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Barns rattigheter
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Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om malgruppsanpassad
information om barnets rittigheter och tillkdinnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att genomfora
Barnrittighetsutredningens forslag om ett kunskapslyft om barnkonventionen och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att den som hor eller
forhor barn ska ha sérskild utbildning for detta, och detta tillkinnager riksdagen for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om egen handlidggare till
barn som forekommer i socialtjdnstens utredningar och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att inte litta pa
behorighetskraven for socialsekreterare och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om tidiga insatser 1
socialtjansten och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om fler mdjligheter till
mellantvang och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett stirkt samarbete
mellan skola, skolhédlsovéird och socialtjénst for placerade barn och tillkdnnager
detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en systematisk
uppfoljning av placerade barns fysiska hilsa och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att skyndsamt bereda
LVU-utredningen och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors 1 motionen om stdd till familjehem
ocksé efter en vardnadsoverflyttning och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om nationell uppfdljning av
barn som placerats 1 samhéllets vird och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om riktlinjer nér barn
placerade 1 samhillets vard avlider och tillkdnnager detta for regeringen.
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14. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att fortydliga regelverket
for att barn ska fa stod 1 samband med anmélningar om véld i néra relationer och
tillkdnnager detta for regeringen.

15. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att barn som upplevt
vald i néra relationer bor ses och behandlas som brottsoffer och tillkdnnager detta
for regeringen.

16. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om en nationell
kunskapssatsning om véld och dvergrepp mot barn och tillkinnager detta for
regeringen.

17. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att skolhédlsovdrden ska
fraga om valdsutsatthet och tillkdnnager detta for regeringen.

18. Riksdagen stiller sig bakom det som anftrs i motionen om kvaliteten pé skolans
sexualundervisning och tillkdnnager detta for regeringen.

19. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om utdkade mojligheter till
tillfallig fordldrapenning och tillkdnnager detta for regeringen.

20. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att fortydliga
socialtjanstens sdrskilda ansvar for barn och unga i &ldersgruppen 0-20 &r och
tillkdnnager detta for regeringen.

21. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om 6kad kunskap om
ensamkommandes psykiska hélsa och tillkdnnager detta for regeringen.

22. Riksdagen stéller sig bakom det som anf6rs 1 motionen om vikten av handledning
och stdd till vuxna som arbetar med ensamkommande och tillkdnnager detta for
regeringen.

Motivering

Barndomen dr mer dn en transportstricka till vuxenlivet. Alla barn fortjdnar en bra start
1 livet med kérlek, trygghet och omsorg. Det dr i sjélva verket en av minsklighetens
stora landvinningar att vi later barn vara barn. Barn dr egna individer, med egna
rittigheter till liv, lycka och att i takt med &lder och mognad fa ta ansvar for sin egen
tillvaro. Ur ett liberalt perspektiv ér det sjdlvklart att alla, oavsett dlder, bdde ges och
tillats ta plats i samhéllet. Barn ska kénna att de tryggt tillats vixa som individer och
utvecklas for att kunna ta ansvar for sig sjilva, sina medménniskor och sin omgivning.
Lika sjdlvklart ar det att politiken ska utformas i enlighet med Forenta nationernas (FN)
konvention om barns réttigheter.

Stark barns rattigheter

For att kunna péverka sin situation och vara delaktig ar det viktigt att ha tillgéng till
information, inte minst om vilka réttigheter man har. Barn vet sillan vad deras
rittigheter innebdr eller hur de ska fa information om dem. Vi som vuxna bér ansvaret
for att sdkerstélla att det finns malgruppsanpassad och tillgdnglig information, dels om
barnets rattigheter, dels kring den situation barnet befinner sig i. Barn har ritt att
komma till tals i frigor som ror dem och asikterna ska beaktas i relation till barnets
alder och mognad. Denna ritt finns inskriven i barnkonventionen vilket innebér att de
stater som skrivit under ocksé ska se till sd att barnen har mgjlighet att utnyttja sina



rattigheter ocksa i praktiken. Det kan handla om rétten att fi komma till tals 1 fragor
som rdr barnet som person, till exempel umgénge, vardnad och boende eller rétten att fa
veta vad som ska hinda och varfor.

Information till barn och unga om vart de kan vénda sig om de behdver hjélp eller
stod, anpassad for mélgruppen, ska finnas tillgéinglig dér barn och unga ar, exempelvis
skolan, idrottsplatsen och ungdomsgéarden.

Barnrittighetsutredningens (SOU 2016:19) forslag om kunskapslyft om
barnkonventionen bor genomforas. Arbetet med inkorporering av barnkonventionen bor
fortsitta.

For att kunna leva upp till barnkonventionen bor barn erbjudas stod av personer som
har sirskild kompetens for att arbeta med barn 1 exempelvis réttsprocesser eller utred-
ningar. Den som hor eller forhor ett barn bor ha sdrskild utbildning for detta och de
instanser som har drenden som ror barn bor ha rutiner for att sdkerstilla att barnet far
komma till tals. Om ett barn forekommer i socialtjdnstens utredningar ska hen fa en
egen handldggare som bevakar barnets intressen, 4ven om utredningens syfte 1 forsta
hand ar insatser for en vuxen.

En stérkt socialtjinst for battre stod till utsatta barn

Alla barn fortjanar en bra start i livet med kérlek, trygghet och omsorg. Nar fordldrarna
av olika skil inte formar ta fordldraansvar och sviktar i sin omsorg har kommunernas
socialtjénst det yttersta ansvaret att se till att barn som far illa far skydd och stod.

Liberalerna har i regeringsstéllning tillsammans med Alliansen pa flera punkter
forstirkt barns réttigheter och tydliggjort socialtjdnstens ansvar i lag, men det har inte
fatt tillrackligt genomslag i praktiken. Det dr tydligt att mer méste goras for att de allra
mest utsatta ska fa det stod de behdver.

Socialsekreterare har ett mycket komplext och kvalificerat arbete, som ofta handlar
om att fatta svdra och ingripande beslut som kan vara livsavgérande for den som
beslutet géller och hens anhoriga. Erfarenhet, kontinuitet och fortroende ér viktiga
forutséttningar for arbetet, men personalomséttningen i yrket dr hog, och vakanser tacks
inte séllan med hjdlp av bemanningsforetag. Inte sdllan dr det de minst erfarna som
fattar de svéraste besluten.

Socialsekreterarnas status bor hdjas. Liberalerna har medverkat till att infora
behorighetskrav for socialsekreterare som fattar beslut 1 barndrenden och vi arbetar for
att hoja lonerna och skapa fler karridrvigar. I flera kommuner &r Liberalerna padrivande
for att infora karridrtjénster, dir sirskilt kvalificerade socialsekreterare far hogre ansvar
och hogre 16n.

I en tid d& socialtjansten dr under hard press, och det ar svért att rekrytera social-
sekreterare, har det lyfts forslag om att latta pa behorighetskraven. Vi menar att det ar
fel vég att ga. Ju storre utmaningar, desto viktigare dr det att de som ska fatta de tunga
besluten har ritt kompetens. Daremot behdver socialsekreterarna avlastas. Enklare
arbetsuppgifter kan dverlatas till socialtjdnstassistenter, s att socialsekreterare far mer
tid till de uppgifter de ar utbildade for.

Fler tidiga insatser

Att omhénderta ett barn dr ett av de storsta ingreppen vi kan gora i en familj. Under-
sokningar gjorda av Socialstyrelsen visar att placerade barn méanga ganger far illa bade



psykiskt och fysiskt. Syftet med placeringarna har varit att skydda barnen, men det ar
alltfor vanligt att detta inte uppnds. Oron for fordldrarna, ridslan i att befinna sig pa ett
nytt stille med nya manniskor kombinerat med angesten ver sin egen situation far
mdnga barn att ma valdigt daligt. Manga placerade barn far somnsvérigheter, utvecklar
ett sjalvskadebeteende och far pa grund av koncentrationssvarigheter svart att hinga
med i skolan.

I mars 2013 publicerade Socialstyrelsen studien ”Vérd och omsorg om placerade
barn”. Studien visade bland annat pa att dodligheten néstan dr fem ganger sa hog for
placerade barn och unga, att sjdlvskadebeteendet ar tio gdnger sa hogt och anviandandet
av psykofarmaka dr 15—19 ganger hogre jimfort med andra barn och unga 1
befolkningen i stort. Bland de 17-aringar som placerades fore 10 ars alder hade endast
sex av tio grundldggande behdrighet till gymnasiet och var tionde ung vuxen med
ekonomiskt bistdnd har tidigare varit placerad i barn- och ungdomsvarden.

Ibland behdver barn omhindertas for att garanteras en trygg och sdker uppvéxtmiljo
och dé ska detta goras. Det hander dock att barn ibland omhéndertas for fort och utan
tillrackligt underlag. Det forekommer ocksa att ingripandena sker for sent nér ett barn
far illa och resultatet blir da tvdngsomhéndertaganden som annars hade kunnat
undvikas.

Idag ar steget allt for stort mellan att avvakta och gora ingenting till att behdva gora
en placering. Det behdver finnas fler och tidigare insatser. Med intensiva insatser pa
hemmaplan skulle detta ’for sent” kunna undvikas helt. Det behover darfor finnas fler
alternativ till att placera barn utanfér hemmet och for att stodja familjer som gar igenom
en tuff period.

De hemmaplanslosningar man hittills genomfort har visat sig vara lyckade. Vi ser
farre ateraktualiseringar hos socialtjansten, battre resultat i skolorna och familjer som
mdr béttre. Manga placeringar som gors idag skulle kunna undvikas genom intensiva
insatser pd hemmaplan, exempelvis genom sé kallade "hemmahosare”.

Orsakerna till att en familj behdver extra stdd under en tid kan vara ménga. Ibland
sviktar fordldrar i omsorg pa grund av missbruk eller andra problem, och behover ett
nérvarande stdd 1 sitt fordldraskap. Ibland dr det avlastning med vardagslivet som
behdvs, till exempel om négon 1 familjen &r svart sjuk, och d& kan det helt enkelt vara
serviceinsatser fran hemtjinsten som behovs.

Barn som ér svart sjuka behover i forsta hand friska fordldrar som orkar vara just
fordldrar. En undersdkning som gjordes 2007 visade att 36 procent av fordldrarna med
sjuka barn drabbats av utbrandhet mot 20 procent 1 kontrollgruppen. Storst skillnad
uppvisade mammorna, 42 procent mot 20. Det som paverkar &r vare sig socioekono-
miska faktorer, hur lange eller svért barnet varit sjukt eller hur stort stdd man har fran
sin partner. Istéllet handlar det om “egen tid” och praktisk hjdlp hemma — avlastning
helt enkelt.

Vem orkar stidda nér ens barn ligger for doden eller genomgéar cancerbehandling?
Aven den som fér ett for tidigt fott barn genomgar en jobbig tid dir stor del av dygnet
ofta tillbringas pa neonatalavdelningen. Ocksa hér skulle stod 1 vardagen vara till stor
hjalp, sirskilt om det finns syskon sedan tidigare. Samma sak géller givetvis nér
anhdriga vardar 1 ovrigt.

Idag finns ibland en form av boendestdd som dock oftast ges till den som vardar i
hemmet. En annan vig att ga skulle vara att istéllet anvinda hemtjdnsten for att skota
vardagen, oavsett om varden ges pa sjukhus eller i hemmet. Idag far mindre dn 1 %
denna typ av insats.



Det behovs ocksé storre mojligheter att anvdnda sé kallat mellantvang. Idag ar det
mojligt att anviinda mellantvang for ungdomar pd grund av sé kallat eget beteende, till
exempel missbruk eller kriminalitet. De kan till exempel aldggas att delta i missbruks-
behandling. Denna mdjlighet bor utvidgas sa att det ocksa dr mdjligt att krdva av
fordldrar som brister i omsorg att de till exempel tar emot familjestod.

Starkt samarbete kring placerade barn

Vi vill stirka samarbetet mellan skolan, skolhédlsovarden och socialtjdnsten kring barn
som placerats utanfor hemmet. Manga placerade barn har eftersatta hilsoproblem, och
har pé grund av omsorgsbrist inte fatt ga pa rutinméssiga hélsokontroller. Forskning
visar att familjehemsplacerade barn har mycket hoga 6verrisker for framtida problem
som missbruk, kriminalitet och psykisk ohilsa. Forskningen visar ocksa att godkédnda
skolresultat har en stor skyddande verkan for dessa barn. Skolmisslyckanden hos
placerade barn beror ocksé ofta mer pa luckor i skolgidngen och stress i kombination
med laga forvantningar dn pa lag kognitiv formaga. I ndgra kommuner har man
utvecklat modeller for ett strukturerat samarbete mellan skola och socialtjénst kring
placerade barns skolgéng, samt systematiska uppfoljningar av barnens kunskapsniva,
och detta har visat pd mycket goda resultat. I var budgetmotion foreslar vi en satsning
pa sddant strukturerat samarbete.

For ménga barn dr hdlsovdrden bristféllig fore placeringen. Kroniska sjukdomar som
eksem och astma har ldmnats obehandlade och de vanliga hdlsoundersdkningarna pa
bidde BVC och tandvérden kan ha varit mer eller mindre obefintliga. Barnen ar i behov
av savil vaccinationer som syn- och horselundersdkningar. Ménga ganger finns ocksa
luckor i dokumentationen kring barnens hélsa. Riksdagen beslutade i mars 1 ar att alla
placerade barn ska erbjudas en hilsokontroll (bet. 2016/17:SoU11). Det ar viktigt att
denna innebir en grundlig och systematisk uppfoljning av barnets hilsa.

Utdver detta bor LVU-utredningen (SOU 2015:71) beredas skyndsamt.
Utredningens forslag skulle innebéra starkt barnréttsperspektiv och dkad rattssékerhet
for barn 1 samhdllets vard, och sirskilt for dem som behdver tvangsvérd.

Okat stod efter virdnadsoverflyttningar

Niér ett barn placerats i familjehem, ska socialndmnden enligt socialtjédnstlagen overvéga
overflyttning av vardnaden ndr en placering pagétt i mer n tre &r. Om barnet placerats i
mycket ung alder, eller om de biologiska fordldrarnas formaga att ta hand om sitt barn
4ar mycket sma skulle det 6ka barnets trygghet. Andé sker ganska fi vardnadsdver-
flyttningar.

Nar ett familjehem tar 6ver vardnaden upphor den formella kontakten med
socialtjansten. Det tidigare familjehemmet, nu vardnadshavarna, fir inte ldngre
socialtjénstens hjalp med kontakter med till exempel sjukvéarden, barn- och
ungdomspsykiatrin eller barnets biologiska foréldrar eller i vardnadstvister. Det gor
vardnadsoverflyttning till ett stort och svart steg, som fa vagar ta. Vi menar att
socialtjanstens stod och tillsyn bor fortsétta ocksa efter en vardnadsoverflyttning.

Uppfoljning av tidigare placerade

Forutom en bristféllig skolgéng har en stor andel av de barn som placerats 1 samhillets
vard bristande fysisk, psykisk och psykosocial hilsa. Socialstyrelsen och Skolverket
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kom 2013 med en végledning for placerade barn “’Placerade barns skolgéng och hélsa —
ett gemensamt ansvar” ddr man bland annat pekar pa att det for manga placerade barn
saknas uppgifter om hélsokontroller och vaccinationer. Det géller rimligen ocksa de
som idag dr vuxna men véxte upp 1 samhéllets vard. Vi vet ocksa att den som varit
placerad som barn loper stora overrisker for psykisk ohélsa som vuxen.

Vanvardsutredningen visade pa att minga barn som placerats i samhallets vard
utsatts for savil overgrepp och misshandel som ren vanvéard. Efter att utredningen kom
har alltfor lite gjorts for att forsoka folja upp de barn som idag dr vuxna, trots att vi vet
att manga av dem saknar vaccinationer, har bristfillig skolgdng och lider av post-
traumatisk stress.

Idag finns ingen nationell uppfoljning 6ver hur manga barn som é&r eller har varit
placerade i samhéllets vdrd, hur ldnge de har varit det eller hur det har gétt for dem. Det
finns inte heller ndgon statistik 6ver orosanméilningar. En del kommuner har egna
system for uppfoljning men de ser olika ut och héller olika kvalitet. Forskningen pa
omradet dr begrdnsad men de studier som finns pekar pa att ungefar en fjardedel av alla
anmalningar leder till insatser. Vi vet dock mycket lite om varfor just den fjardedelen
fick insatser och de andra inte. Vi vet inte hur effektivt skyddet dr nar det giller barn
som far illa. En nationell uppfoljning skulle ocksa underlétta for att sékerstélla sa att alla
omhindertagna barn far del av en obligatorisk hidlsovardsplan samt screening av
kunskapsniva for att bittre kunna fa rétt stod 1 skolan.

En nationell uppfoljning skulle dartill ge mdjlighet att fa kunskap om de barn som
avlider under omhindertagandet Det behdvs rutiner och fasta nationella regler for vilka
atgédrder som skall vidtas nir barn avlider i samhallets vard.

Vald mot barn

Viald i nira relationer

Véld mellan forédldrar dr en av de storsta riskfaktorerna for att barn ska utsittas for
misshandel. Trots att man vet detta utreds allt for séllan barnens situation nér en fordlder
misstdnks ha misshandlat den andra fordldern. Enligt en undersdkning av Rddda Barnen
har ett av tio barn upplevt vald i hemmet. Hilften av dessa gor det ofta. Socialtjinst-
lagen pekar pa socialtjénstens sirskilda ansvar for att ge stod och hjélp at de kvinnor
som &r eller har varit utsatta for vdld samt att vara uppméirksamma pa att barnen kan
behdva stdd och hjédlp. Vi menar att regeringen bor 6vervéga att fortydliga regelverket
for att sdkerstélla att barn dels alltid far komma till tals, dels far ritt stod i samband med
anmélningar om vald 1 néra relationer. Dértill ska barn som upplever vald 1 néra
relationer ses som och behandlas som brottsoffer.

Okad kunskap for att uppticka évergrepp

Hur ménga barn som nagon géng utsatts for vald av en foralder eller annan vuxen
nirstadende &r svart att sdga. En relativt stor uppmérksamhet kring vald mot barn under
senare ar har formodligen bidragit till fler polisanmalningar men har liksom vid sexuella
overgrepp ar morkertalet stort.

Miénga misshandelsskador och skador som uppkommer vid sexuella Gvergrepp visar
sig i munnen och pa huvud och hals hos barn. Tandvarden moéter néstan alla barn
regelbundet och tandldkare har med andra ord goda forutséttningar att kunna upptiacka
barn som utsétts for Overgrepp eller pa annat sitt far illa. Ocksé primarvarden moter



manga av dessa barn dir skilet for besoket kan vara ndgot annat men med rétt
kunskaper kan @ven spar och skador efter dvergrepp upptickas vid en vanlig
hilsoundersdkning.

Alla dessa instanser har liksom skolan och barnomsorgen anmalningsplikt men
kunskaperna kring hur man upptécker tecken pa overgrepp ar lag. Vi vill genom en
nationell kunskapssatsning 6ka kunskaperna och didrmed beredskapen for att identifiera
och ddrmed kunna hjélpa de barn som utsétts for vald och/eller sexuella 6vergrepp.

Genom en riktad kunskapssatsning och med tydligare direktiv till tandvarden och
primérvarden om hur man upptédcker barn som utsatts for vald eller sexuella 6vergrepp
och en 6kad samverkan med socialtjdnsten kan fler barn som far illa upptédckas och
darmed fa hjilp.

Genom tidig upptickt okar mojligheten for att drabbade barn nas av tidiga
stodinsatser. Myndigheter och andra instanser som kommer 1 kontakt med grupper som
16per stor risk att utséttas for vald av nirstdende bor rutinmissigt borja fraga om
valdsutsatthet. Att systematiskt stilla fragor om vald visar att véldsutsatthet 4r ndgot
som det gér att prata om.

Enligt skollagen ska elevhélsan framst arbeta forebyggande och hélsofrdmjande.
Varje elev ska erbjudas minst tre hilsobesok. Att rutinméssigt friga om vald dr en
forebyggande atgird. Det bor finnas tydliga riktlinjer for skolhédlsovéarden att
rutinmassigt stilla frigor om vald.

Forskning visar pé en tydlig korrelation mellan att husdjur far illa i en familj och att
barnen gor det. Nér vald mot djur forekommer, forekommer ocksa ofta vald 1 ndra
relationer och da ocksa riktat mot barnen. Det forekommer att hot om att skada husdjur
anviands i syfte att pressa barnen att exempelvis inte berdtta om pagéende dvergrepp.
Det behdvs mer kunskap inom rittsvisendet om sambanden mellan djur som
misshandlas eller far illa pd annat sétt och barns utsatthet. Det handlar dels om att
uppmaérksamma och gora anmélningar, dels om att stilla rétt fragor till barnen. Genom
att fraga barnen hur djuren mér kan man ofta ocksé f4 svar kring barnens egen situation.

Vild mot barn med funktionsnedséttning

Barn med funktionsnedsittningar dr extra utsatta for vald, hot och sexuella 6vergrepp.
Dessa barn har ett sérskilt behov av stdd och det offentliga har ett stort ansvar for att
forhindra 6vergrepp genom forebyggande insatser.

Barn med funktionsnedséttningar l6per storre risk att bli mobbade &n andra. De blir
oftare slagna av sina fordldrar och utsétts oftare for hot och krankningar. Enligt en
undersokning om méns vald mot kvinnor med funktionsnedséttning uppgav var femte
att de tvingats till sex fore femton ars alder. Unga flickor med intellektuell funktions-
nedséttning loper d4nnu storre risk att bli utsatta for sexuella dvergrepp, hot och
misshandel.

De vuxna som finns runt barn med funktionsnedséttningar behdver vara extra
uppmérksamma. De som moter barnen och deras familjer inom vérd, habilitering,
psykiatri och skola behdver ha kunskap om den 6kade risken for misshandel och
overgrepp.

Sex och samlevnad i skolan for béttre skydd mot 6vergrepp

Sverige var forsta landet i virlden med obligatorisk sexualundervisning och idag ingér
sex och samlevnad som en integrerad del i ménga av kurs- och &mnesplanerna bade i



grundskolan och pd gymnasiet. Begrepp som sexualitet, relationer, kon, jamstilldhet
och normer &r inskrivna 1 flera av kurs- och @mnesplanerna. Det innebér att ansvaret for
kunskapsomrédet vilar pé flera ldrare och ska tas upp inom ramen fér manga kurser och
dmnen. Kvaliteten i1 undervisningen varierar dock alltfor mycket mellan olika skolor.

Eftersom sex och samlevnad inte &r en obligatorisk del under ldrarutbildningen
saknar ménga ldrare sdvil kunskap om att de ska undervisa i det som verktyg att faktiskt
gora det. Den enskilda lararen ldmnas att sjilv ta fram innehéll men ocksé att veta och
se var 1 undervisningen det faktiskt kommer in. Ocksa i forskolan saknas verktyg och
kunskap for att arbeta med dessa fragor.

Ett av fem barn 1 Sverige utsitts for ndgon form av sexuella 6vergrepp under sin
uppvixt. Fa d&mnen ar ocksa sa paverkade av sin samtid som just undervisningen i sex
och samlevnad. Barn och unga behdver ha kunskap och mdjlighet att diskutera om
sexuella dvergrepp, sexuell exploatering, om sin rétt till kroppslig integritet, sexuella
granser, dmsesidighet, kommunikation, stereotypa konsroller, likvdl som om hur
kroppen fungerar fysiskt.

Utokade mojligheter till tillfallig foraldrapenning

Foréldrar till ett barn som har en kronisk sjukdom, funktionsnedséttning eller sociala
problem behover ofta avsta frén arbete for att f6lja med barnet till ldkarbesok, for méten
med skolan och forskola eller mdten med socialtjdnsten.

Nar det handlar om ldkarbesok har forédldrar rétt till tillfallig fordldrapenning, séa
kallad vab. Men den som behdver trédffa socialtjénsten, eller ha kontakter med skolan
maste ta ledigt utan erséttning eller utnyttja en semesterdag. Det finns inte heller nagon
formell rétt till ledighet fran arbetet i sddana situationer, det vilar helt pa arbetsgivarens
goda vilja.

Foréldrar till barn med stod enligt LSS har ratt till tio s& kallade kontaktdagar med
tillfallig fordldrapenning for kontakter med forskola eller skola. Men det finns ménga
barn med kronisk sjukdom eller funktionsnedséttning som inte dr s& omfattande, som
anda innebér ett visentligt utokat behov av till exempel skolkontakter. For ett barn med
diabetes &r det till exempel bokstavligen livsviktigt att fordldrarna kan l4ra upp
skolpersonal att hjdlpa barnet hantera sjukdomen.

Vi menar att rdtten till tillféllig fordldrapenning boér omfatta dven dem som behdver
utokade kontakter med forskola, skola eller socialtjanst pa grund av varaktig sjukdom,
funktionsnedsdttning, psykisk ohilsa eller sociala problem hos barnet, och avsétter
medel for det 1 var budgetmotion. Samtidigt bor samordningsbestammelsen for
vérdbidrag dndras sd att den som fatt tillfdllig fordldrapenning inte kan fa vardbidrag for
samma behov — inte som idag tvdrtom.

Bittre stod till ensamkommande barn och unga

Enligt Socialstyrelsens foreskrifter och allmédnna rad, samt socialtjénstlagens forarbeten,
har socialtjdnsten ett sérskilt ansvar for barn och unga i aldersgruppen 0—20 &r. Man har
beddmt att om en ung person behdver stod fran socialtjdnsten bor det inte upphdra tvirt
pa 18-arsdagen, utan fasas ut.

Niér en ung asylsokande eller nyanlind anses vara dver 18 ar forsvinner dock ofta till
stor del samhdllets stod. P4 kommunal niva gors olika bedomningar av hur mycket stod
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som unga asylsdkande och nyanlédnda som bedomts som 18 ar ar i behov av. Olika
ungdomar har naturligtvis olika behov. Vi anser att det bor vara det individuella
behovet, inte hur ldnge man funnits 1 landet, som ska avgora nér stédet upphor.
Regeringen bor dvervdga om socialtjanstens sérskilda ansvar for barn och unga i
aldersgruppen 0-20 ar behover fortydligas.

Ensamkommandes psykiska hiilsa

Psykisk ohélsa &r tyvérr vanligt bland barn och ungdomar i Sverige. Upp till 40 procent
lider enligt en kunskapsoversikt av oro, nedstimdhet och somnsvérigheter och ungefar
10 procent av allvarligare psykisk ohélsa, som depression. Bland ensamkommande barn
och unga dr det d&nnu vanligare och det handlar ofta om posttraumatiskt stressyndrom,
angest och depression. En studie gjord i Uppsala dar ensamkommande mellan 9 och 18
fick svara pa en enkét visade det sig att ndstan 80 procent visade tecken pa post-
traumatiskt stressyndrom.

Sjélvskadebeteende och suicidforsok dr Gverrepresenterat bland ensamkommande.
Aven genomforda sjilvmord rapporteras om i en sddan utrickning att vi méste se det
som att det hdr ar en extra utsatt grupp. Sambandet mellan de ensamkommandes
psykiska hilsa och asylprocessen behover kartliggas. Det finns dock anledning att tro
att de langa handldaggningstiderna &r en bidragande orsak, liksom oron infoér framtiden
och for de familjemedlemmar och vénner som finns pd andra héll i vdrlden. Barnets
bista ska vara den végledande principen ocksaé i asylprocessen, exempelvis dir barn
flyttas mellan olika kommuner. Tyvirr finns allt for manga exempel dé barnets bésta
inte har satts 1 frimsta rummet. Liberalerna lyfter i andra motioner fram vikten av
kortade handldggningstider, dterinford familjeaterforening, sarskilda skél som grund for
uppehallstillstand samt tredriga tillfalliga uppehéllstillstand. Det &r viktigt ocksa i detta
sammanhang.

Ensamkommande barn och unga behdver ett 6kat stod. Hér spelar skolan,
socialtjdnst, barn- och ungdomsmottagningar, sjukvirden och organisationer en stor
roll. Det dr centralt att kommunernas kunskap och forutséttningar att hantera
asylsokande ungdomars psykiska ohilsa kan stérkas inom socialtjinsten och hur
samverkan mellan kommunen och sjukvardshuvudmaénnen i fragor som géller psykisk
ohilsa bland asylsokande ungdomar kan forbattras. Primérvard och skolhdlsovard
behover tillrdckliga kunskaper for att mota denna grupp.

Stod till vuxna som jobbar med ensamkommande unga

Manga ginger knyts starka band mellan de unga och personer som befinner sig i deras
ndrhet. Ett avslagsbesked drabbar dirfor ofta fler 4n den enskilde individen. Olika
personalgrupper som arbetar med ensamkommande, liksom gode mén och familjehem,
maste stdrkas 1 sin roll och fa stéd och handledning. Det handlar om att stétta och hjélpa
den unge hir och nu oavsett var den unges framtid kommer att vara och ocksa sjilv orka
1 sitt uppdrag.
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