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PSYKISK HELSETJENESTE HELSESTASJON
| KOMMUNEN SKOLEHELSETJENESTE

iy =

BARNCVERNET FYSIO ERGO

LAVTERSKELTJENESTE ERFARINGS KOMPETANSE
FOR UNGDOMMER

%&% t | 1. Hva kan jeg som
fagperson gjgre?

2. Hvem kan jeg
samarbeide med?

3. Hva kan de gjgre?
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Samhandlingsmodeller i kommunene

Bedre tverrfaglig
samarbeid

Niva 1

' i

G BTI-PROSESS __ @

Niva 3: Beskriver mer omfattende tverrfaglig
samarbeid mellom flere tjenester.

Niva 2: Beskriver enkelt tverrfaglig samarbeid
mellom fortrinnsvis to tjenester

Niva 1: Beskriver innsats innenfor hver enkelt
tfieneste

Niva 0: Avklarer om det er grunn til bekymring.




PAKKEFORL®P FOR PSYKISK HELSE OG RUS

HOVEDMAL
Mer koordinerte forlgp og
betre samhandling

Pakkeforlep for psykisk helse og rus @ = Foropsea




BARN OG UNGES HELSETJENESTE

Nival Niva 2

¥

BTI - PROSESS > |

Samhandlings
modeller i
kommunene

Niva 3: Boskriver mer omfattende tverrfaglig
samarbeid metiom fere tlenester

Niva 2: Beskriver enkolt tverrfaghy samarbeid
meliom fortrinnsvis to tlenoster
Niva 1: Beskriver inisats innenfor hver enkelt

teneste
Nivé 0: Avidarer om det or grunn Bl bekymeing.

Pakkeforlep for psykisk helse og rus © - rormwme
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Pakkeforlgp
i spesialist
helsetjenesten
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Barn og unges helsetjeneste i Helse Vest

* Mal for prosjektet: HELSE FORDE HF

— Sikre at barn og unge far mer sammenhengende tjenester
pa tvers av kommuner og foretak i hele Helse Vest

— Ta samhandlingsforlgp i bruk og videreutvikle dem sammen  HELSE BERGEN HF
pa tvers av kommuner og foretak i hele regionen.

. L
Organisering: o

— Implementeringsprosjekt i alle 4 foretak og en regional
prosjektgruppe.

— Foretakene far stgtte fra Helse Vest til
implementeringsarbeidet. HELSE STAVANGER HF



Ledelsesforankring Styringsgruppe pa tvers

Utsira

Representanter fra

Forankring |

toppledelse i bade brukerutvalg,

kommuner og kommune og

foretak via speS|a_tl|st-
Samhandlingsutvalget helsetjeneste.

og SSU.

Brukerinvolvering Involvering av fagfolk

Fagfolk fra ulike
kommunale tjenester,
spesialisthelsetjeneste
og fastleger involvert |
arbeidsgrupper, mater,
samhandlingsdager og
haringer.

Brukerorganisasjoner,
ungdom eller foreldre
representert pa alle
arrangementer og i
alle grupper.
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Bygge «vi» kultur

* «Sette barnet pa bordet» =2 et felles
stgttelag for barn og unge.

* Fa kjennskap til hverandres tjenester. R D
A N - — )ﬁ\\ ; ‘ ==
* Felles sprak og virkelighetsforstaelse. i N

* Likeverdige partnere.



Utvikle et felles verktgy

* «Bottom up»-prosess. Tjenestene

beskriver selv sin faglige virksomhet.

 QOversikt over tjenestenes rolle og
ansvar. Hvem gjgr hva?

* Ansvar, ikke organisering

 Girforankring og involvering, skape
legitimitet og eierskap

—Et felles «kart» over tjenestene.

PSYKISK HELSETJENESTE  HELSESTASJON
| KOMMUNEN SKOLEHELSETJENESTE

*%‘ﬁ@

FYSI0 ERGO |

BARNEVERNET

LAVTERSKELTJENESTE
FOR UNGDOMMER

. Hva kan jeg som
fagperson gjore?

. Hvem kan jeg

samarbeide med ?

fy %%sm: MEN e

KOORDINERENDE SKOLE HJEM FASTLEGE
ENHET
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Framside 2 Barn og unges helseteneste

Barn og unges helseteneste

Eit kart over tenestene for barn og unge

| prosjekt Barn og unges helseteneste har brukarar, kommunale tenester og spesialisthelsetenesta samarbeida om a
utvikle samhandlingsforlgp for dei vanlegaste psykiske helseplagene hos barn og unge. Forlapa fungerar som eit kart
over tenestene og gir oversikt over dei ulike tenestene si rolle og ansvarsomrade. Forlapa er ferst og fremst laga for
fagfolk i tenestene, men informasjonen er tilgjengeleg for alle. Det finst eigen informasjon for barn, unge og feresette.




| prosjekt Barn og unges helseteneste har brukarar, kommunale tenester og spesialisthelsetenesta samarbeida om a
utvikle samhandlingsforlep for dei vanlegaste psykiske helseplagene hos barn og unge. Forlgpa fungerar som eit kart
over tenestene og gir oversikt over dei ulike tenestene si rolle og ansvarsomrade. Forlepa er ferst og fremst laga for
fagfolk i tenestene, men informasjonen er tilgjengeleg for alle. Det finst eigen informasjon for barn, unge og feresette.

—>  Autismespekterforstyrring hos barn og unge

—>  Bekymring for barn 0-3 ar

—>  Bekymring og angst hos barn og unge

—  Oppmerksomhetsvanskar og uro hos barn og unge

—>  Spisevanskar og spiseforstyrring hos barn og unge

—>  Tristhet og depresjonsplager hos barn og unge

—>  Vold, overgrep og omsorgssvikt hos barn og unge



Informasjon for barn, unge og faresette

Kor far eg hjelp?

Kven gjer kva?

Fastlege

Helsestasjon og skulehelseteneste

Barnehage

Skule

Pedagogisk psykologisk teneste (PPT)

Pedagogisk psykologisk teneste (PPT) for vidaregaande skular

Psykisk helseteneste

Ergo- og fysioterapiteneste

Barnevernsteneste

BUP




Helsestasjon og skulehelseteneste A

Helsestasjon og skulehelsetenesta har ei viktig oppgave i a oppdage barn og
ungdom med psykiske plager og lidingar og sikre at dei far nedvendig
oppfelging. Helsesjukepleiar kan oppdage barn og unge som strever
gjennom vanlege rutinekontrollar og samtaler med enkeltelevar. Ved
bekymring og angstplager kan helsesjukepleier tilby oppfelgingssamtaler.
Ved mistanke om moderat til alvorleg angstliding er helsesjukepleiar si rolle a
kartlegge vanskane og samarbeide med aktuelle instansar for a sikre rette
tiltak.

Les mer: Nasjonal faglig retningslinje for helsestasjon og skolehelsetjenesten

Kartlegging av bekymring og angstplager

Helsesjukepleiar kartlegg symptom og utvikling giennom samtale med
barnet/ungdommen, feresette og eventuelt barnehage/skule. | tillegg til dei
ordinaere undersgkingane ved helsestasjonen, kan helsesjukepleier bruke
generelle kartleggingsverktey som Firfot-modellen som kartlegg symptom,
utviklingshistorie, personlege eigenskapar og oppvekstmilja.

Dersom kartlegging peiker i retning av angstplager, anbefalast at ein
kartlegger:

« Kva situasjonar angsten oppstar i
« Situasjonar barnet/ungdommen unngar pa grunn av angstsymptom

« Korleis symptoma verker pa barnets/ungdommens funksjon pa ulike
arenaer som barnehage/skule, fritid og heime

Ver sarleg merksam pa at angstsymptom ogsa kan vere teikn pa mangelfull
omsorgssituasjon/vald/overgrep. Det er derfor viktig med eit heilskapleg
perspektiv pa barnets/ungdommens situasjon og korleis familien fungerer i
kartlegging av symptombildet. Viss du mistenker at atferda heng saman med
opplevde traume, skal ein ikkje starte tiltak for dette er avklart. Ved mistanke
om omsorgssvikt/vald/overgrep skal bekymringsmelding sendast til

| e SR g M e L e, P2 g o

Rolle

Kartlegging

Tiltak

Evaluering av tiltak
Samarbeid

Videre henvisning
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Informasjon for barn, unge og faresette

Kor far eg hjelp?

Kven gjer kva?

Fastlege

Helsestasjon og skulehelseteneste

Barnehage

Skule

Pedagogisk psykologisk teneste (PPT)

Pedagogisk psykologisk teneste (PPT) for vidaregaande skular

Psykisk helseteneste

Ergo- og fysioterapiteneste

Barnevernsteneste

BUP




| prosjekt Barn og unges helseteneste har brukarar, kommunale tenester og spesialisthelsetenesta samarbeida om a
utvikle samhandlingsforlep for dei vanlegaste psykiske helseplagene hos barn og unge. Forlgpa fungerar som eit kart
over tenestene og gir oversikt over dei ulike tenestene si rolle og ansvarsomrade. Forlepa er ferst og fremst laga for
fagfolk i tenestene, men informasjonen er tilgjengeleg for alle. Det finst eigen informasjon for barn, unge og feresette.

—>  Autismespekterforstyrring hos barn og unge

—>  Bekymring for barn 0-3 ar

—>  Bekymring og angst hos barn og unge

—  Oppmerksomhetsvanskar og uro hos barn og unge

—>  Spisevanskar og spiseforstyrring hos barn og unge

—>  Tristhet og depresjonsplager hos barn og unge

—>  Vold, overgrep og omsorgssvikt hos barn og unge
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1 Opplaringsloven.

Arberdet er heimila 1 Barnehageloven og

B | OKAL REVISJON
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Nar PPT startar opp ei sak gjer dei ei kartlegging som kan innehalde:

e Samtale med barnet/ungdommen og foresette. / W \ o
e Innhenting av opplysningar fra barnehage/skule med pedagogisk rapport -
i :

Innhenting av opplysningar fra helsestasjon og andre aktuelle tenester i kommune elle
spesialisthelseteneste

= "k ) T : )
- { 5 " ’
— e Samtale med barnehagelarar/lerar \> kk : o $\9 A

Observasjon av barnet/ungdommen i barnehage/skule

e Kartlegging av generell fungering med for eksempel CBCL/TRF eller 5-15 (nordisk skjema for utgreiing
av barns utvikling og atferd)
. artl

ecoing av kommunikasjonsferdigheter og bprak / — \/ ,g‘—,‘)(
e ———-
Kartlegging av utviklingsniva

N
V.

T/ urdermg av kognitiv fungering ved til domes WISC, WPPSI eller RAVEN
e Kartlegging av sprak, til domes CCC2, Sprak 6-16, Reynell eller Celf-4
¢

Ved mistanke om autismespekgerforstyrring kan ein bruke kartleggingsverktoy som SRS, CAST eller
ASRS

A,
7 RAC \ ke

Etter kartlegging og vurdering skal ein oppsummere med barnet/ungdommen og foresette. Ein skal vurdere

utbyttet av opplaring i barnehage/skule for ein lagar plan for tiltak. Tilvising til spesialisthelsetenesta
skal droftast med foresette.




Felles eierskap

* Verktpyet eies i helsefellesskap av
kommuner og foretak som tar det i
bruk.

* Likest mulig tekster pa tvers og
tilpasninger lokalt kun der det er

ngdvendig.

* Alle bidrar til forbedring og
videreutvikling av verktgyet




Helsefelleskap i praksis

. PSYKISK HELSETJENESTE  HELSESTASJON BARNEVERNET FYSI0 ERGO
Sammen kan vi: | KOMMUNEN SKOLEHELSETJENESTE . 1

oc e
* Sette brukerens behov isentrum. ¢ B = %%
* Skape et «vi» pa tvers av @‘ e f".; =
tjenester/nivaer/lovverk. VTERSKELTENESTE FRARNGS Ko

* Utvikle et felles verktgy somvi & ”NGDOMM -
eier og videreutvikler ssmmen.

HVEM KAN HJELPE MEG?
HVA KAN DE GJ@RE?
Q% HVA KAN JEG GJBRE?

BRUKER-ORGANISASJONER  HVORDAN KAN JEG
KARTLEGGE?

b
o
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FRIVILLIGHET

LIKE MENN

PPT
HVA VIL BARNET / UNGDOMEN?

SAMMEN -

HJEM 5 FASTLEGE

Utfordringer:
* Eierskap er avgjgrende.
* Bottom-up, ikke top-down.

* Forankring og involvering er KOORDINERENDL
krevende og tar tid. ENHET

* Fglgeforskning Y
4%




o L HELSESTASION

] SKOUEHELSETIENESTE U

SAMMEN

Simulering

Lek

HVAVIL | ] Frsoizeo

Kasus; ekte og BARNET/UNGDOMMEN?

fiktive

Fa gye pa o
flaskehalser og
muligheter

Fa overblikk

TR 1. Hva kan jeg som fagperson gjere?

Psykoedukasjon DR 2\l e mes y
Samtaleverktgy e
Knytt(_e forlap til Jo090c Eﬂm
praksis - W5\ H0000C .

! . . IIIIII .
implementering

. GJESdal SPISEVANSKER
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