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REGIONMØTER 

❑Midt Gudbrandsdal   9 sept
❑Nord Gudbrandsdal 16 sept
❑Gjøvik  3 oktober
❑Kongsvinger 6 oktober
❑Hamar  18 oktober
❑Gran 1 nov, Hadelandsmøte i 

samarbeid med Oslo/Viken
❑Sør Østerdal 24 november
❑Lillehammer 2 desember
❑Nord Østerdal – ikke avklart
❑Valdres – januar 23

Arbeidsgruppe med hovedkontakter: 

Anne Cathrine Holth og Solveig 
Rindhølen (VO3).

Gunhild Haugom og Iren W Skurdal

Mål om å ivareta dialog  med kommunene og 
belyse sentrale temaer, både kommunene og 
Statsforvalteren er opptatt av.



Erfaringer 

Får kjennskap til kommunene

Det virker – gir mer refleksjon enn spørsmål

Også et tverrfaglig blikk

Aktuelle tema blir belyst 

Samler politisk og administrativ ledelse i distriktet om mål ?



Forebygge og samarbeide 

Kompetanse og spesialitet

Rolleavklaring
Synlighet

Stole på andre 

STORT ANSVAR



Nye samarbeidsbestemmelser i 
velferdstjenestene
Seniorrådgiver og jurist Anne Kristine Hallum

Psykiske helsetjenester og barnevern 
– samarbeid tjenester i mellom
Seniorrådgiver og assisterende fylkeslege Sonja 
Vatn 



Kasuistikk
Jonas er 5 år. Han bor sammen med biologisk far og storebror på 7 år. Mor har sporadisk samvær med barna, hun sliter med rusproblemer og alvorlig psykisk lidelse. 
Mor skilte lag fra far etter at Jonas ble født. Mormor bor i nærheten, og barna er en del sammen med henne, også på overnattingsbesøk. Mormor har imidlertid mye 
bekymringer knyttet til datterens livssituasjon og bruker mye tid på oppfølgingen av henne.

Familien bor i et eldre hus som ligger langt fra sentrum, og det er langt til nærmeste nabo. Far har ikke noe nettverk utenom barnas mor og mormor. Han er i full jobb 
som elektriker. Barna har lite/ingen kontakt med andre barn på fritiden, og deltar ikke på fritidsaktiviteter.

• Barnehagen er bekymret for Jonas.

Jonas er svært motorisk urolig, og sliter med å holde fokus over litt lengre tid. Det er sjelden han klarer å sitte rolig i lang nok tid til å få spist ferdig et måltid. Han lar 
seg svært lett avlede, klarer ikke å vente på tur, og blir veldig lett irritert og sint. Han hører i liten grad etter når det blir gitt beskjeder.

Når Jonas blir sint så utagerer han ofte fysisk, enten i form av å gå løs på andre barn eller voksne, eller ved å ødelegge ting. Han blir ofte veldig lei seg etterpå, men 
søker i liten grad trøst hos de voksne og kan fremstå avvisende/sint og lei seg samtidig.  

Jonas sliter med å komme inn i leken med andre barn på en naturlig måte, han invaderer de andre barna i leken og er voldsom. Barnehagen er spesielt bekymret for 
Jonas sin seksualiserte og «stygge» språkbruk. De lurer på hvor han kan ha fanget opp den type ord og uttrykk fra, og om det kan ha med ting han har opplevd eller 
vært vitne til. Han fremstår som umoden, og har et dårlig utviklet språk.

Alle de andre barna unngår Jonas, og kan vise tegn på at de er redd ham. Det har kommet klager fra andre foreldre på Jonas sin atferd.

Jonas har alltid med seg klær og utstyr som han trenger i barnehagen, og personalet har aldri observert annet enn at far er mild, forsiktig og omsorgsfull. De ser 
imidlertid at far strever med å regulere Jonas når han er sint eller veldig urolig, og at han strever med å sette grenser. Når barnehagepersonalet har tatt opp 
atferdsvanskene til Jonas med far, så viser far tegn på at han blir veldig usikker og lei seg.  Han gir uttrykk for at han også er bekymret, men har ikke selv søkt hjelp. Far 
gir lite informasjon om hvordan Jonas sin atferd er hjemme, og barnehagepersonalet opplever at far «snakker det litt bort» med å si ting som at «det går da greit med 
oss hjemme».

• Far samtykker til at bekymringen for Jonas blir tatt opp i «tverrfaglig team» i kommunen.



Spørsmål til teksten

• Hvilke bekymringer får dere for Jonas og familien?

• Hvilke undersøkelser/kartlegginger bør gjøres, og av hvilke instanser/tjenesteområder?

• Hvilke hjelpetiltak kan være aktuelle?

• Hvilke instanser bør bidra med de aktuelle hjelpetiltakene?

• Hvordan kan planen for samordning/samarbeid om undersøkelsene og hjelpetiltakene 
se ut?

• Bør Jonas henvises til psykisk helsevern? Hva er begrunnelse for utredning/behandling i 
psykisk helsevern? 

• Hva bør kartlegges i forbindelse med henvisningen, og hvilken informasjon bør 
henvisningen inneholde?



https://fontene.no/nyheter/bente-karin-har-
jobbet-i-bup-i-ti-ar-men-aldri-hatt-sa-mye-a-
gjore-hun-er-ikke-aleine-
6.47.919627.179c922d69
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