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FORORD

EN HANDLEGUIDE TIL DIG, DER ARBEJDER MED
BORN OG UNGE | FAABORG-MIDTFYN KOMMUNE

Denne handleguide er for ledere, med-
arbejdere og ansatte, der mader bgrn og
unge i deres hverdag. Guiden indeholder
beskrivelser af, hvad du seerligt skal vaere
opmaerksom pé — og der er en raekke ret-
ningslinjer for, hvad du skal gere i bestemte
situationer.

Den sammenhaengende bgrnepolitik er
rammen for samarbejdet pé tvaers af fag-
omraderne, og udgangspunktet for handle-
guiden er relationerne omkring det enkelte
barn.

Udgangspunktet er, at forzeldrene har
ansvaret for deres bgrn, men nogle gange
kommer forzldre, bern og unge i situatio-
ner, som g, at foreeldrene ikke kan lofte
hele ansvaret alene. S& ma omgivelserne
treede til.

Ansatte, der arbejder med bgrn og unge

i Faaborg-Midtfyn Kommune, udger en
meget vaesentlig del af barnenes omgivel-
ser. Som ansat har du derfor en serlig for-
pligtelse til at veere opmaeerksom pa, om de
barn og unge, du mader, er i en situation,
der kraever hjzlp fra omgivelserne. Denne

handleguide beskriver, hvornar du har pligt
til at handle.

Det er en grundleggende veerdi, at vi som
kommune skaber rammer for, at alle barn
og unge i Faaborg-Midtfyn Kommune bliver
sikret god trivsel, gode lzeringsvilkar og
sunde rammer, s& de far en barndom med
bedst mulig udvikling pa det personlige,
fysiske, sociale og faglige plan.

| denne handleguide er der beskrivelser af
procedurer, der treeder i kraft, nar lgsning af
problemer kraever bidrag fra flere instanser

i kommunen. Det er vores forventning, at
handleguiden vil bidrage til at skabe klarhed
over roller og forpligtelser for dig og for de
mange andre, som er ansat til at arbejde
med bgrn og unge i Faaborg-Midtfyn
Kommune.

Handleguiden er udarbejdet som en del af
et tveerfagligt samarbejde, og indholdet har
veret til hgring hos relevante parter.

Jakob Holm
Udvalgsformand

Hans Jergensen
Borgmester
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1. HVEM HAR ANSVARET?

Alle offentligt ansatte har et udvidet ansvar
over for de bgrn og unge, de mgder som
led i deres faglige arbejde. Alle medarbej-
dere pa barne- og ungeomradet har en
sarlig opgave i forhold til at handle pa de
problemstillinger, der opstar i relation til
specifikke bern og unge.

Medarbejderne forventes at kunne opfange
og forsta de signaler, som bgrn i problemer
udviser. | samarbejde med foraeldrene kan
medarbejderne henvise til andre instanser,
hvis det er ngdvendigt for, at barnet og dets
foreeldre kan fa den rigtige hjelp.

Hvis du som ansat far en bekymring for et
barn, skal du altid drafte det med naermeste
leder. Lederen har herefter ansvaret for at
agere ud fra oplysningerne.

1.1 BORNS TRIVSEL,

ADFZARD OG SIGNALER
Handleguiden beskriver, hvilke signaler
barn kan sende som tegn p4, at der kan

veere grund til faglig undren eller bekymring.

Herudover er der opstillet retningslinjer for,
hvordan den enkelte faggruppe agerer, fag-
gruppernes ansvar i forbindelse med skeer-
pet underretningspligt samt stgttepunkter
til, hvordan en underretning udformes og
sagsbehandles.

2. FORMAL

Formalet med handleguiden er:

at sikre den tveerfaglige kvalitet og koor-
dinering af seerlig stotte og hjeelp til de
barn, hvis adferd og udvikling er truet
at sikre, at den kommunale sundheds-
tjeneste, dagplejen, personale i SFO,
daginstitutioner og skoler, socialradgivere
og PPR er bevidste om deres ansvar og
handlemuligheder, nér et barns adfeerd
eller udvikling veekker faglig undren eller
bekymring

at skaerpe opmaerksomheden pa mulig-
hederne i det tveerfaglige samarbejde,
sa barn og foreldre far den nedvendige
hjeelp.

3. SIGNALER

Signaler, der giver anledning til bekymring
kan f.eks. vaere:

« uforstéelig eller pludselig @ndret adferd

« manglende udvikling eller ndring i trivs-
len

« manglende eller zendrede relationer i de
forskellige faellesskaber barnet indgar i.

Det er afgarende at dele enhver bekymring
med forzeldrene. | nogle tilfzelde kan de
enkelte faggrupper i samarbejde med for-
®ldrene endre en bekymrende adfeerd eller
udvikling hos barnet. | andre tilfeelde er det
ngdvendigt at inddrage andre faggrupper,
den gvrige familie og det udvidede netvaerk.

Husk altid samtykke fra for-
celdremyndighedsindehaveren,
ndr du inddrager andre.

Signaler hos barnet kan f.eks. veere:

3.1 FYSISKE FORHOLD

« hyppige eller pludseligt opstéede
sygdomsperioder

« belastende kroniske sygdomme

« hyppigt fraveer

« langvarig stresspavirkning

« motoriske problemer

« trivselsproblemer, passivitet,
hyperaktivitet

« stor overvaegt eller ekstrem undervaegt

« problemer med syn, harelse eller
andre sanser

« marker efter vold, misragt
« misbrugsproblemer.

3.2 PSYKISKE FORHOLD

« mangelfuld sproglig udvikling

« intellektuelle vanskeligheder, retardering,
regressive traek

« psykiske afvigelser, markant nervesitet
eller engstelse

« folelsesmassige forstyrrelser

« ekstrem pavirkelig af uro

« manglende koncentration/letafledelig

« endret adferd

« kontaktproblemer, tilbagetrukkethed,
appellerende, kreevende

+ aggressivitet

« overansvarlighed

« kriminalitet.

3.3 FORHOLD | FAMILIEN,
DER BEGRUNDER SARLIG
OPMARKSOMHED

« svaere kommunikationsproblemer

udadtil

+ hyppige somatiske klager hos familie-
medlemmer

« mangelfuld stette fra familie/netvaerk

« akutte kriser, ded, ulykke i familien
eller i det nzre netvaerk.

3.4 FORSTARKENDE FAKTORER

« familier tilhgrende marginaliserede
grupper

« psykiske sygdomme hos foreldrene

« svagt begavede foreldre

« overambitigse forzeldre

« overbeskyttende foreeldre

« familier med afvigende livsstil

« familier, der ofte flytter

« meget gamle/meget unge forzeldre

.

.

kriminalitet

religios fanatisme

arbejdslashed

vold i familien

misbrug af alkohol, stoffer, medicin,
spil mv.

langvarig stresspavirkning
traumatiserede familier

barn anbragt uden for eget hjem.

3.5 SARLIG OPMARKSOMHED
PA SPADBORNS SIGNALER
(0-1AR)

vigende blik

afvisning eller modstand mod samspil
apati

vaekstheemning

spiseproblemer, opkast

irritabilitet

sgvnforstyrrelser

stigende darlig sutteevne

brud, bld marker
bevidsthedssvakkelse
vejrtraekningsproblemer og kramper.

3.6 SARLIGE SIGNALER
VEDRQGRENDE DEN
KOMMUNALE TANDPLEJE

mange carieslasioner
barnet kvier sig for at 8bne munden

bla meerker eller sar i huden, pa hoved
eller hals

flenger i leberne
orale symptomer
brandsar efter cigaretter

skader pa teender efter fald/slag — er de
paferte eller skyldes de uheld?



4. BORNELINJEN

Barnelinjen er en skematisk beskrivelse

af barn og unge med forskelligt trivsels-
niveau pé en skala fra 1-5. Man kan vurdere
et barn forskelligt i forhold til forskellige
perspektiver og fagligheder. Det er fagper-
sonerne, der i samarbejde med foraldrene,
vurderer forholdenes betydning for barnets

trivsel. Det er hensigten med brugen af bar-

nelinjen, at den skaber opmarksomhed pa
bide fald og forbedring i trivsel.

Barnelinjen er dels et redskab til dialog og
dels et handleveerktgj.

4

Barnelinjen bliver brugt som redskab til

at reflektere over de sammenhznge, som
barnet eller den unge indgar i, ved at ind-
drage familiens og fagpersoners forskellige
perspektiver pa barnets og den unges res-
sourcer og udfordringer.

Barnelinjen bliver ogsa brugt til at kvalifi-
cere, hvilket samarbejde og hvilken stotte,
der er brug for.

Det er hensigten med
brugen af bornelinjen,
at den skaber opmeerk-
somhed om borns trivsel
— og eendringer i denne.



5. SADAN SKAL DU OG DINE
KOLLEGER AGERE

Du skal altid drefte en bekymring med din
nermeste leder og som udgangspunkt ogsa
med foreeldrene og barnet.

Er barnets udvikling eller
udviklingsmuligheder ikke
tilfredsstillende, involveres
foreeldrene i bekymringen
og bliver medspillere og
medansvarlige.

Dette afsnit beskriver, hvordan du og dine
kolleger inden for de enkelte faggrupper
skal agere, nar | er bekymrede over et barn
eller en ungs signaler, adfeerd eller udvik-

ling.

5.1 DEN KOMMUNALE
SUNDHEDSTJENESTE

Her beskrives en raekke handlemulig-
heder for ansatte i Den Kommunale
Sundhedstjeneste. Handlemulighederne er
forskellige i forhold til bgrnenes alder.

5.1.1 0-1-ARIGE:
Sundhedsplejen intensiveres via:

.

.

hyppigere hjemmebesog

samarbejde med barnets dagtilbud fx i
form af konsulentfunktion

eventuel formidling til andre instanser
(lege, PPR, Barne- og Ungeradgivningen)
evaluering af indsats med de implicerede
parter

hjemmebesgg sammen med anden fag-
gruppe — fx paedagog, socialradgiver,
PPR-medarbejder o.a.

henvendelse til dagplejen, hvis sundheds-
plejersken oplever, at der er brug for en
seerlig opmaerksomhed pa foreldrenes
kompetencer. Der bliver udarbejdet ind-
satsplan til dagplejen

deltagelse i lokalmgder

deltagelse i relevante ad hoc-mgder.

5.1.2 1-6-ARIGE:
Sundhedsplejen fortseettes ved:

hjemmebesgg hos barn med serlige
behov og/eller trivselsproblemer
konsulentfunktion for barnets dagtilbud

eventuel henvisning til egen laege eller
inddragelse af det tveerfaglige team

deltagelse i lokalmegder
deltagelse i relevante ad hoc-mader.

5.1.3 SKOLEELEVER:
| forhold til skoleelever kan Den
Kommunale Sundhedstjeneste tilbyde

felgende til barnet/den unge og foreldrene:

« samtale(r)

+ supplerende undersggelse og vejledning,
eventuelt henvisning til andre faggrupper

« konsulentfunktion i forhold til skole og
SFO i sundhedsspgrgsmal

« deltagelse i lokalmeder

« deltagelse i relevante ad hoc mader

« inddragelse af det tvaerfaglige team
eller underretning til Barne- og
Ungeradgivningen i samarbejde med
foraeldrene.

5.2 ERGOTERAPEUTER OG
FYSIOTERAPEUTER MED
SPECIALE | BORN

Giver barnets sansemotoriske udvikling
eller udviklingsmuligheder grund til
bekymring involveres foraldrene, som
forbliver medansvarlige.

5.2.1 0-6-ARIGE
« tidlig forebyggende indsats

« undersggelse og beskrivelse af barnets
kompetencer og vanskeligheder

« rad og vejledning til forzeldre, dagplejere
og institutioner.

5.2.2 SKOLEELEVER:

Skolebgrn med sansemotoriske problem-
stillinger kan fa rad og vejledning pa
lokalmeder eller andre ad hoc-mgder.

5.3 DEN KOMMUNALE TANDPLEJE
Den kommunale tandpleje ser starstedelen
af kommunens bgrn.

Adferd og observationer, der skal vaere
opmarksomhed pa:

+ mange carieslaesioner

« barnet vil ikke 4bne munden

« bld meerker eller sar i huden, pa hoved
eller hals

« flenger i leberne

« orale symptomer

« brandsar efter cigaretter

« skader pa teender efter fald/slag — er
de paferte, eller skyldes de uheld?

« mange udeblivelser.

Din undren eller bekymring draftes med
foreeldre og naermeste leder og | drefter
hvordan hjemmet og tandleegen kan sam-
arbejde om indsatsen — der udarbejdes ind-
satsplan med hjzelp fra tandlaegen.

5.4 DAGTILBUD

Som dagplejer eller medarbejder pa en dag-

institution, tilbringer du mange timer dag-

ligt sammen med barnet. Hvis der er tegn

pa bekymring, skal du felge nedenstaende

procedure:

« dreft altid din faglige undren eller
bekymring med dagplejepaedagogen

« dagplejer/paedagog drafter bekymring
med forzldre

« dagplejer/paedagog drafter bekymring
i deres interne netveerk

« der udarbejdes indsatsplaner i samar-
bejde med familien. Herunder droftes
det, hvordan der kan samarbejdes om at
stotte barnets udvikling, adferd og trivsel

« det aftalte beskrives i indsatsplaner, der
iveerksattes

« indsatsen evalueres |gbende, og der
seettes nye mal

« der inddrages andre faggrupper - even-
tuelt konsultativt. Dette medferer igen
@ndringer i indsatsplanen

« udebliver den gnskede @ndring i barnets
udvikling, trivsel eller adfeerd har dag-
plejepeedagogen eller den daglige leder
ansvaret for, at barnets udvikling, trivsel
eller adfeerd tages op tveerfagligt - even-
tuelt pa lokalmgde - og for eventuelt at
lave en indstilling eller en underretning til
Barne- og Ungeradgivningen

« dagplejepedagogen og den daglige leder
har altid ansvaret for det videre forlgb -
som skal sikre barnets trivsel, sa leenge
barnet er i den pagaeldende institution

« dagtilbuddet skal som supplement til
andre faggruppers indsats forsat ud-
arbejde indsatsplaner for arbejdet i
institutionen.

Det er altid lederen, der har ansvaret for
barnets trivsel og udvikling, s leenge barnet
er i den pageeldende institution. >

Giver barnets sanse-
motoriske udvikling eller
udviklingsmuligheder
grund til bekymring in-
volveres forceldrene, som
forbliver medansvarlige.
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Med afszt i dagtilbuddets indsatsplaner
samt den paedagogiske psykologiske vur-
dering (PPV) fra PPR, kan foreeldre og
institution/dagpleje ansege Fagsekretariat
Dagtilbud Barn om ekstra stotte. Alle
ansggninger om ekstra stotte indebzerer,
at fagsekretariatet afholder hjemmebesag i
familien, hvor foraeldrenes tanker og obser-
vationer bliver dreftet.

Fagsekretariatet administrerer og bevilger

folgende stottetyper:

« specialtilbud til barn med betydelig og
varigt nedsat fysisk eller psykisk funkti-
onsevne, der ikke kan deekkes af dagtil-
bud efter Dagtilbudsloven

« specialgruppe i daginstitution i en kortere
eller leengere periode

« plads i en institution med seerlige kompe-
tencer i en kortere eller leengere periode

« serlige, midlertidige stottepaedagogiske
indsatser i det almindelige tilbud, som
raekker ud over det almenpadagogiske
personales kompetencer.

Med afsat i indsatsplaner, PPV eller anden
udredning og i forbindelse med hjemme-
besoget afgar Fagsekretariatet, hvilken stat-
tetype, der eventuelt kan bevilges.

5.5 SKOLER OG SKOLEFRITIDS-
ORDNINGER (SFO)

Som leerer eller medarbejder i en SFO, er
du i daglig kontakt med barnet/den unge,
og skal veere opmaerksom pa de signaler,
som kan ses, nar barnet eller den unge
er alene eller sammen med andre. Er der

arsag til bekymring, skal du fglge nedensta-

ende procedure:

« klasselzreren drefter barnets problemer
med forzldrene, klassens lererteam,
ledelsen og SFO, og radferer sig konsul-
tativt med andre faggrupper.

Der udarbejdes en indsatsplan for:

« den paedagogiske indsats pa skolen

« samarbejde med foraldre og andre fag-
grupper

« evaluering af indsatsen.

Barnets situation dreftes pa lokalmede.
Lederen har altid ansvaret for det videre
forlgb, som skal sikre barnets trivsel, s&
leenge barnet er i den pagaeldende skole/
institution.

Elever med vidtgadende stgttebehov og som
skolen ikke forventes at rumme inden for
den almindelige undervisning og tildelte
ressource (se Beskrivelse af elevgruppen, der
ikke forventes rummet i grundskolen), kan

eventuelt visiteres via Fagsekretariatet for
Undervisning.

Skolen udarbejder visitationsskema i over-
ensstemmelse med proceduren og tidsfri-
sterne i arshjulet.

Fagsekretariatet for Undervisning fore-
star herefter visitation til savel kommu-
nens egne specialtilbud; specialklasser
(generelle indlzeringsvanskeligheder),
heldagsundervisning (AKT-elever) og hel-
tidsundervisning i ungdomsskolen, som til
specialundervisningstilbud uden for kom-
munen. Beslutning om enkeltintegration
og/eller tildeling af stottetimer ligger ogsa i
Fagsekretariatet for Undervisning og sker i
dialog med skolen.

5.6 BORNE- OG UNGE-
RADGIVNINGEN (BUR)

| Fagsekretariatet Bgrne- og Ungerad-

givningen er der to funktionsomréder,

som arbejder med bgrn og unge:

- PPR, som yder paedagogisk og psykolo-
gisk radgivning og vejledning

- socialfaglig funktion, som har det over-
ordnede myndighedsansvar samt rad og
vejledning.



5.6.1 PPR

PPR yder radgivning og vejledning til insti-
tutioner og skoler i forhold til at understette
deres arbejde omkring bern og unges triv-
sel, udvikling og lering, jf. Folkeskoleloven
og Bekendtgarelse om folkeskolens special-
padagogiske bistand til bern, der endnu
ikke har pabegyndt skolegangen.

PPR arbejder med alle barn og unge mellem
0 0g 18 ar, der har szrlige forudsaetninger
og behov. Det kan fx dreje sig om bgrn og
unge med sproglige eller indlaeringsmaes-
sige vanskeligheder eller barn, hvis trivsel,
adfeerd og samspil med andre bgrn og
voksne vaekker bekymring. Det kan ogsa
dreje sig om bgrn og unge med forskellige
former for funktionsnedsaettelser eller gen-
nemgribende udviklingsforstyrrelser.

PPR’s paedagogiske psykologiske konsulen-
ter fungerer som faste samarbejdspartnere
pa alle institutioner og skoler.

5.6.1.1 Henvendelse til PPR

Det er lederen, der kontakter den relevante
konsulent i PPR og fremlaegger bekymringen
eller problemstillingen, der gnskes dialog
om. Det afklares om institutionens/skolens
egne indsatser kan afhjzlpe bekymringen/
problemstillingen eller om der er behov

for at indlede et forebyggende konsultativt
forlgb efter aftale og i samarbejde med for-
ldrene.

Et forebyggende konsultativt forleb tager
typisk udgangspunkt i et mgde mellem for-
eldrene, eventuelt barnet selv, peedagoger
og/eller lzrere, institutions- eller skoleleder
og PPR, hvor nye tiltag dreftes (indsatsplan)
aftales og afpraves i en periode inden neeste
made.

Et forebyggende konsultativt forlgb kan
straekke sig over tre mader.

Hvis der herefter er behov for yderligere ind-
dragelse af PPR, fremsendes en indstilling
til PPR efter aftale med PPR konsulenten.

Socialradgiverne
arbejder med born og
unge, der har behov

for scerlig stotte og

hvor indsatsen overfor
barnet vil have veesentlig
betydning efter reglerne i
Lov om Social Service.

5.6.1.2 Indstilling til PPR

Der er udarbejdet en skabelon til indstilling
til PPR, som findes pa kommunens hjem-
meside under Bgrne- og Ungeradgivning.
Indstillingsskemaet sendes elektronisk til
Barne- og Ungeradgivningen via din Digitale
Postkasse pa borger.dk (forzeldre) eller virk.
dk (institutioner/skoler).

Et barn eller barnets forceldre
kan altid selv henvende sig
direkte til PPR.

Nar indstillingen er modtaget, oprettes

en PPR-sag pa barnet og institutionens/
skolens PPR-konsulent gar i gang med en
mere udredende beskrivelse og vurdering
af barnets og kontekstens kompetencer og
potentialer, muligheder og udfordringer.

PPR-konsulenten kan efter behov inddrage
andre PPR-fagligheder efter aftale med for-
eldrene.

PPR udarbejder en PPV (paedagogisk psyko-
logisk vurdering) i samarbejde med barnet,
foreeldrene, institutionen og/eller skolen.

Den peedagogiske psykologiske vurdering
indeholder en beskrivelse af barnets kompe-
tencer og potentialer i sammenhang med
den lokale kontekst og et eller flere forslag
til indsatser, der vil tilgodese barnets mulig-
heder og udfordringer.

5.6.2 SOCIALFAGLIG FUNKTION

5.6.2.1 Socialradgiverne

Socialradgiverne arbejder med bgrn og

unge, der har behov for serlig stotte og

hvor indsatsen over for barnet vil have
vasentlig betydning efter reglerne i Lov om

Social Service. Inden for lovens omrade er

der folgende arbejdsomrader:

« der tilbydes gratis rad og vejledning til
alle barn/unge og foreeldre/familier, der
sgger radgivning

« ndr socialradgiveren vurderer, at et barn
eller en ung har behov for szrlig stette,
udarbejder socialradgiveren en systema-
tisk, tveerfaglig, helheds- og ressourceori-
enteret barnefaglig undersggelse, hvor
bade det professionelle og det udvidede
netveerk inddrages. Undersggelsen dan-

ner grundlag for beslutning om evt. iveerk-

seettelse af seerlig foranstaltning

« vurderes det af vaesentlig betydning af
hensyn til et barns seerlige behov for
stotte, kan der treeffes afgarelse om for-
anstaltning i henhold til Lov om Social
Service

« afgarelse om foranstaltninger for barnet/
den unge, foraeldrene/familien treeffes
med samtykke fra forzldrene. | seerligt
vanskelige tilfzelde kan der traeffes beslut-
ninger om foranstaltninger uden sam-
tykke.

5.6.2.2 Hvad er en barnefaglig
undersggelse?

Hvis Barne- og Ungeradgivningen vurderer,
at barnet har brug for sarlig stette, fx pa
baggrund af den indkomne underretning,
skal BUR’s socialfaglige funktion serge for,
at barnets forhold undersgges. Dette skal
som udgangspunkt ske i forstaelse med
foraeldrene.

Undersggelsen skal inddrage og indeholde
oplysninger om fra relevante fagfolk fx
sundhedsplejerske, lzerere, pedagoger,
egen lege o.a., som i kraft af deres arbejde
har viden om barnet og barnets familie.
Herudover skal barnet, familien og det ud-
videde netveerk inddrages.

5.6.2.3 Den bernefaglige undersogelse
indeholder bl.a. oplysning om:

Barnets sundhedsforhold, skoleforhold

og leering, fritidsforhold og venskaber.
Udvikling og adfaerd — herunder folelses-
maessig og adferdsmeessig udvikling, iden-
titet, social fremtreeden og selvsteendighed,
endvidere familieforhold og familierelatio-
ner. Herudover forzldrenes grundlaggende
evne til at give omsorg, folelsesmeessig
varme, stimulering, vejledning og greense-
setning samt stabilitet. Endvidere beskrives
familiens historie og funktion, slegtninge
og andre i familiens netvaerk, boligen,
beskzftigelse, gkonomi, familiens relationer
til omgivelserne — familiens sociale integra-
tion og lokalsamfundsressourcer.

Den bgrnefaglige undersggelse skal danne
grundlag for, om der skal iveerkseettes foran-
staltninger og i givet fald hvilke.

5.7 ABEN RADGIVNING

Barne- og Ungeradgivningens tveerfag-

lige team tilbyder sammen med Den
Kommunale Sundhedstjeneste denne
radgivning én gang manedligt til alle institu-
tioner, skoler og SSP. Der bliver ikke draftet
konkrete sager, og der bliver ikke oprettet
en sag.

Radgivningen ligger den sidste torsdag

i hver maned kl. 14-16.30 og foregar pa
Barne- og Ungeradgivningens administra-
tionskontor. Radgivningsteamet bestar af
en sundhedsplejerske, socialradgiver samt
en PPR medarbejder. Tilbuddet retter sig
mod ledere og personale, der er i tvivl om
et barns/en families trivsel. Radgivningen er
altid anonym. Radgivning skal sikre afklaring
i forhold til det videre forlgb. Forzeldre kan
bruge radgivningen anonymt.

@nske om radgivning meddeles fre-

dagen inden til den lokale sekreteer i
Barne- og Ungeradgivningen. Barne- og
Ungeradgivningen vil efterfalgende give
besked om tidspunkt for radgivningen. Der
afseettes 45 minutter pr. radgivning.



Trivsel

Barnelinjens skaleringer

GRAD AF TRIVSEL OG FOREBYGGELSE

BESKRIVELSER AF
BARNETS GRAD
AF BELASTNING

TYPER AF
SAMARBE)DE

TYPER AF STOTTE

AKTORER

Socialitet og empati

» Dele folelser, hensigter
og oplevelser

» Social referering

» Triangulering

Selvvaerd
> Livlig og nysge
» God og glad g;

» Soge spejling ¢
bekraeftelse via

» Intimitet og empati kontakt

» Impuls og selvkontrol .
samspil
» Falles opmaerksomhed

grundtoner

2. BORN | FALDENDE
TRIVSEL

Primeert forebyggende

Barn, der bliver udsat for enkelte forbigaende
belastninger.

Barn, der bliver pavirket fysisk, psykisk eller
socialt og giver lettere tilbagevendende signa-
ler om midlertidig mistrivsel.

Bgarn, der ndrer adfaerd i én eller flere af de
relationer, de indgar i.

Jeg (vi) kan i egen faggruppe/institution alene,
sammen med familien, afhjelpe barnets/famili-
ens vanskeligheder.

Barnets udvikling bliver draftet med kolleger og
lederen.

Jeg involverer altid andre fagligheder, nar jeg er
i tvivl.

For det konkrete barn udarbejdes en indsats-
plan, som falges af skole/institution og foraeldre
i samarbejde.

Eventuelt lokalmgde og ny indsatsplan.

Den tidlige indsats sker i lokalomradet, og
det er de lokale kompetencer og ressourcer,
der bliver bragt i spil tet pa problemernes
opstaen.

Her gor man brug af udlagte midler til skolers
og institutioners interne stotteforanstaltninger.

De enkelte institutioner og skoler har en klar
lokal plan for stgtteforanstaltningerne.

Institutioner/skole/forebyggende system.

Eventuelt inddragelse af PPR.

> Imitation og in

> Ivrige og enga



TRIVSEL

Det sociale menneske

Skrabelig selvvaerd

Begraenset socialitet og
empati

| MISTRIVSEL

Diffus biografisk

Begranset sprog

rrig » Viser gleede ved kontakt » Begraenset eller ingen » Begraenset ordforrad: repreesentation
j > i i i > -
- —— = = el gjenkontakt Begranset gller ingen impressivt og Begranset lege-,
b Utryg og Klzbende intersubjektiv deling ekspressivt sprog forhandlings- og sam-
» Gl ; ; j
)ijen- Gzt el e ojenkontakt » Mere optaget af ting » Begraenset selv- s S @pEEEEs
> isk tilli s i >
Ontologisk tillid » Vitalitetssvaekket end mennesker repraesentation rl:laer(;i:tril\a;legrspraegede
o » Grundtoner domineret . » Begraenset eller ingen » Begreenset fantasi
litative (R » Hyperaktiv o :
af vitalitet decentrering » Angstpreegede narrativer
. . » Mere optaget af
» Triste, alvorlige eller . . .
» Begranset eller ingen fantasien end af » Fragmenterede narrativer
yerede vrede grundtoner

3. BORN I RISIKO

Primeert og sekundaert forebyggende

Barn, hvis endrede adfeerd, trivsel og relationer
bekymrer os.

Born, hvis omgivelser eller netvaerk bekymrer os.

Born med manglende tiltro til eget vaerd, samt
ringe modstandskraft og dbenhed for at modtage
stotte.

Born, der i en afgraenset periode har behov for
meromsorg og stgatte.

Jeg (vi) kan i egen faggruppe/institution, sam-
men med familien, afhjaelpe den del af barnets/
familiens vanskeligheder, som vi har med at gore.

Jeg kender andres faglighed og konkrete indsats,
traekker direkte/indirekte p& deres viden og ydel-
ser.

Der bliver afholdt lokalmgde.

Den udarbejdede indsatsplan bliver fulgt ngje og
evalueret.

Her sker der en udvidet stgatte i forhold til ind-
satsplanen.

Intensiveret dialog med forzeldre, familien og
netveaerket om indsatsplanen for barnet.

social referering

» Ingen eller begreensede
omsorgs- og trgste-
strategier

> Begraenset intimitet
og empati

4. TRUEDE BORN MED
BEHOV FOR HJALP

Sekundeert og tertizert forebyggende

Barn, der er eller har veeret udsat for en/flere
belastninger gennem laengere tid.

Born, der er belastet fysisk, psykisk eller socialt.

Born, der har eendret adfeerd med langvarige triv-
sels- og tilpasningsvanskeligheder til folge.

Born med kraftige signaler pa langvarig belast-
ning/traumatiske begivenheder med begyndende
personlighedsmaessig fejludvikling eller dysfunk-
tion til folge.

Vi har i indsatsplanen felles mal, ansvar, tid og
en klar arbejdsdeling.

Vi ved, hvilken faglighed hver isar fortsat bidrager
med.

Den socialfaglige myndighed i Barne- og
Ungeradgivningen vurderer samtidig, om der skal
laves bgrnefaglig undersagelse.

Det tveerfaglige team og Barne- og Ungerad-
givningen involveres altid, nar der er tale om
truede bgrn.

Den lokale opgavelgsning fortsaetter.

Pa tvaers af faggrupper lokalt og centralt kan
vi i samarbejde med familien afhjaelpe bar-
nets/familiens vanskeligheder.

virkeligheden

» Begraensede lege-
kompetencer

» Begraenset eller intet
jeg-sprog

» Primert omverdens-
refererende

» Psykisk reaktans

5. BORN | PROBLEMER

Tertizert forbyggende

Barn, der tidligt, lenge eller massivt har veeret
udsat for en raekke belastninger og mangel pa
tilfredsstillelse af de grundleeggende behov.

Barn, der er afvigende fysiske, psykisk og/eller

socialt.

Born, der har en afvigende adfeerd med perma-

nente problemer.

Barn, der har varige skader pa personligheden,
fx forsinket udvikling, mistrivsel, psykiske lidel-
ser, kontaktsvaghed, misbrug, og kriminalitet.

Fortsat dialog og samarbejde med forzldre,
familie og det udvidede netveerk.

Den socialfaglige myndighed indhenter lov-
pligtige og ngdvendige oplysninger og har
beslutningskompetencen.

Den lokale opgavelgsning fortseetter pa det

visiterede grundlag.

Der er behov for, at Barne- og Unge-
radgivningen i samarbejde med institution,

skole familienetvaerk samt eventuelt eksternt
tilknyttede partnere yder indsats efter social-
faglig handleplan.

Institutioner/skole/forebyggende system. Underretning til Barne- og Ungeradgivningen.

Eventuelt indstilling til PPR.

Visitation til Barne- og Ungeradgivningen.
Eventuelt indstilling til PPR.

Myndighedsudevelse og underretningspligt.
Der er lavet en underretning jeevnfer felles
retningslinjer og skabelon.

Eventuelt underretning til Barne- og Ungeradgivningen. Eventuelt visitation via Fagsekretariatet for

Bgrne- og Ungeradgivningens og Sundhedstjenestens in- Uinetareianlig eler Degillave i

terne tveerfaglige team kan beslutte forebyggende tiltag.







6. LOKALMOGDET

Lokalmedet er et tvaerfagligt forebyggende
samarbejde mellem forzeldre, dagpleje,
daginstitutioner, skole, SFO og Barne- og
Ungeradgivningen. Lokalmgdet er et tvaer-
fagligt forum for dreftelse af problemstillin-
ger omkring barn, der vurderes at befinde
sig i Barnelinjens gruppe 2-3.

6.1 FORMALET MED

LOKALM@DET

Lokalmedet har to sidestillede formal, som

er tveerfaglig sparring pa den ene side og

aftale om en konkret indsatsplan for det

videre forlgb pa den anden. Det sker ved at:

« etablere et tveerfagligt forum med delta-
gelse af familien og barnet for at drefte
den peedagogiske indsats i forhold til
barn og unge, hvis sundhed, trivsel og
seerlige forudsaetninger for leering gnskes
vurderet

« give mulighed for, at forskellige faglige
synsvinkler kan belyses samt koordinere
indsatsen i forhold til en given udfordring
omkring barnet/den unge

« udfordringer i den paedagogiske praksis
i forste omgang soges lost ved hjzlp af
konsultativ bistand, rdd og vejledning

« koordinere den samlede indsats i relation
til barn og unge med sarlige behov i
hjem, institution og skole.

6.2 HVAD KAN AFTALES
PA ET LOKALM@DE?

« Seerlige peedagogiske indsatser i
institutionen/pa skolen

« Serlige aftaler omkring institutionens/
skolens samarbejde med familien
« Konsultativ bistand fra PPR

« Rad og vejledning fra Den Kommunale
Sundhedstjeneste

+ Rad og vejledning fra socialradgiver.

Lokalmodet har to
sidestillede formdl, som

er tveerfaglig sparring pa
den ene side og aftale om
en konkret indsatsplan for
det videre forlob pd den
anden.

6.3 FORALDREINDDRAGELSE
Foreeldrene opfordres altid til at deltage i
det konkrete mgde. Hvis foreldrene ikke
gnsker dette skal de som minimum vaere
orienteret om og inddraget i, hvad der
anskes droftet pa lokalmede vedrarende
deres barn. Foraeldrene opfordres til at
invitere relevante personer (familie, venner
m.fl.) med til lokalmgdet, hvis de gnsker
det.

6.4 PRAKTISKE FORHOLD
OM LOKALM@DET

6.4.1 DELTAGERNE | LOKALM@DE
Barnets foreeldre, barnet, padagog, klas-
selarer, sundhedsplejerske/skolesygeple-
jerske, ledelsesrepreaesentant for den pagel-
dende institution/skole, socialradgiver samt
PPR medarbejder. Endvidere deltager tale-/
hgrekonsulent pa lokalmgde vedrgrende
0-6 ars-omradet.

Til mederne kan der inviteres relevante
ressourcepersoner til droftelse af konkrete
problemstillinger.

6.4.2 PLANLEGNING

AF MODEDATOER

Barne- og Ungeradgivningen fastlaegger og
planleegger mgdedatoer og tidspunkt for
lokalmgder hos samtlige institutioner og
skoler. Der planlegges lokalmeader for et
skoledr ad gangen.

Barne- og Ungeradgivningen tager kontakt
til den enkelte institution/skole med henblik
pa planlegning. Der afholdes som mini-
mum fire lokalmeder érligt i hver institu-
tion. Ved ferie eller sygdom blandt persona-
let fra Barne- og Ungeradgivningen vil der
vere vikardaekning.

6.4.3 MODEANSVARLIG
Institutionens/skolens ledelsesrepraesen-
tant er madeleder og ansvarlig for planleg-
ning og afvikling af lokalmedet. Det betyder,
at ledelsen udsender dagsorden efter at
have koordineret denne med de gvrige faste
mgdedeltagere.

6.4.4 DAGSORDEN

Der er udarbejdet en skabelon til dagsor-
denen pa lokalmgdet, som findes pa kom-
munens hjemmeside under Fagsekretariat
Barne- og Ungeradgivning.

Dagsorden udsendes minimum seks
arbejdsdage for et planlagt lokalmgde.
Dagsorden til deltagere fra Barne- og
Ungeradgivningen sendes via mail til:

lokalmoeder@faaborgmidifyn.dk.

Hvis der ikke er sat problemstillinger

omkring konkrete bgrn pa dagsordenen til

lokalmgdet, kan lokalmeadet bruges til debat

om blandt andet:

« droftelse/sparring om generelle
problemstillinger

« temadroftelser

« generel orientering.

6.4.5 REFERAT OG INDSATSPLAN
Ledelsesrepraesentanten udarbejder et
beslutningsreferat i form af en indsats-
plan fra maderne. Indsatsplanen sendes
til modedeltagerne hurtigst muligt efter
madet.

Indsatsplanen indeholder:
« den padagogiske indsats
« samarbejde med foreeldre og andre

faggrupper
« evaluering af indsatsen.

6.4.5.1 Skabelon til referat og indsatsplan
Der benyttes en fast skabelon til referat/ind-
satsplan fra lokalmedet. Skabelonen er den
samme som til dagsordenen, sé referat/
indsatsplan kan skrives ind i skabelonen i
forleengelse af dagsordenen.

Det skal fremga af indsatsplanen:
« hvad, der er aftalt
« hvem, der gor hvad
« i hvilket regi, der sker opfelgning
- og hvornar.
Der kan vzere ventetid pa bestemte tiltag.
Imens sikrer institutionen en sammenhzn-
gende indsats.

6.4.6 DE FASTE MODEDELTAGERES
FORBEREDELSE TIL LOKALM@DET
Ledelsesrepreesentanten planlaegger og
koordinerer dagsordenen til lokalmedet og
sikrer endvidere forventningsafstemning
med de deltagende paedagoger og lzrere.
Ledelsesrepraesentanten sgrger endvidere
for at forberede forzldrene til lokalmedet.
Herunder sikrer ledelsesrepraesentanten,
at foraeldrene er forberedt pa formalet med
lokalmedet, hvad der gnskes dreftet pa
lokalmedet samt hvem, der deltager.

Medarbejderne fra Bgrne- og
Ungeradgivningen (og Den Kommunale
Sundhedstjeneste, nar der er tale om et
0-6-ars barn) afstemmer dagsordenen med
hinanden inden lokalmadet, herunder afta-
ler eventuel rollefordeling omkring draftelse
af konkrete problemstillinger.






7. UNDERRETNING

| dette afsnit beskrives den skaerpede
underretningspligt, som alle offentligt
ansatte er underlagt. Desuden beskrives
selve proceduren, nér du laver en under-
retning.

7.1 SKARPET
UNDERRETNINGSPLIGT

Som offentligt ansat har du skeerpet under-
retningspligt. En bekymring dreftes altid
med naermeste leder. Der henvises til den
lovpligtige skaerpede underretningspligt,
som alle offentlige ansatte er underlagt.
Underretningspligten kan ikke tilsidesattes
— heller ikke selv om der allerede er et tvaer-
fagligt samarbejde i gang omkring et barn.

UDDRAG AF
SERVICELOVENS § 153

Personer, der udgver offentlig tjene-
ste eller offentligt hverv, skal under-
rette kommunen, hvis de under
udgvelsen af tjenesten eller hvervet
far kendskab til eller grund til at
antage:

« at et barn eller en ung under 18 ar
kan have behov for szrlig stette
efter kapitel 11
at et barn umiddelbart efter fods-
len kan fa behov for seerlig stotte
efter kapitel 11 pa grund af de vor-
dende forzeldres forhold

at et barn eller en ung under 18
ar har veeret udsat for vold eller
andre overgreb.

7.2 UNDERRETNING TIL BORNE-
OG UNGERADGIVNINGEN

En underretning sendes til Barne- og
Ungeradgivningen, nar der er formodning
om, at et barn eller en ung har brug for
seerlig stotte jf. Barnelinjens punkt 4 og 5.
Bekymringen skal altid draftes med familien
og din naermeste leder inden underretnin-
gen indsendes. Det forudszettes, at der har
veeret afholdt fx lokalmede, og at der her er
udarbejdet en indsatsplan, som medsen-
des. Underretningen skal vaere underskrevet
af foreeldremyndighedsindehaveren. | tvivls-
tilfelde kan Bgrne- og Ungeradgivningen
kontaktes.

Senest seks hverdage efter, at den skriftlige
underretning er modtaget, vil afsenderen
modtage en skriftlig kvittering pa, at under-
retningen er indgdet. Underretning efter Lov
om Social Service § 153 og 154 skal altid ske
til Barne- og Ungeradgivningen.

UNDERRETNING SKAL ALTID

OVERVEJES:

« nar barnet vurderes at veere i gruppe 3-4
pa "Barnelinjen”

« ved bgrn, der viser dbenbare signaler pa
begyndende fejludvikling

« ved barn, der er fysisk/psykisk forsgmte

« ved bekymringsbarn, hvor faggrupperne
iagttager, at den gnskede endring i
barnets adfeerd/udvikling udebliver.

7.3 GOD ETIK | FORBINDELSE

MED UNDERRETNING

« Foreeldre inddrages fra starten

« Respekter altid forzldrene. Uanset vil-
karene i en familie, er og bliver familien
barnets vigtigste holdepunkt. Respekter,
at familien kan have andre normer end
dine egne

« Aben og zrlig kommunikation. Forhold
dig til det konkrete — beskriv, hvad du ser,
helst med konkrete eksempler

« Faglighed - bevar barnet i fokus

« Husk tavshedspligten.

7.4 GOD ETIK | FORBINDELSE
MED FORALDREINDDRAGELSE
Underretningen ferdiggeres sa vidt muligt
sammen med foreldrene — med mindre der
er tale om et akut tilfeelde, som beskrevet
andet sted. Leder deltager s vidt muligt i
gennemgang af underretningen med forzl-
drene. Underretningen ber ikke udleveres
eller sendes til foraeldrene op til en week-
end, idet foreldrene ikke skal "baere” pa
disse oplysninger uden at have mulighed
for hurtigt at komme i kontakt med afsen-
der eller Barne- og Ungeradgivningen.

| ovrigt henvises til den
skeerpede lovpligtige under-
retningspligt, som alle offent-
ligt ansatte er underlagt.
Underretnings pligten kan ikke
tilsidescettes - heller ikke, ndr
der allerede er et tveerfagligt
samarbejde i gang omkring et
barn.

7.5 AKUTTE TILFALDE

Ved mistanke om, at et barn er i livsfare
eller ved mistanke om strafbare forhold,
skal socialradgivervagten straks underret-
tes. Barne- og Ungeradgivningen overtager
herefter sagen:

« ved mistanke om vold og seksuelle over-
greb, vil Barne- og Ungeradgivningen ind-

kalde de naermeste samarbejdspartnere
til et "bekymringsmade”. | dette made vil
der blive taget stilling til evt. politianmel-
delse

« herefter aftales, hvem der gor hvad

« hvis foraldrene politianmeldes, mé de
fortsat ikke orienteres

« fagsekretariat Barne- og
Ungeradgivningen indgiver politianmel-
delse.

Du kan altid ringe til Barne- og Unge-
radgivningen for at fa rad og vejledning i
tidsrummet 8.15-15.30 (dagvagt) og ellers
ringes til politiet.

UNDERRETNING SKAL SKE:

« nar der er tale om bgrneliniens 4 og 5,
"velfeerdstruende forhold”

« ndr bern har veeret udsat for fysisk/psy-
kisk vold, mishandling og seksuelle
kreenkelser

« ved barn, der viser tegn pa fysisk/psykisk
vanrggt

« nar bern har veeret udsat for seksuelt
misbrug.

UNDTAGELSE

Ved mistanke om vold eller seksuelle over-
greb, hvor der kan blive tale om politianmel-
delse af foreldrene, ma foraldrene ikke ori-
enteres. Se akutte tilfelde. Politiet afklarer
om der er forhold, der bar efterforskes.

7.6 SKABELON TIL
UNDERRETNING

Der er udarbejdet skabelon til underretning
som findes pa4 kommunens hjemmeside
under Bgrne- og Ungeradgivningen. >

Ved mistanke om, at et
barn er i livsfare eller
ved mistanke om straf-
bare forhold, skal social-
rddgivervagten straks
underrettes. Borne- og
Ungerddgivningen over-
tager herefter sagen.



7.6.1 OMRADER, DER SKAL
BESKRIVES | UNDERRETNINGEN

« Barnets fysiske/psykiske og sociale
udvikling

« Barnets foretrukne aktiviteter, og hvordan
de forlgber

« Barnets ressourcer - brug konkrete
eksempler

« Barnets sociale adfeerd i forhold til barn
og voksne

« Fakta om familiemaessig baggrund

« Fakta om samarbejdet med forzeldrene

« Samspil mellem forzeldre og barn

« Fakta om barnets fremmeade.

Det er vigtigt, at underretningen ikke inde-
holder vurderinger eller lgsningsforslag.
Underretningen skal udelukkende beskrive,
hvad der er set/observeret ud fra egen fag-
lighed. Er der vigtige "andenhéandsoplysnin-
ger” skal det tydeligt fremga, at der er tale
om sadanne.

7.6.2 DET VIDERE FORL@B

Senest seks dage efter underretningen er
modtaget af Barne- og Ungeradgivningen,
vil afsender skriftligt modtage kvittering
om, at underretningen er indgéet.

Nér Barne- og Ungeradgivningen modtager
en underretning, er det farste der sker, at
foreeldrene kontaktes. Der arbejdes altid
efter Lov om Social Service. Konkluderer
Barne- og Ungeradgivningen, at der bar
udarbejdes en socialfaglig undersggelse om
barnets forhold, udarbejdes denne indenfor
de efterfglgende fire maneder.

Den socialfaglige undersggelse kan
munde ud i, at sagen enten henlaegges
eller, at der ivaerkseettes foranstaltninger.
Socialradgiveren aftaler i undersogelsesfa-
sen med forzldrene og basisteamet, hvilke
faggrupper, der skal orienteres, og foral-
drene deltager i samarbejdet.

7.7 TAVSHEDSPLIGT

Grundlaget for det sociale arbejde og den
tidlige forebyggende indsats er samarbejde
og dialog med de bergrte parter og accept
af kommunens behandling af sagen. Det er
en naturlig del af arbejdet, at der indhentes
eller videregives ngdvendige oplysninger
om sagens indhold. Dette skal foreeldre og
barnet/den unge orienteres om, og der ber,
sd vidt det er muligt, indhentes samtykke
til, at det sker.

Videregivelse af fortrolige oplysninger fra
en ansat i kommunen til en anden ansat

i samme kommune er ikke som sidan
begraenset af tavshedspligten, men der stil-
les krav til sagligheden.

Til den kommunale enhedsforvaltning
herer alle faggrenene/afdelingerne i kom-
munen, kommunalt ansatte dagplejere,
sundhedsplejersker og hjemmehjzlpere
samt de kommunale institutioner og de
institutioner, som kommunen har overens-
komst med. Folkeskolerne er ikke en del af
enhedsforvaltningen.

I henhold til servicelovens § 49 a er der
mulighed for at drafte bekymringer om et
barn/en ung pa et indledende plan og som

Grundlaget for

det sociale arbejde og
den tidlige forebyggende
indsats er: samarbejde
og dialog med de berorte
parter og accept af
kommunens behandling
af sagen.

en del af det forebyggende arbejde. Dette
kan ske uden foraeldrenes viden og pa et
enkelt mede, og hvis der er sarlig grund
til det pa yderligere et opfalgende made.
Udveksling af oplysninger kan ske mellem
skole, skolefritidsordning, det kommunale
sundhedsvaesen, dagtilbud, fritidstilbud og
myndigheder, der lgser opgaver inden for
omradet for udsatte barn og unge.

Den, der har brug for at drefte et barn/en
ung, skal altid forsege at indhente samtykke
hos foraldremyndighedsindehaveren inden
videregivelse af oplysninger. Undtaget er
dog ved underretninger om vold og seksu-
elle overgreb — se under disse.

8. STOTTE | HVERDAGEN

[ langt de fleste tilfeelde vil barnet forblive

i skolen, daginstitutionen eller dagplejen.
Ofte er et omsorgssvigtet barns hverdag
preeget af kaos og manglende kontakt til
stabile voksne. Derfor kan skolen, dagin-
stitutionen eller dagplejen netop veere det
bedste udgangspunkt for at opfylde barnets
umiddelbare behov. Man skal stille sig selv
spergsmalet: "Hvordan kan vi blive den

bedst mulige skole/daginstitution/dagpleje
for det omsorgssvigtede barn?”

Vi ved i dag en del om, hvad det er, der g,
at nogle barn bliver mgnsterbrydere, dvs.
klarer sig pa trods af den barndom, de har
haft. En af de vigtigste faktorer er, at der er

ansvarlige voksne, der tager over, hvor nzere

voksne svigter. En lerer, peedagog eller

dagplejer kan naturligvis ikke erstatte god
foreeldreomsorg. Men ved at vaere en god
voksen for barnet kan man veere med til at
give det nogle ressourcer og et fristed, som
gor, at det bedre kan klare de belastninger
og svigt, som det udseettes for i hjemmet.
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FAABORG-MIDTFYN
KOMMUNE

Ansatte, der arbejder med born og
unge i Faaborg-Midtfyn Kommune,
udgor en meget veesentlig del af
bornenes omgivelser. Som ansat har
du derfor en seerlig forpligtelse til at
veere opmaerksom pd, om de born og
unge, du moder, er i en situation, der
kreever hjeelp fra omgivelserne. Nogle
gange har du pligt til at handle til
gavn for bornene.




