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Kritik mot en barn- och ungdomspsykiatrisk mottagning for
underlatenhet att fullgora skyldigheten att gora anmaélan enligt 14 kap.
1 § socialtjanstlagen (2001:453). Aven fraga om anmélningsskyldighet
foreligger for varje myndighet som i sin verksamhet har fatt kinnedom
om samma forhallande

Anmalan m.m.

I en anmalan till JO framférde AA kritik mot Barn- och ungdomspsykiatriska
mottagningen (BUP) i Lund och sérskilt mot psykologen BB och kuratorn CC. Han
klagade pa att tjanstemannen vid BUP inte hade anmalt en misstankt misshandel av
hans dotter DD till socialtjansten. Av anmalan framgick bl.a. att dottern, som vid
tillfallet var 14 ar, den 2 april 2001 var hos BUP for ett inbokat samtal. Hon
klagade da pa vark i en axel och personal fran BUP tog med henne for
undersokning till sjukhusets barnmottagning.

Under den inledande utredningen av anmalan uppmarksammade jag att nagon
anmadlan till socialtjansten inte heller hade gjorts av Barn- och Ungdomscentrum,
BAS, (sjukhusets barnmottagning). Jag beslutade darfor att inom ramen for detta
arende utreda aven Barn- och Ungdomscentrums agerande.

Utredning

Inledningsvis inhdmtade jag och tog del av DD:s journal vid BUP fran den 7 mars
2001 till den 27 mars 2002 samt till journalen fogade handlingar.

Sjukhuschefen vid Universitetssjukhuset i Lund anmodades att inkomma med
utredning och yttrande dver anmadlan. | remissen angavs att remissvaret dven skulle
innehalla en redogorelse for Barn- och Ungdomscentrums évervaganden i
anslutning till DD:s besck dar den 2 april 2001 i fragan om anmaélan skulle ske till
socialtjansten.

Sjukhuschefen vid Universitetssjukhuset i Lund dverlamnade f6ljande remissvar.

Enligt socialtjansten 14 kap. 1 § &r myndigheter vars verksamhet beror barn och
ungdom samt andra myndigheter inom halso- och sjukvarden och socialtjansten
skyldiga att genast anmala till socialnamnden om de i sin verksamhet far kannedom
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om nagot som kan innebéra att socialnamnden behdver ingripa till ett barns skydd.
Detta géller dven dem som ar anstéllda hos sadana myndigheter. Av de inkomna
yttrandena framgar att denna fréga dvervagts med anledning av den i anmalan till JO
beskrivna incidenten, men att den samlade bedémningen fran inblandad
barnpsykiatrisk personal varit att det inte funnits ndgot sadant skyddsbehov som
skulle motivera en anmalan till socialndmnden. Den medicinskt ledningsansvarige,
verksamhetschef EE, har betecknat denna bedémning som rimlig och jag har ingen
annan uppfattning.

Till remissvaret var fogat ett yttrande av divisionschefen vid Barnsjukvarden, FF.
Yttrandet atfoljdes av en journalanteckning fran DD:s ldkarbesok den 2 april 2001
(har utelamnad). Yttrandet hade foljande lydelse.

Namnda flicka sokte akutmottagningen i davarande Barn- och Ungdomscentrum den
2/4 2001 pa remiss fran Barn- och Ungdomspsykiatriska kliniken och med
fragestallningen Misshandel.

I journalanteckningen finns vél dokumenterat bade samtalet och noterade
undersdkningsfynd, som &ven ar dokumenterade med foton.

I den undersokande lakarens bedémning och journalanteckning framgér det klart att
frdgan om anmélan hanvisas till inremitterande instans, dvs. till lakare vid Barn- och
Ungdomspsykiatriska kliniken. Inremitterande lakare erhdll ocksa en kopia pa
ndmnda journalanteckning.

Till sjukhuschefens remissvar var fogat foljande yttrande fran verksamhetschef EE,
verksamhetsomrade Barn- och Ungdomspsykiatri.

Yttrandet bygger pa diskussion med handlaggande behandlare och genomgang av
journalen och de yttranden som psykolog BB och kurator CC har skrivit (bifogade).

Vid besoket pa Barn- och Ungdomspsykiatriska mottagningen den 2 april 2001
berattade flickan for behandlarna om ett brak hon hade haft med modern. Vid detta
tillfalle hade hon fatt ett slag Gver axeln, som 6mmade. Behandlarna tillsag att en
lakarbedémning gjordes av skadan. Forst av ldkare pA BUP-mottagningen, som
sedan remitterade vidare till Barnkliniken fér bedémning.

Behandlarna bedémde inte att det rérde sig om barnmisshandel, utan att det var ett
utslag av den svarartade konfliktsituation som radde mellan mor och dotter. Denna
hade lett till ett brak med handgemang. Utifran detta foreldg inte i den akuta
situationen nagon skyldighet att anmala misstanke om barnmisshandel. De bedémde
vidare att det var mojligt att med ett barnpsykiatriskt behandlingsarbete med mor
och dotter kunna &stadkomma en I6sning pa denna situation. Behandlarna lyckades
hjélpa mor och dotter att l6sa sina relationsproblem, och vid uppféljning nu visar det
sig att de forandringarna varit stabila.

Vid genomgéng av arendet verkar den beddmning som behandlarna har gjort att vara
rimlig.

EE:s yttrande atfoljdes av yttranden fran psykolog BB och kurator CC. BB:s
yttrande hade féljande lydelse.

Jag &r synnerligen medveten om min skyldighet att anméla misstankar om fysisk och
psykisk misshandel till de sociala myndigheterna och gor detta i de fall jag har
sadana misstankar. | samtliga de fall jag har ansvar for en behandling tar jag
stéllning till om jag bedémer att barnen far illa pa ett vis som inte avhjalps av
barnpsykiatrisk-psykologisk behandling. Detta leder till att anmélningar till
socialforvaltningen sker i de fall dar misstankar om missforhallanden finns efter en
bedémningsfas pa ett par samtal. | vissa av dessa arenden fortsatter vi sedan var
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BUP-behandling parallellt med insatser fran Socialforvaltningen och ibland utan
sadan kompletterande hjalp.

Samtidigt som behov av anmalan till sociala myndigheter alltid bor beaktas, vet vi
att konflikter mellan olika familjemedlemmar i en tonarsfamilj aven kan ta sig
fysiska uttryck under en aktiv frigorelsefas hos tonaringen. Dessa incidenter &r for
en erfaren barn- och ungdomsterapeut nagot som gar att sarskilja fran de
manifestationer som leder till misstankar om barnmisshandel.

DD remitteras till BUP, pd moderns begaran fran en barnhalsovardspsykolog som
kéant familjen sedan lang tid. Remissanledning anges vara en akut kris i familjen
narmast foranledd av att dottern rymt till en aldre pojke i Smaland, vilken hon
kommit i kontakt med via chattande pa nétet.

Modern som &r enskild vardnadshavare 6nskar individuell kontakt for DD. Vi
bestammer vid diskussion efter samtalet att delvis tillmotesga detta genom att vid
nésta samtalstillfalle kalla endast DD.

Vid samtal med DD 01-04-02 uttrycker hon att hon &r i tydlig konflikt med modern
och ifragasatter om hon kan bo kvar hos henne. DD har vid samtal med fadern
forstatt att han nu soker en bostad stor nog for dem bada. Vid detta samtal beskriver
DD ocksa att ett handgeméang mellan henne och modern agt rum dagen innan
besoket och att hon efter denna incident har besvar fran axeln. D& vi som kurator
och psykolog ej ar somatiskt skolade tillfragas de lakare som finns tillgangliga pa
enheten om DD:s besvar. Lakarna beslutar sedan om remiss till Barn- och
Ungdomscentrum, BAS, i Lund.

Vid den diskussion angaende den fortsatta behandlingsupplaggningen som vi som
psykolog och kurator har efter DD:s bestk 01-04-02 gors bedémningen att det som
bést gagnar DD dr ett fortsatt behandlingsarbete gentemot DD och modern.
Malsattningen for arbetet skulle vara att fa till stdnd ett mera balanserat fungerande
dem emellan. Vi bedémer oss kunna fé till stdnd en sé& pass god samarbetsallians att
vi genom en relativt kort behandlingsinsats kan klara av de konstaterade
relationsproblemen. Denna beddémning visar sig stimma och vi avslutar efter ett
antal samtal kontakten i ett skede da DD:s och moderns relation ater stabiliserats och
vart uppsatta mal alltsd har uppnatts.

Diagnosen som satts dr Relationsproblem mellan féraldrar och barn.

CC:s yttrande hade foljande lydelse.

Under min behandlingskontakt med DD och hennes mor fann jag aldrig skal att
misstanka barnmisshandel. Arbetet med de bada gallde att forbattra deras
relationsstorning som uppstatt till foljd av DD:s tonarsutveckling.

Vid ett tillfalle kom DD, enligt tidigare 6verenskommelse, till var mottagning och
hade enligt egen uppgift brakat med sin mor intensivt. Hon hade av modern fatt en
sopskyffel dver axeln, som dmmade, och min kollega och jag fann det bast att lékare
fick se och bedéma skadan. Vér bedémning av konflikten som DD beskrev, och
sedermera dven hennes mor, var att det rérde sig om ett tonarsbrak. Att DD tillfogats
fysisk skada beskrevs av henne som ett utslag av det temperament bade mor och
dotter har.

Fran akutbesoket pa sjukhuset kom ingen uppmaning till anmalan av ndgon
misshandel och de patryckningar som AA hanvisar till nddde aldrig mig under den
tiden. Arendet avslutades mycket positivt under varen 2001.

AA kommenterade yttrandena.
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Rattslig reglering

Allmant om anmalningsskyldigheten enligt 14 kap. 1 § socialtjanstlagen
(2001:453), SoL

Enligt 14 kap. 1 8 andra stycket SoL & myndigheter vars verksamhet berdr barn
och ungdom samt andra myndigheter inom halso- och sjukvarden och
socialtjansten skyldiga att genast anmala till socialndmnden om de i sin verksamhet
far kannedom om nagot som kan innebéra att socialnamnden behdver ingripa till ett
barns skydd. Detta galler &ven dem som &r anstéllda hos sddana myndigheter.
(Bestammelsen motsvarar 71 § socialtjanstlagen [1980:620] som géllde vid den
tidpunkt som ar aktuell i detta drende.)

Anmalningsskyldigheten forutsatter inte att det ar klarlagt att socialndmnden
behover ingripa till ett barns skydd. Aven uppgifter som ar svarbedémda eller
obestyrkta skall anmalas. Det racker saledes med att det foreligger misstankar om
nagot missforhallande for att anmalningsskyldighet skall intrada. Det ankommer
darefter pa socialnamnden att undersoka vilken grund som kan finnas for
uppgifterna i anmalan och utreda om det finns behov av atgarder. Det &r
socialndmndens ansvar att se till att barn och ungdomar far det skydd som de
behdver.

Anmalningsskyldighet foreligger d&ven om man inom halso- och sjukvarden, t.ex.
inom barn- och ungdomspsykiatrin, bedémer det som tillrackligt med de atgérder
som vidtas inom den egna verksamheten. Information om vilka atgarder som den
anmaélningsskyldige anser ld&mpliga kan lamnas till socialndmnden i samband med
anmalan. Det fortjanar att framhallas att skyldigheten att anmala ar absolut for
varje myndighet for sig. K&nnedom om att en annan myndighet har anmalt eller
avser att anmala ett misstankt missforhallande paverkar saledes inte skyldigheten
att anméla. Inte heller paverkar vetskap om att socialndmnden redan inlett en
utredning eller att annan kontakt mellan socialtjansten och barnet férekommit
skyldigheten att géra en anmélan enligt 14 kap. 1 § SoL.

Beddmning
Handlaggningen hos BUP

Som jag tidigare angivit forutsatter inte anmélningsskyldigheten att det &r klarlagt
att socialnamnden behover ingripa. Fragan om vilka omstandigheter som skall
foreligga for att skyldighet att anmala skall intrada maste givetvis avgoras fran fall
till fall.

| detta fall gav DD:s uppgifter om bl.a. smérta efter ett slag med en sopskyffel
psykologen och kuratorn anledning att kontakta BUP-klinikens ldkare som i sin tur
remitterade DD for undersokning till Barn- och Ungdomscentrum med
fragestallning misshandel. Redan harav framgar det att misstankarna da maste ha
varit sdana att anmalningsskyldighet forelag och att det i forsta hand var en fraga
for socialnamnden att bedoma vilka atgarder som kunde komma i fraga. Det har
dock sjélvfallet inte forelegat nagot hinder for BUP att for egen del foranstalta om
kroppslig undersdkning av DD, men BUP borde samtidigt eller i ndra anslutning
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dartill ha anmalt saken till socialtjansten. Resultatet av undersokningen hos Barn-
och Ungdomscentrum och de uppgifter som DD lamnade hos lakaren dar minskade
inte allvaret i hennes ursprungliga uppgifter. Tvartom framkom ytterligare
uppgifter som maste ha forstarkt misstankarna. Anmalningsskyldigheten kvarstod
saledes dven efter den foretagna utredningen. Av det sagda framgar att jag finner
anledning att rikta kritik mot BUP och berérd personal for att en anmalan enligt 14
kap. 1 § SoL inte kom till stand.

Handlaggningen hos Barn- och Ungdomscentrum

Av journalanteckningen som gjordes vid DD:s besok hos Barn- och
Ungdomscentrum framgar att DD, forutom att hon berattade om den aktuella
handelsen, uppgett att hon fatt orfilar tidigare av modern och att modern dven slagit
smasyskonen. | journalanteckningen hanvisades, angaende eventuell anmélan till
socialkontoret, till BUP eftersom BUP var remitterande och behandlande instans i
detta fall. De uppgifter som DD lamnade hos Barn- och Ungdomscentrum var
sadana att anmalningsskyldighet forelegat dven dar. Som framgatt ovan ar
anmalningsskyldigheten absolut for varje myndighet for sig. Det &r inte mgjligt att
som har skett hanvisa till att det aligger en annan myndighet att gora anmalan. Jag
finner saledes skal att kritisera dven Barn- och Ungdomscentrum.



