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SUF-Guide

"SUF” star for "Samverkan kring barn och férdldrar i familjer dar nagon foralder
har utvecklingsstorning eller andra betydande kognitiva funktionsnedsattningar”.
| Eslovs kommun har man aven valt att rikta gruppen mot andra typer av
varaktiga svarigheter som paverkar foraldraférmagan under lang tid eller
ar bestaende. Detta kan t ex vara psykisk ohalsa eller missbruk.

SUF-guiden ar tankt att vara ett vagledande dokument for professionella
som i sitt arbete moter foraldrar och barn i dessa familjer.
Malsattningen ar att uppmarksamma denna malgrupp och att pabdrja en process
hos enskilda professionella sa att lampliga atgarder vidtas i organisationer.

Nar man ar osaker om vilka insatser som ar lampliga och hur de ska utformas,
finns risk att man later bli att handla. Var ambition ar att SUF-guiden ska hjalpa till
att minimera risken for tveksamhet. Mdlet med informationen ar vidare
att den ska vara vagledande i hur samarbete kan etableras
och hur man tillsammans kan verka for handlingskraftigt agerande.

SUF-Guiden ar framtagen med stdd av Landstings FoU-medel
och har sin grund i SUF arbetet som har funnits i Uppsala lan sedan 1999.

Notera att SUF-Guiden innehdller aktuella uppgifter och uppdateras darfor kontinuerligt.

Den senaste versionen kan hamtas via SUF:s websida: www.lul.se/suf
Detta ar en omarbetad version anpassad till SUF Eslov och kan laddas ner fran:
www.lul.se/suf (se flik SUF i Sverige/SUF Eslov).

Foraldraskap och kognitiva svarigheter

Att vara forilder dr alltid en utmaning. Om for-
dldern har betydande kognitiva svarigheter som
exempelvis utvecklingsstorning, dr forildraskapet i
regel férknippat med svarigheter och dirigenom fol-
jer med automatik ett stddbehov. Kognitiva svérig-
heter kan visa sig bland annat inom omraden som
konsekvenstinkande, kommunikation och férmaga
att sitta barnet i frimsta rummet.

Kognitiva svarigheter
—vad ar det?

Den kognitiva formigan omfattar de tankefunktio-
ner med vilkas hjilp information och kunskap for-
virvas. Kognitiva svirigheter innebdr att man kan
ha stora problem med planering, struktur, minne,
abstrakt tinkande, lisning, rikning eller skrivning
Personer kan ha vad man kallar for en “svagbegav-
ning”, eller en diagnos sasom utvecklingsstrning,

forvirvad hjirnskada eller andra neuropsykiatriska
funktionshinder, t ex. Aspergers Syndrom, ADD
eller ADHD. Nir det giller SUFs malgrupp, inne-
bir det att de kognitiva svarigheterna var for sig eller
gemensamt inverkar pa forildraformagan. Nir
svarigheterna ar si stora att forildraformagan pa
nigot sitt sviktar blir intentionerna i SUF-konceptet
aktuella.

Kognitiva svirigheter r det vi ofta kallar f6r “osynligt
handikapp” och det kan vara forst i stressituationer
som svarigheter blir tydliga. De kognitiva svérig-
heterna varierar frin person till person och speglar
ménga olika biologiska orsaker och omgivnings-
faktorer. Personer med kognitiva svérigheter utgor
inte en homogen grupp — det finns stora variationer
i intellektuell kapacitet och adaptiva sociala firdig-
heter — dirfor dr det inte alltid ldtt att prata om
“typiska” symptom eller tecken.



Konsekvenser av kognitiv nedsittning:

* Dilig tidsuppfattning

*  Planering och organisering, svirt att tinka i
flera steg

*  Lis- och skrivsvarigheter

* Lingsamhet, aktiviteter ir inte
automatiserade

*  Socialt samspel, svirt att skaffa och behalla
relationer

*  Nedsittning av minnet, ofta korttidsminnet

o Forstielse, svart att forstd abstrakea saker

¢ Omdéme, svart att se orsak — verkan

Professionella som triffar dessa familjer hamnar
ofta i situationer av &verviganden och bedém-
ningar for att avgora vad som ir “good enough” for
barnet. Den professionelle kan brottas med fun-
deringar kring "Nir ska jag agera?”, "Hur langt
stricker sig mitt ansvar?”, ”"Vilka resurser finns?”
och "Vem kan jag samarbeta med i dessa frigor?

For att ha tillging till SUF behéver inte personen vara
utredd tidigare eller ha en diagnos. Erfarenhet visar
att det finns ett flertal manniskor som inte ir utredda

men som har si pass stora kognitiva svarigheter att
om de blev testade skulle de fi en diagnos. Andra
personer har svirigheter som komplicerar vardagligt
fungerande (inklusive forildraskap) men de uppfyl-
ler ind3 inte alla kriterier som krivs for att fa en di-
agnos. Dessa personer i “grdzonen” har trots brist pa
diagnos, ett stort stddbehov.

Utvecklingsstorning

Det finns tre nivder av utvecklingsstérning, lindrig,
mittlig och grav. Lindrig utvecklingsstorning lig-
ger i nivan IQ 70-55, mattlig 55-35 och grav under
35. Utvecklingsstérning grundlidggs under utveck-
lingsaren, d v s fore 18 ars lder. Det finns skiftande
orsaker till utvecklingsstérning. Det kan vara en
kromosomforindring, en fosterskada eller annan
skada i samband med fédelsen. Olyckor och sjukdo-
mar under uppvixtiren kan ge skador som orsakar
utvecklingsstorning. Arftlighet ir en annan orsak.
I en bedémning av en persons fungerande medtas
anpassningsformagor, s k adaptiva forméagor som ger
viktig information om personens kognitiva styrkor.
”Svagbegavning” beskriver gruppen som ligger just
ovanfér grinsen till utvecklingsstérning. Det 4r ingen
egentlig diagnos men kinnetecknas av begrinsningar
i fungerande. Gruppen “svagbegivade” ir en grupp
som MHYV, BVC och IFO ir ofta oroade 6ver. Dessa
fordldrar faller litt mellan stolarna da de inte passar in
i stddsystemet.

Neuropsykiatrisk funktionsnedsattning

Ytterligare en grupp forildrar som hér till  SUEF:s
mélgrupp dr vissa personer med neuropsykiatrisk
funktionsnedsittning. Problem som ir forknippade
med funktonsnedsittningen ir svarigheter att reg-
lera uppmairksamhet, impulskontroll och aktivitets-
niva, att samspela med andra minniskor, inldrning,
minne, planering och struktur. For barnet i familjen




kan foljden bli en otrygg uppvixtmiljé med bristande
kontinuitet och stadga, savil pa det emotionella som
det mer praktiska planet. Till funktionshindret hér
en betydande irftlighetsfaktor, vilket innebir att det
finns familjer dir savil barn och férildrar har samma
diagnos och dirmed liknande svérigheter, vilket givet-
vis ytterligare komplicerar situationen.

Forvarvad hjarnskada

Till SUF:s malgrupp hor dven forildrar med forvir-
vad hjirnskada. Erfarenhet visar att personer som
rakat ut for hjirnskador med kognitiv nedsittning
som foljd, kan uppvisa symptom liknande dem som
nimnts ovan. De mest drabbade har ofta sa stort stdd-
behov att extraordinira arrangemang oftast 4r for han-
den. Inte sillan finns en partner som kan kompensera
de brister den drabbade forildern har i forldraskapet
efter skadan. I regel dr insatser av nagot slag dnda
nodvindiga, t. ex. for act mota den emotionella kris
som uppstar efter den traumatiska upplevelse alla
familjemedlemmar (inte minst barnen) drabbas av
efter en sidan hindelse.

Hur tar man reda pa
om en person har
kognitiva svarigheter?

Ibland kdanner man till att en fordlder har en diagnos
eller att personen sjilv pratar ppet om sin kognitiva
svarigheter. Men inte alltid 4r det si. Istillet ligger
forildrarna ner mycket energi pé att forsoka dolja sva-
righeterna och osynliggora begrinsningar. Att fa en
sd god uppfattning som majligt om hur svarigheterna
ser ut 4r noédvindigt for att professionella ska kunna
gd vidare, lotsa till ritt instans och for att forildern
ska fa ritt stod. Amnen som dessa kan vara kinsliga
och obekvima att ta upp. D4 kan det vara bra att ha
verktyg att ta till som underlittar.

Misstinker man kognitiva svarigheter kan undersok-
ning av nedanstiende omraden ge signaler om sadana
eventuella svéarigheter.

* Skolgingen: Hur har det gatt i skolan med
lasning, skrivning, matematik, koncentra-
tion? Har personen gitt om nagot lasar? Gice
i en liten klass? Hur har kontakten med andra
elever varit? Fanns kamrater? Var personen
utsatt for mobbning?

* Kaurser / utbildningar: Har det gatt att ge-
nomféra en utbildning? Har personen fitt

ofullstindiga betyg eller inte kunnat fullfolja
kursen? Niva? Sirskola?

*  Arbete: Har personen forvirvsarbete/at? Har
det varit tillsvidareanstillningar eller kortare
anstillningar och vikariat? Hur det har gatt
pd arbetet? Finns det signaler om svérigheter
att mota upp mot de krav som stills pd ett
vanligt arbete?

*  Andra kontakter: Har personen andra kon-
takter, med t. ex. habiliteringen, AF-Rehab,
socialtjansten, LSS-handliggare?

Familjerna

Forildrarna och deras barn har ofta stort behov av stod
och vigledning. Familjernas socioekonomiska standard
ligger under genomsnittet beroende pa att forildrarna
har lag utbildning, svirigheter att etablera sig pa arbets-
marknaden och ett begrinsat socialt nitverk. Studier
visar att det 4r vanligt att medicinska problem forblir

obehandlade.

Forskning

Forskning visar inte pa ett direkt samband mellan 1Q
och forildraférméaga, men personer med mattlig och
grav utvecklingsstorning anses ha for stora kognitiva
svarigheter for att klara av ett forildraskap.

Barn till forildrar med utvecklingsstérning eller andra
stora kognitiva svarigheter utgor i hog grad en risk-
grupp. Riskerna ir savil biologiska som miljémaissiga.
Forskning visar att barnet kan bli utsatt for forsum-
melse. Det finns risk att de far {or lite stimulans och
deras sikerhet tillgodoses inte i tillricklig grad. Andra
studier visar att barn till férildrar med utvecklings-
storning loper storre risk for medicinska komplika-
tioner under fosterstadium och férlossning. For vissa
funktionshinder finns en irftlighetsfaktor som inne-
bir att barnet kan ha egna svirigheter och séledes be-
héver sirskild uppmirksamhet.

Insatser

Familjerna behover tidiga medicinska och psykosociala
insatser. Insatserna kan vara utredande, frebyggande
och behandlande. Insatserna behover ges fran olika
samhillsinstanser. Ordinarie utbud av insatser i en
verksamhet behdver oftast anpassas pa nagot sitt, inte
minst utifrin att stddet ska vara mojligt att ta emot.
Forildrarna kan ha svért att forklara och tydliggora
sina eventuella brister och behov. Féljden kan bli att



de har svért att ta emot hjilp. Det finns en utbredd
oro hos forildrarna for att barnen skall bli omhinder-
tagna och det bidrar till ridsla for insyn. Forildrarnas
vilja att ta emot stod dr avgorande for barnet.

Barnet behéver ocksa utrymme for dialog. Det blir
viktigt att skapa sammanhang dir det dr majligt att
prata om sin situation. Utrymme till samtal i naturliga
situationer behdver skapas. Exempel dr barngrupper
pa familjecentral som byggts upp i Tierp genom FIB-
projektet. (www.regionuppsala.se/fib).

En annan situation ir nir ett barn behover f3 infor-
mation om varfor det finns personal (hemterapeut,
boendestodjare) i deras hem. Genom samarbete mel-
lan verksamheter (socialtjansten, habiliteringen, LSS,
BHYV, etc.) ges forutsittning for utveckling och sam-
ordning av insatserna. Skolan ir ett exempel dir barnen
och deras forildrar kan behova ett sirskilt bemétande
utifran att forildern har kognitiva svarigheter.

Det forekommer diskussioner pa arbetsplatser och i
media som visar en tydlig ambivalent instillning till
om barn ska vixa upp med férildrar med kognitiva
funktionshinder kontra férildrars rite att fa stod for
att klara av sitt forildraskap. Viktiga fragestillningar
i detta sammanhang handlar om vad tillrickligt bra
forildraskap dr och hur vi utreder det. Likasd vilka
insatser som behdvs och fungerar samt vad samhillet
kan stilla upp med.

Bemotande

Som professionell kan man behova anpassa sitt for-
hallningssitt i motet med dessa familjer. Det krivs en
lyhordhet for den enskilde familjemedlemmens forut-
sittningar. Bemdotandet bor karaktiriseras av tydlig-
het och smidighet. Det kan underlitta att anvinda
pedagogiska redskap samt att ge tillrickligt tidsut-
rymme. Personer med kognitiva svarigheter kan ha
problem med att kommunicera och ta emot informa-
tion. Det innebir att det blir extra viktigt for profes-
sionella att ha strategier som bidrar till att det man
vill siga nér fram och uppfattas ritt.

Ibland hamnar man som professionell i situationer
nir man fir ett "ja” pd en fraga som stillts eller att for-
dldern héller med om det som sagts, men att man som
personal uppfattar att forildern egentligen inte riktigt
har forstitt. Det kan bero pd forilderns kognitiva
svirigheter. Forildern kanske inte har uppfattat
fragan; inte forstitt vilken typ av svar som forvintas;
inte minns tidigare formedlad nédvindig information
for att kunna svara. Eller act omdémesférmagan i den
aktuella stunden brister. Den stillda frigan kan vara
formulerad (for lang eller for komplex). Detta kan
forebyggas genom att exempelvis hélla frigorna korta
och koncisa, stilla 6ppna fragor, undvika pistienden
och frigor med fér minga detaljer, samt genom att

stilla fragor som kriver konkreta svar.
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Samverkan ar viktig!

Forildrarnas och barnens stédbehov innebir ofta
mainga kontakter. Olika lagar som t ex Skollagen,
HSL, SOL, LSS, LVU, Barnkonventionen, FB, skyd-
dar och bevakar individens ritt. Det krivs att savil
det professionella som det informella nitverket har
kinnedom om dessa for att respektera individen men
ocksd for att underlitta samarbete. Forebyggande
arbete har en avgorande betydelse hir som i andra
sammanhang. Nagot som ir sirskilt viktigt dr att utga
fran ritt kravniva och att ha realistiska forvintningar
pa forildern, men aldrig tumma pa "good enough”
vad giller barnen.

Lokala SUF-grupper

I Eslov finns sedan slutet av 2014 en samverkans-
grupp med representanter frin instanser som méter
barn och/eller forildrar i familjer dir forildrarna
kan ha varaktiga svarigheter i sitt forildraskap.

Med varaktiga svéirigheter menas inte enbart kognitiva
svarigheter, utan kan ocksa handla om missbruk, sjuk-
dom eller andra svérigheter som paverkar forildra-
formagan under ling tid eller 4r bestdende. Tanken

ar att fanga upp de blivande f6rildrarna si tidigt som
mojligt. Samhillets beredskap utgdr fran det att kvin-
nan blir gravid fram till dess att barnet blir myndigt.
Representanter i gruppen finns frin Barnhilsovirden,
Médrahilsovirden, Vird- och omsorgstérvaltningen
(LSS/Socialpsykiatri samt socialtjanst éver 18 ér),
Vuxenhabiliteringen, Psykiatrin (Oppenvird samt
rehabiliteringsenheten), Socialtjinst under 18 dr
(Barn & Utbildning), ungdomsmottagning, Arbete
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och Forsorjning samt forskola. Denna samverkans-
grupp triffas regelbundet och utgor en plattform

for professionella att utveckla samverkan och fragor
rorande malgruppen. Genom att ha god kinnedom
om varandras verksamhet tydliggors de olika ansvars-
omradena.

Gruppens uppdrag ir att:

*  Sprida kunskap om mélgruppen och konse-
kvenser av ett bristande forildraskap.

Vara nitverksbyggare.

Utgora ett stod till verksamheterna bl a genom
att erbjuda konsultativ mottagning.

Sprida information om SUF i Eslévs kommun.

Samverkansmodellen dr uppbyggd utifrin de behov
som forildrar och barn har. Den nedre raden illustre-
rar de instanser som alla forildrar och barn kommer
i kontakt med. Nir personer med utvecklingsstor-
ning eller andra kognitiva svirigheter ska bli foraldrar
kommer ofta andra instanser i friga utéver vad som
annars ir vanligt. Den 6vre raden 4r exempel pa sia-
dana verksamheter. Ovriga instanser som inte fram-
gar av bilden, men som dessa personer kan komma i
kontakt med ir t ex: barnsjukhuset, barntandvarden,
polis, kriminalviard och ungdomsmottagning.

Tanken ir att finga upp de blivande forildrarna si
tidigt som mojligt for att sedan arbeta med ett ling-
siktigt perspektiv fran det att kvinnan blir gravid till
dess att barnet flyttar hemifran. Det professionella
nitverket kring familjerna ir ofta stort. Dirfor bér
det finnas en oversikt av vad som dstadkommed ge-
nom samordning av insatserna inom samtliga verk-
samheter. Foljden av ett sidant férhéllningssitt blir
en effektivare anvindning av den kunskap som finns.



Konsultation

Inom ramen fér SUF-samverkan i Eslév erbjuds
handledning och konsultation till personal som i sitt
arbete moéter familjer dir det finns kognitiva svérig-
heter eller andra varaktiga svirigheter. Som personal
kan man anmila sitt drende till SUF — konsulta-
tionsgrupp for att fa en bokad tid for att dela sina
funderingar. Detta sker avidentifierat. Tillging till
varierad och specialiserad kompetens ir en vig for att
uppna “good practice”. Nir man som personal kan
triffa minga professionella frin olika verksamheter
samtidigt innebir det vinster sivil ekonomiskt som
tidsmissigt. Konsultanden far tillging till verktyg i
sitt arbete, for att t ex lyckas motivera forildrarna att
ta emot hjilp. Det bidrar i sin tur till barnens vilfird.

Verksamheter
som ingar i SUF

Professionella stills ofta infor nya situationer som kréver
ett flexibelt och ibland otraditionellt forhallningsitt.
Det dr nodvindigt att utnyttja hela samhillets stod-
batteri for att i samverkan kunna tillgodose famil-
jernas behov. Kognitiva svirigheter leder ofta till att
personen sjilv har svart att formedla viktig information
till och emellan berdrda instanser. I dessa situationer
liggs darfor storre ansvar pa professionella att se till att
informationsflode sker pa ett limpligt sitt. Tystnads-
plikt och Sekretesslagen ir viktigt att beakta som skydd
for den enskilde. Samtidigt fir man vara observant sa att
de inte blir ett hinder for individen.

Barnmorskemottagningen

P4 Barnmorskemottagningen arbetar man for att
trygga blivande forildrar s att hilsoriskerna for mor
och barn blir s smd som mojligt och att forildrarna

ar forberedda inf6r forlossning och férildraskap. Knu-
tet till barnmorskemottagningens verksamhet finns
modravardspsykolog som ir specialiserad pa havande-
skapets psykologi. Utifran remiss frin barnmorska
kan psykologen gora bedémningar, ge korttidsterapi,
krisbehandling och ridgivning till blivande forildrar.
I vissa fall remitterar de 4ven vidare till andra vardgivare.
Som personal i annan verksamhet kan man hjilpa
personer med kognitiva svirigheter att boka tid hos
barnmorskan for att diskutera fragor runt preventiv
radgivning eller inf6r graviditeten. Barnmorskan har
mojlighet att ge extra tid till de médrar/forildrar som
behover mer utrymme. I vissa fall kan tidig kontakt
med socialtjinst vara behovlig. Fordelen med et tidigt
samarbete mellan instanser ir att planering av insatser
snabbt kan paborjas och involvera forildrarna under
mindre pressade omstindigheter. P4 sa sitt underlittas
motivationsarbetet.

Barnhalsovard pa
barnvardscentral, BVC

Barnavirdscentralen finns inom primirvarden i Region
Skine och drivs i bide offentlig och privat regi.
Distriktsskoterskan/ barnsjukskoterskan som ansvarar
for BVC har sirskild utbildning i frigor som ror barns
utveckling och hilsa.

Till BVC kan man vinda sig med:
*  Frigor som ror barns hilsa och utveckling.
e Fragor som rér amning.
e Frigor om mat, sdmn, olycksfall, tandhilsa,
tobak och alkohol
*  Fragor om forildraskap och att bli familj
e Sociala fragor

BVC samarbetar med socialtjinsten, barnomsorgen
och skolan. Pa BVC erbjuds iven:
e  Utvecklingsbedomningar av alla barn vid
vissa nyckelaldrar
* Likarundersokning vid vissa éldrar
*  Deltagande i fordldragrupp dir forildrar far
tillfille att triffa andra forildrar
*  Hembesok vid barnets fodelse, samt vid
overenskommelse

Knutet till BHV:s verksamhet finns barnhilsovards-
psykolog som ir specialiserad pd barns utveckling.
Utifrdin remiss frin bvc-skdterska kan psykologen
gora bedémningar, ge korttidsterapi, krisbehandling
och ge ridgivning till fordldrar. I vissa fall remitterar
de dven vidare till andra vardgivare.

Las mer:
https://www.skane.se/Halsa-och-vard/Sa-soker-du-vard/



Skola/forskola

Forskola/skola dr en pedagogisk verksamhet som ska
ligga grunden for barns lirande. Undervisningen ska
anpassas till varje elevs forutsittningar och behov.
Forskola/ skola ska bidra till att stirka barnets sjilv-
kinsla och tillic till sin egen férméga och ge erfa-
renheter av att utvecklas i samspel med andra barn.
Personal inom forskola/skola méte barnet varje vardag
och far dirfér en god inblick i hur barnets tillvaro
ter sig. Personalen har siledes en unik majlighet att
uppmirksamma signaler nir ett barns behov inte till-
godoses. Observationer frin personal ir virdefulla
eftersom barnets hemsituation blir tydligt speglad i
skolan.

Skolorna i kommunen ska ha en upparbetad arbets-
ging nir det giller elevirenden utéver utvecklings-
samtal. En resurs inom skolan ir elevhilsoteamen pa
skolan dir skolhilsovard, psykolog, kurator och rektor
kan ge forslag till st6d for barn och forildrar.

Uppticker personal dterkommande tecken pi eventu-
ella misstérhallanden som rér barnet ska de kontakta
elevhilsoteamen pi skolan.

Eftersom det finns en 6kad irftlighetsfakeor vid ut-
vecklingsstorning, forekommer det mer frekvent inom
sirskolan att ocksi elevernas forildrar har en utveck-
lingsstorning. Det innebir 6kade krav pa kompetens
hos personalen att ge littillginglig information, ett
relevant bemétande och ett adekvat férhéllningssitt.
Hir kan skolpersonal ha god nytta av kontakt med
professionella i andra verksamheter for skapande och
utformning av utokat stdd som hjilper eleven.

Mer information och kontakt via kommunens véaxel, eller
kommunens hemsida

Socialtjanstens utredningsenhet
(barn & ungdomar under 18 ar)

Socialtjinsten har ett 6vergripande ansvar for att barn
och ungdomar vixer upp under trygga och goda for-
hallanden. Socialtjinsten ska arbeta uppsokande och
forebyggande. Socialtjdnstlagen bygger pa frivillighet
och betonar ett nira samarbete med hemmet.

Inom ramen for socialtjanstens uppsokande och fore-
byggande arbete kan radgivning och stéd erbjudas
utan krav pa dokumentation och uppféljning. Inom
socialtjinstens myndighetsutévande del kan insatser i
form av stéd i hemmet, kontaktperson, kontaktfamilj
eller familjehem beviljas. Socialtjinsten ska dven utreda
barns behov av skydd eller stod nir det kan finnas
behov av atgirder frin nimndens sida.

Anmilningsskyldigheten nir ett barn misstinks fara
illa finns reglerad i socialtjinstlagen kap 14 § 1. All-
minheten uppmanas att anmila till socialtjansten da
man misstdnker att ett barn far illa. Fér tjanstemin
inom yrkesgrupper som kommer i kontakt med barn
i utsatta situationer giller skyldighet att anmila. Av
lagtexten framgar att det ricker att tro att socialtjins-
ten kan komma att behéva ingripa. Du behover inte
vara siker, det 4r socialtjinsten som utreder.

Sedan nagra ar tillbaka har Socialstyrelsen lagt sir-
skild tyngd pa samverkan mellan versamheter.

Denna samverkan ska frimja diskussionen om bar-
nets bista och giller savil pa overgripande plan som
kring det enskilda barnet. Samverkan pa individuell
niva bor alltid utgd frin barnets behov. Professionella
runt barnet kan kontakta socialtjinsten for att rad-
gora i svara frigor runt barns vilbefinnande utan att
avsloja barnets identitet. Forildrarnas samtycke krivs
dock for att deras och barnets situation ska kunna
diskuteras i samverkan med andra. For att underlitta
samverkan, sa att tystnadsplikten inte blir ett hinder,
kan man be om ett medgivande frin forildrarna for
att kunna diskutera kring ett barns situation. Detta
kan leda till att man tillsammans med forildern kan
gora en ansdkan hos socialtjansten om stdd.

I praktiken kan detta innebira att nir t ex MVC far
kontakt med blivande férildrar med kognitiva svarig-
heter diskuterar man deras eventuella behov av och
onskemal om stod i forildraskapet och gor tillsam-
mans en ansokan till socialtjinsten. Ibland kan det
behévas vissa motiverande samtal frin MVC:s sida dd
en del av dessa forildrar dr ridda for att ta kontake
med socialgansten. Om de blivande forildrarna inte



ar motiverade till att kontakt tas med socialtjinsten
och MVC kinner oro for férildrarnas mojligheter att
ta hand om det kommande barnet ska en anmilan
goras till socialtjinsten under den senare delen av gra-
viditeten oavsett forildrarnas samtycke. Innan en for-
mell anmilan gors kan MVC kontakta socialtjinsten
for en avidentifierad konsultation. Om detta utmyn-
nar i en anmilan 4r det dock viktigt for det fortsatta
samarbetet att beritta fér de blivande forildrarna att
sd sker. MVC kan 4ndéd av de blivande forildrarna
upplevas som ett stod i kontakten med socialtjinsten.
Socialtjinsten gor i allmidnhet en utredning kring det
nyfodda barnet efter inkommen anmilan. Denna ut-
redning kan genomforas i form av en férilder — barn-
placering dir fokus liggs pa forildrarnas forméiga att
tillgodose detlilla barnets behov. Motsvarande tillviga-
gangssitt i handliaggningen av forildrar med kognitiva
svarigheter rekommenderas fér BVC och andra verk-
samheter .

Mer information och kontakt via kommunens vaxel, eller
kommunens hemsida

Socialtjanst over 18 ar

Inom socialtjinsten 6ver 18 ar erbjuds anonym drog
—och alkoholradgivning. Radgivningen vinder sig
ocksa till allminheten, forildrar, ungdomar m.fl. Det
erbjuds dven dppenbehandling enligt tolvstegsmodel-
len. Hos myndighetsenheten kan man anséka om
bistind till behandling i nigon form, t ex fér miss-
bruk pa behandlingshem, men 4ven bistind i form av
kontaktperson f6r minniskor som har behov av detta.
Alla former av bistand foregis av en utredning. Det
finns dven méjlighet till stod via filtsekreterare/filtas-
sistenter som arbetar med rid, stod och vigledning
for vuxna med speciella behov och/eller missbruks-
problem. Inom enheten ges ocksd stod vid vild i nira
relationer samt anhdrigstod.

Mer information och kontakt via kommunens vaxel, eller
kommunens hemsida

LSS

Personer med funktionsnedsittningar som tillhér na-
gon av lagens personkretsar kan fi insatser utifrin
LSS, Lag om sirskilt Stod och Service for vissa funktions
hindrade.

Det stéd som beviljas dr ofta av praktisk natur: led-
sagare, kontaktperson, boende, daglig verksamhet etc.
Grunden for att fi stdd dr att den vuxne sjilv behéver
hjilp pga sinn funktionsnedsittning. Intentionen
med insatserna ir att ge personer med funktionsned-
sittningar forutsittningar for delaktighet och stirka
formagan att leva ett sé sjilvstindigt liv som majligt.
Det kan vara avgorande att kombinera insatser uti-
fran olika lagrum, s att t ex barnet fir kontaktfamilj
som utgar frin Socialtjinstlagen, medan forildern far
kontaktperson som stéd utifrin LSS.

Insatser soks hos kommunens bistindsbedémare per-
sonligen av den enskilde, girna med hjilp frin nigon
i ndtverket.

Mer information och kontakt via kommunens vaxel, eller
kommunens hemsida

LSS-lagen hittar du pa www.sos.se

Vuxenpsykiatri

Det ir vanligt med psykisk ohilsa, mer dn var fjirde
person drabbas nigon gang av psykisk ohilsa i sitt liv
som gor att man behdver stdd av andra. Personer med
intellektuella och neuropsykiatriska funktionshinder
l6per dessutom hégre risk for psykiska storningar
in normalpopulationen. Fér ménga ir den hjilp
man kan fa frin huslikaren tillricklig, medan andra
kan behova hjilp fran den specialiserade psykiatrin.
Forildrar med kognitiva svérigheter kan behova en
psykiatrisk kontakt for diagnosticering av eventuell
neuropsykiatrisk problematik. Dessutom ir det vanligt
att det finns en psykiatrisk samsjuklighet i form av
dngest och depression som kan behéva behandlas
medicinskt inom specialistpsykiatrin Viktigt i detta
sammanhang ir att under tiden uppmirksamma de
hemmaboende barnen, vilka kan behova extra stod
for att hantera situationen nir forildern mér daligt.

https://www.skane.se/sv/Webbplatser/Psykiatri-Skane/
Vuxenpsykiatri/

Kommunalt stod vid psykisk
ohalsa

Inom Eslovs kommun finns det stodinsatser som speci-
fike rikear sig till personer som pga. langvarig psykisk
funktionsnedsittning har visentliga svarigheter att ut-
fora aktiviteter i det dagliga livet.



Insatserna, vilka beviljas enligt socialtjinstlagen, syftar
till att stddja den enskilde att klara vardagen bade
hemma och ute i samhillet.

Ett exempel pé insats inom den kommunala social-
psykiatrin dr boendestdd. Detta r en insats som riktar
sig till personer mellan 18-65 ir. Syftet med boende-
stod dr att genom pedagogiska insatser trina upp
den enskildes férmaga si att denne om mojligt kan
bli mer sjilvstindig. Insatserna gors tillsammans med
den enskilde och ir en hjilp till sjilvhjilp.

Det ir bistindshandliggare inom Vard och Omsorgs
myndighetsenhet som handligger ansékan om insats
inom socialpsykiatrin.

Mer information och kontakt via kommunens véaxel, eller
kommunens hemsida

Vuxenhabiliteringen

Vuxenhabiliteringen i Region Skéne vinder sig till
personer som fylle 18 ar och som har en funktions-
nedsittning i form av utvecklingsstorning, autism-
spektrumstorning och/eller rorelsehinder. Funktions-
nedsittningen ska vara medfédd eller ha intriffat
innan 17 4rs élder. Insatserna syftar bl a dill att ue
veckla formagor, att hitta strategier for att utnyttja
och utveckla personens starka egenskaper, att lira
sig bemistra och kompensera svagheter, att fa hjilp
att anpassa omgivningen med yttersta mal att ska-
pa livskvalitet och delaktighet i samhillet. Vuxen-
habiliteringen erbjuder ocksa stod, vigledning, rad
och information till brukare och nirstaende/personal.
De personalkategorier som arbetar pa habiliteringen
ar kurator, psykolog, arbetsterapeut, sjukgymnast,
specialpedagog och logoped. Vuxenhabiliteringen ger
ocksd insatser till personer som har fatt beslut insatsen

Réd och stod enligt LSS.

Habiliteringsansvaret ir delat mellan Region Skine
och kommunerna. Foér personer som ir fédda 1974
eller tidigare och bor i sirskilda boendeformer och
har daglig verksamhet eller enbart daglig verksamhet,
har kommunerna hela habiliteringsansvaret.

Vuxenhabiliteringen i Region Skane har sedan hosten
2010 ett storre ansvarsomrade och ska erbjuda habili-
tering till personer som bor i sirskilt boende eller har
daglig verksamhet och som ir fodda 1975 eller senare.

Vid 6nskemal om insatser via vuxenhabiliteringen
skall en skriftlig remiss skickas in, med underlag som
styrker diagnosen/funktionsnedsittningen. Remissen
kan skrivas av den enskilde eller av nirstiende/god
man/ personal etc i samrdd med den som vill ha in-
satser.

Las mer: www.skane.se/habiliteringen

Ungdomsmottagningen

De flesta ungdomar funderar nagon gang pa sin sexu-
alitet och pa att sa smaningom bli forildrar. S& dven
de ungdomar med nigon form av utvecklingsstérning
eller andra kognitiva svarigheter. Det 4r viktigt att na-
gon vuxen kan finga upp deras fragor och funderingar
pa ett bra sitt. Ungdomsmottagningen i Eslov vinder
sig till ungdomar/unga vuxna mellan 12 och 23 ir.
Verksamheten erbjuder mélgruppen rad, stéd och ni-
gon att prata med kring t ex sexualitet och relationer,
men ockséd kring andra saker som kidnns svira. Ung-
domsmottagningen erbjuder ocksd preventivmedels-
radgivning, akut p-piller, graviditetstest och tester
for sexuellt dverforbara sjukdomar. Personalen ir van
att prata med ungdomar och unga vuxna kring dessa
funderingar. De som arbetar pi ungdomsmottagningen
i Eslov dr barnmorskor, kurator och sjukskoterska.
Det finns ocksa likare knuten till mottagningen. Det
kostar inget att ga till ungdomsmottagningen och
personalen har tystnadsplikt.

Arbete och forsorjning

Personer med kognitiva svarigheter har ofta knapp
ekonomi. Kan man inte arbeta heltid p ga sin funk-
tionsnedsittning utgar fér det mesta ersittning frin
forsakringskassan. Det dr dock inte ovanligt att per-
soner med kognitiva svirigheter inte har nigon diag-
nos. I dessa fall kan det dirfor vara svare ace fa rice
stdd vad giller sysselsittning och ekonomi.



Detta innebir att dessa personer kan ha kontakt med

Arbete och Forsorjning. Arbete och Forsorjning ir
ansvariga fér bedémningar om férsorjningsstéd. De
erbjuder ocksa budget — och skuldradgivning.

Nir man inte har tillrickliga inkomster for att for-
sorja sig kan man ansoka om forsérjningsstod.

Forsorjningsstdd dr samhillets yttersta skyddsndt nir
alla andra alternativ till férsérjning 4r uttdmda. Vil-
ken hjilp man kan fi beror pa hur familjens ekono-
mi och situation ser ut. Forsorjningsstddet ska ticka
kostnader for livsmedel, klider, fritid, personlig hy-
gien, dagstidning, telefon och tv-avgift och baseras pa
en norm, Riksnormen.

Riksnormen 4r gemensam for alla kommuner och be-
slutas av regeringen. I forsorjningsstddet ingar dven
skiliga kostnader for andra vanliga behov sisom
boende och hushallsel. For dessa behov gors individuell
prévning. Har man forsorjningsstdd far man ocksé
hjilp att forindra sin situation, med malet att kunna
forsorja sig sjilv. Forsorjningssystemet som sambhillet
erbjuder f6r den som saknar forméga att arbeta ir avsett
att ticka det nédvindigaste och inte tinkt att ge lang-
siktig forsorjning. Barn som lever med forildrar med
kognitiva svirigheter ses bl.a darfér som en riskgrupp.

Intresseorganisationer

Det finns ett antal organisationer med inriktning pa spe-
cifika funktionshinder. Organisationerna har som syfte
att stétta minniskor med funktionshinder och deras
anhoriga. Pa deras hemsidor finns det information om
funktionshindret, stodnitverk och hur man tar kontakt.

e FUB ir en intresseorganisation som arbetar
for att barn, ungdomar och vuxna med ut-
vecklingsstorning ska kunna leva ett gott liv.
www.fub.se

* RFA Riksféreningen Autism arbetar for
bittre villkor for barn, ungdomar och vuxna
med autism, Aspergers syndrom och andra
autismliknande tillstind. www.autism.se

* Attention ir en intresseorganisation for
minniskormedneuropsykiatriskafunktions-
hinder. www.attention-riks.se

e Hjirnkraft ir ett forbund for personer som
drabbats av forvirvade hjirnskador.
www.hjarnkraft.nu

e HSO - Handikappférbundens Samarbets
Organ kan ge information om ytterligare
organisationer och pagiende gemensam verk-
samhet. www.hso.se



Litteratur och lankar

Det du nu har last ar hamtat fran
nationell och internationell forskning
samt klinisk erfarenhet.

Du finner information
och lankar pa SUF:s hemsida
www.lul.se/suf

Exempel pa dokumentation i

amnet ar Mikaela Starkes
"Barn som har foraldrar med
Utvecklingsstorning”,
Socialstyrelsen (SOS 2007-131-8)
WWW.S0S.5e

For mer information eller fragor
angaende SUF Eslov,
kontakta Socialrddgivare pa Familjens hus
pa telefon 0413-642 44
eller oppenforskola@eslov.se
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