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1. FORORD TILL ELEVENS HALSA 1 FOKUS

Elevhalsans insatser praglas av ett dubbelriktat samband mellan halsa och larande. Skolan maste
hantera saval elevers larande som deras hélsa, och elevernas hélsa har stor betydelse for deras
skolprestationer, valbefinnande och majlighet att fungera i skolans miljé. Omvant har en elevs
skolprestationer stor betydelse for den mentala hilsan. Sambandet har bland annat studerats i en
systematisk kunskapsoversikt fran Kungliga Vetenskapsakademien, dar en tvdrvetenskaplig panel
gjorde foljande sammanfattning av forskningslaget:

Forskningen visar entydigt att barn som har svart att hdnga med i skolarbetet I6per hégre risk att fa
ett lagt sjdlvfértroende och ma psykiskt sémre én andra barn. Omvdént ékar ocksa ett Idgt
sjdlvfértroende eller en ddlig psykisk hélsa risken for att barnet ska prestera sémre dn sina
klasskamrater i skolan. Det finns [...] beldgg fér att sambanden mellan mental ohélsa och
skolprestation féljer individen fran tidiga skoldr och upp i ungdomsdren. Ddérfér dr forskolan och de
tidiga dren i skolan sdrskilt viktiga fér barnens kunskapsutveckling och psykiska vidlméende. Den
tidiga ldsférmagan dr central i barns kunskapsutveckling och psykiska védlmaende.

Fram tills idag har det saknats ett gemensamt system for att folja barns och ungas halsa i Vastra
Gotaland. Skolorna i lanets 49 kommuner samlar in viss information om elevers hélsa utifran bland
annat halsosamtalen som sker inom elevhalsans medicinska insats av skolskdterskor. Genomférandet
och hur hélsodata tas tillvara sker pa olika satt och det skiljer mycket i hur informationen
omhandertas och hanteras.

Med likartat arbetssatt, gemensamma elevhalsoenkéater och en regiongemensam elevhalsodatabas
ges 6kad mojlighet till férdjupad kunskap om barns och ungas hélsa, och det kommer att bli maojligt
att méata, jamfora och analysera data om elevers hilsa under skolaren. Den samlade statistiken ger
Okade forutsattningar att uppmarksamma behov, fordela resurser och planera insatser, vilka kan
paverka barns och ungas halsa i positiv riktning. En 6verblick dver utvecklingen ger ocksa mojlighet
att utvardera olika atgarder och insatser over tid.

Av detta skal startades projektet "Elevens Halsa i Fokus”. Projektet har utformat ett likartat
arbetssatt och en gemensam elevhalsoenkat till stod for det goda elevhalsosamtalet. Projektet
utvecklar ocksa en regiogemensam elevhalsodatabas dar data kan lagras fran medverkande
huvudman och skolor i Vastra Gotaland.

Med stod av dessa verktyg blir det mojligt att synliggtra och folja elevers halsa samt jamféra
utvecklingen mellan olika omraden. Med 6kad kunskap om barns och ungas halsa ges battre
majlighet for huvudman, kommuner och Vastra Gotalandsregionen att fatta valgrundade beslut for
barns halsa, skolgang och utveckling.

2013 togs de forsta initiativen for en samlad bild av elevers hdlsodata (Folkhdlsokommittén VGR och
Center for skolutveckling, Goteborgs Stad). Sedan 2019 driver Regionstyrelsen inom Vastra
Gotalandsregionen och Center for skolutveckling inom Goteborgs Stad projektet “Elevens Halsa i
Fokus”.

Nu finns ett framtaget forslag pa ett gemensamt arbetssatt, gemensamma elevhéalsoenkater for
arskurs 4, 8 och ak 1 pa gymnasiet och en regiongemensam elevhalsodatabas. Detta mojliggor
jamforelser inom och mellan kommuner och huvudman i regionen. Det ger en 6kad majlighet till en
likvardighet for elever, dels genom att alla elever far samma fragor runt sin hélsa, dels genom att



jamfora och anvanda statistik fran hdlsosamtalen i skolutveckling. Férhoppningen ar att den samlade
elevhalsodatan ska bidra till en god halsa for barn och unga och att de klarar skolan.

For framtiden 6nskar vi ocksa att en forenklad elevhalsoenkat kan utarbetas for elever inom
sarskolan och en enkat for hdlsosamtal i forskoleklass.

2 UTGANGSPUNKTER

2.1 ELEVHALSAN
Elevhadlsan omfattar medicinska, psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska insatser.
Elevhalsans insatser ska stodja elevens utveckling mot utbildningens mal. Varje profession har ett
sarskilt ansvar att bidra med sin specifika kompetens och att samverka med 6vriga professioner inom
elevhilsan, skolan och utanfor skolan. Elevhalsa ska finnas for elever i grundskola, grundsarskola,
specialskola, gymnasieskola och gymnasiesarskola.

Enligt skollagen ska varje elev i grundskolan erbjudas minst tre halsobesok. For elever i
gymnasieskolan ska eleverna erbjudas minst ett halsobesok. Halsobesdken ska vara jamnt fordelade
under skoltiden. Halsobesoken ger forutsattningar att stodja elevernas utveckling mot malen,
undanrdja hinder for larande samt aterféra kunskaper som framkommit fran hilsosamtalen i det
hélsoframjande och forebyggande arbetet pa skolan och pa huvudmannaniva. Halsobesoken &r
frivilliga.

Fér kommuner och fristdende huvudman/vardgivare inom Vastra Gotaland rekommenderar Elevens
hdlsa i fokus att halsobesoken med elevhalsosamtalet genomfors i ak 4, ak 8 och i gymnasiets ak 1.
Utover dessa besok genomfors hdlsobesok i nagon av arskurserna forskoleklass-2 men har finns i
nulaget ingen gemensam elevhalsoenkat. Inom projektets ramar har det inte heller varit mojligt att
utarbeta forenklade elevhalsoenkater som vander sig till elever inom sarskolans malgrupp.

2.2 HALSO- OCH SJUKVARD
Med hélso- och sjukvard avses atgarder for att medicinskt forebygga, utreda och behandla sjukdomar
och skador. Begreppet halso- och sjukvard omfattar alltsa saval de sjukdomsforebyggande
atgarderna som den egentliga sjukvarden. Insatser av skolskoterska som riktar sig till enskilda elever
ar i regel halso- och sjukvard. Exempel pa detta ar da en skollakare eller en skolskéterska undersoker
en elevs syn och horsel, ger vaccination eller har ett enskilt hdlsosamtal med en elev. Det ar av stor
vikt att skolskoterskan har ett ndra samarbete med barn och unga och deras vardnadshavarna infér
hélsobesotken sa att de gors delaktiga och att hdlsosamtalen bidrar till 6kad halsa.

Den medicinska insatsen inom elevhalsan har att utga ifran bland annat hélso- och sjukvardens
lagstiftning, skolans lagstiftning samt socialtjanstlagen. Detta gor att arbetet i manga delar kan vara
komplext och ibland behéver svara avvagningar goras. Ofta kan skolskoterskor uppleva att det finns
grazoner exempelvis nar det galler ett barns ratt att vara delaktig i beslut och atgérder och
foraldrarnas ansvar utifran foraldrabalken. Aven verksamhetens sekretess utifrdn 25 kap. 1 § OSL
(halso- och sjukvardssekretess) kan ibland utgéra vissa hinder som skolskoterskan behover vara
medveten om och kdnna till. For att sdkerstalla att uppgifter om ett barns halsa kan lamnas till
exempelvis elevhalsans ovriga professioner behover skolskoterskan fa ett samtycke fran
vardnadshavare och/eller dldre elev.



Utifran halso- och sjukvardslagstiftningen ar en elev i de flesta fall ar att betrakta som en patient i
kontakt med skolskoterska vid hdlsobesdk och hdlsosamtal. Detta innebar att eleven och
vardnadshavare ska fa anpassad information om hélsobesoken och dess innehall for att kunna vara
delaktiga.

DOKUMENTATION OCH JOURNALFORING

Regler om journalforing och hantering av personuppgifter inom hélso- och sjukvarden finns primart i
patientdatalagen. Vid vard av patienter ska vardgivaren se till att det fors patientjournal. Detta sker
ofta i ett digitalt journalsystem eller i pappersjournaler. Syftet ar i forsta hand att bidra till en god och
saker vard av patienten. Skyldigheten att fora patientjournal géller alla vardgivare, oavsett om varden
bedrivs i offentlig eller enskild regi. Den som for patientjournal ansvarar sjalv for de uppgifter hen for
in i journalen. For skolskoterskan och skolldkaren ar patientjournalen bland annat ett underlag for att
beddma eventuella behov av uppfoljning utifran tidigare undersokningar. Det kan till exempel gélla
uppfoljning av tidigare halsobesdk, hadlsosamtal eller ryggundersékningar. Patientjournalen ar dven
en informationskalla for vardnadshavaren och eleven. Patientjournalen ska innehalla de uppgifter
som behovs for att ge patienten en god och saker vard. Alla uppgifter som fors in i patientjournalen
ska utformas med respekt for patientens integritet. Journaldokumentationen ska ske sa snart som
mojligt efter elevens besok.

EVIDENSBASERAD PRAKTIK INOM ELEVHALSANS HALSO- OCH SIJUKVARD

Halso- och sjukvardspersonal ska utfora sitt arbete i 6verensstimmelse med vetenskap och beprovad
erfarenhet. Att tillampa evidensbaserad praktik innebar att medvetet och systematiskt anvdanda den
basta tillgdngliga kunskapen, tillsammans med den professionelles expertis, samt att utga fran den
berorda elevens situation, erfarenhet och 6nskemal for beslut om interventioner (insatser och
atgarder) till enskilda elever.

SEKRETESS

For offentliga verksamheter géller regler om sekretess i lagen om offentlighet och sekretess, OSL,
medan det for enskilda verksamheter finns regler om tystnadsplikt i skollagen och i
patientsakerhetslagen. Nar det galler uppgifter som finns inom den medicinska delen av elevhalsan
sa ar sekretess huvudregeln. Detta innebér att en uppgift omfattas av sekretess om det inte star klart
att uppgiften kan lamnas utan att eleven eller nagon narstaende lider men (omvant skaderekvisit
eller stark sekretess). Vid stark sekretess ska utgangspunkten for skadeprévningen vara
vardnadshavarens eller elevens egen uppfattning (om elevens alder och mognad gor att han eller
hon anses kunna ta stallning i fragan). For elevhdlsans medicinska insats regleras sekretessen i 25
kap. 1§, det vill sdga i kapitlet om halso- och sjukvard. Elevhalsans medicinska insats ar en
sjalvstandig verksamhetsgren och det finns normalt en sekretessgrans gentemot ovrig skolpersonal.
Sekretessgransen medfér att elevhalsans medicinska insats maste gora en sekretessprévning for att
lamna ut uppgifter till den andra verksamhetsgrenen inom skolan, det vill sdga till elevhalsans 6vriga
delar eller till annan personal inom skolan. Ett samtycke mdjliggor att uppgifter kan dverlamnas och
ar ett bra satt att samverka med elev och vardnadshavare for att elevens skolgang ska underlattas.
Uppgifter om en enskild elev far dock lamnas fran elevhalsans medicinska insats till annan elevhalsa
eller en sarskild elevstédjande verksamhet i 6vrigt inom samma myndighet, om det kravs for att
eleven ska fa nédvandigt stod.

FORALDRAANSVAR



Vardnadshavare ar de personer som har den rattsliga vardnaden om ett barn, det vill sdga det
juridiska ansvaret. Det kan antingen vara en forélder, bada fordldrarna eller en annan person som &ar
utsedd av domstol. Vardnadshavaren har ratt och skyldighet att bestamma i fragor som rér barnets
personliga angeldagenheter, till exempel hélso- och sjukvard, men ska i takt med barnets stigande
alder och utveckling ta allt storre hansyn till barnets synpunkter och 6nskemal.

SEKRETESS OCH VARDNADSHAVARE

Bestammelser om i vilken utstrackning sekretessen till skydd for en underarig galler i forhallande till
en vardnadshavare och vilka méjligheter en underarig har att ensam eller tillsammans med sin
vardnadshavare forfoga 6ver sekretessen, regleras i 12 kap. 3 § offentlighets- och sekretesslagen.
Enligt bestammelsen galler sekretess till skydd fér en underarig inte i forhallande till
vardnadshavaren i den utstrackning vardnadshavaren enligt 6 kap. 11 § foradldrabalken har ratt och
skyldighet att bestdamma i fragor som rér den underariges personliga angeldgenheter. Sekretess
géller dock mot vardnadshavaren om det kan antas att den underarige lider betydande men om
uppgiften rojs for vardnadshavaren.

Se vidare i Socialstyrelsens meddelandeblad. Barn under 18 ar som séker hilso- och sjukvard.

2.3 BARNKONVENTIONEN
FN:s konvention om barnets rattigheter, barnkonventionen, ar vagledande for arbetet inom
elevhélsan. Barnkonventionen handlar i korthet om barnets ratt att fa sina grundlaggande rattigheter
och behov tillgodosedda, bland annat ratten till halso- och sjukvard och utbildning.
Barnkonventionen ar svensk lagstiftning fran den 1 januari 2020.

2.4 ETISKA PERSPEKTIV
Véarderingen av etiska aspekter for elevhialsans halso- och sjukvard &r central nar det géller att vélja
metoder och inriktning for verksamheten. Det finns tre principer som bor ligga till grund for
prioriteringar inom varden:

¢ manniskovardesprincipen — alla manniskor har lika vdarde och samma ratt oberoende av personliga
egenskaper och funktioner i samhallet

¢ behovs- och solidaritetsprincipen — resurserna bor fordelas efter behov

 kostnadseffektivitetsprincipen — vid ett val mellan olika verksamheter eller atgarder bér man strava
efter en rimlig relation mellan kostnader och effekt, matt i forbattrad halsa och forhojd livskvalitet.

Halsoovervakning syftar bland annat till att identifiera riskfaktorer for elevens halsa, till exempel
forhallanden i elevens omgivning. Det innebér att det finns en risk for att uppmarksamheten pa
familjeforhallanden kan upplevas som krankande av individers sjalvbestammande
(autonomiprincipen). Vardnadshavare ges i foraldrabalken omfattande ratt att bestimma formerna
for sina barns vard. Vardnadshavares ratt att bestimma kan innebara en motsattning mellan elevens
ratt till vard och vardnadshavarnas bestammanderatt om till exempel vaccinationer.

Vidare ska elevhalsans méten med elever alltid utga fran barnperspektivet och barnrattsperspektivet
som de definieras i barnkonventionen. Detta kan ibland medféra svara avgéranden, till exempel nar
en elev misstanks fara illa. Valet av handlaggning far da stor betydelse for elev och féraldrar och
aktualiserar behovet av upparbetade rutiner.


https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/meddelandeblad/2010-8-3.pdf

2.5 GENUSPERSPEKTIV
Jamstalldhet ar en del av skolvdsendets vardegrund. Jamstalldhet som riktméarke handlar om genus,
det vill sdga om de sociala och kulturella forestallningar som finns i samhallet om hur flickor och
pojkar forvantas vara och agera. Dessa forestallningar ingar i ett vidare genussystem som forutsatter
en tudelad och komplementar relation mellan pojkar och flickor dar normen aven ar
heterosexualitet. FOr att arbeta genusinkluderande kan ett normkritiskt perspektiv anvandas (se
“Normbkritiskt Perspektiv” nedan). Elever ska inte hindras av kénsspecifika krav och férvantningar.
Detta synsatt ska pragla elevhalsans arbete.

2.6 NORMKRITISKT PERSPEKTIV
Ett normkritiskt perspektiv innebar att flytta fokus fran individer och vad som anses bryta mot
normer till att se till strukturer och ifragasatta det som anses vara “normalt.

Genom ett normkritiskt perspektiv framjas allas lika rattigheter. Detta arbetssatt innebar att
synliggdra och ifragasadtta normer, dess fordelar och nackdelar samt granska sin egen roll och
stallning i fragan.

Elevhalsan kan pa flera satt arbeta utifran ett normkritiskt perspektiv. | det framjande arbetet kan
elevhalsan exempelvis starka forutsattningarna for likabehandling i skolan, och i det forebyggande
arbetet kan elevhalsan utifran sina expertkunskaper bidra till att identifiera riskfaktorer och pa sa

satt minimera risken for krankningar.

2.7 SKYDDS- OCH RISKFAKTORER
For att beskriva vad som bestammer utvecklingen av ohélsa hos barn ar begreppen skydds- och
riskfaktorer centrala. Riskfaktorer ar forhallanden som 6kar sannolikheten for att ett barn ska
utveckla problem. En riskfaktor behdver inte vara orsaken till ett specifikt problem utan dr nagot som
i forskning har visats 6ka risken for en negativ utveckling. Det kan ocksa vara andra faktorer som
bidrar till att problem permanentas an de som bidrar till problemens uppkomst. Skyddsfaktorer ar
motsatsen. Det ar forhallanden som 6kar personens motstandskraft mot belastningar eller dimpar
effekten av riskfaktorer



HALSANS BESTAMNINGSFAKTORER

Figur 1. Hdlsans bestamningsfaktorer
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3 MANUALENS ANVANDNING

Denna manual riktar sig till skolskdterskor och kan anvands som stdd och vagledning i syfte att
bedriva ett jamlikt elevhalsoarbete nar det géller forberedelser, genomférande och efterarbete pa
individniva och pa gruppniva vid elevhalsosamtalen. Manualen ar ett komplement, inte ett
heltdckande kunskapsstod nar det géller barn och ungas halsa eller hur olika tillstand eller problem
ska beddomas, behandlas eller vilka atgarder som kan vara aktuella.

Manualen ska ses som ett pagaende dokument som regelbundet revideras utifran evidens och
behov, dels utifran skolskoterskors erfarenheter och kompetens, dels utifran kunskapslaget och
dndringar i regelverk som styr halso- och sjukvarden samt skolan. | manualen anvdnds begreppen
barn och unga och elev omviaxlande men med samma innebord. Ibland anvands patient som begrepp
nar det handlar om hélso- och sjukvard. Utifran behov kan omradena i manualen anvindas som
underlag for fordjupning och kompetensinsatser.

FRAGEOMRADEN

Elevhdlsoenkaten bestar av olika frageomraden. Manualen beskriver varje frageomrade med
utgangspunkt fran fragorna och beskriver varfor fragorna stélls. Pa vissa frageomraden finns ett
kortare kunskapsunderlag och ett resonemang om exempelvis foljdfragor, forslag pa atgarder som
kan utgora en del av skolskoterskans beslutsunderlag.

LEDNINGSSYSTEM OCH VERKSAMHETENS PROCESSER OCH RUTINER

Varje verksamhet inom halso- och sjukvarden ska uppratta ett ledningssystem for processer och
rutiner, samt for kvalitetsarbetet. Ofta ingar en beskrivning av ansvarsfordelning,



patientsdkerhetsarbete och processer for kvalitetsarbetet. Detta innebar att varje verksamhet har att
besluta om sitt basprogram for halsobesok och vilka rutiner och metoder som ska anvandas.
Manualen styr darmed inte arbetet utan ska ses som ett stod och komplement.

ANNAN LITTERATUR OCH KUNSKAPSSTOD

Forslag ar att skolskoterskor tillsammans gar igenom och diskuterar det som gruppen behover
fordjupa sig inom. Listan kan fyllas pa l6pande.

Vagledning for elevhalsan https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf

Kunskapsguiden https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/

Socialstyrelsen https://www.socialstyrelsen.se/stod-i-arbetet/barn-och-unga/barnets-
rattigheter-och-barnkonventionen/
Folkhidlsomyndighetenhttps://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/utblick-

folkhalsa/

Beddma barns mognad for delaktighet: Kunskapsstod for socialtjansten, halso- och

sjukvarden samt tandvarden. https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/kunskapsstod/2015-12-22.pdf

Samtal med barn och unga https://kunskapsguiden.se/omraden-och-teman/barn-och-
unga/samtal-med-barn/

Barn som bevittnat vald, Socialstyrelsen https://www.socialstyrelsen.se/stod-i-arbetet/vald-
och-brott/vald-i-nara-relationer/barn-och-vald/

Barnkonventionen - Barnombudsmannen https://www.barnombudsmannen.se/for-dig-
under-18/filmer/. Rikshandboken BVC https://www.rikshandboken-bhv.se/metoder--
riktlinjer/strategier-och-kvalitetssakring/barnkonventionen/

Genus https://www.vardhandboken.se/arbetssatt-och-ansvar/bemotande-i-vard-och-

omsorg/bemotande-i-vard-och-omsorg-genusperspektiv/oversikt/

Normer och normkritik
https://www.skolverket.se/download/18.653ebcff16519dc12ef362/1539586793376/Normer
-normmedvetenhet-och-normkritik.pdf

Bok; Skolskoterskans halsoframjande arbete. Studentlitteratur 2019. Eva K. Clausson, Siv
Morberg

Att motas | halso- och sjukvarden, Socialstyrelsen.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/ovrigt/2015-1-5.pdf

Lank till avhandling Marie Golsater 2012 Halsosamtal som metod att framja barn och ungas
halsa

RFSL:s Begreppsordlista. https://www.rfsl.se/hbtqi-fakta/begreppsordlista/

Webbportal som styrs av jamnstalldhetsmyndigheten. Innehaller fakta, praktiska exempel
och konkreta verktyg for jamstalldhetsarbetet. https://www.jamstall.nu/

Hedersfortryck, Lansstyrelsen Ostergétland http://www.hedersfortryck.se/
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3.1 INFORMATIONSSKYLDIGHET
Infor halsobesoken har barn och unga ratt till anpassad information om syftet med hélsosamtalet och
vilka fragor som stalls for att kunna vara delaktiga. Skolskoterskan bor bland annat informera om:

e Vilka fragor som stalls i elevhdlsoenkaten och forklara eventuella svara begrepp

e Vilka svarsalternativ som finns och att det gar att svara "vill inte svara” eller hoppa 6ver en
fraga

e Att hdlsosamtalet kan genomféras dven om inte samtycke for datadverféring till den
regiongemensamma databasen ldamnas

e Vad sekretess betyder

3.2 BARNS DELAKTIGHET
Barnet ska ges mojlighet till delaktighet. Denna delaktighet bestar av olika delar:

e ratt att fa relevant information
e ratt att komma till tals och bli lyssnad pa
e ratt till inflytande utifran alder och mognad.

Den ena nivan ar en forutsattning for nasta niva. Det vill sdga barnets rétt till information &r en
forutsattning for att barnet ska kunna komma till tals och bli lyssnad pa. Att komma till tals och bli
lyssnad pa ar i sin tur en forutsattning for att barnet ska kunna fa inflytande och i vissa fall sjalv
bestdamma i en fraga.

3.3 INFORMATION OM ATT FRAGOR STALLS OM VALD
Vald i néra relationer &r ett brott, ett samhallsproblem, ett jamstalldhetsproblem och ett
folkhalsoproblem. Vald i familjen drabbar alla i familjen, inte minst barnen, oavsett vem som blir
direkt utsatt. Vald i nara relationer kan ocksa ske utanfor familj eller karleksrelation, till exempel vald
fran omsorgspersonal. Ett liv utan vald ar en grundlaggande mansklig rattighet. Att utsattas for vald,
sexuella 6vergrepp, forsummelse eller att ha bevittnat/upplevt vald mot narstaende under
barndomen kan fa allvarliga psykiska och fysiska konsekvenser pa bade kort och lang sikt. Det finns
ett starkt samband mellan valdsutsatthet under barndomen och psykisk och fysisk ohalsa i vuxen
alder.

Vald i nara relationer, VKV, Vastra Gotalandsregionen har tagit fram en handbok om vald som stéd
till yrkesverksamma och affischer som kan anvandas i olika verksamheter. Viktigt ar ocksa att
skolskoterskor kdnner att de har kunskap att, forklara, bemota fragor, omhanderta svaren och barns
behov av stdd och vidare atgarder samt kontakt med andra myndigheter.

Lank till affischer och handbok om vald

3.4 MOTIVERANDE SAMTAL
Motiverande samtal (motivational interviewing, Ml) ar en evidensbaserad samtalsmetod som syftar
till att framja motivation och beteendeférandring, ett personcentrerat samtal. Malet ar att 6ka
motivationen och delaktigheten hos eleven att vilja géra férandring inom olika livsstilsomraden.

Ml &r ett forhallningssatt som

o forsoker forsta genom ett empatiskt och reflekterande lyssnande


https://www.valdinararelationer.se/vkv/material/

e inte argumentera nér eleven inte ser nagon anledning att férandras utan i stallet undersoka
varfor
e starker elevens tro pa sin formaga och mojligheten till férandring

| elevhdlsosamtalet bor motiverande samtal som metod och férhallningssatt anvandas for att oka
elevens delaktighet och medbestammande samt maojliggoéra forandring. Det finns flera
utbildningsanordnare som anordnar grundutbildningar och fortsattningskurser i Ml.

4 ELEVENS HALSA 1 FOKUS - DESS TRE BESTANDSDELAR

Elevens halsa i fokus syftar till att med en gemensam elevhalsoenkat och ett gemensamt arbetssatt
genomfora elevhadlsosamtalen med malet att bidra till en mer jamlik elevhalsa for eleverna i Vastra
Gotaland samt att forbattra var kunskap om elevernas halsa och livsvillkor genom att bygga upp en
regiongemensam elevhalsodatabas.

Syftet ar att lagra data fran de elevhalsoenkater som foregar hidlsosamtalen som elevhalsan
genomfor i arskurs fyra, atta samt forsta aret i gymnasiet och pa sa satt kunna félja barn och
ungdomars halsa och utveckling i Vastra Gotaland. Jamférbara halsodata for den unga befolkningen (i
skoldldern) saknas i nulaget.

Malet ska uppfyllas genom inforandet av en gemensam elevhalsoenkat i Vastra Gétaland,
digitalisering av enkdten samt 6verférande av hilsodata till en gemensam elevhalsodatabas. Det
skulle mojliggora jamforelser av elevernas halsa och livsvillkor 6éver tid och mellan kommuner i Vastra
Gotaland och forbattra forutsattningarna for behovsbaserade beslut.

4.1 REGIONGEMENSAMMA ENKATER
Elevhadlsosamtalet understods av en vdlbalanserad elevhalsoenkat, gemensam for hela Vastra
Gotaland, anpassad for arskurs 4, 8 och ak 1 i gymnasiet.

Enkaterna bygger pa de elevhdlsoenkater som anvands i Stockholms Ian, vilken i sin tur bygger pa
frageformuleringar fran enkater i Vasternorrland och Jénkopings 1an samt egna fragor. Fragorna i
Véstra Gotalands elevhalsoenkéat har modifierats utifran en rad referensgruppers och —personers
synpunkter. Enkaten har slutligen utformats av projektgruppen.

4.2 REGIONGEMENSAMT ARBETSSATT FOR ELEVHALSOSAMTAL
Elevens halsa i fokus syftar till att bidra till en likvardig elevhilsa i Vastra Gotaland och till att
stimulera och utveckla anvandningen av en kunskapsbaserad praktik inom elevhdlsan. Genom att
elevhilsosamtalet genomfors pa ett likartat och 6verenskommet satt inom VG forbattras
mojligheterna att anvanda data fran elevhalsosamtalet till ett stod for kunskapsbaserad praktik.
Genom ett regiongemensamt arbetssatt for elevhadlsosamtalet blir det mojligt att systematiskt samla
in, sammanstalla data for att fa kunskap om elevers halsotillstand och hur det utvecklas mellan
elevgrupper och mellan geografiska omraden.



4.3 REGIONGEMENSAM ELEVHALSODATABAS
Den regiongemensamma elevhélsodatabasen lagrar den elevhalsodata som insamlas via de digitala
elevhalsoenkater som besvarats av eleverna, efter genomgang med skolskéterskan i samband med
elevhalsosamtalen. Databasen tillsammans med en regiongemensam enkét och arbetssatt gor det
mojligt att studera hur elevers halsa utvecklas 6ver tid. Den mojliggor aven jamforelser av elevers
halsa mellan delregioner/ kommuner/ skolor.

Syftet ar att i samverkan och pa ett enhetligt sdtt samla in och lagra data fran den
regiongemensamma elevhalsoenkaten tillsammans med de halsosamtal som elevhalsan genomfor i
arskurs fyra, atta samt forsta aret i gymnasiet.

Datadverforingen syftar till att:

e Synliggbra barns och ungas perspektiv pa sin halsa och sina livsvillkor.

e (Oka barns och ungas delaktighet i beslut som rér dem.

e Lata aktuell kunskap om barns och ungas halsa och livsvillkor ligga till grund for beslut och
prioriteringar som ror dem.

e  Mojliggora en mer jamlik elevhalsa.

o Kartlagga och folja utvecklingen i halsa och livsvillkor hos den unga befolkningen i Vastra
Gotaland.

e Sammanstalla och tillgdngliggora indikatorer baserade pa elevhilsodata.

e Bidra till en fordjupad kunskap om barns och ungas hélsa i Vastra Gotaland exempelvis
genom utlamning i forskningssyfte.

5 VAGLEDNING FOR REGIONGEMENSAMT ARBETSSATT VID
ELEVHALSOSAMTALET

5.1 INFOR ELEVHALSOSAMTALET
Inbjudan till eleven och vardnadshavare bestar av tre delar

e informationsblad
e samtyckesblankett
e elevhalsoenkaten.

5.1.1 Informationsblad
Informationsbladet beskriver syftet med samtalet, hur det gar till praktiskt och informerar om
fragorna och elevhalsodatabasen. Det beskriver

e andamalet med databasen

e vad som registreras och om

e hur elevens integritet skyddas samt att inga enskilda individer kommer att kunna sparas i
redovisningar och rapporter som bygger pa data fran elevhalsodatabasen samt att

e registreringen i databasen bygger pa ett samtycke fran foraldrar/elev.



5.1.2 Samtyckesblankett

| samtyckesblanketten redovisas mer utforligt vilken information som registreras i databasen och
forklarar hur data kommer att kunna anvandas samt betonar att registreringen ar frivillig och kan
aterkallas.

Samtyckesblanketten géller enbart for att 6verfora data. For att genomfora elevhalsosamtalet kravs
inget samtycke och halsosamtalet kan hallas som vanligt dven om eleven inte samtyckt till att
overfora data till den gemensamma databasen.

Samtyckesblanketten ska vara undertecknad av vardnadshavare eller eleven sjalv (en bedémning
som skolskoterskan gor). | de fall det foreligger delad vardnad racker det med att en av
vardnadshavarna undertecknar blanketten. Blanketten samlas in for arkivering. Blanketten ska
arkiveras hos Vastra Goétalandsregionen, GITS (Gemensam IT Samverkan), vilket dr det objekt som
forvaltar elevhalsodatabasen. Anledningen ar att databasansvarig ska kunna visa att samtycke
foreligger for en registrerad individ. En kopia av samtycket arkiveras hos respektive skola.
Skolskoterskan maste bekrafta att dem fatt in ett samtycke i elevens journal innan uppgifterna gar
over till databasen.

Ett samtycke behovs for varje tillfdlle som data ska 6verforas, det vill sdga ett for ak 4 och ett for ak 8
och ett for ak 1 pa gymnasiet.

Begara ett nytt samtycke innan varje elevhalsosamtal.

5.1.3 Ifyllnad av elevhilsoenkit

Innan det enskilda samtalet fyller eleverna i enkéten, detta gors digitalt och med fordel i
klassrummet. Enkaten tjdanar som underlag for det enskilda samtalet. Viktigt dar att eleven fyller i
enkaten i enskildhet sa att sekretessen kan hallas. | samband med att enkaten fylls i ar det viktigt att
skolskoterskan deltar och kan svara pa fragor och oklarheter géllande fragor som uppstar.

5.2 UNDER ELEVHALSOSAMTALET

5.2.1 Primart fokus ar samtalet

Det ar viktigt att samtalet med eleven blir det centrala och att elevens upplevelse av sin hélsa styr
samtalet. Elevhalsoenkéaten ska ses som ett stod for samtalet och ar inte menat att styra det i detalj.
Enkaten behandlar centrala hdlsorelaterade omraden och genom att disponera samtalet med stéd av
enkaten kommer samtalet att ge en allsidig bild av elevens halsotillstand och valbefinnande. | de fall
eleven har mer omfattande halsorelaterade problem ar det foérstas rimligt att dgna tiden at dessa
snarare an att tacka samtliga fragor i enkaten — det &r samtalet som maste vara i centrum och
skolskoterskans professionalism som avgor hur det kommer att utformas i det enskilda fallet.

5.2.2 Madjlighet till justeringar i svaren

Under hdlsosamtalet har skolskoterskan och eleven mdjlighet att reda ut eventuella oklarheter eller
missforstand och modifiera svaren som eleven lamnat. P3 sa satt forbattras forutsattningarna att
informationen som registreras verkligen avspeglar det som den ar ténkt att avspegla.



5.2.3 Summering med eventuell uppfoljning av atgarder

Da samtalet &r genomfort sammanfattar skolskéterskan de viktigaste punkterna i samtalet och
kommer 6verens med eleven om hur eventuella atgarder ska utformas, vem/vilka som behdéver fa
information och om/nar en uppféljning kan vara aktuell.

5.2.4 Dokumentation
Journaldokumentation ska ske i elevens journal i anslutning till samtalet. Under samtalet kan enklare
minnesanteckningar foras for att sakra dokumentationen.

5.3 EFTER ELEVHALSOSAMTALET

5.3.1 Avsluta journalféring
Journalféring ska ske i anslutning till elevhalsosamtalet utifran vardgivarens rutiner.

5.3.2 Modjliggor for datainhdmtning

5.4 GEMENSAM ARBETSPROCESS ELEVHALSOSAMTALET - FORSLAG

5.4.1 Forberedelser-kommunikation

Skolskoterskan behover vara val insatt i elevhalsoenkaten och dess fragor. Vissa frageomraden kan
behodva mer forberedelser och genomgang, detta kan fas via manualen och dess lankar.
Skolskoterskan behover ocksa ha kunskap i elevens halsa i fokus och vad den regiongemensamma
datainsamlingen bidrar till och pa vilket satt den kan anvdndas samt dven EMQ, Nationellt
kvalitetsregister for elevhalsans medicinska insatser.

Skolskéterskan tillsammans med MLA/verksamhetschef beh6ver ha en gemensam kommunikation
med skolans ledning kring elevens hélsa i fokus, elevhdlsoenkaterna och den regiongemensamma
databasen.

e Kommunikation med elevhélsan, rektor samt skolans personal sker sa att de ar insatta i
syftet med elevhilsoenkaten och kan medverka sa att eleverna kan ga pa halsobesoket.

e Planeraiborjan av lasaret for genomforandet av hadlsobesdken. Nar passar det bast for
eleven, skolskoterskan, mentor/klassldrare och verksamhet att hilsobescken utfors.
Planering kan ske i skolskoterskans arshjul.

e Information till vardnadshavare vid féraldraméte alternativt skriftlig information. Muntlig
eller skriftlig Informationen boér innehalla EMI:s basprogram, halsobesdkens innehall och
syfte, elevhalsoenkaterna och den regiongemensamma databasen.

Information ut till eleverna

e Informera och ha en dialog med eleverna om hélsosamtalet, dess maojligheter och
innehall.

e | samband med informationen visas enkaten upp for eleverna och da kan skolskéterskan
fanga upp de fragor som upplevs svara eller tolkningsbara.

e Genom att tydliggora fragorna for eleverna 6kar vi chansen fér samsyn kring fragorna.
Forklara for eleverna varfor vi stéller just dessa fragor, vad vi gér med svaren och hur vi
anvander dem i vart halsobesok.



5.4.2

e Informationen sker pa klassniva med hjalp av en Power Point som kommer utformas

centralt. Varje skola/enhet far anvanda de bilder i power-pointen som behovs for att
starka kunskapen hos eleverna kring de olika frageomradena.

e Eleverna behover fa kunskap om hur dokumentationen sker och att svaren gar att dndra

vid hidlsosamtalet om sa dnskas.

Forberedelser-samtycken och bokning av tid

Viktigt att det inte gar for lang tid mellan klassinformation och ifyllandet av elevhalsoenkaterna samt
till elevhalsobesoket.

5.4.3

5.4.4

Skicka ut samtyckesblanketterna och informationen till vardnadshavarna/eleverna
Samla in alla samtyckesblanketterna, sdkerstall sa att alla blanketter kommit in, annars
paminn.

Boka in de enskilda elevhalsosamtalen- kalla alla eleverna. Lararna kan vara behjalpliga med
paminnelser om de har tiderna for bokningarna.

Kallelse om héalsobesdkstid, kan skickas via mejl, sms, intranatet, brev eller via
klassforestandare.

Stam av mot klasslistan, glém inte elever utan personnummer som eventuellt ej finns pa
klasslistan.

Paminna om samtalstiden och samtyckesblanketten, vid behov.

Nar en elever/vardnadshavare tackar nej till hdlsobestket ar det viktigt att detta
dokumenteras i journalen samt dven paminna elev/vardnadshavare att eleven kan fa
samtalet vid ett senare tillfdlle om de dndrar sig.

Elever som ej kommer till avtalad tid eller ar sjuka ska erbjudas ytterligare tid enligt
Goteborgs stads metodstdd eller lokala rutiner.

Eleven svarar pa enkiiten

Enkaten kan svaras pa i samband med klassinformationen eller vid ett senare tillfdlle, men ej
for lang tid efter klassinformationen kring enkaterna och dess fragor.

Det ar viktigt att vi sdkerstéller att eleven kan fylla i enkaten pa ett for hens uppfattning
tryggt satt och med utgangspunkt for elevens ratt till sekretess.

Enkaten bor ej fyllas i hemma utan i tex ett klassrum sa vi kan sarstalla att eleven fyller i
enkaten ensam och inte med nagon yttre paverkan.

| klassrummet eller lokalen ska eleverna sitta sa att elevernas svar ej kan urskiljas av andra
elever eller av skolpersonal.

Miljon maste vara trygg och lugn samt att det maste finnas majlighet for eleven att stélla
fragor under sjdlva momentet.

Forberedelser - Journalgenomgang infor hialsosamtalet

Skolskoterskan gar igenom elevens journal och elevens svar fran elevhalsoenkaten.

Inhdmta information fran mentor/klasslarare for att fa en helhetsbild av eleverna och
gruppen/klassen. Genom denna information kan bland annat skolskoterskan prioritera vissa
elever for tidsokning till hdlsobesok.

Genomgang av elevhélsans gemensamma anteckningar som kan finnas pa eleverna.



5.4.5

Elevhilsosamtalet

Elevhalsosamtalet ska genomforas enskilt i en lugn miljé dar eleven och skolskdterskan inte blir
storda. Avsatt ungefar 45-60 min. Satt garna ett meddelande pa mottagningsdorren for att mojliggora
ett ostort samtal. Behovs langre tid sa boka in en ny tid med eleven.

Moblera rummet sa att samtalet kan ske “jamlikt”. Mojliggor att eleven blir delaktig, I3t eleven
beratta om sin situation och hélsa utifran sin upplevelse. Se handboken ”Att métas | halso- och
sjukvarden, Socialstyrelsen”.

5.4.6

Elevcentrerat, utga fran elevens behov samt vad som framkommit i journalen om tidigare
behov och problem men aven styrkor.

Ml-samtal som utgangspunkt och forhallningssatt. Exempelvis spegla elevens svar och be
eleven sammanfatta.

Avsluta och sammanfatta samtalet och vad som ni kommit 6verens om. Behdvs uppféljning,
boka eventuell tid.

Lyssna in eleven och fraga vad eleven sjalv vill prata om under halsobesdket, bjud in till ett
deltagande och visa intresse for elevens behov.

Efter elevhilsosamtalet

Dokumentera och planera eventuella atgarder och insatser som ni kommit 6verens om.

Vid behov kontakt med vardnadshavare, tank pa elevens alder och mognad samt om eleven
sjalv kan bara med sig informationen hem. Skolskoterska foljer darefter upp med elev.
Informationséverlamning till rektor, mentor/klasslarare eller annan personal pa skolan vid
behov och med elevens godkdannande.

Sammanstallning av enkatsvaren kan sammanstallas och inhdmtas fran databasen pa
grupp/skolniva och presenteras for rektor och elevhilsan med syfte att kunna planera
forebyggande och/eller halsoframjande atgarder och uppfoljning pa klassniva eller
verksamhetsniva.

6 VAGLEDNING FOR FRAGORNA I DEN REGIONGEMENSAMMA
ENKATEN

Elevhalsoenkaten har fragor inom 9 frageomraden. Denna manual &r anpassad efter
elevhélsoenkaten for ak 4.

Skolmiljo

Fysisk och psykisk hélsa

Sémn

Mat

Fysisk aktivitet
Kroppsuppfattning och kanslor
Vald

Fritid och relationer

Mitt liv och framtiden



EMQ

EMQ &r ett nationellt kvalitetsregister och vi har tagit med deras nationella fragor i den form som de
ar stallda inom EMQ. Detta gor att vi inte kan paverka utformningen pa fragorna eller
svarsalternativen i lika stor utstrackning. De fragor som ar EMQ &r rodmarkerade.

6.1 FRAGEOMRADE SKOLMILJO

1. EMQ Om du tanker pa de senaste 7 dagarna, hur trivs du i skolan?
O Mycket bra o Bra o Varken braeller daligt o Daligt o Mycket daligt o Vill inte svara

2.Trivs du med skolans lokaler vad galler buller, belysning, ventilation, mobler, stadning och
toaletter?
o Alltid o Ofta o Sallan O Aldrig o Vill inte svara

3. Anvander du toaletterna pa skolan?
O Ja, nar jag behover o Nej, jag haller mig. o Vill inte svara

4.Trivs du med skolans larare och personal?
0Ja, medalla oOlJa, meddeflesta 0OJa, medndgra o Nej, inte med nagon o Vill inte svara

5.Trivs du med de andra eleverna i skolan?
oOJa, medalla 0lJa, meddeflesta woOJa, mednagra o Nej, inte med nagon o Vill inte svara

6.Kan du koncentrera dig pa lektionerna?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

7.Kan du arbeta i din egen takt och hinna med ditt skolarbete?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

8.Far du den hjalp och det stéd i skolarbetet som du behdéver i skolan?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

9.Kdnner du dig trygg i skolan?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

10.Hander det att det ar brak i skolan sa att du blir radd eller kdnner oro?
o Aldrig o Sallan o Ofta o Alltid o Vill inte svara

11.Har du blivit retad, utstott eller pa annat satt illa behandlad under skoltid den senaste manaden
(30dagar)?
O Nej, aldrig 0 Ja, ndgon enstaka gang O Ja, upprepade ganger 0 Vill inte svara

12.Har du blivit retad, utsto6tt eller pa annat satt illa behandlad utanfér skoltid den senaste manaden
(30dagar)?
o Nej, aldrig O Ja, nagon enstaka gang O Ja, upprepade ganger o Vill inte svara



6.1.1 Bakgrund skolmljo/arbetsmiljo

Skolans miljoer ar viktiga for elevernas larande och trygghet. Skolan ska erbjuda varje elev en god
arbetsmiljo, det vill sdga optimala forhallanden for larande och personlig utveckling samt en trygg
miljo som &r fri fran utsatthet och innebar minimala skaderisker (1).

Elevernas fysiska och psykosociala arbetsmiljé ar en del av skolans larandemiljé, som i sin tur ar
avgorande for elevernas prestationer i skolan (1).

Vad ingar i skolans arbetsmilj6?

Arbetsmiljon i skolan kan vara bade fysisk och psykisk i klassrummet, 6vriga lokaler och ute pa
skolgarden. Det kan ocksa vara ljudnivan i matsalen och hur ljust det &r i klassrummet. Buller,
ostadade toaletter eller dalig ventilation dr exempel pa fysiska risker i arbetsmiljon som kan paverka
hur eleven mar (2).

Arbetsmiljon i skolan handlar ocksa om stimningen och relationerna pa skolan, det som brukar kallas
for den psykosociala arbetsmiljén. Det kan vara hur samarbetet mellan personal och elever fungerar
eller hur skolan hanterar konflikter. Stress, mobbning, utanférskap och brak ar exempel pa
psykosociala risker pa en arbetsplats/skola (2).

6.1.2 Ansvar

Rektor ar ansvarig for att regelbundet undersdka och bedéma verksamhetens risker ur
halsosynpunkt i det férebyggande arbetet (1). Rektorn har det yttersta ansvaret fér arbetsmiljon men
alla pa skolan ar skyldiga att folja arbetsmiljéreglerna och bidra till en god arbetsmiljo (2).

Skolskoterskans ansvar och delaktighet for en trygg och halsosam arbetsmiljo ar att lyfta fram de
delar i arbetsmiljon som kan paverka elevens hélsa och larande pa ett negativt satt.

Arbetsmiljolagen

Arbetsmiljolagens syfte ar att forebygga ohalsa och olycksfall i arbetet samt att dven i 6vrigt uppna
en god arbetsmiljo (1).

6.1.3 Foljdfragor
o Vilka platser i skolan ar trygga/otrygga?
e Vad hade kunnat gora att du kdnner dig tryggare i skolan?
e Kanner du dig trygg pa vag till och hem fran skolan?
e Hur ar klimatet i klassen?
e Har du nagon att vara med i skolan /raster?
e Har du nagon vuxen pa skolan du kan prata med?
e Vilka forutsattningar ar viktiga for dig for att klara ditt skolarbete?

6.1.4 Atgirder
Nar det galler atgarder sa kan manga atgarder goras pa generell niva och fa effekt for den enskilde
eleven.

Individniva — Samtycke fran elev / vardnadshavare fér information till mentor/pedagog/rektor for att
paverka arbetsmiljon till det positiva. Ibland kan det handla om enklare atgarder som &dven eleven
kan fa ansvar for att sjalv presentera fér mentor/larare eller vardnadshavare. D& behéver
skolskoterskan endast folja upp resultatet med berdrda parter.



Gruppniva — Skolskoterskan kan efter halsobesok och enkatsvaren fa en kansla och/eller svar som
tyder pa brister i skolans arbetsmiljo pa gruppniva. Detta skall da formedlas till ansvarig framst rektor
men dven mentor/klasslarare/pedagog.

6.1.5 Referenslista och linkar

1. Vagledning for elevhalsa — Socialstyrelsen

2. PDF arbetsmiljo i skolan — Arbetsmiljoverket
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/broschyrer/arbetsmiljon-i-skolan-
broschyr-adi565.pdf

3. Skolverkets sidor om arbetsmiljdarbetet, vardegrund och arbetsmiljé

4. Regeringens betdnkande Saknad inte glémd

5. Franvaro i skolan — Skolverket. https://www.skolverket.se/regler-och-ansvar/ansvar-i-
skolfragor/franvaro-i-skolan

6. https://www.spsm.se/

6.2 FRAGEOMRADE FYSISK OCH PSYKISK HALSA

13. a och b EMQ Jag har de senaste tre manaderna haft besvarande...

Aldrig Sillan  Ibland  Ofta Alltid  Vill inte svara

a) huvudvark ] | ] ] m| O
b) ont i magen | m] | m| m| |
c) vark i rygg/nacke/axlar o o o o o o

14. Besvaras du av allergi eller 6verkanslighet?

O] Nej L1 3, MOt L] vill inte svara

15. a och c EMQ Jag har de senaste tre manaderna kdnt mig

Aldrig  Sallan Ibland Ofta Alltid  Vill inte svara
a) ledsen eller nedstamd | O ] O m] m]
b) orolig eller angslig ] ] ] O m] m]
c) irriterad eller pa daligt humor o o o O O o

16. EMQ Om du tanker pa de senaste tre manaderna
Vilken grad av stress (hogt tempo, psykisk press eller liknande) har du upplevt?

O Inte alls O Lite grann O Ganska mycket O Mycket o Vill inte svara

17. EMQ Hur mar du idag (dar 0 ar sa daligt du kan tdnka dig och 10 ar sa bra du kan ténka dig)?


https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/broschyrer/arbetsmiljon-i-skolan-broschyr-adi565.pdf
https://www.av.se/globalassets/filer/publikationer/broschyrer/arbetsmiljon-i-skolan-broschyr-adi565.pdf
https://www.skolverket.se/skolutveckling/leda-och-organisera-skolan/vardegrund-och-arbetsmiljo/arbetsmiljon-i-skola-och-forskola
https://www.regeringen.se/contentassets/77af60bb1e264076b19e879d53d5b58a/saknad-uppmarksamma-elevers-franvaro-och-agera-sou-201694.pdf
https://www.skolverket.se/regler-och-ansvar/ansvar-i-skolfragor/franvaro-i-skolan
https://www.skolverket.se/regler-och-ansvar/ansvar-i-skolfragor/franvaro-i-skolan

oo ol o2 o3 o4 o5 o6 o7 o8 o9 o 10

o Vill inte svara

6.2.1 Bakgrund fysisk och psykisk hilsa
Varldshalsoorganisationen, WHO, definierar hilsa som “ett tillstand av fullstandigt fysiskt, psykiskt
och socialt vélbefinnande, inte endast franvaro av sjukdom eller funktionsnedsattning”.

Det finns ett 6msesidigt samband mellan skolprestationer och halsa. Genom en férbattring av elevers
halsa kan man 6ka mojligheten till att dven forbattra elevers skolresultat, och omvant. Forskning
visar dven pa ett samband mellan goda skolresultat och psykisk halsa. Att ga ut skolan med godkénda
betyg ar en stark skyddsfaktor i livet.

Fysisk halsa ar ett brett koncept som innefattar manga olika faktorer. Allt vi gor med och for vara
kroppar paverkar hur bra vi mar rent fysiskt. Vad vi ater, hur mycket vi ror pa oss, hur bra vi sover,
om vi tar ndgra mediciner eller om vi roker/snusar. Ju battre halsa vi har 6verlag, desto battre kan vi
forsvara oss mot saval fysiska som psykiska och sociala motgangar.

Psykisk ohélsa ar ett sammanfattande begrepp som inkluderar bade mindre allvarliga psykiska
problem och mer allvarliga symtom som uppfyller kriterierna for en psykiatrisk diagnos. Psykiska
besvar innebar tillstand av nedsatt valbefinnande i samband med psykisk obalans eller vid symtom
som oro, angest, nedstamdhet eller somnsvarigheter. De psykiska besvaren kan i olika grad paverka
funktionsférmagan.

Den psykiska ohélsan bland barn och unga har 6kat under de senaste decennierna. Psykisk ohalsa
hindrar barn och unga fran att fungera och utvecklas optimalt. Barn med samre socioekonomiska
forutsattningar och placerade barn har en 6kad risk for psykisk ohalsa.

Den fysiska och psykiska halsan ar oerhort viktig att kartlagga och jobba halsofrdmjande med da
manga skolbarn upplever nedstamdhet, angest, huvudvark, sémnproblem och andra liknande
problem och ohalsa. Att ha sadana problem vid tidig alder kan ge konsekvenser pa kort och lang sikt.

Manga ganger kan ocksa de fysiska symtomen hos barn och ungdomar vara tecken pa psykisk ohalsa,
otrygghet eller missférhallanden. Exempel pa skyddsfaktorer relaterat till psykisk ohalsa ar att
barnet har goda fysiska, kognitiva och sociala egenskaper, liksom att ha utvecklat en trygg
kdanslomassig anknytning till sina foraldrar.

6.2.2 Ansvar

Vardnadshavarens ansvar ar alltid priméart och det &r sdledes vardnadshavarens ansvar att hantera
och ta hand om sitt barns fysisk och psykiska ohélsa. Vi som legitimerad personal har ansvar att
framja, forebygga och atgérda och félja upp barn och ungdomars symtom nar det kommer till var
vetskap att en elev ej mar val. | detta ligger blanda annat att aterkoppla till vardnadshavare och
hénvisa till annan enhet om eleven behoéver ytterligare utredning eller kontakt med varden.

Att tidigt upptacka nar barnets reaktioner ror sig om symtom pa psykisk ohélsa ar av stor betydelse.
En tidigt upptdackt ger mojlighet att tidigt utforma ett lampligt stod i dialog med barnet och de
narstaende.



6.2.3 Foljdfragor
e Narfar du symtom/Nar far du inte symtom?
e Hurlange har det kants sa har?
e Vad tror du att det kan bero pa?
e Vad skulle kunna hjalpa dig?
e Nar mardu bra?
e Vet dina foraldrar/vardnadshavare om att du kdnner sa har/mar sa har?
e Har du beréattat far nagon annan?

6.2.4 Atgirder

Vid behov kontaktas vardnadshavare for 6verlamning av information och hanvisning till annan
vardinstans. Givetvis beror detta pa elevens alder och mognad samt vilken grad av ohalsa det handlar
om. Vid varje besok maste vi med var kunskap och erfarenhet skapa oss en helhetsbild av elevens
hela maende.

Koppla in och samtala med mentor/klasslarare for eventuella atgarder i skolan som kan forebygga
och stodja eleven till en battre hilsa.

Vid behov ta med information till EHT for 6verlamning och bedémning av eventuella atgéarder till de
andra professionerna inom elevhalsan. Detta gors forst efter samtycke med elev och/eller
vardnadshavare.

Uppfoljande besok eller samtal med eleven, vardnadshavare och eventuellt andra viktiga personer.

6.2.5 Referenser och lankar

e Halsoframjande perspektiv i férskolan och skolan — Skolverket.
https://www.skolverket.se/skolutveckling/forskning-och-
utvarderingar/forskning/halsoframjande-perspektiv-i-forskolan-och-skolan

e Utveckling av barns och ungas halsa — Folkhdlsomyndigheten.
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levhadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-
och-unga/utveckling-av-barns-och-ungas-halsa/

e Skola och elevhélsa — Uppdrag psykisk hélsa. https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/skola-och-
elevhalsa/

e Vagledning for elevhalsan — Skolverket och Socialstyrelsen.
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf

6.3 FRAGEOMRADE SOMN

18. Tank pa hur det har varit den senaste skolveckan

a) Néar det ar skola nasta dag, ungefar ndr somnar du?



https://www.skolverket.se/skolutveckling/forskning-och-utvarderingar/forskning/halsoframjande-perspektiv-i-forskolan-och-skolan
https://www.skolverket.se/skolutveckling/forskning-och-utvarderingar/forskning/halsoframjande-perspektiv-i-forskolan-och-skolan
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/utveckling-av-barns-och-ungas-halsa/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/halsa-i-olika-grupper/barn-och-unga/utveckling-av-barns-och-ungas-halsa/
https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/skola-och-elevhalsa/
https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/skola-och-elevhalsa/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf

o Vill inte svara

b) Ungefar nar vaknar du upp en vanlig skoldag?

o Vill inte svara

19. EMQ Jag har de senaste 7 dagarna sovit

O Mycketbra o Bra o Varken braeller daligt o Daligt o Mycket daligt o Vill inte svara

6.3.1 Bakgrund S6mn
Syftet med att stalla fragor runt elevens sémn ar att sémnunderskott eller dalig sémn forsamrar
ungas inlarningsférmaga, psykiska och kroppsliga halsa samt livskvalitet.

Sémnen behdvs for att kroppen och hjarnan ska fa aterhdamta sig. Nar vi sover bearbetar hjarnan nya
upplevelser och intryck samt lagrar kunskap och minnen. Sémnen &r ocksa viktig fér immunforsvaret.
For barn och ungdomar som véxer har sémnen stor betydelse eftersom tillvaxthormon till stor del
utséndras under sémn.

Sémn ar viktigt for bade den psykiska och den fysiska halsan. En god somn gor att det ar lattare att
hantera stress och utmaningar. Det ar vanligt med sémnbesvar vid stress och psykisk ohalsa.

| Statistiska centralbyrans (SCB:s) undersokningar av levnadsvanor bland barn, Barn ULF, svarar en
mycket stor andel av 10-18-aringarna att de har svart att somna (33 procent) eller sover daligt (26
procent) minst en natt per vecka, och dnnu fler anger att de ar trotta under skoltid (61 procent)
minst en gang i veckan.

Sémnbehovet varierar mellan individer men de flesta i skolaldern behdver minst nio—tio timmar varje
dygn.

Sémn ger:

e Aterhamtning for kroppen och hjarnan.

e Battre koncentration och lattare att lara sig nya saker.
e Lattare att undvika Gvervikt.

e  Battre immunforsvar.

Barn och unga som har sovit for lite under en period kan bland annat fa féljande besvar:

e Barnet kan fa svart att reglera sina kénslor.

e Barnet kan bli ledsen, irriterad och rastlos.

e Barnet kan bli mer impulsiv och utagerande.

e Barnet kan fa samre minne och koncentrationsférmaga.
e Barnet kan fa svarare att lara sig nya saker.



6.3.2

Ansvar

Det ar fordldrarna som ansvarar for att deras barn far tillrackligt med sémn. Ju aldre barnet blir ju

storre delaktighet och ansvar kan hen ta for sin egen somn. Det dr anda viktigt att barnet har ett st6d
fran foraldrarna.

Fragor runt somn kan bidra till ett samtal runt smnens paverkan pa barn- och ungdomars larande,
fysiska utveckling och psykiska hdlsa. Genom att anvanda metoden Ml kan skolskdterskan forsoka att
vacka intresse och nyfikenhet hos eleven, om kunskap runt smnens betydelse. Om eleven 6nskar
kan skolskoterskan dela med sig av goda rad. Skolskoterskan boér pa ett tryggt och lugnt satt i samrad

med vardnadshavare rekommendera stod hos psykolog eller ldkare pa Vardcentralen vid oro for
betydande avvikelse.

6.3.3

6.3.4

6.3.5

Foljdfragor

Nar gar du och lagger dig under helg/lediga dagar? Hur manga timmar blir det d3 att du sover
varje natt?

Brukar det vara sa har i vanliga fall eller ar det nagot sarskilt den har veckan som paverkar
hur du sover? Hur manga dagar i veckan sover du sa har? Hur upplever du din sémn under
helgen?

Kan du beréatta hur det ser ut for dig nar det galler motion och rorelse?

Nar och vad kan du kdnna stress infor?

Om eleven upplever att hen har dalig somn: fraga om rutiner fére sanggaende, sovmiljo och
somnhygien?

Atgirder

Formedla kunskap om barns somn och somnhygien.

Overvig om det finns stress, depressionstecken eller andra symptom pa psykisk ohilsa

Ge forslag pa 6kad rorelse och motion samt avslappning

Erbjud aterbesok och uppféljning

Kontakt med vardnadshavare.

Remittera till vardcentral alternativt vardcentral med tillaggsuppdrag ungas psykiska halsa.
Folder med kontaktuppgifter

Referens och lankar

Har kan du ldsa mer om sémn for barn och ungdomar:

https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/barn--gravid/att-ta-hand-om-barn/barns-
somn/barns-somn-i-olika-aldrar/

Vagledning for elevhalsan - https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf

Lank till kunskapsdokument lakemedelsverket Sémnstdrningar hos barn



https://alfresco.vgregion.se/alfresco/service/vgr/storage/node/content/workspace/SpacesStore/8e07fa42-87a3-464c-a85c-d4399634f41b/Kontaktuppgifter-folder.1.1%20200121-1.pdf?a=false&guest=true
https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/barn--gravid/att-ta-hand-om-barn/barns-somn/barns-somn-i-olika-aldrar/
https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/barn--gravid/att-ta-hand-om-barn/barns-somn/barns-somn-i-olika-aldrar/
https://goteborgonline.sharepoint.com/sites/Grundskola-Stod-LedningsgruppEmi/Delade%20dokument/Arbetsmaterial/Elevens%20hälsa%20i%20fokus/Manual/Vägledning
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf
https://www.lakemedelsverket.se/globalassets/dokument/behandling-och-forskrivning/behandlingsrekommendationer/behandlingsrekommendation/kunskapsdokument-somnstorningar-hos-barn.pdf

6.4 FRAGEOMRADE MAT

20. Om du ténker pa de senaste 7 dagarna, Hur ofta har du atit

Varje dag 5-6 dagar  3-4 dagar
A) Frukost (EMQ) ] O ]
b) lunch ] m] ]
c) lagad middag m| m| |

21. Om du tanker pa de senas te 7 dagarna, hur ofta...
a) at du frukt och gronsaker?

2 ganger per dag eller oftare O lgangperdag O
i veckan 0 Mindre dn 1 gangiveckan O eller aldrig

b) at du godis, glass, bullar eller kakor?

2 ganger per dag eller oftare O lgangperdag O
i veckan 0 Mindre dn 1 gangiveckan O eller aldrig

c) drack du lask, saft, juice eller andra s6ta drycker?

2 ganger per dag eller oftare o lgangperdag O
i veckan o0 Mindre dn 1 gangiveckan O eller aldrig

d) at du salta snacks (chips, jordnotter eller popcorn)?

2 ganger per dag eller oftare o lgangperdag O
i veckan 0 Mindre dn 1 gangiveckan O eller aldrig

e) drack du energidryck?

2 ganger per dag eller oftare o lgangperdag O
i veckan 0 Mindre dn 1 gangiveckan O eller aldrig

6.4.1 Bakgrund Mat

3-6 gangeriveckan 0O
O Vill inte svara O

3-6 gangeriveckan 0O
O Vill inte svara O

3-6 gangeriveckan 0O
O Vill inte svara o

3-6 gangeriveckan 0O
O Vill inte svara O

3-6 gangeriveckan 0O
O Vill inte svara O

O

O

1-2dagar Ingendag Villinte svara
O O
O O
o m

1-2 ganger

1-2 ganger

1-2 ganger

1-2 ganger

1-2 ganger

Syftet med att stélla fragor om elevens kost ar att kosten paverkar elevens larande, fysiska utveckling

och psykiska halsa.

Ohélsosamma matvanor ar ett av de framsta hoten mot folkhalsan i Sverige idag. Det visar
internationell statistik. Samtidigt visar forskning att hdlsosam mat kan goéra stor skillnad. Bade for
individen och for folkhalsan. Forskning visar att halsosamma matvanor kan bidra till att minska risken
for hjart- och karlsjukdom med 30 till 50 procent, och férebygga upp till en tredjedel av alla

cancerfall.



Overvikt innebar 6kad risk for att utveckla typ 2-diabetes. Med évervikt 6kar ocksa risken for att
utveckla fetma. For barn och unga med 6vervikt och fetma ar risken stor att dvervikt och fetma
kvarstar i vuxen alder, men ocksa att det paverkar den fysiska och psykiska halsan. Andelen med
overvikt och fetma har 6kat bland 11-15-3ariga skolbarn i Sverige. Det har skett mer &n en férdubbling
av andelen med overvikt eller fetma mellan lasaren 1989/90 och 2017/18. Under samma period har
andelen med fetma femdubblats, fran 0,8 till 4 procent.

En avvikande langd, vikt eller BMI-utveckling kan tyda pa ett flertal orsaker och en avvikelse ska alltid
varderas tillsammans med andra faktorer. Det ar viktigt att skolskéterskan som genomfor
matningarna har ett empatiskt forhallningssatt och ar medvetna om sina egna varderingar kring bade
overvikt och fetma samt undervikt. Langd och viktmatningarna skall kunna utféras i lokalen med
respekt for patientens sjalvbestimmande och integritet.

Vardnadshavare kan bli mycket forvanade nar det visar sig att barnet har 6vervikt eller fetma. En
europeisk studie av fordldrar med barn i dldrarna 2-9 ar, varav 1 800 fran Sverige, pekar pa att
varannan foralder till barn med 6vervikt anser att barnet ar normalviktigt. 40 procent av foraldrar till
barn med overvikt eller fetma, oroar sig till och med for att barnet ska bli magert, jamfért med 33
procent av foraldrar till barn som redan har undervikt. Det ar grundlaggande att hela familjen och
dven andra betydelsefulla personer involveras i arbetet runt barnets och ungdomens viktutveckling.
En studie visar hur viktigt det ar att hela familjen engageras for att kunna halla halsosamma
levnadsvanor. Vidare kan det vara bra att komma 6verens med elever och vardnadshavare om hur
man ska tala om elevens eller familjens 6vervikt. Sa langt det ar mojligt &r det bra om man talar om
elevens majlighet att forandra levnadsvanor utan att fokusera pa vikt.

Elever och vardnadshavare ska motas med respekt oavsett vad vikt- och langdmatningarna visar.
Man kan minska foraldrarnas skuldkanslor genom att beratta om orsakerna till att barn far évervikt
och fetma. Att avlasta familjen fran skuldkédnslor, men inte fran sitt ansvar, ar en viktig nyckel till en
framgangsrik behandling av 6vervikt och fetma.

6.4.2 Ansvar

Det ar vardnadshavarens ansvar att se till att barnet och ungdomen far i sig bra och naringsriktig mat
samt den madngd som barnet behover. Vardnadshavare har dven ett stort ansvar vad géller barnets
héalsa och valbefinnande och ansvarar for negativt.

Skolskoterskan ansvar for att pavisa och lyfta fram problematiken och synliggéra det for
vardnadshavare. Genom att stotta eleven och vardnadshavare med kunskap, information och
vagledning kan skolskoterskan skapa mojligheter for eleven att valja en sundare kost med minskad
risk for ohalsa.

6.4.3 Foljdfragor

e Vad ar det som gor att du ater frukost/lunch/lagad middag? Hur mar du nar du ater
frukost/lunch/lagad middag? Kan du maérka skillnad? Vilka férdelar finns?

e Vad ar det som gor att du inte ater frukost/lunch /lagad middag varje dag?

e Brukar det vara sa hér i vanliga fall eller ar det nagot sarskilt den har veckan som paverkar
hur du ater?

e Kénner du till varfor det &r bra att ata frukt/gréonsaker? Finns det ndgon frukt/grénsak som
du tycker om?



e Farjag beratta litet om det som jag vet?

6.4.4 Atgirder
e Om ett barn har undervikt, dvervikt eller fetma ska skolskoterskan beroende pa alder och
mognad samtala med elev och/eller vardnadshavaren.
e Nar det galler de yngre barnen bér kommunikationen framst ske med vardnadshavare. Ju
aldre ett barn ar ju mer delaktig ska barnet géras men bestdam det i samtal med foéralder.
e Vid behov bokas tid till skolldkaren for utredning och uppfoljning alternativt skrivs remiss till
annan vardinstans enligt lokala rutiner.

6.4.5 Referenser och linkar

e https://www.livsmedelsverket.se/matvanor-halsa--miljo/kostrad/barn-och-ungdomar/barn-
2-17-ar

e https://utbildning.ki.se/kost-och-matvanor

e Beslutsstod overvikt och fetma - Vardgivarwebben https://www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/Beslutstod-overvikt-och-fetma/barn-och-unga/kost/

e Vigledning for elevhilsan - https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-
dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf

e https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/fysisk-aktivitet-och-
matvanor/mat--rekommendationer/

e https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/levnadsvanor-och-
sjukdomsforebyggande-metoder/

e https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/liv--halsa/ata-for-att-ma-bra/sa-ater-du-halsosamt/

e Bok Holm Ivarsson, B, Kuehn Krylborn L. Trygg Lycke S. Motiverande samtal och behandling
vid overvikt och fetma - vuxna, ungdomar och barn. Gothia Fortbildning; 2013.

e Rikshandboken Barnhilsovard - https://www.rikshandboken-bhv.se/

e Regber, S. Barriers and Facilitators of Health Promotion and Obesity Prevention in Early
Childhood: A Focus on Parents Results from the IDEFICS Study, (2014)

6.5 FRAGEOMRADE FYSISK AKTIVITET

FYSISK AKTIVITET &r all aktivitet, som gor dig varm och/eller andfadd (till exempel promenader,
skolidrott, jogging, gymnastik, styrketraning, cykling, simning, bollspel, dans mm).

22. Hur ofta av de tillfallen du tranat/motionerat de senaste 7 dagarna har du tranat/motionerat sa
intensivt att du blivit andfadd och svettig?

O Ingen gang 0 1-2 gadnger O 3-4 ganger O 5 ganger eller fler o Vill inte svara
23. Deltar du aktivt pa lektionerna i idrott och hélsa?

o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara


https://www.livsmedelsverket.se/matvanor-halsa--miljo/kostrad/barn-och-ungdomar/barn-2-17-ar
https://www.livsmedelsverket.se/matvanor-halsa--miljo/kostrad/barn-och-ungdomar/barn-2-17-ar
https://utbildning.ki.se/kost-och-matvanor
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/Beslutstod-overvikt-och-fetma/barn-och-unga/kost/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/Beslutstod-overvikt-och-fetma/barn-och-unga/kost/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2016-11-4.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/fysisk-aktivitet-och-matvanor/mat--rekommendationer/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/livsvillkor-levnadsvanor/fysisk-aktivitet-och-matvanor/mat--rekommendationer/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/levnadsvanor-och-sjukdomsforebyggande-metoder/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/levnadsvanor-och-sjukdomsforebyggande-metoder/
https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/liv--halsa/ata-for-att-ma-bra/sa-ater-du-halsosamt/
https://www.rikshandboken-bhv.se/

24. Hur mycket ror du pa dig allt som allt en vanlig vardag?
(t.ex. under idrottslektioner, traning, utelek, promenad/cykel till och fran skola.)

O En timme eller mer
o Mer an 30 minuter men mindre dn 1 timme
O Mindre dn 30 minuter

o Vill inte svara

6.5.1 Bakgrund Fysisk aktivitet

Manniskan ar "byggd” for rorelse, det vill sdga fysisk aktivitet som paverkar kroppens organsystem pa
flera olika satt.

Fysisk aktivitet har en mangd positiva halsoeffekter for barn och unga i skolaldern, till exempel pa
kondition, muskelstyrka, blodtryck, blodfetter, bentathet och BMI. Effekterna kan ses bade pa kort
sikt och upp i vuxen alder. Pa langre sikt kan ohalsa som till exempel hjart-karlsjukdom, typ 2-
diabetes, sjukdomar i rorelseorganen och vissa cancerformer férebyggas genom fysisk aktivitet i
kombination med hadlsosamma matvanor. Fysisk aktivitet har troligen positiva effekter dven for
utvecklingen av kognitiva funktioner och bidrar till livskvalitet och psykisk halsa. Barn och unga
behover och bor vara fysiskt aktiva minst en timme om dagen enligt rekommendationer fran
Varldshalsoorganisationen. Barn och ungdomar spenderar mycket av sin vakna tid stillasittande och
en del av denna tid ar skarmrelaterad.

Det ar fortfarande fa som nar rekommendationen om minst en timmes fysisk aktivitet om dagen.
Fyra av fem flickor och néstan varannan pojke klarar inte malet att réra sig en timme om dagen.
Daremot har andelen som tranar minst fyra ganger i veckan 6kat sedan 1980-talets mitt, och det ar
vanligare att pojkar tranar minst fyra ganger i veckan an att flickor gor det.

Det finns mycket forskning som visar att hjarnan mar bra av fysisk aktivitet, och om man vacker
hjarnan med rérelse och tréning sa klarar man olika mentala tester battre. Sdker evidens saknas for
samband mellan fysisk aktivitet och betyg men det finns studier, till exempel Bunkeflomodellen med
daglig idrott pa schemat som pekar pa att ett positivt samband finns. http://bunkeflomodellen.com/

Definitioner - Vad menar vi med fysisk aktivitet

| Skolverkets kommentarmaterial till kursplanen i idrott och hélsa (s. 6): “For att beskriva fysiska
aktiviteter i kursplanen anvands bade begreppet rérelseaktivitet och begreppet fysisk aktivitet. De
anvands i stort sett synonymt i kursplanen, men i vetenskapliga och teoretiska sammanhang goérs det
skillnad mellan dem. Med fysisk aktivitet menas da varje rorelse som okar energiférbrukningen. Det
kan vara allt fran att ga upp for en trappa till att spela fotboll eller att orientera i skogen.
Rorelseaktiviteter beskriver en vidare syn pa rorelse dar sinnena och hela kroppen ar involverade.

Fysisk aktivitet definieras, enligt Folkhdlsomyndigheten och Fyss, som all typ av rérelse som ger 6kad
energiomsattning. Det inbegriper all typ av muskelaktivitet. Att vara fysiskt aktiv kan handla om att
promenera eller cykla till skolan, dgna sig at olika former av idrott, ha aktiviteter pa skolan eller leka


http://bunkeflomodellen.com/

med kamrater. Halsoframjande fysisk aktivitet ar all fysisk aktivitet som forbattrar halsan och den
fysiska kapaciteten utan att leda till skada eller utgora en risk.

Fysisk inaktivitet ar saledes avsaknad av kroppsroérelse, det vill sdga nara den energiforbrukning vi har
i vila. En dag bestar av en blandning av inaktivitet (liggande, sittande, staende) och olika typer och
grader av fysisk aktivitet (rorelse med Iag till mycket hég anstrangning).

Rekommenderad fysisk aktivitet for barn och ungdomar, 5-17 ar

Alla barn och ungdomar bor réra pa sig varje dag som en del av lek, spel, sport, planerade
transporter, rekreation, idrott eller motion. Rekommendationerna fran WHO sager att alla barn och
ungdomar 5-17 ar bor vara fysiskt aktiva minst 60 minuter varje dag. Intensiteten bor vara minst
mattlig.

For att fa sa stora halsoeffekter som mojligt av att vara fysiskt aktiv, bor barn och unga:

e vara fysiskt aktiva i mer an 60 minuter om dagen
e &gna sig at pulshdjande aktiviteter minst tre ganger i veckan
e minst tre ganger i veckan dgna sig at aktiviteter som belastar skelett och muskulatur.

Det ar dven viktigt att motverka langa perioder av stillasittande, eftersom det i sig ar en riskfaktor for
ohélsa dven bland personer som i dvrigt ar fysiskt aktiva.

6.5.2 Foljdfragor

o Vilken typ av fysisk aktivitet tycker du om for att den ar rolig eller pa andra satt
tillfredsstallande? Vad beror detta pa?

e Har du tidigare positiva erfarenheter av fysisk aktivitet? Tidigare gjort nagot som var roligt
eller som du tyckte om att gora.

e ROr du pa dig tillsammans med vanner? Med familjen? | nagon férening?

e Hardu kant att det ar bra for dig att rora pa sig? Pa vilket satt?

e  Skulle du vilja réra mer pa dig?

e Utdvar du nagon styrke- eller konditionstraning?

e Beddm din nuvarande kondition. Exempelvis hur langt orkar du springa?

o Vilken fysisk aktivitetsniva har du just nu? Vad gor du under en dag eller en vecka?

e Hur mycket av din tid ar du stillasittande? Vid behov kan personen fa beskriva en vanlig dag?

6.5.3 Atgirder

e | samrad med eleven/vardnadshavaren bedoms behovet av uppféljning och aterbesok.
Forklara hur du som skolskoterska ser pa det som eleven berattat/svarat med hansyn till
elevens alder och mognad. Samtalet tas med vardnadshavare nar det galler yngre barn.

e Individens beredskap att foérandra sitt fysiska aktivitetsbeteende paverkar saval malsattning
som motivation; det personcentrerade samtalet ger vardefull information infér en
individanpassad radgivning. Saval individens alder, nuvarande fysiska aktivitetsniva,
konditionsniva, aktivitetsmiljo samt egen malsattning och erfarenhet av fysisk aktivitet utgor
viktig bakgrundsinformation.

e Beddm om samverkan med idrottslarare, fritidspersonal eller annan personal kan vara
befogat for framjande av elevens fysiska aktivitet.



e Samverkan med extern part kan vara aktuell, exempelvis fysioterapeut och FaR-mottagning.

e Beddm om svar fran klassen/gruppen pekar pa att fragan berér manga elever. Koppla in
rektorn och elevhdlsoteamet i dessa fragor.

e Skolskoterska kan paverka elevens situation utifran tillgénglig forskning genom att man pa
organisations och gruppniva i skolan verkar for mer fysisk aktivitet for alla elever.

Motivera till fysisk aktivitet. Utifran sjalvbestimmandeteorin handlar det snarare om att skapa en
miljo dar barn och ungdomar upplever kédnslan av autonomi, kompetens och tillhérighet, da kommer
motivationen pa kopet! Autonomi handlar om att barn och ungdomar vill uppleva valméjligheter nar
de ar fysiskt aktiva, att de styr dver sin egen fysiska aktivitet samt att de har mgjligheten att paverka
sin fysiska aktivitet. Kompetens kan forstas som att barn och ungdomar vill kdnna sig duktiga,
kapabla och att de klarar av att vara fysiskt aktiva. Tillhorighet innebar att barn och ungdomar vill
kdnna att de har meningsfulla kontakter och att de far uttrycka samt kdnna socialt stod i relation till
sin fysiska aktivitet.

6.5.4 Referenser och Linkar

o Fyss—www.fyss.se

e http://bunkeflomodellen.com/

e Skolbarns halsovanor 17/18 Folkhdlsomyndigheten -
https://www.folkhalsomyndigheten.se/publicerat-material/publikationsarkiv/s/skolbarns-
halsovanor-i-sverige-201718---grundrapport/

e  Fysisk aktivitet pa recept, Vardgivarwebben - https://www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/levnadsvanor-och-sjukdomsforebyggande-
metoder/fysisk-aktivitet/far/

e  Fysisk aktivitet, Vardgivarwebben -https://www.vgregion.se/halsa-och-
vard/vardgivarwebben/vardriktlinjer/levnadsvanor-och-sjukdomsforebyggande-
metoder/fysisk-aktivitet/

e Motivation inom trdning, idrott och hdlsa: Ett sjélvbestimmande perspektiv. Lund:
Studentlitteratur. Lindwall, M., Weman-Josefsson, K., & Stenling, A. (2019).

e World health organization (WHO) - https://www.who.int/health-topics/physical-activity

e https://www.forskning.se/2017/08/24/idrott-varje-dag-ger-hogre-betyg/

e https://qgenerationpep.se/sv/aktuellt/motivation-och-fysisk-aktivitet-i-skolan/

e Generation Pep https://generationpep.se/sv/verktygslador/ har hittar du inspiration, verktyg
och konkreta tips pa hur du kan gora skillnad

e Ett friskare Sverige http://www.ettfriskaresverige.se/for-dig-som-har-yngre-barn/enkla-tips-
rorelse/ tips for foraldrar for att fa barnen att rora sig mer.

6.6 FRAGEOMRADE KROPPSUPPFATTNING OCH KANSLOR:

25. Ser du pa dig sjalv som? o Flicka O Pojke O Annat oVetinte o Villinte svara

26. Alla har ratt att bestdmma 6ver sin egen kropp. Har nagon gjort nagot mot dig som inte kdndes
okej?

O Nej oOJa o Vill inte svara
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27. Har du nagra fragor som handlar om din kroppsutveckling eller andra fragor om kanslor,
sexualitet och relationer?

6.6.1 Bakgrund kroppsuppfattning och kinslor

Kroppsuppfattning ar ett samlingsnamn som beskriver forhallandet till den egna kroppen samt
uppfattningen kring dess utseende. Kroppsuppfattning ar dairmed inte en beskrivning av hur en
individ egentligen ser ut, utan endast hur individen uppfattar sig sjalv.

Sjalvkansla och sjalvbild hdanger ihop med en persons kroppsuppfattning och en stabil sjalvkansla
leder ofta till att en person kan ta val hand om sig sjalv nar det till exempel géller sémn, mat och
hélsa. Det kan handla om att en klarar av att satta granser som kdnns rimliga och det kan ocksa vara
|attare att hantera handelser i livet mer balanserat vid en stabil och trygg sjalvkansla.

Grunden for att utveckla en stabil sjalvkansla ar att kdnna sig dlskad genom en karlek som inte ar
villkorad eller hanger ihop med vad man som person gor eller presterar. For att kunna skapa en god
sjalvkansla ar det dven viktigt for personen att kdnna sig accepterad precis som man ar och att kdnna
trygghet. Sjalvkanslan vaxer i miljoer dar man far kdnna sig omtyckt och betydelsefull fér andra
manniskor. En svagare sjalvkansla kan tvartom gora att du ar sarskilt kanslig for kritik och motgangar
och det &r vanligt att en blir mer sarbar fér oro, depression och angest om en har en svag sjalvkansla.

De tankar och kanslor en individ har kring sin kropp och sig sjalv ar tva viktiga komponenter for hur
personens halsa och vdlmaende yttrar sig. En 6kad forstaelse for barn och ungdomars uppfattning
kring sin kropp och sig sjdlva ar viktigt for att kunna stédja ungdomar i deras utvecklingsprocess.

Under puberteten blir bade flickor och pojkar mer medvetna om den egna kroppen och borjar
jamfora sig med andra. P3 ett generellt plan brukar unga fa en mer negativ syn pa sin kropp ju aldre
de blir, sa att personer som befinner sig i bérjan av tonaren ofta har en mer positiv bild av sina
kroppar jamfort med aldre tonaringar.

En negativ kroppsuppfattning under ungdomsaren éar relaterad till hogt body mass index (BMI)
senare i livet, psykisk ohélsa, bantning, hetsatning, lag grad av fysisk aktivitet och lagt frukt- och
gronsaksintag.

Kroppsuppfattning ar daremot aldrig statisk, utan férandras under hela livet och paverkas bland
annat av normer och varderingar som finns runt om i samhallet.

Konsidentitet

Vilket kdn en kdnner sig som brukar kallas for konsidentitet. Det &r inte kopplat till vilken kropp en
person har utan vilket kon hen kdnner att hen tillhor. Det ar bara en person sjalv som kan veta vad
hen har for kdnsidentitet och vad det innebar for hen.

Vissa funderar over sin kdnsidentitet under en kort period, medan andra gor det hela livet. En del
borjar fundera over sitt kon tidigt medan kan andra gora det senare i livet.

Kénsuttryck handlar daremot om utseende, till exempel klader och kroppssprak.



Cisperson ar en person som identifierar sig med det vid fodseln tilldelade konet. Cis &r latin for “pa
samma sida”.

HBTQ é&r en forkortning och ett samlingsnamn som star for homosexuell, bisexuell, transperson och
queer. H som i homosexuell och B som i bisexuell handlar om sexuell laggning, alltsa vem en person
har formaga att bli kar i eller attraherad av. T som i trans handlar om hur en person definierar och
uttrycker sitt kon. Q star for queer, som kan rora sexuell 1aggning, konsidentitet, relationer och
sexuell praktik men dven vara ett uttryck for ett kritiskt forhallningssatt till raidande normer.

Kénsdysfori kan beskrivas som en stark och ihadllande kénsla av att vara tilldelad fel kén. Ofta ar
denna kénsla forknippad med ett psykiskt lidande och kan medféra en nedsatt férmaga att fungera i
vardagen. Personer med koénsdysfori kan darfor fa tillgang till konsbekraftande vard och behandling.

En transperson ar en person som inte alls eller delvis inte identifierar sig med det kdn en har fatt
tilldelat vid fodseln.

Halsosituationen for homosexuella och bisexuella ungdomar samt f6r unga transpersoner ser
orovackande ut. En fjardedel av de unga homo- och bisexuella kvinnorna uppger att de har forsokt ta
livet av sig.

Var femte, 19 procent, av 16—25-aringarna i gruppen homosexuella och bisexuella har utsatts for
fysiskt vald av en forélder, partner eller annan narstdende vuxen. Det dr en dubbelt sa stor andel
jamfort med unga heterosexuella.

Bland de unga homosexuella och bisexuella dr det 65 procent av kvinnorna och 48 procent av
mannen som har blivit bemotta pa ett krankande satt. Manga unga homosexuella, bisexuella och
transpersoner har lagt fortroende for polisen, skolan, sjukvarden, socialtjansten och
arbetsformedlingen pa grund av att de kanner sig diskriminerade i métet med personalen.

6.6.2 Ansvar

o Nar det galler ett barns och ungdoms sjalvkansla, sjalvbild och kroppsuppfattning ligger
ansvaret hos vardnadshavare genom att skapa en trygg och karleksfull miljo, se till att barnet
far den fostran och omvardnaden som barnet behover samt se till att barnet inte far illa.

e Eleven har ratt att vara den person och anvanda de uttryck som eleven sjalv vill.

e Om barnets eller ungdomens vardnadshavare av nagon anledning inte klarar av sitt ansvar
som vardnadshavare ar det ytterst samhéllet som ska ge den hjalp och det stod som familjen
behover. Det ar alltid vuxnas ansvar att uppmarksamma och agera nar ett barn signalerar att
det inte mar bra.

6.6.3 Foljdfragor
e Vad gillar du med dig sjalv?
e Vad tror du andra tycker om dig?
e Vilket namn och pronomen (t.ex. han/hon/hen) vill du att jag anvdander om dig?
e Arkén eller kénsidentitet en frdga du har funderingar kring?
e Ardu dppen med din kénsidentitet, i familjen och bland vinner?
e Kéanner du dig bekvam att beratta for familj, narstaende, vanner mfl?
e Har du blivit utsatt nagon gang pa grund av din konsidentitet?



6.6.4 Atgirder:

Individniva - Elever som ej upplever/uppfattas ha en god kroppsuppfattning eller sjalvkénsla bor
foljas upp och vid behov skall detta diskuteras med vardnadshavare for att komma fram till en
gemensam linje/atgérd. Ibland kan samtal med skolkurator eller Ungdomsmottagningen initieras

e Omdu ar orolig for ett barn eller ungdom, prata med barnet/ungdomen och férsok att forsta
lite mer av hur hen har det. Visa att du ser, bryr dig om och vill hjalpa.

e Barn/ungdomar forvantar sig att vuxna ska se och forstd hur de har det. Manga barn &r inte
vana att be vuxna om hjalp, utan vantar pa att den vuxna ska ta initiativet. Barn tycker ofta
att det har signalerat och visat hur de mar och hur de har det. Om ingen vuxen tar initiativ till
att hjalpa, kan barnet Iatt borja tvivla och lagga ansvaret pa sig sjalv, tappa fortroendet for
vuxna och ge upp hoppet om att fa hjalp.

Skolniva - Vid krankning, utsatthet eller mobbing som lett till brister i kroppsuppfattning eller
sjdlvkansla lyfts elevdrendet pa EHT eller med mentor/larare. Skolan ska ha en handlingsplan mot
krankande behandling

Individniva - Ibland kan en elev behéva stod nar hen skall berdtta om sin konsidentitet for
kompisar/foraldrar eller annan viktig person for eleven. (Viktigt att tdnka ett extra varv da eleven
upplever svarighet att beratta for narstaende). Starkande samtal med eleven och kanske delta vid
mote.

Skolniva - Inom vara verksamheter bor vi alla jobba mot en normkritisk skolmiljé och som
skolskoterska kan detta initieras via elevhalsan tex HBTQ-certifiering av skolan. Medvetenhet och
kunskap om heteronormativt bemétande, hbtg-fragor samt ett normkritiskt synsatt ar viktiga for att
motverka en homo- och transhatisk atmosfar.

6.6.5 Referenser och linkar

e  RFSL - https://www.rfsl.se/

e MUCFS - https://www.mucf.se/unga-hbtg-personers-halsa-0

e Skolbarns halsovanor — Folkhdlsomyndigheten
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-
rapportering/skolbarns-halsovanor/

e Mucfs — Oppna skolan om HBTQ, normer och inkludering. https://www.mucf.se/oppna-
skolan-om-hbtg-normer-och-inkludering

e Kroppsuppfattning och sjalvkansla ur ett hilsoframjande perspektiv: http://www.diva-
portal.org/smash/get/diva2:1119765/FULLTEXTO1.pdf

e https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/liv--halsa/psykisk-halsa/sjalvkansla-sjalvfortroende-
och-sjalvbild/

e  UMO https://www.umo.se/jag/sjalvkansla-och-blyghet/sjalvkansla/

e  Bris. https://www.bris.se/

o Konsskillnader — Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)



https://www.mucf.se/unga-hbtq-personers-halsa-0
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/skolbarns-halsovanor/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/skolbarns-halsovanor/
https://www.mucf.se/oppna-skolan-om-hbtq-normer-och-inkludering
https://www.mucf.se/oppna-skolan-om-hbtq-normer-och-inkludering
http://www.diva-portal.org/smash/get/diva2:1119765/FULLTEXT01.pdf
http://www.diva-portal.org/smash/get/diva2:1119765/FULLTEXT01.pdf
https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/liv--halsa/psykisk-halsa/sjalvkansla-sjalvfortroende-och-sjalvbild/
https://www.1177.se/Vastra-Gotaland/liv--halsa/psykisk-halsa/sjalvkansla-sjalvfortroende-och-sjalvbild/
https://www.umo.se/jag/sjalvkansla-och-blyghet/sjalvkansla/
https://www.bris.se/
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/skolbarns-halsovanor/konsskillnader/

6.7 FRAGEOMRADE VALD

Vald ar varje handling som skrammer, smartar, skadar, far en person att géra nagot mot sin vilja eller
avsta fran att géra nagot den vill.

28. Har du sett eller varit med om vald i din familj eller narhet?
O Nej oOlJa o Vill inte svara

29 a) Har du nagonsin blivit utsatt for fysiskt vald?
(Fysiskt vald ar nar nagon ror dig eller gor en fysisk handling som skadar och orsakar fysisk smarta).

O Nej olJa o Vill inte svara

b.) Har du nagonsin blivit utsatt for sexuellt vald?
(Sexuellt vald ar nar nagon blir tvingad att delta i eller se pa sexuella handlingar mot sin vilja).

0 Nej olJa o Vill inte svara

c.) Har du nagonsin blivit utsatt for psykiskt vald?
(Psykiskt vald ar krankningar med ord och handlingar som riktar sig mot dig som person).

0 Nej olJa o Vill inte svara

d.) Har du nagonsin blivit utsatt for bevittnat vald?
(Bevittnat vald ar att se eller héra nar nagon annan blir utsatt fér nagon form av vald).

0 Nej olJa o Vill inte svara

6.7.1 Bakgrund Vald

Vald ar varje handling som skrammer, smartar, skadar, far en person att géra nagot mot sin vilja eller
avsta fran att géra nagot den vill. Vald i nara relationer ar ett stort folkhalsoproblem och
samhallsproblem och reglerat i flera regelverk och lagstiftningar. Myndigheter har ddrmed en
skyldighet att i sina verksamheter att 6ka forutsattningarna att upptécka vald och ett sarskilt ansvar
att uppmarksamma barn och unga. For att skolskdterskor ska kunna vaga fraga om vald behéver det
finnas kunskap i hur fragorna stalls och hur svaren kan tas omhand. Barns skyddsperspektiv ska alltid
finnas med i bedomningen och behov av atgarder samt fortsatt handldggning. Socialtjansten ska
alltid gora skyddsbedémningar nar det géller behov av insatser och atgarder.

Fragor stalls i elevhdlsoenkaten i syfte att identifiera barn och unga som varit eller ar utsatta for vald i
nagon form. Vardgivaren bor utifran de allmanna raden i Socialstyrelsens foreskrifter och allménna
rad om vald i nara relationer (8 kap. SOSFS 2014:4) avgéra nar och hur personalen i hdlso- och
sjukvardens verksamheter ska stélla fragor om vald for att kunna identifiera valdsutsatta och barn
som bevittnat vald som behover vard och omvardnad. Valdsutsatta berattar sallan sjalvmant.

Barn som upplevt vald

Den mest omfattande prevalensstudien i Sverige kommer fran Kommittén mot barnmisshandel dar
man berdknar att tio procent av alla barn i Sverige nagon gang sett pappa sla mamma. Manga barn
som upplever vald blir ocksa sjalva slagna. Intervjustudier visar att tystnad ofta praglar barns
reaktioner pa valdet, vilket kan leda till att traumat osynliggérs och att skammen flyttas fran
valdsutovaren till offret.



Fysiskt vald ar nar nagon roér dig eller gor en fysisk handling som skadar och orsakar fysisk smarta.
Kan vara knuffar, att bli fasthallen, dragen i haret, slagen eller sparkad Sexuellt vald ér nér nagon blir
tvingad att delta i eller se pG sexuella handlingar mot sin vilja. Psykiskt vald ar krankningar med ord
och handlingar som riktar sig mot dig som person. Andra exempel pa psykiskt vald ar direkta eller
indirekta hot eller forlgjligande. Bevittnat vald ar att se eller héra ndr ndgon annan blir utsatt for
nagon form av vald. Vald sker dven pa natet.

Hedersrelaterat vdld ar en form av hot och vald som finns i grupper i vart samhélle dar heder, dra och
skam har stor betydelse for familjen och slakten. De som bryter mot familjens normer och
varderingar kan bli bestraffade genom att bli utfrysta, hotade och misshandlade. Det ar framforallt
kvinnor och flickor som ar utsatta for hedersrelaterat vald, men dven pojkar och unga méan drabbas.
Bade man och kvinnor kan vara forovare. HBTQ-personer kan vara sarskilt utsatta eftersom det ofta
inte dr ok med nagot annat dn en heterosexuell relation.

Exempel pa hedersrelaterat vald och fortryck ar flickor som maste ga direkt hem efter skolan, som
inte far vara med pa lektionerna i alla skoldamnen eller som inte far vélja sina vdanner eller partner. Det
kan ocksa vara pojkar som maste bevaka sina systrar i skolan. Eller unga kvinnor och man som inte
far ha karleksrelationer eller tvingas att gifta sig mot sin egen vilja. Vardagliga begrdnsningar av
livsutrymmet &r vald pa personen. Att leva med vald kan paverka pa manga olika satt och skapa
allvarlig ohalsa. Det kan vara direkta skador av 6vergrepp, men ocksa symptom som huvudvark,
magont och svart att sova. Det ar dven vanligt med depression, somn- och atstorningar,
koncentrationssvarigheter, angest och kanslor av skuld och skam.

6.7.2 Ansvar

Alla som kommer i kontakt med barn och unga har ett ansvar att upptacka barn och unga som kan
vara valdsutsatta. Skolskoterskan har darfor bade en mojlighet och ett ansvar att fanga upp barn och
unga som far illa eller riskerar att fara illa. For att samtala med barn om vald behéver du som
yrkesverksam inom hélso- och sjukvarden vara en trygg vuxen som tydligt tar ansvar for samtalet.
Det ar ocksa viktigt att ha respekt for den utsatthet som det kan innebéra for barnet att beratta om
vald.

Fore du fragar och har elevhilsosamtalet sa

e Informera eleverna om fragorna och varfor fragorna stalls. Du kan ha information i
vantrummet om att EMI stéller fragor om vald till alla elever vid halsobesok.

e hainformationsbroschyrer tillgangliga om vilket stod det finns att fa. Det visar att det finns
hjalp att fa for dem med erfarenhet av vald. Informationsbroschyrer kan ldggas pa toaletten.

Bildstdd https://www.valdinararelationer.se/siteassets/vald-i-nara-
relationer/vkv/pdf/fov bildsatt barn-och-unga.pdf



https://www.valdinararelationer.se/siteassets/vald-i-nara-relationer/vkv/pdf/fov_bildsatt_barn-och-unga.pdf
https://www.valdinararelationer.se/siteassets/vald-i-nara-relationer/vkv/pdf/fov_bildsatt_barn-och-unga.pdf

6.7.3 Foljdfragor
e Jagser att du kryssat i ja/nej pa den har fragan. Jag lyssnar garna mer pa vad som har hant.
e Jag ser att du kryssat i "Vill inte svara” pa fragan. Om du 6nskar andra ditt svar sa lyssnar jag
garna.
e Kanns det ok for dig att beratta lite mer om det som hant?
e Jag lyssnar garna om du vill beratta mer om det som hant.
e Vald kan kdnnas svart att prata om. Jag lyssnar om du vill berétta.
e Stall 6ppna fragor som borjar med t.ex. Hur, Vad, Var, Pa vilket satt, Vilka, Beratta garna...

Nagra tips nir du pratar med ett barn som du ar orolig for:

Beratta att du finns som stéd om barnet vill prata.

Lat barnet prata i egen takt. Bekrafta det barnet sager.

Var sa tillitande som majligt. Barnet behover fa reagera, bade i ord och handling.
Stall 6ppna fragor som inte kan besvaras med bara ”ja” eller "nej”.

Forsok att normalisera barnets tankar och kanslor genom att bekrafta for barnet att det ar okej att
kdnna och reagera pa olika satt.

Checklista vid oro for ett barn
e "Varfor ar jag orolig for barnet?” Forsok att konkretisera vad oron foér barnet bestar i.

¢ Misstanks brott? Misstanke om brott mot barn, exempelvis misstanke om sexuella 6vergrepp, ska
anmalas till bade socialtjansten och till polisen.

o Ar barnets foraldrar eller vardnadshavaren informerade? | vissa fall ska de inte kontaktas,
exempelvis vid misstanke om misshandel eller sexuella 6vergrepp inom familjen.

¢ Behover socialen radfragas innan anmalan gors finns ofta maojligheter att konsultera. Lamna da inte
ut barnets personuppgifter.

6.7.4 Atgirder

Om en elev berattat eller angett svarsalternativ som inger misstanke om valdsutsatthet ar det viktigt
att visa 6ppenhet mot barnet genom att lyssna, stélla 6ppna fragor och visa att man ar tillgdanglig for
en fortsatt berattelse. Barnets berattelse kan vara avgoérande for att inleda en utredning for barnets
skydd. Om skolskoterskan far indikation eller misstanke om att ett barn eller ungdom varit
valdsutsatt, bevittnat vald av eller mot en narstdende ska hen géra en anmalan till socialtjansten
enligt 14 kap. 1 § socialtjanstlagen (2001:453). Anmaélan kan leda till att socialtjansten, polisen och
hélso- och sjukvarden far den information som behdvs for att utreda barnets situation och rikta
sarskilda insatser for att ge barnet skydd.



Den som anmalt sin oro for ett barn har mojlighet att fa aterkoppling fran socialtjansten om en
utredning inletts eller inte.

6.7.5 Referenser och lankar
e SBU tema vald https://www.sbu.se/sv/publikationer/tema-vald/

e Socialstyrelsen Att vilja se, vilja veta och att vaga fraga Att vilja se, vilja veta och att vaga
fraga (socialstyrelsen.se)

e Valdinéra relationer VGR Vald i ndra relationer - Vardgivarwebben Vastra
Gotalandsregionen (vgregion.se)

e Barnkonventionen artikel 19 https://unicef.se/fakta/vald-mot-barn

e Barnombudsmannen, mina rattigheter https://minarattigheter.se/

e Hedersrelaterat vald hedersfortryck.se http://www.hedersfortryck.se/

e Handbok: forsta hjalpen vid oro for ett barn Handbok: Foérsta hjdlpen nar du ar orolig for ett
barn - Rddda Barnen (raddabarnen.se)

e Multiutsatta barn - Stiftelsen Allmédnna Barnhuset (allmannabarnhuset.se)

68 FRAGEOMRADE FRITID OCH RELATIONER

30. Ar du aktiv i ndgon férening/klubb?
(t.ex. dans, musik, teater, spelklubb, scouter, fotboll, innebandy)
oOJa o Nej o Vill inte svara

31. Hur manga timmar per dag spelar du i genomsnitt datorspel, tv-spel eller mobilspel?
O Spelarinte o0 Minde dnentimme 0 1-3timmar o0 Meran3timmar o Vill inte svara

32.Trivs du hemma?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

33. Har du lugn och ro hemma nar du till exempel ska géra laxor eller sova?
o Alltid o Ofta o Sallan O Aldrig o Vill inte svara

34. Har du nagon som kan hjalpa dig med laxorna om det behovs?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

35. Kanner du att vuxna lyssnar pa dig?
o Alltid o Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

36.EMQ Har du nagon vuxen att prata med om det som &r viktigt for dig?
oOJa O Nej o Vill inte svara

37. Kanner du att foraldrar/vardnadshavare har forstaelse for dig och hjalper dig fatta viktiga beslut?
o Alltid O Ofta o Sallan o Aldrig o Vill inte svara

38. EMQ Hander det att de du bor med brakar sa att du blir radd eller kinner oro?
O Aldrig o Sallan o Ofta o Alltid o Vill inte svara

39. Kanner du dig oroad eller bekymrad fér nagon i din omgivning, till exempel van eller familj?
O Nej oOJa o Vill inte svara


https://www.sbu.se/sv/publikationer/tema-vald/
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2014-10-30.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/vagledning/2014-10-30.pdf
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/amnesomraden/vkv---vald-i-nara-relationer/
https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/amnesomraden/vkv---vald-i-nara-relationer/
https://unicef.se/fakta/vald-mot-barn
https://minarattigheter.se/
http://www.hedersfortryck.se/
https://www.raddabarnen.se/rad-och-kunskap/arbetar-med-barn/orolig-for-ett-barn/
https://www.raddabarnen.se/rad-och-kunskap/arbetar-med-barn/orolig-for-ett-barn/
https://www.allmannabarnhuset.se/produkt/multiutsatta-barn/

40. Ar du utsatt for hedersrelaterat fértryck?
Hedersvald och fortryck handlar om att det finns krav pa att alla i familjen maste félja vissa regler, for
att inte forstora familjens rykte och anseende, dess heder. Bryter man mot reglerna kan det innebara
bestraffning sa som utfrysning, isolering, skuld- och skambelaggning, forédmjukelse eller fysiskt vald.
O Nej oOlJa o Vill inte svara

41. Har du nagon kompis att prata med om det som ar viktigt for dig?
o Alltid O Ofta o Sallan 0 Aldrig o Vill inte svara

For fragorna 38 och 40 finns handledningen under rubriken 6.7.1 Vald

6.8.1 Bakgrund Fritid och relationer

For barn och unga ar en meningsfull fritid av stor vikt for det allmanna maendet. Att delta i
fritidsaktiviteter och/eller féreningsliv kan anses vara hilsofrdmjande och bidrar till en god halsa. Att
rora sig framjar mental halsa och valmaende. Forskningen fran karolinska Institutet pekar pa att
aktiva barn blir aktiva vuxna.

e Barn som deltar i organiserad idrott tenderar att delta i organiserad idrott som ungdomar.
e Ungdomar som deltar i organiserad idrott tenderar att delta i organiserad idrott som unga
vuxna.

Ungas skarmvanor diskuteras flitigt. Enligt rapporten skolbarns hdlsovanor i Sverige 2013/2014 har
stillasittande 6kat sedan 2009/10.

Livsmedelsverket genomforde ldsaret 2016/17 i samarbete med Karolinska Institutet en nationell
undersokning Riksmaten ungdom. Bland annat visar resultatet att flickor inte var lika aktiva som
pojkar. Andelen tid i stillasittande var hogre hos flickor. Se bild
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Figur 2. Andel (%) av tid i stillasittande samt I3g, mattlig och hbg intensitet fir hela veckan
uppdelat pd kin (n=558).
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Figur 4. Andel (%) av tid i stillasittande uppdelat pd kén och drskurs (n=558).
Konfidensintervall 95 %.

Den digitala revolutionen de senaste decennierna har inneburit stora férdandringar i barn och
ungdomars fritidsvanor. De spenderar i dag en stor del av sin tid pa olika skarmaktiviteter, vilket den
har studien ocksa bekraftar.

Resultaten visar att ungdomar i alla aldersgrupper har alldeles for mycket skdarmtid och det géller
sarskilt flickor, som &r stora anvandare.

Sammantaget visar resultaten att fa barn och ungdomar nar upp till rekommendationen om fysisk
aktivitet. Manga lever ett alltfor stillasittande liv och dgnar mycket tid framfér skarmar. Det galler i
synnerhet flickorna.

6.8.2 Bakgrund Hemmiljo

Miljon i hemmet ar en viktig faktor som paverkar barns och ungas héalsa under uppvéaxten och senare
i livet. En god relation mellan barn och féraldrar minskar risken for en rad olika halsoproblem och
riskbeteenden hos barnen. Relationen féralder-barn ar darfor central for att folja utvecklingen av
miljon i hemmet.

Resultat fran undersokningen Skolbarns halsovanor som rér miljén i hemmet visar bland annat att:

e De allra flesta skolbarn i aldern 11-15 ar uppger att de har Iatt for att prata med sina
foraldrar om saker som bekymrar dem.

e Det ar farre flickor an pojkar som uppger att de kan prata med sin pappa, men andelen har
Okat over tid.

e Det arvanligare att barn i Sverige kan prata med sin pappa jamfort med barn i manga andra
europeiska lander.

e  Flickor och pojkar i aldern 11-15 ar upplever i stort sett samma grad av socialt stod fran
familjen och upplevelsen av stéd minskar med aldern.

Alla mellan 6 och 17 ar bor vara fysiskt aktiva minst 60 minuter varje dag. Aktiviteten ska framst vara
av konditionshojande karaktdr, men muskel- och skelettstarkande aktiviteter bor inga tre ganger i
veckan



6.8.3 Ansvar

Alla vuxna som arbetar inom skolans varld har ett gemensamt ansvar att verka for ett halsosamt liv
for barn och ungdomar och att inspirera och motivera till rérelse och méjlighet att lara sig nya saker.
Ytterst ar det ett fordldraansvar men ibland behéver foralder och vardnadshavare stéd och
motivation for att stotta sitt barn kring rorelse och utveckling. | samtalet har skolskéterskan en
mojlighet att fanga upp elevens 6nskningar, motivation och kansla fér hemmiljén och om eleven
onskar kan skolskéterskan bara med detta till vardnadshavaren for vidare atgard. Familjer kan av
ekonomiska eller andra skal ha svart att ge sitt barn de aktiviteter som barnet sjalv 6nskar. Viktigt att
ha en 6dmjukhet infor familjers olika forutsattningar.

6.8.4 Foljdfragor
Stall 6ppna fragor som borjar med t.ex. Hur, Vad, Var, Pa vilket satt, Vilka, Beratta gérna..., Jag blir
nyfiken pa...

e Om du skulle ga i nagon aktivitet. Vad ar du intresserad av?

e Vad ar det som gor att du inte trivs hemma?

e Hur skulle det kunna bli battre hemma for dig?

e Vad eller vem ar det som gor att det inte ar lugn och ro hemma?

e Finns det nagon vuxen som du tycker lyssnar pa dig, i skolan eller hemma?

e Kan du/Har du prata/t med din ldrare om det har?

e Ardet ok att jag eller du och jag tillsammans pratar med din ldrare/mamma/pappa om det

har?
e Vad bra att du berattade det har for mig. Det du har berattat behover jag/skulle jag prata
med ............... om

e Hur anvander du din skarmtid?

6.8.5 Atgirder

Fragor inom detta omrade kan leda till att eleven sjalv/du och eleven eller enbart du pratar med
larare eller vardnadshavare. Om problematik kommer fram som krédver en socialtjanstanmalan &r du
som tjansteman skyldig att gora det.

Pa gruppniva kan fragor leda till insatser med syfte att motivera till rorelse. T.ex inféra pausrorelse
eller gemensamma aktiviteter pa raster.

6.8.6 Referenser och linkar

e Skolbarns halsovanor i Sverige 2017/18
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/53d5282892014e0fbfb3144d25b4972
8/skolbarns-halsovanor-2017-18-18065.pdf

e  Hur mycket fysisk aktivitet behéver barn och unga? Maria Hagstromer, Karolinska Institutet.
https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Hur-mycket-fysisk-
aktivitet-beh%C3%B6ver-barn-och-ungdomar.pdf

e https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Fa-unga-ror-sig-

tillrackligt.pdf
e Fysisk aktivitet — Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

e Undersokningarna av barns levnadsforhallanden (scb.se)



https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/53d5282892014e0fbfb3144d25b49728/skolbarns-halsovanor-2017-18-18065.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/53d5282892014e0fbfb3144d25b49728/skolbarns-halsovanor-2017-18-18065.pdf
https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Hur-mycket-fysisk-aktivitet-beh%C3%B6ver-barn-och-ungdomar.pdf
https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Hur-mycket-fysisk-aktivitet-beh%C3%B6ver-barn-och-ungdomar.pdf
https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Fa-unga-ror-sig-tillrackligt.pdf
https://centrumforidrottsforskning.se/wp-content/uploads/2017/06/Fa-unga-ror-sig-tillrackligt.pdf
https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/skolbarns-halsovanor/fysisk-aktivitet/
https://www.scb.se/hitta-statistik/statistik-efter-amne/levnadsforhallanden/levnadsforhallanden/undersokningarna-av-barns-levnadsforhallanden/

e Konsskillnader — Folkhdlsomyndigheten (folkhalsomyndigheten.se)

6.9 MITTLIV

42. Kanner du att du kan leva som den person du vill vara och kanner dig som?
o Ja, alltid o Ja, ofta O Nej, sdllan o Nej, aldrig o Vill inte svara

43. Om du tanker pa ditt liv i storsta allménhet, var tycker du att du star just nu?
(Steg 10 motsvarar det basta liv du kan tanka dig).

o0 ol o2 o3 o4 o5 o6 o7 o8 o9 o010 oVillintesvara

6.9.1 Bakgrund

Manskliga rattigheter ar universella och galler 6ver hela varlden, oavsett land, kultur eller
sammanhang. De sager att alla manniskor, oavsett var du kommer ifran, hudfarg, kon, sprak, religion,
sexuell Iaggning, alder, politisk uppfattning eller social stéllning, ar fédda fria, ar lika mycket varda
och alla har samma rattigheter och skyldigheter. Alla manniskor har ratt till ett bra liv med
utbildning, god hélsa och sjukvard

Barn och ungdomar ska sjalva fa vara med och bestamma 6ver sitt liv och sin framtid. Enligt de
manskliga rattigheterna ska alla fa gifta sig med vem de vill, tycka vad de vill, jobba med vad de vill,
tro pa vilken gud de vill eller inte tro pa nagon gud alls.

FN:s konvention om barnets rattigheter, barnkonventionen, innehaller bestimmelser om manskliga
rattigheter for barn. 196 [ander har skrivit under och férbundit sig att folja barnkonventionen.
Barnkonventionen blev lag i Sverige den 1 januari 2020. Genom att géra konventionen till lag blir det
annu tydligare att barn ar egna individer med egna rattigheter. Barnkonventionen far en hogre
status som svensk lag och darmed laggs det ett storre ansvar pa myndigheter, rattsvasendet och
andra beslutsfattare, att tillampa rattigheterna i konventionen sa att de far ett stérre genomslag vid
beddmningar, drenden och beslut som ror barn.

Barnkonventionen hal samma status som andra svenska lagar (till exempel socialtjanstlagen,
utldanningslagen och foraldrabalken).

6.9.2 Foljdfragor
e Fardu sjalv vilja vem du vill/far leka med?
e Vad uppskattar du i ditt liv?
e Vad saknar du i ditt liv?

6.9.3 Referenser och linkar
e Umo. https://www.umo.se/jag/manskliga-rattigheter/
e Youmo https://www.youmo.se/
e Allmanna barnhusethttp://www.allmannabarnhuset.se/produkt/det-ar-mitt-liv/

e Barnombudsmannen. https://www.barnombudsmannen.se/



https://www.folkhalsomyndigheten.se/folkhalsorapportering-statistik/tolkad-rapportering/skolbarns-halsovanor/konsskillnader/
https://www.umo.se/jag/manskliga-rattigheter/
http://www.allmannabarnhuset.se/produkt/det-ar-mitt-liv/
https://www.barnombudsmannen.se/

6.10 FRAMTIDEN

44, Sa har tanker jag om min framtid. Skriv gdrna har:

Att stalla fragor om framtiden ar ett satt att fa barnet och ungdomen att sjalva valja vad hen vill
samtal om eller dela med sig av gallande sina framtidstankar. Bekraftelse och aktivt lyssnande ar
viktiga delar nar det handlar om 6ppna fragor. Det blir ocksa en inramning av samtalet och kan ge en
annan vinkel av barnets/ungdomens hopp, vilbefinnande och hilsa.

7 RIKTLINJER FOR DEN REGIONGEMENSAMMA
ELEVHALSODATABASEN - GORAN, KRISTER

Beskrivning av hantering av data, typ av rapporter, tillganglighet etc

8 BILAGOR

EMQ fragorna

9 ANTECKNINGAR
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