
FRÅN AKUTSTYRT TILL HÅLLBART 
SKYDD FÖR UTSATTA BARN 

Samverkan mellan utredare och öppenvård i Järfälla 



BAKGRUND  
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• Många akuta och långvariga placeringar utanför hemmet – utan 
tydliga positiva effekter för barnen 

• Stor öppenvård i egen regi 

• Myndighet och öppenvård blev en avdelning, IFO, 2015 

• Bättre förutsättningar för samverkan 

• Uppdrag från ledningen att i större utsträckning kunna erbjuda 
insatser på hemmaplan – för att uppnå hållbar positiv utveckling för 
barnen 

 

 

 



VAD GJORDE VI? 
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• Kartläggning av placeringar och externa öppenvårdsinsatser 

• Definierade behovet 

• Akuta, intensivare och mer flexibla insatser för att säkerställa barns 
skydd 

 



FÖRÄNDRINGARNA 
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• Akuta nätverksmöten  
• Stående tider varje vecka 

• Nätverksledare från öppenvården 

• Mobilisering av nätverk och säkerhetsplanering 

• I samband med omhändertagande 

• Akutteam  
• I krissituationer och när behovet är omedelbart för att säkerställa ett barns 

skydd 

• Uppstart inom 24 timmar 

• Jobbar intensivt med familjen medan bedömning om behov av insats görs 

 



FLER FÖRÄNDRINGAR 
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• Familjebehandling 
• Intensivare insatser  

• Insatser när barn utsatts för våld  - KIBB, Tryggare barn 

• Utökad samverkan – ett IFO 
• Tillsammans och systemiskt! 

• Handläggare/behandlare 

• Gruppledeare/samordnare – stående överlämningsmöten 

• Chefer – Ledningsgrupp och Verkstad 

• Gemensamma planeringsdagar och utbildningar – Tex kring målformulering 

• KNUT 

• Omfördelade resurser 
 



EFFEKTER 
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• Grundade riskbedömningar 

• Mindre akutstyrt överlag – ”is i magen” 

• Nätverket delaktigt i skyddsplanering 

• Undvikit akuta placeringar 

• Möjliggjort placering i nätverket 

• SoL istället för LVU 

• Kortare placeringstider 

 

 


