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Patienter vi tar emot

Blivande foraldrar
Om den blivande foraldern har:

e Svarigheter att ta till sig graviditeten, ambivalens eller patagligt negativa tankar
och kanslor kring graviditeten som paverkar relationen till barnet.

e Svarigheter i bindning och relation till barnet i magen.

e Stark oro och osakerhet i graviditeten som &ar kopplad till féraldrablivandet och
forlossningen.

e Mattliga depressionssymptom under graviditet, som ar kopplad till graviditet
eller blivande foéraldraskap (Edinburgh Postnatal Depression Scale utfall
(EPDS-utfall) enligt riktlinjer).

e Under graviditet tar vi emot blivande foraldrar fran andra trimestern, vecka 13.

For blivande foraldrar med psykisk sjukdom, till exempel svar depression, bipolar
sjukdom, generellt angestsyndrom etcetera, kan modra- och
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barnhéalsovardspsykologerna ge insatser gallande graviditet och féraldraskap,
fOrutsatt att patienten har en fungerande behandlingskontakt med lakare eller

psykolog for sin psykiatriska problematik.

Foraldrar med barn 0-5 ar

Om foraldern har:

e Svarigheter i bindning, relation eller samspelet, med barnet.

e Negativa forlossningsupplevelser som paverkar foraldraskapet.

e Mattliga depressionssymptom som ar kopplade till, eller paverkar,
foraldraskapet (Edinburgh Postnatal Depression Scale utfall (EPDS-utfall)

enligt riktlinjer).

e Stark oro och osakerhet som &r kopplad till omstéliningen att bli foralder.

e Foraldraskapsstod med fokus pa samspel, nar generellt foraldraskapsstod inte

visat sig tillrackligt.

For foraldrar med psykisk sjukdom, till exempel svar depression, bipolar sjukdom,
generellt Angestsyndrom, kan modrahalsovardspsykologerna och
barnhalsovardspsykologerna ge insatser gallande samspel och foraldraskap,
forutsatt att patienten har en fungerande behandlingskontakt med lakare eller

psykolog for sin psykiatriska problematik.

Problem utanfér vart uppdrag for blivande foraldrar och foraldrar

med barn 0-5 ar

Remisser som avvisas

Hanvisning

Problem i parrelationen.

Familjeradgivningen.

Ovriga livskriser, till exempel forlust av anhorig,
intrauterin fosterddd, plotslig spadbarnsddd.

Kurator vid vardcentralen eller sjukhuset.

Psykisk sjukdom hos vuxna.

Psykiatri eller psykolog eller lakare pa
vardcentralen.

Utfall pa EPDS blivande foralder: mild depression.

Vid behov: Stdd fran kurator eller psykolog pa
vardcentralen.

Utfall pa EPDS foralder: mild depression.

Barnhalsovardssjukskaterskan erbjuder en serie
stodsamtal enligt rutin for utfall p& EPDS.
Aktualisera foraldern i konsultation med mdodra-
och barnhalsovardspsykologerna.
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Remisser som avvisas

Hanvisning

Utfall p& EPDS: Svar depression.

Kontakt med huslakare: Eventuellt remiss till
psykiatrin.

Vardnadstvister.

Familjeratten eller familjeradgivningen

Handledning eller foraldraskapsstod till foraldrar i
familjehem.

Socialtjansten.

Negativ forlossningsupplevelse som inte paverkar
foraldraskapet eller bindningen till barnet.

Psykolog péa vardcentral.
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Barn 0-5 ar
Om barnet har:

e Anknytningsrelaterade svarigheter eller samspelssvarigheter.

e Inte aldersadekvat utveckling, till exempel forstaelse eller fungerande i

vardagen.

e Brister i social kommunikation och interaktion, repetitiva beteendemonster.

e Mer omfattande utatagerande beteendeproblematik, nar generellt
foraldraskapsstod inte visat sig tillrackligt.

e Oro och angslan som paverkar barnet i vardagen.

e Uppmarksamhet, hyperaktivitet eller impulsivitet:

o Mycket stora svarigheter i minst tva miljoer.

o Foraldrarna har gatt generellt foraldraskapsstod och barnet har trots
detta stora svarigheter hemma.

o Fdrskolan har gjort anpassningar och barnet har trots detta stora

svarigheter i forskolan.

e Barn 0-3 ar med komplexa sémnproblem.

Komplexa sémnproblem hos barn som annu inte fyllt 3 ar:

o Patienten har fatt insatser for somnproblemen pa BHV.

o Generell information har getts om sémn och sémnproblem samt
individuellt riktade insatser med journalférda samtal med féréldrarna om
s6mn och sémnrutiner samt uppfoljningar.

o Misstankta somatiska orsaker till sémnproblemen ar bedémda av
sjukskoterska eller [ékare till exempel hudbesvar, férstoppning, reflux
etcetera, och erforderlig behandling ar insatt.

Problem utanfér vart uppdrag for barn 0-5 ar

Remisser som avvisas

Hanvisning

Barn 0-5 ar med Gveraktivitet, bristande
koncentration, impulsivitet om problemet endast
finns i en miljo.

Foraldraskapsstod via kommunen eller
anpassningar i forskolan. Vid kvarstaende eller
tiltagande problematik, aktualisera barnet i
konsultation med médra- och
barnhalsovardspsykologerna.

Barn 0-5 ar med Gveraktivitet, bristande
koncentration, impulsivitet alternativt dar
foraldrarna inte har fatt foraldraskapsstod
alternativt forskolan inte har gjort anpassningar.

Foraldraskapsstdd via kommunen Forskolan gor
anpassningar. Vid kvarstadende eller tilltagande
problematik aktualiseras barnet i konsultation med
maodra- och barnhalsovardspsykologerna.
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Remisser som avvisas

Hanvisning

Mindre omfattande beteendeproblem.

Foraldraskapsstod via kommunen.

Remisser for dveraktivitet, bristande
koncentration, impulsivitet, maste vara inkomna
senast 31 december &ret innan start i
forskoleklass.

Remisser inkomna efter detta datum. Familjen
kan sjalva ta kontakt med skolan eller elevhélsan
infor start i forskoleklass samt stka
foraldraskapsstéd via kommunen.

Barn i pAgaende komplicerad livssituation eller
pagaende trauma

Socialtjansten, alternativt Barn och
ungdomspsykiatrin (BUP).

Placerade barn i kris.

Socialtjansten.

Pagaende utredning inom Socialtjansten.

Socialtjansten.

Fragestallning utvecklingsavvikelse fér barn som
har en pagaende kontakt p& Barnsjukhuset (ex.
neurologiska tillstand eller syndrom)

Om barnlakare bedémer att utvecklingsavvikelsen
paverkas av barnets somatiska tillstdnd sa ska
den psykologiska utvecklingsbedémningen
genomfdras av psykolog inom sektionen
Paramedicin barn.

Om utvecklingsavvikelsen upptacks pa BVC fdljs
féljande steg:

1. BHV-ssk forbereder remiss enligt mall

2. BHV-ssk informerar BHV-lak som skickar
remiss till ansv lak pa barnsjukhuset.

| remissen uppmanas om att skicka informationen
vidare i ny remiss till Paramedicin barn for
utvecklingsbeddémning dar om avvikelsen tros
vara kopplad till barnets grundtillstand.

3. Om lak pa barnsjukhuset finner det
osannolikt att ndgon koppling finns till
grundtillstandet skickas remissvar med
den informationen till BHV-lak for att
remiss istéllet ska stéllas till moédra- och
barnhalsovardspsykolog pa Barnspec.

Fragestallning utvecklingsavvikelse gallande barn
som féljs inom ramen for nationellt
uppfoéljningsprogram avseende for tidigt fodda
barn/barn med problem under nyféddhetsperioden

Foraldern kan sjalv ta kontakt med barnets
barnlakare alternativt med sektionen Paramedicin
barn.

Barn 0-3 &r med sémnproblem och kontakt pa
Habiliteringen.

Habiliteringen ger insatser.
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Remisser som avvisas

Hanvisning

Barn 0-3 ar med somnproblem som inte fatt
foljande insatser pd BHV: Generell information om
sémn och sémnproblem samt individuellt riktade
insatser med journalférda samtal med foréldrarna
om somn eller sdmnrutiner samt uppfoljningar.

BHV ska ge sina insatser forst.

Barn med taldngslan eller misstankt selektiv
mutism

Remiss skickas till Logopedmottagningen vid
Svartbacken (fd Lanslogopedin). Har finns
remisskriterierna i Docplus: GetDocument

Dokumenthistorik

Forfattare:

Karin Fangstrom, legitimerad psykolog, Verksamhetsomrade Akademiska sjukhuset.

Datum:

2021-03-24

2021-04-20 Karin Fangstrom: Granskat dokumentet.

2023-04-26 Granskat av Madeleine Ramberg

2025-01-03 Max Andersson Grettve, Tillganglighetsanpassad.

2025-04-29 Granskat av Karin Fangstrom
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