen.se  
 
Vid frågor:  
maria.andersson.willner@borasregionen.se  

 

 

För frågor kontakta:   
Tina Andersson, Västra Götalandsregionen             Charlotta Wilhelmsson, VästKom   
tina.andersson@vgregion.se                     charlotta.wilhelmsson@vastkom.se  
0700-20 64 29                    0703-42 81 77 
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