
«Tidlig oppdagelse av 
utsatte barn og unge»
Nasjonal faglig retningslinje

Webinar 05.11.21

Reidun Gutvik Korssjøen

Statsforvalteren i Trøndelag



«Det er for mange barn og unge det ikke går bra med».

Disse barna har ofte sammensatte utfordringer som krever 
samordnet innsats fra flere ulike sektorer samtidig.

Ansatte vet ofte hvem disse er…..



Stian eller Stine
har ofte flere utfordringer samtidig

– dette innebærer at flere tjenester, sektorer og personer er i kontakt 
med Stian og familien hans - samtidig



Hva er utfordringene i dette samarbeidet?
Hvorfor et 0-24-samarbeid?

✓ Gjenstridige problemer, trøbbel i grenseflatene, mange blind- eller glippsoner 

✓ Hjelpen kommer for seint, gis stykkevis og delt, er mangelfull eller tilfeldig

✓ Mange sektorer og aktører på samme banehalvdel - statlige, regionale, kommunale, 

private /frivillige

✓ Aktørene har ulike statlige virkemidler, retningslinjer, lovverk, føringer, «modell-frihet» 

→ ulik praksis, ulik forståelse, uklare ansvarsforhold

✓ Ulik fagkunnskap og ulike kulturer

✓ Manglende systemer og rutiner for tidlig oppdagelse og tverrfaglig samarbeid

✓ Manglende forskning og kunnskap om effektive og virksomme tiltak
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Stian eller Stine kan ha behov for hjelp fra flere kommunale tjenester

Kommune
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Tjenestene får føringer fra ulike sektormyndigheter/ departement på toppen og via 
direktoratene får tjenestene ulike veiledere, rundskriv, tilskuddsordninger, osv.
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Noen statlige virksomheter har også et regionalt nivå som gir tjenestene ulike pålegg, 
råd og tilskudd – og noe ansvar ligger på fylkeskommunalt nivå
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Formål og visjon 0-24

Formål: 
Bedre samordnede tjenester og mer helhetlig innsats for utsatte barn og unge 
under 24 år og deres familier.

Visjon: 
Alle barn og unge skal få den støtten og hjelpen de har behov for slik at de kan 

mestre eget liv. 



Statsforvalterens rolle og oppdrag

Koordinert innsats for utsatte barn og unge og deres familier

Statsforvalteren skal gjennom sin kunnskap om situasjonen og behovene i 

fylket være en pådriver for tverrsektorielt samarbeid og samordning 

om utsatte barn og unge og deres familier, internt i kommunen, 

mellom kommuner og mellom kommuner og regionalt nivå, slik at 

kommunene ivaretar sitt helhetlige ansvar for utsatte barn og unge. 



Nasjonal faglig retningslinje 

for tidlig oppdagelse av 

utsatte barn og unge

IS-2826, ISBN: 978-82-8081-601-6

Helsedirektoratet

https://www.imdi.no/
https://www.helsedirektoratet.no/
https://bufdir.no/
https://nav.no/
https://udir.no/
https://www.politiet.no/om/organisasjonen/andre/politidirektoratet/


Foto:

• Barn og unge som har problemer 
på grunn av dårlig fysisk eller psykisk helse, 
lærevansker eller språkutfordringer. 

• Barn som er født inn i - eller havner i vanskelige 
livssituasjoner på grunn av fattigdom, bosituasjon, 
helseproblemer, rus, overgrep eller vold.

Hvem er «utsatte barn og unge»?



Om retningslinjen:

• erstatter nasjonal veileder (IS-1742).

• er utarbeidet i et samarbeid mellom Hdir, Udir, Bufdir, AVdir/NAV, IMDi 
og Politidirektoratet etter oppdrag fra Helse- og omsorgsdepartementet. 

• anbefalingene har forankring i lov og forskrift, med benytter BØR og ikke SKAL 
(henviser til, men ikke direkte «krav i lov eller forskrift») 

• har en kunnskapsbasert tilnærming - sentrale fagmiljøer og tjenestemottakere har 
vært aktivt involvert i utarbeidelsen.

• avvik fra anbefalingene i retningslinjen bør dokumenteres.

https://www.imdi.no/
https://www.imdi.no/
https://www.helsedirektoratet.no/


Målsetting med 

retningslinjen

• Styrker oppdager- og handlingskompetansen hos 

ledere og ansatte i kommunen for at utsatte barn 
og unge oppdages tidlig og får tilpasset hjelp og

oppfølging

• Pedagogisk verktøy for samarbeid og samordning.

https://www.imdi.no/
https://www.helsedirektoratet.no/
https://bufdir.no/
https://nav.no/
https://udir.no/
https://www.politiet.no/om/organisasjonen/andre/politidirektoratet/


Retningslinjen er kort, tydelig og konkret ☺

1. Anbefaling og hvem den gjelder for

2. Hvordan anbefalingen kan følges

3. Begrunnelser – det anbefalingen er basert på

Retningslinjen ønsker å nå utsatte barn og unge gjennom en allmenn 
innfallsvinkel mot ALLE barn og unge i kommunene



Målgruppen for retningslinjen:

➢ kommunens politiske og administrative ledelse

➢ ledere og ansatte i barnehage og skole

➢ ledere og ansatte i aktuelle tjenester og sektorer som helsestasjons- og 
skolehelsetjenesten, barnevern, NAV, fastleger, PPT, helse- og omsorgstjenester for 
voksne

➢ barn og unge mellom 0-24 år og deres familier

Retningslinjen retter seg også til samarbeidspartnere som tannhelsetjenesten, politi, 
kultur – og frivillig sektor og andre som jobber med barn og unge.



• Ingen enheter eller ansatte kan 
hjelpe barn og unge med 
sammensatte behov hver for seg 
eller ALENE! 

• Alle må bidra med sin unike 
kunnskap og erfaring i et 
forpliktende samarbeid –
med den eller de det gjelder og 
andre aktuelle tjenester

Hovedbudskap  



Anbefalingene i retningslinjen



7 sterke anbefalinger i 2 hovedkapitler

Kapittel 1- Kommuneledelsens ansvar
1. Kommunens ansvar for tidlig oppdagelse av utsatte barn og unge 

2. 3 sterke anbefalinger

Kapittel 2 – Ansattes ansvar
Fra kunnskap til handling hos ansatte som arbeider med barn og unge

4 sterke anbefalinger



Sterk anbefaling nr. 1:

Kommunens ledelse bør sikre at ansatte som arbeider med barn og unge
har kunnskap om beskyttelses- og risikofaktorer og tegn og signaler som
kan gi grunnlag for å oppdage utsatte barn og unge

• Dette innebærer å sikre nødvendig opplæring og kompetanse, bemanning og ressurser

• Sikre at ansatte: 

- har ferdigheter i å identifisere utsatte barn, unge og deres foreldre tidligere 

- har ferdigheter i å vurdere om barn og unges grunnleggende behov dekkes

- blir involvert i vurderingen og har en felles og gjensidig forståelse

- samhandler med relevante aktører internt og eksternt

• Det er et krav om koordinering. Kommunes tilbud må som helhet være forsvarlig! 



Sterk anbefaling nr. 2:

Kommunens ledelse bør sørge for at relevante virksomheter har rutiner for
hvordan ansatte kan handle på bakgrunn av en bekymring for barn og unge

Rutinene bør inneholde:

• Systematisk observasjon og dokumentasjon av vedvarende tegn og signaler som gir grunnlag for bekymring

• Hvordan samtale med barn og unge ved bekymring – sikre barnet rett til medvirkning

• Hvordan beslutte og ta initiativ til iverksettelse av adekvate tiltak i egen enhet eller i samarbeid med andre

• Rutiner for bekymringsmelding til barnevernet og politiet

OBS! Hver rutine må synliggjøre den enkeltes rolle og ansvar, samt tilpasses gjeldende lovverk



Sterk anbefaling nr. 3:

Kommunens ledelse bør sikre at det er etablerte avtaler om samarbeid mellom  
virksomheter involvert i oppfølging av barn og unge det er knyttet bekymring til

Avtalene bør inneholde:

• Hvordan man samarbeider internt i egen virksomhet

• Hvordan man samarbeider mellom tjenestene/ sektorene og mellom kommune- og statlig nivå

Tiltak om samarbeidet kan inneholde:
• Kunnskap og kjennskap til hverandres oppgaver, ansvar og tjenester
• Tilrettelegging for tverrsektorielt samarbeid for å utvikle felles kultur for samhandling
• Kunnskap om taushetsplikt, opplysningsplikt og avvergeplikt
• Etablering av tverrfaglige veiledningsteam



Sterk anbefaling nr. 4:

Ansatte som arbeider med barn og unge bør ha kompetanse i å snakke med barn og 
unge de har bekymringer for

Dette krever ledelsesstøtte og tilrettelegging av:

• Felles kompetanseheving – internt og eksternt

• Mengdetrening – systematisk øving og veiledning over tid

• Bruk av anbefalte digitale verktøy:

• «Snakkesammen» - inneholder både en kunnskaps- og øvingsportal
• «Jeg vet» – et undervisningsverktøy for barnehager og skoler



Sterk anbefaling nr. 5:

Ansatte som arbeider med barn og unge bør være oppmerksomme på tegn og signaler som 
gir grunn til bekymring for barn eller unge og dokumentere disse

NB! Identifisere barn og unge i risiko SÅ TIDLIG SOM MULIG!  

Dette forutsetter:

• Kompetanse om hva som kjennetegner barn og unge i risiko, oppdage, snakke med – og hjelpe utsatte 

barn og unge 

• Observasjon av vedvarende tegn og signaler som vedvarer over tid

• Kunnskap om aldersspesifikke og aldersuavhengige tegn som gir grunn til uro



Sterk anbefaling nr. 6:

Ansatte som arbeider med barn og unge bør handle på bakgrunn av bekymring for barn og 
unge – både på individ og systemnivå

En ledelsesforankret beslutning bør være basert på:

• Kjennskap til kommunens rutiner 

• Systematiske observasjoner og dokumentasjon av tegn og signaler

• Samtaler og drøftinger med leder og/ eller kollegaer

Aktuelle verktøy:
• BTI –modellen Bedre tverrfaglig innsats
• Politiets bekymringssamtale
• Oppsporingsmodellen

Barrierer:
• Redd for å stå alene
• Manglende rutiner
• Vanskelig å vite hvordan de skal handle



Sterk anbefaling nr. 7:

Ansatte som arbeider med barn og unge bør ha god 
kunnskap om opplysningsplikten til 
barnevernstjenesten og avvergelsesplikten, 
og vite hvordan de skal handle for å
overholde disse.

Nytt lovforslag om endringer i velferdslovgivningen er fremmet i 
Stortinget i mars 2021. Prop. 100 L (2020 – 2021)
Formålet er å styrke oppfølgingen av utsatte barn, unge og deres 
familier gjennom økt samarbeid. 
Samarbeidsplikt, lovpålagte samarbeidsavtaler og barnekoordinator.



Retningslinjen gjelder for ansatte:

❑ som arbeider der barn og unge tilbringer størstedelen av 
dagen, som i barnehage og skole

❑ i helse og omsorgstjenester som har regelmessig oppfølging 
av barn og unge, som helsestasjons- og skolehelsetjenesten

❑ i det kommunale barnevernet
❑ i tannhelsetjenesten
❑ i tjenester som av ulike årsaker har oppfølgingsansvar for foreldre/ familier:
❑ Ansatte i NAV bør ha kompetanse knyttet til kartlegging av familiens livssituasjon for 

å avdekke bekymringsfulle forhold hos barna
❑ Ansatte i helse- og omsorgstjenesten som har ansvar for oppfølging av barn som 

pårørende

I tillegg bør fastlege, pedagogisk-psykologisk tjeneste (PPT) og politiet ha nødvendig kunnskap om 
identifisering av utsatte barn og unge, samt kjennskap til kommunens rutiner for tverrfaglig samarbeid



Forutsetninger for å lykkes med implementering:

• Politisk forankring og prioritering av dette arbeidet i ledelsen

• Felles retning i alle kommunale plandokumenter

• Felles kunnskap om arbeidsformer på tvers av fag, nivåer og sektorer

• Godt samarbeid mellom barnehage/skole og øvrige tjenester 

• Utarbeiding av felles rutiner for å sikre enhetlig tilnærming

• Bruk av ressurser til kompetanse- og organisasjonsutvikling

• Brukermedvirkning

• God informasjon om kommunens tilbud for barn og unge 



Hvordan kan vi løse

oppdraget i fellesskap?

• Statsforvalteren skal i 2021 bidra til implementering av Retningslinjen
• Oppfyllelse av intensjonen med retningslinjen krever kjennskap til- og implementering i alle enheter som møter 

barn, unge og familier i kommunen. 
• Koronapandemien har tydelig vist at det er behov for gode rutinger for oppfanging, oppfølging og samarbeid.
• Utsatte barn, unge og familier er et felles ansvar ingen kan skyve fra seg. Alle må bidra og ledelsen må vise vei.

Hvordan kan vi lykkes - og hvordan kan vi hos SF aktivt bidra og bistå kommunene i 
Trøndelag i arbeidet med implementeringen av denne retningslinjen?

https://www.helsedirektoratet.no/retningslinjer/tidlig-oppdagelse-av-utsatte-barn-og-unge
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