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Sammanfattning

Vilna AB har haft i uppdrag att genomfdra en utredning av styrningen och organisationen av
elevhalsoarbetet i grundskolan och gymnasieskolan i Danderyds kommun. Foreliggande rapport utvecklar
bakgrunden till de foreslagna atgarderna, konkretiserar atgardernas innebord, anger skalen till atgarderna
och dess dvergripande konsekvenser.

Syftet med utredningen har varit att ta fram forslag for starkt kvalitet och likvardighet i elevhalsoarbetet i
kommunens skolor. Vilna foreslar att bildningsforvaltningen genomfoér féljande fem atgarder:

e Planera, genomfdra och félja upp en obligatorisk och gemensam kompetensutvecklingsinsats for
alla kommunens rektorer i grundskolan, grundsarskolan, gymnasieskolan och gymnasiesarskolan
om det nationella uppdraget och ansvaret for elevhalsoarbetet. | insatsen ska dven berord
personal vid bildningsforvaltningen delta.

e Tafram en kommungemensam elevhalsoplan som anger huvudmannens langsiktiga mal med
elevhalsoarbetet, roller, ansvarsfordelning och strategier for elevhélsoarbetet framat.
Grundskolan, grundsarskolan, gymnasieskolan och gymnasiesarskolan ska omfattas av planen.
Planen ska forhalla sig till forskolan. Planen ska dgas och beslutas av bildningsdirektoren.

e |Inratta en enhet for elevhalsa vid bildningsforvaltningen som stod till skolornas lokala
elevhialsoarbete i vissa dvergripande funktioner. Enheten ska ledas av en enhetschef och vara
understalld verksamhetschefen for grund- och gymnasieskolan.

e Om bildningsforvaltningen viljer att inratta en enhet for elevhalsa foreslas forvaltningen inom tva
ar efter enhetens inrdttande analysera och ta stallning till om dven kuratorer och skolskéterskor
ska vara inplacerade pa den gemensamma enheten.

e Utveckla kvalitetsarbetet med avseende pa elevhalsan genom att samla in och redovisa
indikatorer pa elevhélsoarbetets kvalitet och likvardighet i kommunens skolor. Férvaltningen
rekommenderas ocksa fordra att skolorna analyserar sitt lokala elevhalsoarbete.

Hur gor foreslagna atgarder att utbildningen blir battre for eleverna i Danderyds skolor?
Halsa och larande forutsatter varandra. Elever som upplever sig ha en god halsa har ocksa storre
mojlighet att lyckas i sitt skolarbete. Elevhalsoarbetet och elevhalsans olika professioner har en viktig
funktion for att st6tta alla elevers arbete mot malen. Utredningen visar att det finns flera styrkor, men
ocksa flera utmaningar med elevhélsoarbetet i kommunens skolor i dagsldget. Alla elever far exempelvis
inte de elevhélsoinsatser som de har ratt till, arbetet ar inte alltid inriktat mot att framja halsa och
forebygga ohélsa, elevhilsans olika kompetenser anvands inte alltid pa ett klokt satt och det finns
variationer i elevhdlsoarbetet mellan skolor som inte ar motiverade av att eleverna har olika behov.
Forvaltningen erbjuder skolorna ett begransat stod i elevhalsoarbetet och uppféljningen av
elevhalsoarbetet ar tamligen svag.

De foreslagna atgarderna syftar till att 6ka kvaliteten och likvardigheten i elevhalsoarbetet sa att
utbildningen blir battre for alla elever i kommunens skolor. Med kompetensutvecklingsinsatsen ges
rektorerna battre kunskaper att styra och organisera elevhalsoarbetet s3 att eleverna far det stéd de har
ratt till och att resurserna inom elevhélsan anvands pa basta satt. Med en kommungemensam
elevhalsoplan blir det tydligare for alla som arbetar och gar i kommunens skolor vad elevhalsoarbetet
innebar och vem som &r ansvarig for vad. Det starker elevernas mojligheter att fa det stod de har ratt till
och behov av. Med en enhet for elevhalsa vid bildningsférvaltningen skaffar sig kommunen kapacitet att
stodja skolorna i elevhidlsoarbetet och sakerstalla att alla elever far tillgang till den psykologiska insatsen,
vilket inte ar fallet idag. Ett mer utvecklat kvalitetsarbete kring elevhalsan gor att forvaltningen och
skolorna ges starkare forutsattningar att folja upp att elevhalsoarbete leder till battre utbildning for
eleverna och att atgarder vidtas for att I6pande forbattra arbetssatten.
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Sa ar utredningen gjord

Utredningen bygger pa en analys av kommunens skriftliga dokumentation av elevhalsoarbetet och
intervjuer med 15 foretradare for kommunen. Vilna har bland annat intervjuat tjanstepersoner vid
bildningsforvaltningen, rektorer, kuratorer, skolskoterska, skollakare, skolpsykolog och specialpedagog.

Utredningens inriktning och forslag tar dven utgangspunkt i de nationella bestammelserna for elevhélsan
och skolmyndigheternas stodmaterial samt aktuella nationella utredningar om elevhalsoarbetet och
elevhilsan. Utredningen bygger ocksa pa utblickar till kommunerna Norrtélje, Lidingd, Varmdo, Alingsas,
Knivsta och Koping. Utblickarna har fokuserat kommunernas erfarenheter av mer central respektive lokal
organisering av elevhalsoarbete.
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1.Inledning

Danderyds kommun har identifierat elevhalsan som ett av kommunens prioriterade utvecklingsomraden.
Mot bakgrund av detta har bildningsforvaltningen i kommunen gett Vilna AB i uppdrag att genomféra en
utredning av styrning och organisation av elevhalsoarbetet inom kommunens verksamhet (grundskola och
gymnasieskola).

Det dvergripande syftet med utredningen ar att, med kvalitet och likvardighet i fokus, ta fram
dokumenterade och val motiverade forslag pa hur styrning och organisation av elevhéalsoarbetet inom
kommunens verksamhet kan utvecklas. Forslagen ska vara grundade i gallande bestammelser, aktuell
forskning och kunskap om basta praktik.

Denna rapport redovisar Vilnas forslag pa atgarder till bildningsforvaltningen.

1.1 Forslagen ar framtagna i en process med flera steg

Vilna har i ett forsta steg undersokt vilka styrkor och svagheter som foreligger i elevhalsoarbetet i
nuvarande verksamhet. | ett andra steg har Vilna tillsammans med bildningsférvaltningen ringat in vilka
omraden som bor utvecklas i elevhalsoarbetet och varfor. Slutligen har Vilna i dialog med foérvaltningen
undersokt vilka atgarder som kan bidra till att utveckla styrningen och organiseringen av elevhalsoarbetet
for att starka forutsattningarna for kvalitet och likvardighet. Utredningsarbetet har pagatt fran september
2021 till februari 2022. | bilaga 2 finns mer information om metod och material i utredningen.

Forslagen pa atgarder som Vilna lamnar i denna rapport bygger pa féljande underlag:

e En nuldgesanalys av styrkor och svagheter i elevhalsoarbetet i kommunens skolverksamhet i
dagslaget. Nulagesbilden bygger pa intervjuer med 15 medarbetare i kommunen: dels fyra
tjanstepersoner vid bildningsférvaltningen, dels elva medarbetare vid skolorna. Bland de
intervjuade pa skolorna finns bade skolledare och personer som arbetar med elevhélsans olika
insatser.

e Nuldgesbilden bygger ocksa pa en genomgang och analys av befintliga underlag som beskriver
elevhalsoarbetet i kommunens verksamhet och som Vilna fatt ta del avinom uppdraget.
Nulagesbilden har Vilna tidigare redovisat till férvaltningen i en separat underlagsrapport.

e Gillande bestammelser, stodmaterial fran Skolverket, Socialstyrelsen och SPSM samt aktuella
utredningar om elevhalsoarbete.

e En omvarldsanalys med utblickar till sex kommuner: Norrtalje, Lidingd, Varmdo, Alingsas, Knivsta
och Képing. | omvarldsanalysen har Vilna samlat in kommunernas erfarenheter av styrning och
organisering av elevhalsoarbetet, med sarskilt fokus pa central respektive lokal organisering av
elevhalsan. Vilna har genomfort intervjuer med féretradare for utbildningsforvaltningarna i
respektive kommun, i de flesta fall verksamhetschefer fér enheter med ansvar fér barn- och
elevhalsa. De huvudsakliga slutsatserna fran omvarldsanalysen har Vilna tidigare redovisat i
underlagsrapporten.

e Ett antal seminarier med féretradare for bildningsforvaltningen om nulage, 6nskat lage och
preliminara forslag. Vilna har dven inhdmtat synpunkter pa underlagsrapporten fran medarbetare
vid skolorna och bildningsférvaltningen.

1.1.1 Rapportens disposition
| rapporten foljer tre kapitel:

o Nastkommande kapitel definierar inneborden av kvalitet och likvardighet i elevhalsoarbete.
Definitionerna bygger pa gallande bestammelser, stodmaterial fran myndigheterna och aktuella
utredningar inom omradet.

e Darefter foljer ett kapitel som sammanfattar de huvudsakliga slutsatserna fran nuldgesanalysen.
Kapitlet ger en 6vergripande bild av de styrkor och utvecklingsomraden som finns i
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elevhalsoarbetet i Danderyds kommuns verksamheter, med avseende pa kvalitet och
likvardighet.

Det tredje och sista kapitlet redovisar Vilnas forslag pa hur styrning och organisation av
elevhalsoarbetet inom kommunens verksamhet kan utvecklas. Fem forslag pa atgarder
presenteras och skélen till atgarderna och dess konsekvenser diskuteras.
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2.Vilnas utgangspunkter i utredningen

2.1 Vad ar kvalitet i elevhélsoarbetet?

2.1.1 Elevhdlsa ska omfatta medicinska, psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska
insatser

Halsa och larande forutsatter varandra och elever som upplever sig ha en god hélsa har ocksa storre
mojlighet att lyckas i sitt skolarbete. Enligt Skolinspektionen utgor elevhalsan en viktig del av skolans
kapacitet att stodja elevernas utveckling mot utbildningens mal. Enligt skollagen (2010:800) ska det darfor
finnas elevhalsa (2 kap. 25 §). For att mota de komplexa forutsattningar och behov elever har for sin halsa
behover elevhidlsoarbetet omfatta saval medicinska, psykologiska, psykosociala som specialpedagogiska
insatser enligt Skolinspektionen. Med dagens specialisering av yrken &r det fa personer som har
kompetens inom alla dessa omraden. Darfor behover det for alla elever finnas tillgang till ett antal olika
yrkesgrupper inom elevhalsan: skollakare, skolskoterska, psykolog och kurator. Vidare behdver det finnas
tillgang till personal med sadan kompetens att elevernas behov av specialpedagogiska insatser kan
tillgodoses.*

Elevhalsan ar ytterst ett huvudmannaansvar. Det innebar enligt Socialstyrelsen och Skolverket att
huvudmannen maste se till att det finns elevhalsa for varje elev. Det &r huvudmannens ansvar att anordna
elevhilsa och se till att eleverna och rektorn har tillgang till de yrkeskategorier som rdknas upp i
skollagen.? Fér att elevhilsan ska kunna ge medicinska, psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska
insatser behdver huvudmannen och rektorerna tillsammans sakerstalla att ratt kompetenser finns i
verksamheten. Huvudmannen och rektorerna behover ocksa tillférsakra att dessa medarbetare arbetar pa
ratt satt utifran sina respektive roller.

2.1.2  Ansvarsforhdllandena behdver vara tydliga

Hur elevhalsan ska organiseras regleras inte i skollagen. Dar anges bara att det dr huvudmannens ansvar
att anordna elevhalsa med tillgang till skolldkare, skolskoterska, psykolog, kurator, samt personal med
sadan kompetens att elevernas behov av specialpedagogiska insatser kan tillgodoses. Av férarbetena till
skollagen framgar att huvudmannen kan anstélla denna kompetens eller ordna det pa annat satt.
Nationella uppféljningar pekar pa att huvudman och skolor uppvisar en bred variation av satt att
organisera elevhalsan. Elevhalsan kan vara knuten till den enskilda skolan men kan ocksa vara centralt
placerad. De kan arbeta mot alla huvudmannens skolor eller vara placerade pa en eller flera skolenheter,
delar eller hela sin tid. Ibland finns en kombination dar mer avancerade utrednings- och
stodverksamheter finns centralt medan andra delar av elevhélsan finns placerad i skolorna. Inte sallan
képs tjanster in p& konsultbasis.?

Eftersom det inte ar reglerat hur elevhéalsan ska vara organiserad behover det inom varje huvudman vara
tydligt vem som har ansvar for vad i elevhidlsoarbetet. Bade huvudmannen och rektor har viktiga ansvar
enligt bestdammelserna. | skollagens 2 kap. finns 6vergripande regler for huvudmannen och
ansvarsfordelning for bland annat elevhalsa (25-28 §). Enligt Socialstyrelsen och Skolverket ansvarar
skolhuvudmannen med avseende péa elevhilsoarbetet for att:*

e genomfora utbildningen i enlighet med bestammelserna i skollagen och féreskrifterna
e ha ett systematiskt kvalitetsarbete pa skolenhets- och huvudmannaniva

e genomfora verksamheten pa ett sddant satt att de nationella malen uppnas, till exempel beslut
om elevhalsans organisation, placering och anstallningsvillkor for de anstéallda inom elevhélsan

1 Skolinspektionen (2015). Elevhélsa. Elevers behov och skolans insatser. Rapport 2015:05.
2 Skolverket och Socialstyrelsen (2016). Vagledning for elevhilsan, s. 44.

350U 2021:11, avsnitt 5.3.3

4 Skolverket och Socialstyrelsen (2016). Vagledning for elevhélsan, s. 34
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o verksamheten har en adekvat kompetensférsorjning och personalen erbjuds
kompetensutveckling med mera

e  skriva avtal vid entreprenad och samverkan med andra huvudman

o se till att det finns lokaler och utrustning som behdvs for att syftet med utbildningen ska kunna
uppfyllas

Enligt Socialstyrelsen och Skolverket ansvarar rektor i grundskolan for att:®

e utforma undervisningen och elevhalsans verksamhet sa att eleverna far det sarskilda stod och
den hjalp de behover

e uppratta kontakter mellan skola och hem om det uppstar problem och svarigheter for eleven i
skolan

e anpassa resursfordelningen och stodatgarderna till lararnas vardering av elevernas utveckling

e integrera amnesdvergripande kunskapsomraden, exempelvis jamstalldhet, sex och samlevnad
samt riskerna med tobak, alkohol och andra droger.

Rektor i gymnasieskolan ansvarar for att:

e undervisningen, elevhalsan och studie- och yrkesvagledningen utformas sa att elever som
behover det far sarskilt stod eller andra stédatgarder

e eleverna far kunskaper om sex och samlevnad samt riskerna med tobak, alkohol, narkotika och
andra droger.

2.1.3 Samverkan med utgangspunkt i elevernas forutsattningar och behov

Elevhélsan syftar till att stodja elevernas utveckling mot utbildningens mal. Elever har olika
forutsattningar i sitt [arande. Darfor behovs det enligt Skolverket samarbete mellan olika funktioner for
att kunna mota elevers olika behov i sitt larande. Elevhalsan ska inte vara en separat verksamhet utan en
integrerad del i skolans bredare arbete med undervisningen och utbildningen. Det betyder enligt
myndigheten att det alltid behover finnas ett samarbete mellan elevhalsan och andra aktérer. Féljande
aktorer ar enligt Skolverket synnerligen viktigt att elevhalsan samverkar med, for att det ska finnas
kvalitet i elevhilsoarbetet:®

o Samarbete med elevers vardnadshavare: VVardnadshavare har ofta en god kunskap om sitt barn
och kan bidra med viktiga pusselbitar i elevhalsoarbetet. Grunden i samarbetet med
vardnadshavarna ar att utveckla en dialog och darmed skapa en tillitsfull relation.

e Samarbete inom elevhiilsoteamet: Inom elevhadlsan behdver de medicinska, psykologiska,
psykosociala och specialpedagogiska insatserna samverka i ett tvarprofessionellt team. Nar olika
kompetenser samverkar ar det lattare att planera det framjande och férebyggande arbetet. Det
underlattar ocksa arbetet med att kontinuerligt félja upp, utvardera och analysera
elevhalsoarbetet. Detta forutsatter att elevhalsan har tid for samarbete och reflektion.

e  Samarbete inom skolan: Elevhélsan behover ocksa ha ett ndra samarbete med skolans 6vriga
personal for att kunna stotta det klassrumsnara férebyggande och hélsofrdmjande arbetet. Men
ocksa samarbete for att planera och genomfora olika atgarder for att stotta enskilda elever. For
att detta ska vara mojligt behover elevhalsan och skolans 6vriga personal samarbeta. Att delta pa
arbetslagsmoéten kan vara ett satt for elevhalsan att bidra. Vid tex arbetslagsmoten kan
elevhalsans professioner och den pedagogiska personalen tillsammans utforma anpassningar pa
organisations-, grupp- och individniva. Syftet med ett samlat elevhilsoarbete ar att undanréja
hinder for larande och arbeta med anpassningar.

5> Skolverket och Socialstyrelsen (2016). Vagledning for elevhélsan, s. 34
6 Skolverket. (2021). Leda elevhalsan i skolan. (https://www.skolverket.se/skolutveckling/leda-och-organisera-skolan/leda-personal/leda-
elevhalsan-i-skolan) hamtad 2021-09-29.
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e  Samverkan mellan skolformer: For att kunna félja elevernas larande och forma utbildningen pa
ett bra satt krévs ocksa en fungerande samverkan mellan skolformer — exempelvis vid 6vergangar
fran forskolan till grundskolan eller fran grundskolan till gymnasieskolan. Att arbeta aktivt med
Overgangar handlar om att sakra att pedagogisk information inte gar forlorad. Detta gynnar alla
elever, och speciellt elever som behdver extra anpassningar och sarskilt stod.

e Samverkan med andra verksamheter: | elevhdlsoarbetet kan skolan dven ta stéd av andra
aktorer. Det kan vara till exempel habiliteringen, ungdomsmottagningar, barn- och
ungdomspsykiatrin, socialtjansten och Polisen. Malet fér samverkan ska vara att insatser bast
skapas utifran en helhet for eleven. Erfarenheter visar att det ar bra att tillsammans definiera vad
man ska samverka om och satta upp tydliga mal for samverkan. Man behover ocksa gemensamt
dokumentera vem som gor vad och planera hur arbetet ska féljas upp.

2.1.4  Fokus pa framjande och férebyggande arbete

Elevhalsoarbetet ska enligt skollagen i forsta hand vara inriktat mot att framja halsa och forebygga ohalsa.
Framjande arbete handlar enligt Socialstyrelsen och Skolverket om att starka eller bibehalla manniskors
fysiska, psykiska och sociala valbefinnande. Elevhéalsans arbete ska bidra till att skapa miljéer som framjar
elevernas larande, utveckling och halsa. Forebyggande arbete handlar enligt myndigheterna om att
minska risken for ohédlsa. Malet med det forebyggande arbetet ar att minska riskfaktorers inflytande over
individen och samtidigt starka skyddsfaktorerna. Planeringen av det forebyggande arbetet behéver utga
fran kunskapen om vad som orsakar ohélsa, och vilka miljofaktorer som kan leda till ohélsa eller
svarigheter med att nd utbildningens mal.”

Ett satt att arbeta framjande och forebyggande handlar om att se till att Iarmiljon i skolan ar anpassad till
elevers olika forutsattningar och behov. Tillgdnglighet ar ett begrepp som beskriver hur val en
organisation, verksamhet, lokal eller plats fungerar for barn och elever oavsett funktionsférmaga.
Tillganglighet ar enligt SPSM den forutsattning som kravs for att alla barn och elever ska kunna vara
delaktiga i en inkluderande skolverksamhet. Att utveckla sin verksamhets tillgdanglighet innebar enligt
SPSM att skolan anpassar den pedagogiska, den fysiska och den sociala miljon i relation till barns och
elevers ldrande.? Det &r viktigt att [armiljon dr anpassad for att mota det enskilda barnet eller elevens
behov. Exempel pa en anpassad miljo, nar det géller att méta denna malgrupp eller elevkategori ar de
auditiva, fysiska och sprakliga miljoerna samt den individanpassade undervisningen. Ju mer anpassad och
tillganglig den ordinarie undervisningssituationen ar desto battre ar forutsattningarna for att manga
elever ska fa den ledning och den stimulans de behover i sin vanliga undervisning. Omvéant kan man séga
att behovet av extra anpassningar och sarskilt stod 6kar om graden av anpassning i den ordinarie
undervisningen ar 1dg. Denna tankegang kan illustreras som i figur 1.

Figur 1: Modell fér en tillgénglig Iérmiljé

Sarskilt stod

Extra anpassningar

Tillganglig larmiljo

Kdlla: Socialstyrelsen 2019.

7 Socialstyrelsen och Skolverket (2016). Vagledning for elevhalsan. Tredje upplagan.
8 SPSM (2020). Tillganglig utbildning. (https://www.spsm.se/stod/tillganglighet/) hamtad: 2021-06-23.
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2.1.5 Tidiga atgarder nar mer behov av stod finns

Det racker dock inte att bara arbeta framjande och forebyggande. Det behovs ocksa atgardande insatser
for att hantera problem och situationer som har uppstatt i en organisation, i en grupp eller hos en individ.
Enligt Skolverkets allmanna rad fér arbete med extra anpassningar, sarskilt stod och atgardsprogram kan
skolan, genom att satta in tidiga och adekvata stodinsatser, se till att alla elever far forutsattningar att
utvecklas i riktning mot utbildningens mal.°> Men innan stédinsatser riktade mot individen satts in &r det
enligt Skolverket viktigt att skolan har sett 6ver hur organisationen omkring eleven ser ut. Det kan bland
annat ske genom att se 6ver hur resurser fordelas, vilka pedagogiska metoder som anvands, hur den
aktuella elevgruppen fungerar och hur elevens larmiljo ar organiserade. Férandringar i organisationen
kring eleven kan enligt de allménna raden fran Skolverket ibland vara tillrdckligt for att skapa
forutsattningar for utveckling. Men ibland kan en elev vara i behov av mer individinriktade stddinsatser.
Dessa kan sattas in i form av extra anpassningar inom ramen fér den ordinarie undervisningen eller i form
av sarskilt stod:

e Extra anpassningar ar en stédinsats av mindre ingripande karaktar som normalt ar mojlig att
genomfora for larare och ovrig skolpersonal inom ramen fér den ordinarie undervisningen. Det
maste inte fattas nagot formellt beslut om denna stédinsats.

o  Sarskilt stod handlar om insatser av mer ingripande karaktar som normalt inte ar mdjliga att
genomfora for larare och ovrig skolpersonal inom ramen fér den ordinarie undervisningen. Det ar
insatsernas omfattning eller varaktighet, eller bade omfattningen och varaktigheten, som skiljer
sarskilt stod fran det stod som ges i form av extra anpassningar.

2.1.6  Elevhélsan ska vara en integrerad del i det systematiska kvalitetsarbetet

Ett systematiskt kvalitetsarbete pa huvudmanna- och skolniva som inbegriper elevhalsan och
elevhilsoarbetet dr en forutsattning for kvalitet.?® Att bedriva kvalitetsarbetet fér elevhilsan pé ett
systematiskt satt betyder att huvudmannen och skolorna arbetar enligt féljande steg:

1. Nulédgesbeskrivning: | ett forsta steg bedémer huvudmannen och skolorna nuldget i
elevhilsoarbetet genom att samla information om resultat och maluppfyllelse for
elevhalsoarbetet. | nuldgesbeskrivningen identifieras vilka forutsattningar som ar nédvandiga for
att genomfora ett forbattringsarbete och vilka resurser som star till buds. Huvudmannen och
skolorna tar stéllning till vilka forutsattningar som ar majliga att paverka och vilka som inte ar det.

2. Nuldgesbedémning: Nar en nuldgesbeskrivning ar gjord bedémer huvudmannen och skolorna
vilka utvecklingsbehov som finns inom elevhalsoarbetet, det vill sdga vad i verksamheten som
ligger bakom styrkor och svagheter i nuldget och vad som behéver forbattras. | denna del utgar
huvudmannen och skolorna fran de nationella malen, tolkar och foérklarar resultaten i den egna
verksamheten, problematiserar och granskar sitt elevhalsoarbete kritiskt.

3. Planering av forbdttringsatgdrder: Utifran nulagesbedomningen med analys, prioriterade
utvecklingsomraden och tillgdngliga resurser tar huvudmannen och skolorna stéllning till vilka
konkreta atgarder som behover géras for att komma till ratta med utvecklingsomradena.
Huvudmannen och skolorna formulerar och planerar ocksa hur huvudmannen och skolorna ska
genomfora de beslutade utvecklingsinsatserna.

4. Uppféljning av dtgdrdernas effekt: En tid efter att insatserna ar genomforda undersoker
huvudmannen och skolorna vilka effekter insatserna haft. Huvudmannen och skolorna varderar
resultaten i foérhallande till de nationella malen for elevhalsoarbetet, de genomférda insatserna
och de forvantade effekterna. Huvudmannen och skolorna avsatter tid for att granska vad som
har gjorts och vad det har lett till. Darefter formulerar huvudmannen och skolorna hur de ska ga
vidare genom att géra en uppdaterad nulagesbeskrivning av elevhalsoarbetet.

9 Skolverkets allmanna rad med kommentarer. Arbete med extra anpassningar, sarskilt stéd och atgardsprogram
10 Skolverket. (2021). Leda elevhalsan i skolan. (https://www.skolverket.se/skolutveckling/leda-och-organisera-skolan/leda-personal/leda-
elevhalsan-i-skolan) hamtad 2021-09-29.
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Dialogen mellan huvudmannen och rektorerna ar central i kvalitetsarbetet — det galler sarskilt
elevhilsoarbetet dar ansvar inte séllan delas mellan huvudmanna- och rektorsniva. Dialog skapar
delaktighet och samférstand om resultat, kvalitet och utvecklingsbehov. For att forsta orsaker och
samband maste det ocksa finnas en dialog mellan rektor och ldrare och annan personal samt mellan
verksamheterna och huvudmannen.

2.2 Vad ar likvardighet i elevhalsoarbetet?

2.2.1 Tillgang till elevhalsa

En viktig aspekt av ett likvardigt elevhalsoarbete &r att elever har tillgang till elevhalsan. Alla elever ska ha
tillgang till den basniva av elevhalsa som skollagen anger, det betyder att alla elever pa alla skolor ska ha
tillgang till skollakare, skolskoterska, psykolog, kurator och personal med sadan kompetens att elevernas
behov av specialpedagogiska insatser kan tillgodoses. Alla elever pa alla skolor ska erbjudas minst tre
halsobesdk som innefattar allmanna halsokontroller. Hilsobestken ska vara jamnt férdelade under
skoltiden.

Tillracklig tillgang till personalresurser ar en nodvandig forutsattning for att elevhalsans uppdrag ska
kunna fullgéras. Det ar inget som sérskiljer elevhalsan fran andra personalgrupper i skolan. Men
elevhalsan kan riskera, i storre utstrackning @n skolans andra personalgrupper, att nedprioriteras av
rektor eller huvudmannen eftersom dess uppdrag inte alltid ses som skolans huvuduppdrag. Likvardighet
ar dock inte samma sak som att alla elever far lika mycket tid tillsammans med exempelvis skolskoterska,
psykolog eller kurator.

Elevers behov ser olika ut och resurstilldelningen ska anpassas till skillnader i olika elevers behov. Det bor
dock inte finnas systematiska skillnader mellan elevers tillgang och elevhalsa som inte kan forklaras med
att behoven ser olika ut. Vilken numerar som kan utgora en acceptabel lagstaniva ar svart att faststalla
och ar inte reglerat. Men Utredningen om elevers mdéjligheter att nd kunskapskraven féreslog nyligen i sitt
slutbetédnkande en numerar reglering av tillgang till elevhalsan. Den anger att en skollékare far ansvara
for hogst 7 000 elever, en skolskoterska for hogst 430 elever, en psykolog for hdgst 1 000 elever och en
kurator fér hdgst 400 elever.!!

2.2.2  Lika kvalitet i elevhélsan

Det ar viktigt for likvardigheten att den elevhalsa som elever far tillgang till r av god kvalitet. Elevhalsans
arbetssatt maste vara bra pa alla skolor. Det racker inte att elevhalsan omfattar medicinska, psykologiska,
psykosociala och specialpedagogiska insatser, skolldkare, skolskdterskor, psykologer, kuratorer samt
specialpedagoger och speciallarare maste ocksa utfora insatserna med god kvalitet. Det handlar om olika
saker. Utbildningen ska vila pa vetenskaplig grund och beprévad erfarenhet (1 kap. 5 § skollagen). For att
elevhilsoarbetet ska ha forutsattningar att vara bra pa alla skolor behover elevhélsans professioner
arbeta utifran vetenskap och beprévad erfarenhet inom respektive ansvarsomrade.

Elevhalsans professioner behover vidare ha gemensamma arbetssatt inom de delar av arbetet som ar
viktiga for kvaliteten. Det fordras att det finns en kontinuerlig kompetensutveckling av elevhalsans
professioner for att sdkerstalla att skolldkare, skolskoterska, psykolog, kurator. specialpedagog och
specialldrare arbetar i linje med den senaste forskningen. Att kompetensutvecklingen sker i enlighet med
principerna for kollegialt Iarande starker forutsattningarna for att larandet faster i organisationen och
bidrar till att utveckla gemensamma arbetssatt. Tillgang till professionsspecifika forum (till exempel
natverk) — dar respektive profession kan reflektera tillsammans — kan exempelvis vara viktiga for att
etablera lika kvalitet i elevhalsan.

2.2.3  Skolan kompenserar for elevers olika férutsattningar och behov

Skolan har ett kompensatoriskt uppdrag vilket betyder att skolan ska uppvaga skillnader i barns och
elevers forutsattningar. Det innebér att elever oavsett bakgrund ytterst torde na lika bra resultat i skolan.
Det bor inte finnas systematiska skillnader mellan skolor vad galler elevers skolresultat baserat pa

11SOU 2021:11, avsnitt 5.3.3
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elevernas bakgrund. Elevhalsan utgor ett stod for skolans uppdrag att ge elever utbildning och
undervisning. Undervisningen, tillsammans med bland annat elevhalsans arbete, skapar forutsattningar
for eleverna att nd malen. For att elevhalsoarbetet ska kunna ségas vara likvardigt bor alla elever na
malen i skolan. Elever som behoéver mer stod ska fa det. Om elever inte nar malen finns det goda skal att
saga att skolan inte gett det stéd och den stimulans som behdvs och skolans ska ge.
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3.Sammanfattande slutsatser kring nulaget i
elevhalsoarbetet

Vilna har tidigare redovisat resultaten fran nuldgesanalysen i en separat underlagsrapport till
bildningsforvaltningen. | detta kapitel sammanfattas de huvudsakliga slutsatserna géallande styrkor och
utvecklingsomraden i elevhélsoarbetet i kommunens verksamhet.

3.1 Styrkori elevhalsoarbetet

Vilna ser att det finns flera styrkor i Danderyds kommuns arbete med elevhalsan som pekar pa kvalitet i
elevhilsoarbetet. Eleverna i kommunens skolor nar relativt sett goda kunskapsresultat, i synnerhet i
grundskolan. De starka resultaten beror sannolikt forvisso i hog grad pa att eleverna i kommunen 6ver lag
kommer fran hem med goda socioekonomiska forutsattningar och studietraditioner, vilket forskningen
visat har ett starkt positivt samband med goda skolresultat. Vilna bedémer dock att det i flera delar
fungerande elevhalsoarbetet i kommunens skolor bidrar till de goda skolresultaten. Elever och
vardnadshavare ar som regel néjda med det stod de far. Fa uppgifter om missforhallanden och klagomal
om sarskilt stod har inkommit till Skolinspektionen respektive kommunen under senare ar.

Nuldgesanalysen har inte detaljstuderat elevhalsoarbetet pa respektive skola. Men den Gvergripande
bilden ar att det pa de flesta skolor finns elevhalsoteam och att elevhalsoarbetet 6ver lag fungerar pa
skolorna i kommunen. Rektorerna i kommunens skolor tycks kdnna stort ansvar for elevhalsoarbetet inom
sin egen skola. Det har inte framkommit uppgifter i utredningen som pekar pa att elevhalsoarbetet eller
elevhidlsoteamen inte fungerar 6verhuvudtaget pa nagon skola.

Den medicinska insatsen ar valutvecklad och skiljer ut sig som relativt sett mer valfungerande dn ovriga
insatser inom elevhalsan i kommunen. Den medicinska insatsen praglas av en tydlighet i
ansvarsférdelningen mellan huvudman och skola och gemensamt utvecklade och férankrade arbetssatt
som ar dokumenterade. Det pagar en kontinuerlig kollegial kompetensutveckling och en l6pande
uppfoéljning av insatsens kvalitet som redovisas |6pande till ansvariga tjdnsteman och politiker.

| nuldgesanalysen framkommer ocksa att bildningsforvaltningen i Danderyds kommun driver ett alltmer
aktivt kvalitetsarbete vilket har potential att pa sikt 6ka kvalitén och likvardigheten i elevhilsoarbetet.
Trots tamligen begransade resurser har forvaltningen under senare ar verkat for att skapa strukturer for
ett mer systematiskt kvalitetsarbete gallande elevhalsan.

3.2 Utvecklingsomraden i elevhalsoarbetet

Nuldgesanalysen visar samtidigt att det finns flera utmaningar som riktar ljuset pa utvecklingsomraden i
elevhilsoarbetet. Foljande utvecklingsomraden ser Vilna som de mest patagliga vad géller bade kvalitet
och likvardighet:

Det finns uppenbara brister i elevers tillgdng till elevhalsa i flera av kommunens skolor. Huvudmannen har
inte sakerstallt att alla elever har tillgang till de insatser in om elevhalsan som enligt bestammelserna ska
finnas. Skolorna delar inte heller sinsemellan elevhalsoresurser pa ett satt som gor att alla elever ges
tillgang till medicinska, psykologiska och psykosociala insatser. Pa flertalet skolor finns inte psykolog, och i
nagot fall saknas dven kurator, vid tiden for nulagesanalysen. Skolskoterska har ocksa saknats pa minst en
skola under senare ar. Tillgangen till skolskoterska, skolpsykolog och kurator ar i genomsnitt lagre i
Danderyd an i landet i stort. Vidare ar tillgangen lagre an den nivan som Utredningen om elevers
mdjligheter att nG kunskapskraven (SOU 2021:11) rekommenderar.

Det finns en bristande likvdrdighet i elevhalsan mellan skolor. Tillgangen pa elevhélsans yrkesgrupper
varierar avsevart mellan skolor. Medan vissa skolor exempelvis uppvisar en god tillgang pa skolpsykolog i
forhallande till den rekommenderade nivan ar det andra skolor som har en liten skolpsykologresurs och
ytterligare skolor som helt saknar. Motsvarande moénster syns aven for skolkurator och skolskoterska.
Dessa skillnader i tillgang tycks som regel inte bero pa att eleverna har olika behov pa olika skolor. Det
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finns ocksa skillnader i arbetssatten inom elevhalsan mellan skolor som inte heller tycks vara motiverade
av att elevernas behov ser olika ut.

Det finns vidare utmaningar vad galler kvaliteten i sarskilt de psykologiska och psykosociala insatserna.
Varje sig skolpsykologerna eller skolkuratorerna har fram tills nyligen haft en samordning med méjlighet
att utveckla arbetssatten genom kollegial dialog. Sedan en tid har kuratorerna gemensam handledning
men skolpsykologerna har det inte. Varken skolpsykologerna eller skolkuratorerna har gemensamma
dokumenterade arbetssatt. Snarare tycks arbetssatten bland skolpsykologer och kuratorer variera mellan
skolorna. Vilna bedémer att det pa motsvarande — men nédvandigtvis inte samma satt — torde vara
mojligt for bade skolpsykologerna och skolkuratorerna att samordna sitt arbete, likt skolskoterskorna och
i viss man aven specialpedagoger och speciallarare i kommunen redan gor.

Nuldgesanalysen har inte detaljstuderat elevhalsoarbetet pa respektive skola. Men det framkommer
uppgifter som pekar mot att det finns vissa utmaningar vad galler kvaliteten i elevhélsoarbetet pa vissa
skolor. | nuldgesanalysen framkommer att det pa somliga skolor finns ett forhallningssatt till
elevhalsoarbetet som inte ligger i linje med regelverkets intentioner och basta praktik. En aspekt av detta
ar att det pa en del skolor framst ar fokus pa individuella och atgardande insatser och inte pa generella
forebyggande och halsoframjande insatser. Mojligen kan bristande tillgang till elevhalsans yrkesgrupper
vara en bidragande forklaring till att det fraimjande och forebyggande arbetet inte hinns med. Men det
kan ocksa handla om elevhélsopersonalens synsatt och forstaelse av uppdraget. En annan aspekt ar att
det pa vissa skolor finns synsatt och arbetssatt som gar ut pa att elevhilsoarbetet framst ses som
elevhilsoteamets ansvar och att elever med utmaningar i sitt Iarande lampas 6ver pa elevhalsoteamen.
Samarbetet mellan elevhalsoteamen och 6vrig personal fungerar inte 6verallt. Det framkommer dven att
samarbetet inom elevhalsoteamen inte alltid fungerar vilket gor att elevhalsoarbetet inte utgar fran en
helhetssyn pa det satt som ar intentionen med elevhélsan. Att all personal pa skolan i sina respektive
roller ser sig som ansvariga for elevhalsoarbetet dr dock en framgangsfaktor. Och att all personal ser hur
de kan bidra till inkludering och att en inkluderande larmiljé darmed skapas.
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4. Forslag till bildningsforvaltningen

4.1 Overgripande om férslagen

Mot bakgrund av géllande bestammelser och kunskap om béasta praktik, samt radande nulége i
kommunen, och att bildningsférvaltningen vill starka forutsattningarna for kvalitet och likvardighet i
elevhilsoarbetet lamnar Vilna fem forslag pa atgarder.

4.1.1 Pavilket satt leder forslagen till battre utbildning och hélsa for eleverna?

Alla barn och elever har enligt skollagen och barnkonventionen ratt till en bra utbildning och halsa.
Samtliga foreslagna atgarder syftar ytterst till att ge eleverna detta. Atgarderna bidrar till genom att
starka skolans olika professioner att nytta sin kompetens och mandat pa basta satt for att arbeta med
elevernas halsa och valmaende i skolan. Forslagen bidrar till att forflytta kommunen fran ett nuldge, dar
det finns patagliga brister i elevhalsoarbetet, till ett nytt lage dar skolans personal ges battre
forutsattningar att ge eleverna det stéd som de har behov av och ratt till. I anslutning till respektive
forslag kommenteras hur atgarderna mer konkret bidrar till battre utbildning och halsa for eleverna (se
forslagsrutorna i detta kapitel).

4.1.2 Atgardernas ar delvis beroende av varandra

Vilna rekommenderar att samtliga atgarder genomfors. Bortsett atgarden att ta stallning till kuratorers
och skolskéterskors organisatoriska inplacering, som bygger pa att en enhet for elevhalsa forst har
inrdttats, utgor atgarderna separata insatser. Det betyder att atgarderna pa ett 6vergripande plan inte
forutsatter varandra utan kan genomféras mer eller mindre oberoende. Atgarderna kommer dock att
paverka varandra i det konkreta genomférandet. Vilna kommenterar under respektive forslag hur
atgarderna forhaller sig till varandra pa en mer detaljerad niva.

4.2 Genomfér en kompetensutvecklingsinsats for rektorer

Forslag: Bildningsférvaltningen planerar, genomfor och féljer upp en obligatorisk och gemensam
kompetensutvecklingsinsats for alla kommunens rektorer i grundskolan, grundsarskolan, gymnasieskolan
och gymnasiesarskolan om det nationella uppdraget och ansvaret for elevhalsoarbetet. | insatsen ska
dven berdrd personal vid bildningsférvaltningen delta.

Atgarden bidrar till battre hilsa och utbildning for eleverna genom att alla rektorer far aktuell kunskap om
dels de nationella malen for elevhéilsoarbetet, dels den senaste forskningen om hur man som rektor kan
leda elevhilsoarbetet pa ett satt som leder till friska och vdlmaende elever i skolan. Det kan bland annat
handla om att som rektor se hur man pa ett klokt satt kan anvanda elevhalsans olika professioner for att
arbeta framjande och férebyggande mot exempelvis stress.

Insatsen ska ha ett innehall som &r relevant for att i rollen som rektor styra och organisera
elevhilsoarbetet. Insatsen ska syfta till att skapa dels en gemensam kunskapsbas om de nationella malen
for elevhalsan, dels ett gemensamt synsatt kring vad som ar viktigt vad galler att leda och organisera
elevhilsoarbetet utifran de nationella malen. Insatsen ska dven efterstrava att ge deltagarna utrymme att
reflektera kring nulaget och majliga utvecklingsomraden i elevhélsoarbetet i kommunen och pa den egna
skolenheten.

Insatsen ska som regel vara obligatorisk for samtliga rektorer inom grundskolan, grundsarskolan,
gymnasieskolan, gymnasiesarskolan och tjanstepersoner vid forvaltningen som arbetar med elevhalsa.

4.2.1 Kompetensutvecklingsinsatsens form och innehall

Kompetensutvecklingsinsatsens form och innehall &r viktig for att syftet med insatsen ska nas. Hur
kommunen ska ldgga upp insatsen bor beredas av Bildningsforvaltningen. Vilna féreslar att insatsen tar
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utgangspunkt i ett urval skriftliga underlag som beskriver elevhalsans uppdrag och huvudmannens och
rektors ansvar. Efter att deltagarna last in sig pa materialet kan det med fordel diskuteras i kollegiala
arbetsformer. | bilaga 1 beskriver Vilna mer i detalj hur insatsen skulle kunna laggas upp.

4.2.2 Forankra kompetensutvecklingsinsatsen med rektorerna i planeringen

Bildningsforvaltningen bor involvera rektorerna i planeringen av insatsen for att dels kvalitetssakra
relevansen i innehallet, dels skapa legitimitet for insatsen bland rektorerna. Nar forvaltningen viljer att
involvera rektorerna i planeringen ar det vasentligt att forvaltningen ar tydlig med hur langt inflytandet
stracker sig. Det ar viktigt att halla fast vid fokusen pa de nationella malen for elevhélsoarbetet och den
gemensamma tolkningen kring dem. Det bor inte heller vara forhandlingsbart att som rektor vélja att
delta.

4.2.3 Insatsen ska foljas upp

For att undersoka om kompetensutvecklingsinsatsen lett till dnskade resultat ska den féljas upp. Bruket
att folja upp de skolutvecklande atgarder som bildningsforvaltningen genomfor, sarskilt de mer
omfattande, ligger i linje med principerna for ett systematiskt kvalitetsarbete. Uppféljningen kan goras pa
ett enkelt satt. Exempelvis genom att stélla ett antal fragor i en enkét eller genom att ha en gemensam
reflektionsstund i slutet av insatsen. Sarskilt viktigt att undersdka ar bland annat huruvida deltagarna
uppfattar att insatsen gett nya kunskaper om elevhélsans syfte och mal och om de uppfattar att insatsen
ar anvandbar i deras roll som rektorer och darmed ledare av elevhalsoarbetet lokalt pa skolorna.
Uppfoéljningen ska dokumenteras.

4.2.4 Tiden for genomférande

Kompetensutvecklingsinsatsen kan planeras under varterminen 2022 och inledas i bérjan av héstterminen
2022, och avslutas innan arsskiftet.

4.2.5 Skalen till atgarden

Rektorernas kunskap i att leda elevhalsoarbetet ar betydelsefullt for ett fungerande elevhélsoarbete.
Enligt SPSM &r rektors ledarskap i elevhalsoarbetet en tydlig framgangsfaktor. Rektors egen
kunskapsutveckling och aktiva ledarskap skapar forutsattningar for elevhalsans utveckling och
pedagogernas kollektiva utveckling enligt myndigheten. Det ar sarskilt viktigt att rektor férstar vad ett
forebyggande och halsoframjande arbete kan inrymma och att rektor leder fér att samordna aktiviteter i
en sddan riktning enligt myndigheten.!?

Nuldgesanalysen pekar pa att elevhalsoarbetet i kommunens skolor éver lag tycks fungera. Men det finns
pafallande skillnader i hur elevhélsoarbetet bedrivs och i vissa fall och delar tycks arbetet inte fullt ut
motsvara lagstiftarens intentioner for omradet. Skillnaderna i arbetssatt mellan skolorna tycks inte alltid
vara motiverade av att elevernas behov ser olika ut. Snarare forefaller rektorerna av andra skal ha valt att
prioritera elevhalsoarbetet i olika utstrackning och organisera elevhalsoarbetet pa olika satt.

Rektorerna inom kommunen ser pa elevhalsoarbetet pa olika satt enligt nuldgesanalysen. Medan vissa
rektorer valt att satsa mer resurser pa elevhalsan har andra skolor valt att satsa mindre. Avvagningar kring
resurser for elevhalsoarbetet tar sig olika uttryck, bland annat i hur skolorna valt att satta mal for
elevhilsoarbetet och hur skolorna valt att rekrytera elevhalsopersonal. Olika prioriteringar syns ocksa i
hur skolledningarna valt att fokusera elevhalsorelaterade fragor i kompetensutvecklingen av sin personal
och i hur stor del av gemensam utvecklingstid som skolan lagt pa elevhalsorelaterat utvecklingsarbete.

Nuldgesanalysen visar ocksa att rektorerna leder elevhiélsoarbetet pa olika satt i fraga om att
elevhidlsoteamens organisering och sammansattning varierar. Flera skolor har exempelvis inte tillgang till
skolpsykolog, nagra av skolorna har inte heller specialpedagog. Vid enstaka skolor saknas skolkurator och
specialldrare. Férutom att sammansattningen av elevhalsopersonal varierar mellan skolorna har
yrkesgrupperna — bortsett skolldkare och skolskoterska — delvis olika uppgifter pa olika skolor. Det

12 SPSM (2020). Samordning for ett hallbart elevhilsoarbete
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berattas exempelvis att skolkuratorerna och skolpsykologerna arbetar med i hog grad olika saker pa olika
skolor.

Aven elevhilsoteamens interna arbetssitt varierar p3 flera sitt i kommunens skolor. Det framkommer att
skolorna i varierande grad har fokus pa generellt framjande och férebyggande arbete kontra atgardande
arbete pa individniva. Arbetssatten varierar dven nar det géller i vilken grad som elevhélsoarbetet ses som
hela skolans ansvar eller framst elevhalsoteamens ansvar. Det rapporteras ocksa skillnader i arbetssatt
nar det galler hur skolorna gor pedagogiska kartlaggningar och skriver atgardsprogram. Det framkommer
ocksa att samarbetet mellan elevhalsans yrkesgrupper inte alltid fungerar.

Grunden for att utveckla elevhélsoarbetet ska vara de nationella malen. For att sakerstélla att
elevhilsoarbetet leds och organiseras med utgangspunkt i de nationella malen bedémer Vilna att det
finns skal att ytterligare starka rektorernas kunskap kring elevhalsans uppdrag enligt styrdokumenten. Det
finns ocksa behov av att 6ka forutsattningarna for en samsyn mellan rektorer och mellan rektorer och
forvaltningen vad géller arbetet med elevhalsan. Insatsen ska vara obligatorisk eftersom det finns en risk
att rektorer som prioriterar elevhalsoarbetet i lagre grad annars kommer vilja att inte delta.

Kompetensutvecklingsinsatsen starker forutsattningarna for 6kad kvalitet och likvardighet i arbetet med
elevhalsan i kommunens skolor vilket ytterst kommer att gagna eleverna. Nar rektorerna i kommunen
efter insatsen har en uppdaterad kunskap om de nationella malen och basta praktik for styrning och
organisering av elevhalsoarbetet, 6kar det mojligheterna for rektorer att fatta beslut som ligger i linje
med de nationella malen och forskningen inom omradet. Att samtliga rektorer genom insatsen far samma
kunskapsbas och dessutom utvecklar en stérre samsyn sinsemellan vantas ocksa starka forutsattningarna
for att de efter insatsen i hogre grad fattar beslut som ékar likvardigheten i elevhélsoarbetet.

4.2.6 Konsekvenser

Kompetensutvecklingsinsatsen kommer att ha direkta konsekvenser bade for bildningsforvaltningens
chefer och tjansteman respektive rektorer. Atgarden kommer att ta bade tid och kraft att planera,
genomfora och folja upp. Det &r tid och kraft som kommer att behéva tas fran andra arbetsuppgifter. Om
man utgar fran att tio rektorer och ytterligare fyra tjanstepersoner pa forvaltningen deltar, och anvander
tva timmar till inldasning och egen reflektion utéver sjalva métestiden vid fem moéten & en timme, innebar
det att totalt cirka 200 arbetstimmar kommer anvandas till insatsen. Uppskattningsvis kommer det
dessutom kravas cirka en veckas arbete att planera insatsen vid férvaltningen.

Vilna har 6vervagt andra forslag for att bidra till 6kad kunskap om de nationella malen bland rektorerna.
En mojlighet ar att kontakta SPSM for att ansoka om att ta del av deras program for skolhuvudman som
vill utveckla sitt elevhalsoarbete. Myndigheten skulle kunna bidra med motsvarande kompetensutveckling
av férvaltningen och rektorerna. SPSM:s tjanster ar gratis, forfragan om stod skickas in via myndighetens
webbformular ”Forfragan om Specialpedagogiskt stod”. Just nu har SPSM ett pagaende pilotprojekt som
syftar till att utveckla stod till huvudman. Myndigheten &r intresserad av att f4 med fler kommuner.13 Att
Bildningsforvaltningen sjalv planerar och genomfor insatsen har den férdelen att den kommer att kunna
starta snabbare och att Bildningsforvaltningen kommer att visa och kanna ett tydligare dgarskap. Fordelen
med ett samarbete med SPSM ar att myndigheten har en expertis inom omradet och att det kan vara
vardefullt att ha extern handledning av insatsen. Myndigheten skulle sannolikt kunna bidra dven i
forhallande till de 6vriga forslag pa atgarder som Vilna lamnar i denna rapport.

Att inte genomfora en kompetensutvecklingsinsats for rektorer om de nationella malen for elevhélsan, for
att i stallet enbart genomfora Gvriga foreslagna atgarder, ar ocksa en mojlighet. Men rektorerna har en
viktig roll vad géller att styra och leda elevhialsoarbetet. | Danderyd har rektorerna dessutom ett stort
handlingsutrymme i férhallande till huvudmannen att ldgga upp elevhalsoarbetet som det finner bast.
Givet detta bedomer Vilna att det vore riskabelt for kvaliteten och likvardigheten att inte starka
rektorernas kompetens pa foreslaget satt.

13 Enligt telefonsamtal med radgivare vid SPSM.
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4.3 Tafram en kommungemensam elevhalsoplan

Forslag: Bildningsférvaltningen ska ta fram en kommungemensam elevhalsoplan som anger
huvudmannens langsiktiga mal med elevhalsoarbetet, uppdragsbeskrivningar, ansvarsfordelning och
strategier for elevhéalsoarbetet framat. Grundskolan, grundsarskolan, gymnasieskolan och
gymnasiesarskolan ska omfattas av planen. Planen ska forhalla sig till forskolan. Planen ska dgas och
beslutas av bildningsdirektoren.

Atgarden bidrar till battre hilsa och utbildning for eleverna genom att det blir tydligt for alla som arbetar
och gar i Danderyds skolor vad eleverna har rétt till vad galler elevhalsa, hur arbetet ska bedrivas pa ett
overgripande plan och vem i skolan som &r ansvarig for att eleverna far det stod som de ska ha. Det
minskar exempelvis risken for att insatser inom elevhalsan helt uteblir eller ges pa ett satt som inte ligger i
linje med de nationella malen eller forskning och basta praktik.

Syftet med att ta fram en gemensam elevhalsoplan ar att bildningsférvaltningen och kommunens skolor
ska etablera en gemensam bild av de langsiktiga malen for det I6pande elevhalsoarbetet och vem som ar
ansvarig for vad i arbetet mot malen. Syftet ar ocksa att tydliggéra gemensamma utvecklingsomraden
inom elevhalsoarbetet och ange vilka strategier som bildningsférvaltningen och kommunens skolor har
antagit for att komma till ratta med brister och starka det som fungerar bra. Planen bor forankras i
utbildningsndmnden.

Att ta fram en kommungemensam elevhéalsoplan bor endast ske om huvudmannen ser att det skapar
tydliga varden for verksamheten. Det finns inga lagkrav pa att vare sig skolor eller huvudman ska uppratta
elevhilsoplaner.l* Men elevhilsoplaner kan vara ett bra verktyg att strukturera elevhilsoarbetet.

Elevhéalsoplanen ar till skillnad fran den arliga verksamhetsplanen och kvalitetsredovisningen ett mer
langsiktigt dokument. Vilnas forslag om att ta fram en kommungemensam elevhalsoplan ersatter den
rekommendation som Vilna tidigare lamnat om att ta fram en strategi for utvecklingen av arbetet med
sarskilt stéd i kommunens skolor.*®

4.3.1 Processen att ta fram planen ar viktig

Processen att ta fram den kommungemensamma elevhalsoplanen ar viktig for att planen ska fa betydelse
i verksamheten och bli ett verkligt stod i bildningsférvaltningens och rektorerna styrning, organisering och
prioriteringar gallande elevhalsoarbetet framgent. Den kommungemensamma elevhalsoplanen ska vara
ett betydelsefullt och levande dokument. Processen ska darfor praglas av 6ppenhet, delaktighet och ett
larande forhallningssatt, dar medarbetare vid bildningsforvaltningen, rektorer och elevhalsans
yrkesgrupper deltar i arbetet. Utgangspunkt kan tas i den kommungemensamma elevhéalsoplan som
paborjats inom forvaltningen.

Det ar betydelsefullt att planen tas fram pa ett sadant satt att forankring sker pa olika nivaer i den lokala
styrkedjan. Men det ar ocksa viktigt att inse att alla akt6rer inte kommer att tycka lika kring
elevhalsoarbetet och att bildningsdirektoren har en beredskap att fatta beslut om planen som
verksamhetschefer, rektorer och 6vrig personal maste folja.

Vilna foreslar att processen att ta fram kunskapsunderlaget struktureras i foljande steg:

1. Bildningsdirektoren utser en processledare med ansvar att utveckla den kommungemensamma
elevhalsoplanen. Det kan vara exempelvis verksamhetsutvecklare for skola eller chef for eventuell
framtida enhet for elevhalsa (se avsnitt 4.4). Bildningsdirektoren avdelar, i dialog med
verksamhetscheferna for forskolan respektive grund- och gymnasieskolan, resurser till arbetet
och anger en tidsfrist inom vilket arbetet ska utforas.

2. Verksamhetscheferna satter samman en arbetsgrupp for att bereda ett forslag till den
kommungemensamma elevhalsoplanen. Arbetsgruppen bor inkludera rektorer, foretradare for

14 Avstamt i samtal med Skolverkets upplysningstjdnst 2022-01-18.
15 Vilna (2019). Forslag for effektiv styrning och organisering av sarskilt stod, sérskilda undervisningsgrupper och grundsarskolan i
Danderyds kommun.
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elevhalsans olika insatser bade i centrala funktioner och som arbetar ute pa skolorna. Gruppen
kan inte vara for liten eller for stor om arbetet ska fungera, mellan 5-10 personer kan utgoéra en
[amplig gruppstorlek.

3. Arbetsgruppen undersoker i en forsta fas vad som kan vara ett vardefullt innehall (rubriker) att ha
med i en kommungemensam elevhalsoplan. | det arbetet tydliggors gransdragningen mellan de
lokala planerna och den kommungemensamma. Som inspiration kan arbetsgruppen titta pa
andra kommuners centrala elevhilsoplaner.®® | slutet av denna fas stimmer processledaren av
arbetsgruppens forslag till disposition med bildningsdirektéren innan arbetet fortskrider.

4. Nar bildningsdirektoren gett gront ljus utforskar gruppen i nasta fas de olika majliga
stallningstaganden som arbetsgruppen anser ska goras under respektive rubrik i den
kommungemensamma elevhalsoplanen. Denna fas i arbetet innebar att gruppen behoéver tolka
de nationella malen och skapa en gemensam forstaelse av hur elevhalsoarbetet bast bedrivs i
Danderyd givet bestammelser, vetenskap och beprévad erfarenhet inom omradet. Adekvata
styrdokument och andra underlag kommer behéva identifieras och anvandas (se bilaga 1).
Processledaren haller ihop arbetet men olika personer i arbetsgruppen kan fa ansvar att ta fram
utkast till olika delar av planen. Bildningsdirektdren stottar processledaren genom att vid behov
doéma av fragor, exempelvis dar gruppen internt drar olika slutsatser.

5. Nar arbetsgruppen landat i ett forslag till elevhalsoplan skickas det efter avstdmning med
bildningsdirektéren ut pa en remiss till samtliga lokala elevhdlsoteam, men ocksa andra instanser
som bedéms kunna ge bra synpunkter pa planen. Vart och ett av teamen férvantas inkomma med
samlade synpunkter pa planen via rektor. Remissrundan blir ett satt att forankra planen men
ocksa att sprida information om innehallet.

6. Efter remissrundan tar arbetsgruppen stallning till synpunkterna och arbetar in dem i texten. Hur
arbetsgruppen tagit hand om synpunkterna redovisas till bildningsdirektéren.

7. Bildningsdirektoren fattar beslut om planen och satter ett datum fér nar och av vem planen ska
utvarderas for att eventuellt revideras.

4.3.2 Innehallet ska ge en riktning i elevhalsoarbetet

Vad den kommungemensamma elevhalsoplanen ska innehalla kommer arbetsgruppen att utreda
narmare. Det ar fragor av gemensam natur som ska omfattas, inte sadana omraden som bast regleras pa
skolniva. Vilna ser att nagra omraden kan vara sarskilt anvandbara att ta upp i en kommungemensam
elevhalsoplan:

e Syftet med planen och hur den forhaller sig till de lokala elevhalsoplanerna samt nar den ar
beslutad och ska foljas upp.

e Gemensam oOvergripande inriktning for elevhalsoarbetet i alla kommunens férskolor och skolor.
Det kan exempelvis handla om att lyfta fram att elevhalsan enligt lagen framst ska vara
forebyggande och halsoframjande och att elevernas utveckling mot utbildningens mal ska stodjas
genom elevhélsan samt hur kommunen tolkar inneborden av detta. Avsnittet kan ocksa handla
om att Danderyd vill att elevhalsoarbetet praglas av kvalitet och likvardighet och vad det innebar.

e Ansvarsfordelningen mellan huvudmannen och rektor i kommunen.

e Det kommungemensamma (centrala) elevhalsans funktioner och ansvar. Avsnittet kan
exempelvis omfatta en beskrivning av de gemensamma funktionernas stod (om det inrattas en

16 Exempelvis Nacka har tagit fram en kommunévergripande plan som kan fungera som inspiration:
https://www.nacka.se/492f13/globalassets/medarbetare/enheter/valfard-skola-chefsstod/barn-och-elevhalsan/central-elevhalsoplan-
nackas-kommunala-skolor-och-forskolor.pdf? t tags=language%3Asv%2Csiteid%3A12709ba0-8dd7-42b2-b811-

27be12d37c9b& t hit.id=NackaKommun EPiAssets ContentTypes Media DocumentFile/ afa72744-a09f-4bd4-892f-
3128b909249c& t hit.pos=269
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enhet for elevhalsa kan enhetens uppgifter beskrivas). Det kan exempelvis ocksa omfatta en
beskrivning av gemensamma rutiner for placering i sarskild undervisningsgrupp.

o Det lokala elevhélsoarbetets funktioner och ansvar. Det kan handla om att redogéra for de
funktioner som ska finnas pa varje skola och hur de 6vergripande ska fungera. Det kan bland
annat ange hur samarbetet ska se ut med elevers vardnadshavare kring stod och samarbetet
inom elevhalsoteamet om de olika insatserna. Det kan ocksa beskriva samarbete inom skolan
mellan de tvdrprofessionella team som elevhalsan utgdr och samarbetet mellan elevhalsoteamet
och larare och 6vrig personal.

e Sammanfattande uppdragsbeskrivningar for elevhalsoarbetet fér elevhalsans yrkesgrupper (till
exempel skolldkare, skolskoterska, kurator, psykolog, specialpedagog, specialldrare, SYV och
ldrares ansvar i elevhalsoarbetet.

e Rutiner for samverkan med aktorer utanfor skolan, exempelvis vid 6vergangar mellan skolformer
och med habiliteringen, ungdomsmottagningen, barn- och ungdomspsykiatrin och socialtjansten.

4.3.3 Modjlighet till fortydliganden

Arbetet med planen ar ett bra tillfdlle att ringa in och ge fortydliganden kring olika omraden dar det idag
rader oklarheter i hur regelverkets ska tolkas. Vilka omraden detta ar behéver arbetsgruppen fordjupa
och underlag till detta kommer sannolikt att komma upp under kompetensutvecklingsinsatsen. Utifran
erfarenheterna i nuldagesanalysen ser Vilna skal till att adressera bland annat féljande:

e Bestammelserna kring elevhalsa ser delvis olika ut for grundskolan, grundsarskolan,
gymnasieskolan och gymnasiesarskolan och det finns inget krav pa att det ska finnas elevhalsa i
forskolan. Samtidigt ar ett elevhalsoarbete redan i forskolan verkningsfullt. Detta behdver planen
forhalla sig till.

e For medicinska, psykologiska och psykosociala insatser ska det enligt skollagen finnas tillgang till
skolldkare, skolskoterska, psykolog och kurator. Flera skolor har inte skolpsykolog. Vid enstaka
skolor saknas skolkurator. Det ar enligt Vilnas beddmning inte férenligt med regelverket. Planen
bor darfor fortydliga hur alla elever ska fa tillgang till bland annat psykologisk insats.

e Elevhalsan ska framst vara forebyggande och halsoframjande och elevernas utveckling mot
utbildningens mal ska stodjas. | nuldgesanalysen framkommer synpunkten att den medicinska
insatsen i forsta hand arbetar med atgardande arbete pa individniva men i begrénsad
utstrackning arbetar med forebyggande och framjande arbete pa gruppniva. Planen bor fortydliga
vad Danderyds kommun menar med fokus pa férebyggande och framjande arbete inom
elevhalsan.

e Samarbete ar en avgorande kvalitetsfaktor i elevhalsoarbete. | arbetet med planen bor
kommunen lagga stor vikt vid att fortydliga hur samarbetet inom elevhalsoteamen, mellan
elevhalsans personal och skolans 6vriga personal, mellan lokala och centrala elevhalsofunktioner
och mellan elevhdlsan och externa aktorer ska bedrivas. Detta for att sdkra ett hollistiskt
elevhalsoarbete som satter eleven i centrum. Det bor ocksa tydliggoras hur elever och
vardnadshavare ska goras delaktiga i elevhalsoarbetet. For att arbetssatten ska bli synkroniserade
utgar Vilna fran att kommunen i arbetet med planen behéver ha en dialog med exempelvis
habiliteringen, ungdomsmottagningen, barn- och ungdomspsykiatrin och socialtjansten.

4.3.4 Tiden fér genomforande

Arbetet med planen kan med foérdel ta vid efter att kompetensutvecklingsinsatsen for rektorer och
ansvariga vid bildningsforvaltningen genomforts (se avsnitt 4.2). Efter kompetensutvecklingsinsatsen finns
en gemensam forstaelse bland rektorer och tjanstepersoner vid bildningsforvaltningen om de nationella
malen och hur de kan omséttas i styrning och ledning av elevhilsoarbetet. Vilna rekommenderar darfor
att arbetet med planen inleds under senare delen av hostterminen 2022 och att planen ska vara beslutad
innan halvarsskiftet, det vill saga i juni 2023.
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4.3.5 Skilen till atgérden

Elevhélsan ar ett av bildningsforvaltningens prioriterade utvecklingsomraden. Forvaltningen anger att
syftet med satsningen pa elevhalsan ar att forbattra elevernas studieresultat, vdilmaende och trygghet i
skolan samt skapa rutiner for en battre 6vergang i skolbyten i kommunen. Samtidigt som forvaltningen
identifierat elevhadlsoarbetet som ett utvecklingsomrade har malen for utvecklingsarbetet inte definierats.
Huvudmannen har inte ett mal- och strategidokument som anger vad huvudmannen mer konkret vill
uppna med elevhalsoarbetet och hur malen for elevhalsoarbetet ska nas. Varje skola har en egen
elevhalsoplan som bildningsforvaltningen stottat skolorna i framtagandet av. Men det finns ingen
gemensam plan for huvudmannen. Ett utkast pa kommungemensam elevhalsoplan finns framtaget pa
bildningsforvaltningen men planen ar inte beslutad eller kommunicerad med skolorna. Sa vitt Vilna erfar
ar arbetet med planen vilande.

Att huvudmannen inte har gemensamma mal for elevhalsoarbetet som ar férankrade med
verksamheterna framkommer i nuldgesanalysen. Nar Vilna vid intervjuerna fragat om vilka mal som
huvudmannen har for elevhalsoarbetet ger respondenterna tamligen svavande svar pa temat att
elevernas resultat ska forbattras eller att eleverna ska ma bra. En del av de intervjuade sager dock
uttryckligen att kommunen inte har nagra gemensamma mal for elevhalsoarbetet och elevhalsan utan att
det ar upp till varje enskild skola att lagga fast sina mal.

Nar det inte ar konkretiserat vad huvudmannen vill uppna med elevhélsoarbetet ar det svart att
identifiera utmaningar och styrkor i nuvarande arbetssatt. Det gor att det i nasta steg blir utmanande att
formulera atgarder som kan bidra till att komma till ratta med brister och bygga vidare pa framgangsrika
arbetssatt. Hur elevhalsan ska organiseras regleras inte i skollagen. Bade huvudmannen och rektor har
viktiga ansvar enligt bestammelserna. Det behdver darfor vara tydligt vem som har ansvar for vad i
elevhilsoarbetet. Bade i det Idpande arbetet och i utvecklingsarbetet.

Genom att utveckla en kommunévergripande elevhalsoplan kan forutsattningar for kvalitet och
likvardighet starkas i kommunens skolor. Bade processen att ta fram planen och innehallet i planen ar
viktigt. Kvaliteten och likvardigheten starks genom att man inom huvudmannens verksamheter skapar
samsyn om mot vilka mal elevhilsoarbetet ska bedrivas, vilka funktioner pa skol- och huvudmannaniva
som ska finnas och hur de ska bidra i elevhélsoarbetet. Rektorerna far med planen ett stéd genom att
overgripande veta vilka kvaliteter som huvudmannen fodrar att elevhélsan ska omfatta pa den egna
skolan och huvudmannen far en tydlig malbild att analysera skolornas och férvaltningens arbete mot.
Elevers och foraldrars mojligheter att veta vad de kan forvénta sig av elevhéalsoarbetet starks ocksa.

Det ar viktigt att planen forhaller sig till forskolan. | manga fall kan elevers behov av stod i sitt larande
upptackas pa forskolan. Det finns inget som hindrar att en huvudman har ett strategiskt elevhalsoarbete
som pa ett klokt satt borjar redan i férskolan. Genom att tanka in forskolan kan elevhéalsoarbetet fa en
storre utvaxling. Nar elevers behov av stod upptacks tidigt okar det forutsattningarna for att undvika
framtida skolmisslyckanden.

4.3.6 Konsekvenser

Arbetet med att ta fram en kommungemensam elevhalsoplan ar ingen liten sak utan kommer att krava en
kraftanstrangning for att arbetet ska bidra till kvalitet och likvardighet i verksamheterna, det vill sdga det
som bildningsférvaltningen vill stadkomma i elevhalsoarbetet. Atgirden kommer ta tid och kraft att
genomfora som behdver tas fran dvriga arbetsuppgifter. | synnerhet arbetsgruppen kommer att behéva
dgna mycket tid till uppgiften. Om man antar att arbetsgruppen bestar av sju personer (inklusive
processledaren) och att deltagarna lagger 40 timmar var kommer atgarden fordra minst cirka 300 timmar
att genomfora.

Nar den kommungemensamma elevhalsoplanen finns pa plats kommer det att finnas ett nytt
styrdokument att forhalla sig till for alla ledare och medarbetare i kommunen. Under forutsattning att
planen implementeras 6kar huvudmannens styrning av skolorna i riktning mot de nationella malen, vilket
samtidigt betyder att rektorers och 6vrig personals handlingsutrymme minskar i elevhalsoarbetet.
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Kunskap om de nationella malen och samsyn kring elevhalsoarbetet bland rektorer uppstar med allra
storsta sannolikhet inte av sig sjalv. Att inte utveckla en kommungemensam elevhélsoplan, eller pa annat
satt skapa en arena for dialog kring hur elevhéalsoarbetet ska bedrivas och dokumentera dessa slutsatser,
gor att det fortsatt kommer att vara svart for bildningsforvaltningen att tydligt kommunicera vilka
kvaliteter huvudmannen forvantar sig av varje rektor pa elevhalsoarbetet. Det innebar sannolikt att
elevhdlsoarbetet i kommunen dven fortsatt kommer att variera avsevart mellan skolor.

4.4 Inratta en enhet for elevhalsa vid bildningsférvaltningen

Forslag: Inrdtta en enhet for elevhalsa vid bildningsférvaltningen som stéd till skolornas lokala
elevhalsoarbete i vissa overgripande funktioner. Enheten ska ledas av en enhetschef och vara understalld
verksamhetschefen for grund- och gymnasieskolan.

Atgarden bidrar till battre hilsa och utbildning for eleverna pa flera satt. Det ger kommunen béttre
kapacitet att sdkerstalla att eleverna far tillgang till den medicinska och psykologiska insatsen oavsett
vilken skola i kommunen eleven gar i. Det bidrar ocksa till att i synnerhet skolpsykologernas kompetens
anvands pa ett mer andamalsenligt satt i elevernas utbildning jamfort med idag. Det stodjer ocksa
skolldkares, skolskoterskors, kuratorers, specialldrares och specialpedagogers mojligheter till
kompetensutveckling, sa att de kan arbeta pa basta satt for elevernas halsa och utbildning, utifran
respektive kompetens.

Med forslaget kommer skolskdterskor, kuratorer, specialldrare och specialpedagoger — precis som det ar
idag — finnas tillgangliga for eleverna pa respektive skola.

Syftet med att inratta en enhet for elevhalsa ar att starka kapaciteten for kommunens skolor att kunna ge
alla elever den elevhalsa som de har rétt till, med fokus pa den medicinska och psykologiska insatsen.
Syftet ar ocksa att starka likvardigheten, bade genom att huvudmannen i hogre grad ser till att elevhélsan
motsvarar bestammelserna i alla skolor och att kommunen i elevhalsoarbetet i hdgre grad kan rikta
insatser mot skolor dar det kort eller langsiktigt finns storre behov av elevhélsans insatser.

Enheten ska inte ta 6ver det ansvar som aligger rektorerna att organisera och leda elevhalsoarbetet p3
den egna enheten utan stodja rektor i det arbetet. Till skillnad fran den tidigare gemensamma
elevhalsofunktionen i Danderyds kommun (kallad enheten for barn och elevhalsa) ska den nu foreslagna
enheten enbart stddja verksamhet i egen regi. Skalet ar att de uppgifter som alaggs den nya enheten
enligt bestdammelserna faller inom huvudmannens och rektors ansvar.

4.4.1 Enheten ska ledas av en enhetschef

Enheten ska ledas av en enhetschef och vara understéalld verksamhetschefen for grund- och
gymnasieskolan. Det betyder att enhetschefen ska vara pa en organisatorisk niva motsvarande rektorerna
i kommunen. Beroende pa hur omfattande uppdrag enheten ges kan enhetschefen dven behéva vara
operativt ansvarig i vissa delar, exempelvis att samordna en eller ett par av yrkesgrupperna.

Den enhetschef som rekryteras bor vara val fortrogen med elevhalsans uppdrag och ansvar. Personen kan
inneha det medicinska eller psykologiska ledningsansvaret eller delegera detta till en medarbetare vid
enheten. Personen bor vara bra pa att bygga relationer pa det satt som kravs for att en gemensam
elevhalsofunktion effektivt ska kunna ge stod till rektorerna.

4.4.2 Enhetens ansvar

Foljande ansvar ska enligt forslaget aligga den nya gemensamma elevhélsoenheten:
e tillhandahalla skolldkare och psykolog till skolornas elevhalsoarbete
e tillhandahalla medicinskt och psykologiskt ledningsansvar till verksamheten

e professionsvis samordna elevhalsopersonalen for utveckling och kvalitet i det yrkesspecifika
ansvaret

e deltaidet systematiska kvalitetsarbetet for elevhialsa pa huvudmannaniva
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e bidra med expertis i elevhalsofragor pa huvudmannaniva

e deltai specifika utvecklingsinsatser av elevhalsan pa skolorna

e bista verksamheten i handelse av kris eller andra extraordinara handelser

o deltaiarbetet med att uppratta policydokument, riktlinjer och vagledningar
e verksamhetsstod for elevhilsans journalsystem (ProRenata)

Det konkreta innehallet av respektive uppgift bor bildningsférvaltningen ta stallning till infor att enheten
inrattas och kan vidare beredas av enhetschefen tillsammans med medarbetarna vid enheten. Mojligen
kan det inom ramen for uppgifterna att delta i det systematiska kvalitetsarbetet for elevhalsa pa
huvudmannaniva och att bidra med expertis i elevhalsofragor pa huvudmannaniva ankomma pa enheten
att samordna framtagandet av den kommungemensamma elevhélsoplanen (se avsnitt 4.3).

443 Bygg vidare pa fungerande arbetssatt i kommunen

Vid inrattandet av enheten ar det viktigt att de arbetssatt som redan ar utvecklade och dokumenterade i
kommunen forvaltas pa ett klokt satt. | synnerhet den medicinska insatsen i Danderyds kommun kan
fungera som inspiration till hur mer samordning och gemensam kompetensutveckling kan skapas i
enhetens regi dven for de psykologiska, psykosociala och specialpedagogiska insatserna. Utan att hdvda
att den medicinska insatsen ar fullindad kan Vilna se att det finns flera bra saker att ta fasta pa: Den
medicinska insatsen ar redan idag tydligt organiserad och strukturerad. Det ar tydligt vem som ar
medicinskt ledningsansvarig (skolldkaren) och den medicinskt ledningsansvariga skolldkaren har ett tydligt
mandat att arbeta med alla skolor. Det finns ett utpekat ansvar for samordning av den medicinska
insatsen med en samordnande skolskoterska som utfor koordinerande arbetsuppgifter motsvarande 20
procent av heltid. Skolskéterskorna i kommunen har i férhallandevis hég grad gemensamma arbetssatt
som sa vitt Vilna kan bedéma bygger pa gallande regler och kunskap om basta praktik. Arbetssatten ar
dokumenterade i en gemensam metodbok som alla skolskoterskor har tillgang till i en digital
mappstruktur.

Vidare finns det en bra support for nyanstallda inom den medicinska insatsen som kan inspirera. Det finns
en promemoria som stod for introduktion for nyanstallda skolskéterskor som beskriver
ansvarsforhallanden och anger 6vergripande nar under aret olika arbetsuppgifter inom den medicinska
insatsen ska utforas. Samordnande skolskdterska ger daven individuell introduktion och handledning av
nyanstallda skolskoterskor. Vissa indikatorer som beskriver den medicinska insatsen (bland annat
avvikelserapportering och tillgang till elevhalsans yrkesgrupper) sammanstalls, analyseras och
dokumenteras arligen i en verksamhetsberattelse for elevhalsans medicinska insats. Verksamhetschefen
for grundskola och gymnasieskola och samordnande skolskdterska uppréattar ocksa arligen en
patientsdkerhetsberattelse. Skolskoterskorna traffas regelbundet tillsammans med skollakare,
samordnande skolskdterska och verksamhetschef fér grundskola och gymnasieskola. Vid traffarna
genomfors bland annat gemensam kompetensutveckling och dialog med externa parter.

4.4.4 Enhetens bemanning

Forslaget innebar att skolldkaren och den samordnande specialpedagogen kommer att vara anstallda vid
enheten, det vill sdga vid forvaltningen, men inte som idag direkt understallda verksamhetschef for grund-
och gymnasieskolan. De psykologer som idag finns vid skolorna ska enligt forslaget i stallet vara anstallda
vid enheten.

For att kunna fylla de funktioner som aligger enheten behover det bland annat finnas medarbetare som
kan samordna skolskoterskor, kuratorer respektive specialpedagoger och specialldrare. Samordnande
specialpedagog och skolskdterska bor vara anstéllda vid enheten for de delar av tjansten som ligger inom
enhetens ansvarsomrade.

Skolldkare och psykologer ska ha ett tydligt ansvar att ge stod i det lokala elevhélsoarbetet. Den eller de
skolldkare och psykologer som finns vid enheten ska ha utpekade ansvarsskolor. Utover att ha en
medicinskt ledningsansvarig ska det ocksa finnas en psykologiskt ledningsansvarig medarbetare.

23 Vilna



Bildningsforvaltningen bor ta stallning till vilka ytterligare kompetenser som ska finnas vid enheten. Det
kan exempelvis handla om logoped och kurator.

4.4.5 Tid for genomforande

Det gar att ha olika angreppsatt nar det galler tidplan for att inrdtta en enhet for elevhalsa i forhallande
till 6vriga forslag som Vilna [lamnar. Det ena alternativet ar att enheten for elevhalsa inrattas forst och att
enhetens chef och medarbetare far i uppdrag att leda arbetet med kompetensutvecklingsinsatsen och
arbetet med den kommungemensamma elevhilsoplanen (se tidigare forslag). Det andra alternativet ar
att arbetet med planen inleds forst inom Bildningsférvaltningen och att enhetens roll och uppdrag vidare
bereds inom planarbetet. Man kan ocksa ténka sig att kompetensutvecklingsinsatsen planeras och
genomfors av férvaltningen men att enheten tar vid och arbetar med utvecklingen av planen.

4.4.6 Detfinns for- och nackdelar med central elevhélsa

Det finns ingen nationell reglering av hur elevhalsan ska organiseras och det finns inga tydliga slutsatser
fran forskningen om vad som utgor basta satt att organisera elevhéalsan pa. Kommunerna som ingatt i den
omvarldsanalys som genomférts inom ramen foér utredningen visar dock pa vissa erfarenheter om
fungerande praktik. Den 6vergripande trenden i elevhalsoarbetet hos kommunerna i omvarldsanalysen ar
centralisering. Det innebar att huvudmannen tagit 6ver alltmer ansvar fran skolorna for olika funktioner
inom elevhalsoarbetet. Skollakare och psykologer ar som regel centralt anstallda och har sarskilda
ansvarsskolor. | omvarldskommunerna ar dven kuratorer och skolskoterskor i de flesta fall anstallda
centralt. Aven nar skolskdterskor och kuratorer ar centralt anstéllda ar de dock utlokaliserade p3 en eller
ett par skolor. Det vill séga har sina arbetsplatser, kollegor och elever pa vissa skolor. Specialpedagoger
och specialldrare ar i samtliga sex kommuner i huvudsak lokalt anstéllda. | en av kommunerna finns det
beslut pa att dven specialpedagogerna ska vara centralt anstéllda men den fordandringen har inte
genomforts. For yrkesgrupper som ar lokalt anstallda eller utlokaliserade finns i de flesta av
omvarldskommunerna en sarskilt utpekad samordnare kopplad till den centrala enheten. | samordnarens
roll kan det ligga att se till att yrkesgrupperna mots regelbundet for att fa information,
kompetensutvecklas, utveckla gemensamma arbetssatt etcetera.

Kommunerna i omvarldsanalysen lyfter fram flera férdelar med en mer centralt organiserad elevhalsa —i
synnerhet om man efterstravar 6kad kvalitet och likvardighet inom verksamheten. Det starker
mojligheterna till likvardighet i tillgangen till elevhilsa: Med exempelvis centralt anstalld
elevhilsopersonal ar det lattare for huvudmannen att se till att alla elever har adekvat tillgang till
elevhilsans olika insatser. Det géller ocksa vid vakanser da omférdelning i centralt placerade
medarbetares tjanster kan sdkerstalla att insatserna fungerar dven om personal slutar. Med mer
gemensam elevhélsa blir det lattare att anpassa elevhalsoresurserna till skolors olika behov i
elevhilsoarbetet — bade pa langre och kortare sikt. Det blir ocksa lattare att snabbare omfordela resurser
till en viss skola om det uppstar akuta behov av elevhilsopersonal.

Gemensam elevhalsa starker dven mojligheterna till kvalitet i elevhalsoarbetet, genom att
forutsattningarna for samordning av elevhalsans olika insatser 6kar. Med en mer gemensam elevhalsa ar
det lattare att strategiskt arbeta med kompetensutveckling bade inom och mellan olika yrkesgrupper
inom elevhélsan. Det 6kar ocksa mojligheterna att etablera gemensamma arbetssatt. Gemensam
elevhialsa bidrar ocksa till kvaliteten genom att forbattra mojligheterna att till strategisk samverkan med
andra aktorer, sasom habiliteringen, socialtjansten, ungdomsmottagning och BUP. Centrala
elevhalsoresurser gynnar ocksa kvalitet genom att starka mojligheterna att arbeta mer férebyggande och
framjande med organisationer och grupper, snarare an atgardande pa individuell niva.

Mer gemensam elevhalsa underladttar dven rekryteringen av elevhalsopersonal enligt
omvarldskommunerna. Det kan i vissa fall vara svart att fylla en heltidstjanst for en skollakare,
skolskoterska, psykolog eller kurator pa en skola. Att kunna erbjuda en central anstéllning motsvarande
100 procent 6kar mojligheten att fa manga kvalificerade sokande. En gemensam tillhorighet till en central
elevhalsofunktion kan ocksa battre attrahera sokande genom att 6ka mojligheten till samhérighet och
kollegial dialog med andra personer med samma professioner. Det kan enligt omvarldskommunerna vara
utmanande for rektorer att arbetsleda elevhalsans yrkesgrupper eftersom en rektor sallan fullt ut har

24 Vilna



inblick i gdllande regelverk och aktuell forskning och basta praktik inom alla insatser som elevhélsan
omfattar. Det géller bland annat skolskoterskans och kuratorns arbetsomraden. Detta kan begrédnsa en
rektors mojligheter att styra och arbetsleda elevhalsans yrkesgrupper, exempelvis vad géller balansen
mellan att arbeta framjande och férebyggande kontra atgardande. Med en central enhet och enhetschef
med ansvar for exemplevis skolldkare, skolskéterska och skolpsykolog kan det enligt vara lattare att fa till
en strategisk diskussion om elevhalsans inriktning och arbetsuppgifter enligt vissa av
omvarldskommunerna. Detta genom att rektor kan ha en dialog med en enhetschef om elevhalsans
uppdrag och yrkesgruppernas olika uppgifter som kan leda till att enhetschefen sakerstaller att
exempelvis skolskoterska och kurator bidrar i elevhalsarbetet pa det satt som det ar tankt.

Enligt kommunerna i omvarldsanalysen finns samtidigt utmaningar med en mer gemensam elevhalsa:
Centralisering av elevhélsan kan innebéra att elevhélsan blir mindre ambitits pa vissa skolor. De rektorer
som sjalva valt att satsa férhallandevis mycket pa elevhalsan kan, om huvudmannen tar 6ver
resursfordelningen, fa mindre resurser att disponera i elevhalsoarbetet. Detta under férutsattning att
skolorna inte har mojlighet att rekvirera mer resurser fran den centrala enheten eller sjélva anstalla
ytterligare kompetenser. Omvant blir det fér skolor med mindre ambitiost elevhalsoarbete. For dessa
skolor innebar gemensam elevhalsa ofta att de far tillgang till relativt sett mer elevhélsoresurser.

Om rektorernas ansvar att exempelvis rekrytera, finansiera och arbetsleda elevhalsopersonal tas bort,
vilket blir fallet om det alaggs en central enhet, kan centralisering minska rektorernas ansvarskansla for
elevhalsan. Kommunerna vittnar vidare om att med en central elevhalsofunktion dr det avgoérande att det
etableras en god samverkan mellan den centrala funktionen och skolornas rektorer som ar de som i
praktiken ar ansvariga for att elevhalsoarbetet fungerar inom sin enhet. En minskad ansvarskanslan kan
enligt omvarldskommunerna leda till att rektorerna borjar efterfraga mer insatser inom elevhalsa jamfort
med nar de sjalva var ansvariga for att tillhandahalla insatsen och sta for kostnaderna med skolans
budget. Men det kan ocksa leda till att rektorerna inte ténker in elevhalsans olika insatser och i stallet
efterfragar mindre elevhalsoresurser.

Kommunerna i omvarldsanalysen beskriver ocksa att det finns en risk att elevhéalsans yrkesgrupper
arbetar mindre elevndra om de anstalls vid en central enhet utan att ha en tydlig férankring i lokala
skolors arbete. En central enhet kan ibland tendera att attrahera elevhalsopersonal som hellre arbetar
strategiskt och handledande dn med elever. | synnerhet skolskdterskor, kuratorer, specialpedagoger och
speciallarare behover dock ha en tydlig narhet till eleverna i sitt arbete enligt kommunerna. En del
kommuner vittnar ocksad om att centralisering av elevhalsan inneburit att elevhilsan totalt sett har byggts
ut i kommunen. Det kan dels handla om att nya lednings- och samordnande funktioner etableras, dels om
att huvudmannen upptacker att tillgangen inte varit adekvat innan och att huvudmannen darfor valt att
utoka elevhalsopersonalen. En utbyggd elevhélsa kan leda till bade 6kad kvalitet och 6kade kostnader.
Hos vissa av kommunerna har delar av de kostnadsdkningar som kommunerna haft fér att bygga ut
elevhalsan tackts av statsbidrag. Risken finns att statsbidragen forsvinner och huvudmannen behéver
hantera kostnaderna pa annat satt.

4.47 Skal till atgarden

Elevhalsan ar ytterst ett huvudmannaansvar. Det innebar enligt Socialstyrelsen och Skolverket att
huvudmannen maste se till att det finns elevhalsa for varje elev. Det &r huvudmannens ansvar att anordna
elevhilsa och se till att eleverna och rektorn har tillgang till de yrkeskategorier som rdknas upp i skollagen.
Huvudmannen ska bland annat ocksa se till att verksamheten har en adekvat kompetensférsorjning och
erbjuda personalen kompetensutveckling.’

Sedan enheten for barn och elevhilsa i Danderyds kommun lades ner ldsaret 2019/2020 finns idag enbart
begriansade gemensamma resurser som stdd till rektorerna i elevhalsoarbetet. Vilna konstaterar att de
gemensamma resurserna ar mer begransade i Danderyd jamfért med kommunerna som ingar i
omvarldsanalysen. Féljande gemensamma funktioner finns pa huvudmannaniva i dagslaget:

*  Skollakare med medicinskt ledningsansvar, bildningsforvaltningen

17 Skolverket och Socialstyrelsen (2016). Vagledning for elevhélsan, s. 44.
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*  Central specialpedagog, bildningsforvaltningen
e Samordnande skolskoterska, deltid vid bildningsférvaltningen (20 procent)

Utover ovanstaende funktioner tillhandahaller bildningsférvaltningen dven handledning for kuratorerna
respektive for skolldkaren. For kuratorerna finns det utover handledningen som nyligen startat efter ett
par ars uppehall ingen ytterligare samordning. Det finns inte heller nagon samordning av
skolpsykologerna i bildningsférvaltningens regi. Bildningsforvaltningen tillhandahaller ett systemstod for
skolornas dokumentation av elevhéalsoarbetet (ProRenata) samt vissa programvaror som kan anvandas i
undervisningen. Bildningsforvaltningen har ocksa med viss regelbundenhet genomfért
fortbildningsinsatser riktad till elevhalsopersonal.

Vilna ser att det finns goda skal att starka huvudmannens évergripande kapacitet att stodja skolorna i
elevhalsoarbetet. Det ar med de begransade gemensamma resurserna som finns i dagslaget tveksamt om
huvudmannen kan sagas ta det ansvar for elevhalsan som aligger huvudmannen enligt bestimmelserna.
Det finns ingen som innehar rollen som psykologiskt ledningsansvarig i kommunen. Bortsett skolldkare
rekryterar eller upphandlar kommunen inte elevhalsopersonal som stdd till rektorerna. Kapaciteten pa
bildningsforvaltningen ar begransad vad galler att exempelvis kunna gora utvecklingsinsatser av
elevhialsan pa skolorna, bista skolorna i handelse av kris eller andra extraordinara handelser eller uppratta
policydokument, riktlinjer och vagledningar.

Bildningsforvaltningen behover ocksa ta ett stérre ansvar for att starka kompetensutveckling, samordning
och gemensamma arbetssatt i de olika insatserna inom elevhélsan. | synnerhet den psykologiska insatsen
behover vitaliseras. Den framstar som den minst utvecklade av elevhalsans olika insatser i kommunen.
Tillgang till skolpsykolog finns inte pa alla kommunens skolor. Det beskrivs vid intervjuerna att skolor som
saknar skolpsykolog kdper in psykologtjanster vid behov eller hanvisar till psykolog vid exempelvis BUP.
Men det finns alltsa vid dessa skolor inga psykologer som l6pande bidrar i skolutvecklingsarbetet eller i att
stotta den pedagogiska personalen. Vid tre av skolorna finns psykolog men antalet elever som psykologen
har ansvar for ar pafallande hogt. Det tycks finnas flera skal till att psykologer saknas pa manga skolor i
kommunen. Det beskrivs vid intervjuerna i nulagesanalysen att begransade ekonomiska resurser gor att
skolorna i manga fall prioriterat bort just psykolog. Svarigheter att rekrytera ndmns som en annan
forklaring. Enligt somliga av de intervjuade anser rektorer att psykologernas arbete i hdg grad kan utforas
av skolkurator. Det synsattet ligger inte i linje med lagstiftarens intentioner.

Det finns flera brister i samordningen och organiseringen av skolpsykologerna i kommunen. Det finns
ingen samordnande skolpsykolog. Psykologerna traffas inte heller regelbundet for att utbyta
erfarenheter. Ingen gemensam kompetensutveckling genomfors. | den man skolpsykologer far
kompetensutveckling ar den upp till varje skolpsykolog sjalv att ordna i dialog med sin rektor. Nagra
gemensamma dokumenterade arbetssatt finns inte for psykologerna. Det framkommer i intervjuerna att
skolpsykologerna arbetar pa olika satt i olika skolor utan att det finns skal till det som har med elevernas
olika behov att gora.

Det finns enligt Vilna dven anledning att ytterligare starka samordningen av kuratorerna. Samordningen
av kuratorerna ar svag. Nyligen har kuratorerna aterigen erbjudits gemensam handledning i
bildningsforvaltningens regi, detta efter att handledningen legat nere under cirka tva ar. Det betyder att
fram tills nyss har skolkuratorerna inte haft formella arenor att utbyta erfarenheter och skapa samsyn
kring arbetssatt. Men utdver handledningen finns det inga rutiner fér samordning av skolkuratorernas
arbete: de har ingen samordnande funktion och inga gemensamma arbetssatt som ar dokumenterade.
Konsekvensen av att samordning saknas ar dels att skolkuratorerna arbetar pa olika satt pa olika skolor,
dels att det begransar mojligheterna att ha en strategisk samverkan med andra verksamheter (tex. BUP,
ungdomsmottagningen och socialtjansten).

Speciallararna eller specialpedagogerna kan ocksa starkas av ytterligare samordning. Speciallarare och
specialpedagoger har forvisso viss samordning redan idag. Det finns en centralt anstalld specialpedagog
vid bildningsférvaltningen som bland annat tillhandahaller handledning och samordning av det
specialpedagogiska arbetet vid skolorna. Samordnande specialpedagog ordnar méten med
specialpedagoger och specialldrare i kommunen cirka tio ganger per lasar. | samordningen ingar ocksa
larare med specialpedagogisk kompetens. Flertalet skolor &ar representerade vid samordningsmdétena,
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men inte alla. Darmed finns det ett gemensamt forum for att utveckla samsyn och gemensamma
arbetssatt. Vid motena sker ett [6pande erfarenhetsutbyte och gemensam kompetensutveckling.

Jamfort med skolskoterskorna framstar specialpedagogerna och speciallararna dock mindre samordnade,
de delar i betydligt mindre utstrackning gemensamma arbetssatt. Enligt uppgifter som framkommer i
nulagesanalysen har skolskdterskorna mer gemensam utvecklingstid. Det beskrivs vid intervjuerna att
saval specialpedagogerna som specialldrarna arbetar pa pafallande olika satt bade mellan — och inom —
skolorna. Olikheterna handlar exempelvis om i vilken utstrackning de arbetar framjande och
forebyggande pa grupp- och organisationsniva, eller atgardande med enskilda elever. Det finns ocksa olika
praxis pa skolorna vad galler hur man arbetar med pedagogiska kartlaggningar och med att dokumentera
elevers stod i atgardsprogram.

4.4.8 Konsekvenser

Forslaget innebar kostnadsékningar for bildningsforvaltningen for i forsta hand |6ner. Det handlar om 16n
for enhetschefen och for de funktioner som omplaceras respektive nyrekryteras till enheten.
Forvaltningen kommer dven att behéva tillhandahalla arbetsplats for enhetschef, psykologer och de
eventuellt ytterligare medarbetare som tillférs enheten genom omplacering eller rekrytering.

Inrdttandet av enheten (bland annat rekryteringen av en enhetschef) kommer att innebara merarbete for
bildningsforvaltningen, sannolikt i synnerhet for verksamhetschefen for grund- och gymnasieskolan.
Verksamhetschefen kommer att vara chef for enhetschefen, det ar tankbart att enhetschefen behdver
mer stdd och ledning i samband med att enheten inrattas. Verksamhetschefen kommer dock efter
enhetens inrdttande inte langre vara chef och arbetsledare for skolldkare, samordnande specialpedagog
och samordnande skolskoterska. For verksamhetschefen innebar forslaget alltsa en minskad
arbetsbelastning pa sikt.

Forslaget kommer vidare att ha tydliga konsekvenser for de medarbetare inom kommunen som behover
byta organisatorisk hemvist. Det géller i synnerhet psykologerna men ocksa exempelvis skolldkare,
samordnande specialpedagog och (pa deltid) samordnande skolskéterska. Omorganisationer kan medféra
initiala otydligheter och osdkerheter, vilket kan medfdra stress och i varsta fall ohéalsa for berorda
medarbetare.

Vilna beddmer att det krdvs en organisatorisk férandring for att hantera huvudmannens utékade
ansvarstagande for elevhalsoarbetet som foljer av forslaget. Det ar inget bra alternativ att de
ansvarsomraden och medarbetare som enligt férslaget alaggs bildningsforvaltningen direkt understalls
verksamhetschefen grund- och gymnasieskolan. Redan idag ar arbetsbelastningen stor for
verksamhetschefen och verksamhetschefens stab. Verksamhetschefen har ett brett ansvarsomrade och
kan inte forvantas effektivt leda utvecklingen av en utdokad kapacitet att stddja skolorna i
elevhilsoarbetet. Darfor forslar Vilna att en separat enhet for elevhalsa med en enhetschef inrattas.

Att bibehalla nuvarande organisering kommer begransa huvudmannens majligheter att framgent stodja
och styra rektorer och 6vrig personal i elevhalsoarbetet. | synnerhet nar det galler den psykologiska
insatsen kommer dagens brister och kvalitet och likvardighet troligen finnas kvar. Med nuvarande
organisation med svag samordning av kuratorerna finns det dven anledning till oro fér kvalitet och
likvardighet i den psykosociala insatsen, om inte huvudmannen starker sin kapacitet att samordna den
insatsen. Att ga annu langre i decentraliseringen — det vill sdga att pa samma satt som kommunen idag
hanterar psykologerna lata skolorna dven anstalla lakare — skulle sannolikt medféra att manga elever inte
heller kommer att ha tillgang till skollakare.
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4.5 Ta stallning till kuratorers och skolskéterskors organisatoriska
inplacering

Forslag: Om Bildningsforvaltningen véljer att inrdtta en enhet for elevhélsa ska forvaltningen inom tva ar
efter enhetens inrattande analysera och ta stéllning till om dven kuratorer och skolskoterskor ska vara
inplacerade pa den gemensamma enheten.

Atgirden kan bidra till battre halsa och utbildning for eleverna genom att ytterligare stérka skolornas
kapacitet att ge eleverna tillgang till den medicinska och psykosociala insatsen. Om exempelvis en
skolskoterska blir sjuk eller foraldraledig gor atgarden att forvaltningen, genom att férdela om resurserna,
anda kan se till att eleverna inte star utan skolskoterska eller kurator. Det gor ocksa att forvaltningen
temporart kan starka upp elevhalsan om det uppstar akuta behov for en elev eller elevgrupp.

Att kuratorer och skolskoterskor ar gemensamt organiserade innebar inte att de kommer traffa elever i
mindre utstrackning. Detta eftersom varje kurator och skolskoterska kommer, likt i dagslaget, ha sin
lokalisering pa en eller ett par skolor i kommunen.

Vilna gar inte fram med ett forslag att kuratorer och skolskoterskor ska vara anstéllda vid enheten for
elevhalsa. Kuratorer och skolskéterskor ska alltsa enligt Vilnas forslag fortsatt rekryteras, anstallas och
arbetsledas av rektorerna. Samma sak géller specialpedagoger och specialldrare. Genom inrattandet av en
enhet for elevhalsa kommer dock graden av samordning i kuratorers, specialpedagogers och
speciallarares kompetensutveckling och arbetssatt att 6ka. Skolskoterskorna har redan idag en
langtgaende samordning.

Om bildningsférvaltningen beslutar att inratta en gemensam enhet for elevhalsa ska dock forvaltningen
senast tva ar efter enheten inrattas ta stallning till om aven kuratorer och skolskéterskor ska vara
inplacerade pa den gemensamma enheten. Stéllningstagandet bor ske efter en fornyad analys av nulaget i
elevhilsoarbetet i kommunens verksamheter. Analysen bor ske i forhallande till da gallande
bestammelser samt aktuell kunskap och beprévad erfarenhet inom omradet. Bland annat finns det
anledning att da beakta hur férslagen fran utredningen om elevers méjligheter att na kunskapskraven
(SOU 2021:11 samt SOU 2020:42) kommit att omsattas i nya regler for elevhidlsoomradet. Analysen bor
sarskilt belysa om det finns anledning att ytterligare férstarka forutsattningarna for kvalitet och
likvardighet genom att dven kuratorer och skolskéterskor ska vara inplacerade pa den gemensamma
enheten. Analysen bor involvera berérda kuratorer och skolskodterskor vid skolorna.

4.5.1 Skalen till atgarden

Samtidigt som det finns bade for- och nackdelar med att dven kuratorer och skolskoterskor ar anstallda
vid en central enhet visar utredningen att elevhalsoarbetet i kommunens skolor i stort fungerar i nulaget.
De allra flesta elever nar malen i kommunens grundskolor och de flesta elever och foréldrar ar néjda med
det stod de far i skolan. Rektorerna i utredningen ser fordelar med att de rekryterar och arbetsleder
kuratorer och skolskoterskor eftersom, det skapar en tydlig férankring till det lokala elevhélsoarbetet. Den
langtgaende samordning som skolskoterskorna i kommunen har visar ocksa att det gar att etablera
gemensamma arbetsformer utan att yrkesgruppen ar centralt anstalld.

Det finns samtidigt utmaningar med kvaliteten och likvardigheten i elevhalsoarbetet i Danderyds kommun
som gor att det finns skal att likt flera av kommunerna i omvarldsanalysen centralisera aven kuratorer och
skolskoterskor. Men mot bakgrund av att nuldgesanalysen visar att mycket fungerar i elevhalsoarbetet
och att ett antal atgarder for att starka kvaliteten och likvardigheten laggs i denna utredning, ser Vilna
skal till ett forsiktigt tillvagagangssatt. | stallet bor enheten forst inrattas, och da primart fokusera pa att
tillhandahalla skolldkare och psykologer samt 6vriga angivna stodfunktioner. Efter att enheten etablerats
och fungerar bor fragan om kuratorers och skolskoterskors inplacering utredas. Darefter bor beslut tas
om deras inplacering. Atgarden kan vara viktig for att pa sikt ytterligare starka férutsattningarna for
kvalitet och likvardighet i elevhalsoarbetet, om det visar sig att vidtagna atgarder inte rackt till.
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Att specialpedagoger och speciallarare ska anstallas vid den centrala enheten ser dock Vilna inte
anledning att utreda. Deras arbete ar tydligt kopplat till skolornas pedagogiska karnuppdrag. Det ar sa vitt
Vilna erfar ovanligt att kommuner valt att ha specialpedagoger och specialldrare anstéllda vid en central
enhet. Detta bortsett de specialpedagoger och specialldrare som har mer évergripande och samordnande
funktioner.

4.5.2 Konsekvenser

Forslaget 6ppnar upp for att kuratorer och skolskoterskor i framtiden kan komma att fa en annan
organisatorisk inplacering jamfort med idag. Vantan pa den fornyade analysen kan skapa osdkerhet i
organisationen som i viss man hammar utvecklingsarbete av bade den medicinska och psykosociala
insatsen. Exempelvis kan det paverka rektorers benagenhet att nyrekrytera kuratorer och skolskéterskor.
Det ar viktigt att bildningsforvaltningen alltid sdkerstaller att elever ges tillgang till kurator och
skolskoterska oavsett vilken organisation som rader for tillfallet. For att minimera osdkerhet och stress ar
det betydelsefullt att bildningsforvaltningen dr 6ppen och tydlig med hur den avser att ga vidare i denna
fraga.

Ett alternativ vore att bildningsforvaltningen redan nar den nya enheten for elevhélsa inrdttas och
psykologerna darmed centraliseras, beslutar att dven kurator och skolskoterska ska anstéllas centralt. Av
signaler som framkommit i nuldgesanalysen ar atminstone vissa skolskoterskor positiva till en sadan
forandring. Vilna bedomer dock att en centralisering av kurator och skolskoterska i dagslaget har ett
begransat stdd bland rektorerna. Detta pa grund av att det enligt rektorerna skulle medféra en upplevd
minskad lokal anknytning och majlighet att styra elevhélsopersonalens arbete pa den egna skolan. Vilna
ser framfor sig att om en central enhet inrattas och visar sig fungera kan fragan pa sikt komma i ett annat
ljus for rektorerna. Rektorerna behéver kanna tillit till att bildningsforvaltningen langsiktigt klarar av att
stodja i elevhialsoarbetet. | det sammanhanget ar det intressant att papeka att flera av
omvarldskommunerna hade rektorer som tidigare var skeptiska till centralisering av kurator och
skolskoterska. Men rektorerna har i dessa kommuner i manga fall andrat uppfattning och uppskattar nu
att bland annat slippa rekrytering av dessa yrkesgrupper. Det ar ocksa viktigt att konstatera att dven med
en central anstdllning behover kurator och skolskoterska alltid ha en konkret koppling till en eller ett par
skolor for att kunna arbeta effektivt med bade elever och personal.

4.6 Vidareutveckla kvalitetsarbetet

Forslag: Bildningsforvaltningen ska utveckla kvalitetsarbetet gallande elevhalsan genom att samla in och
redovisa indikatorer pa elevhalsoarbetets kvalitet och likvardighet i kommunens skolor. Férvaltningen ska
ocksa fordra att skolorna analyserar sitt lokala elevhalsoarbete.

Atgarden bidrar till battre utbildning och hilsa fér eleverna genom att forvaltningen och skolorna far
battre kontroll pa hur elevernas behov av stéd ser ut pa varje skola och hur skolorna arbetar for att moéta
dessa behov genom elevhalsoarbete. Det gor ocksa att forvaltningen och skolorna far battre underlag att
|I6pande gora forbattringar i arbetssatten som starker elevernas utbildning och halsa.

Syftet med att vidareutveckla kvalitetsarbetet ar att starka bildningsforvaltningens underlag att dels
I6pande beddéma kvalitet och likvardighet i elevhalsoarbetet, dels att kunna folja upp genomforda
atgarder. Detta starker kunskapsunderlaget for forvaltningen och rektorerna att tillsammans diskutera
lampliga atgarder kring elevhéalsoarbetet vid exempelvis kvalitetsdialoger.

Atgarden ar likt Ovriga atgarder tankt att primért stirka bildningsférvaltningen i rollen som huvudman. |
Danderyd omfattar Bildningsforvaltningens kvalitetsarbete delvis dven fristdende enheter, men utifran
myndighetsansvaret. Man kan samtidigt notera att det enligt skollagen ar huvudmannanivan och
enhetsnivan som ar ansvarig for systematiskt kvalitetsarbete (4 kap. 3 §). Infor att forvaltningen tar detta
forslag vidare ar det enligt Vilnas bedomning viktigt att férvaltningen tar stallning till vilket ansvar i
kvalitetsuppfdljningen som ska aligga huvudmannen respektive myndighetsdelen inom férvaltningen.

Vilna rekommenderar att bildningsforvaltningen beaktar om och i sa fall pa vilket satt Stratsys kan
anvandas i forhallande till denna atgérd.
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Forslaget har tva delar. Vilna foreslar dels att bildningsforvaltningen boérjar anvanda indikatorer pa
elevhilsoarbetet, dels efterfragar en analys av skolornas elevhéalsoarbete i det systematiska
kvalitetsarbetet pa skolniva. Detaljerna i de bada delarna av forslaget utvecklas nedan.

4.6.1 Anvand indikatorer pa elevhidlsoarbetet

Vilna foreslar att bildningsférvaltningen identifierar ett antal indikatorer pa kvalitet och likvardighet i
elevhilsoarbetet. Dessa ska sedan arligen redovisas i férvaltningens kvalitetsredovisning till némnden.
Utgangspunkten ar att indikatorerna ska foljas over tid och per skola, sa att det ar majligt att se trender
pa skolniva. Indikatorerna ska ocksa kunna aggregeras och redovisas samlat for alla skolor for att ge en
overgripande bild av kommunens prestationer i elevhalsoarbetet.

Det finns ingen specifik indikator som sager allt om en skolas eller huvudmans arbete med elevhalsan.
Snarare handlar det om att fa en bred bild genom att anvanda flera indikatorer. Flera indikatorer ar
moijliga att félja upp och redovisa. Forvaltningen bor involvera rektorerna i en dialog om vilka indikatorer
som &r viktigast for att beskriva kvalitet och likvardighet i elevhéilsoarbete. Vilka indikatorer som ska inga
maste dock slutgiltigt vara upp till bildningsférvaltningen. Nedan listas forslag pa indikatorer som Vilna ser
skulle kunna vara anvandbara att redovisa. | flera fall ar det indikatorer som redan finns tillgangliga i
verksamheten (till exempel genom att skolorna rapporterar dem till SCB).

e Andel elever med atgardsprogram (per arskurs)

e Andel elever som far stod genom a) enskild undervisning, b) sarskild undervisningsgrupp och c)
anpassad studiegang

e Antal avvikelserapporteringar i den medicinska insatsen per 100 elever

e Andel av eleverna som i Vaga visa-enkaten instammer i pastaendet att ”lararna i min skola hjalper
mig om jag behover det”

e Andel av foraldrarna till eleverna som instammer i pastaendet att "mitt barn far det stod och den
hjalp som behovs”

e Antal elever per heltidstjanster for elevhélsans yrkesgrupper (skolldkare, skolskoterska, kurator,
psykolog, specialpedagog, specialldrare, logoped och SYV).

e Andel pedagogisk personal som genomgatt Specialpedagogik for larande (en
kompetensutveckling som ges av Skolverket och SPSM).

e Andel resurspedagoger (utan lararlegitimation)

Utan en adekvat tolkning sdger indikatorerna inte mycket. Det ar darfor viktigt att indikatorerna redovisas
tillsammans med en analys av vad eventuella nivaer i indikatorerna, eller trender, star for. Det ar
exempelvis inte ett kvalitetsmatt i sig att ha manga resurspedagoger. Observera att uppgifter om
skolornas resultat och resultatutveckling (bade i absoluta tal och i SALSA) ocksa ar viktiga matt att
inkludera i en analys av elevhalsoarbetets funktion. Som underlag fér analysen bor det finnas en
diskussion om resultaten mellan férvaltningen och rektorerna. | analysen kan fragor av féljande slag vara
relevanta att utga ifran:

e Varfor varierar tillgangen till elevhalsans insatser pa skolorna? Exempelvis varfor finns inte
tillgang till psykolog?

e Varfor minskar antalet elever med atgardsprogram pa vissa skolor men okar pa andra, trots
liknande elevsammansattning?

e Varfor 6kar antal avvikelserapporteringar i EMI per 100 elever pa skola y?

e Varfor ar det skillnader i andelen elever och féraldrar som upplever sig ndjda med det stod de far
av skolan mellan olika skolor?

e Varfor har ingen av lararna pa skola Z genomgatt Specialpedagogik for larande?
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4.6.2 Efterfraga skolornas analys av elevhalsoarbetet

Vilna foreslar ocksa att bildningsférvaltningen efterfragar en analys av kvaliteten i skolornas lokala
elevhialsoarbete. Vilna rekommenderar att forvaltningen andrar i mallen fér kvalitetsredovisning som
skolorna anvander och uttryckligen efterfragar en analys av elevhidlsoarbetet. Mallen kan sannolikt andras
pa olika satt, bildningsforvaltningen har kunskapen for hur det kan goras pa basta satt. Vilna ser minst tva
moijliga satt att utveckla mallen:

e Attinfora en helt ny rubrik i mallen, exempelvis ”Rektors sammanfattande analys av skolans
elevhdlsoarbete”. Under rubriken ska rektor beskriva nuldge (bade styrkor och problembild),
onskat lage for elevhalsoarbetet och prioriterade atgarder for att na 6nskat lage. Av
instruktionerna ska det ocksa framga att rektorerna behover ange om elevhalsoarbetet inte
bedoms ha betydelse och om inga férbattringar planeras av rektorerna inom omradet.

e Attiinstruktionerna till avsnitten 1 Rektors sammanfattande analys av skolans resultat och 2
Enhetens prioriterade forbdttringar till kommande Idsdr ange att rektorerna ska bedéma
elevhialsans betydelse for resultatet och vilka férbattringar som kommer att prioriteras. Av
instruktionerna ska det framga att rektorerna behdver ange om elevhalsoarbetet inte har
betydelse och om inga forbattringar prioriteras.

4.6.3 Sakerstall kapacitet att analysera nuldget

Bada delarna av forslaget kommer att ge Bildningsforvaltningen mer kunskapsunderlag att bedéma
utvecklingen i elevhilsoarbetet bade pa respektive skola och totalt sett i kommunens verksamheter. Det
ar dock av begransat varde att genomfora atgarder for att bredda kunskapsunderlaget om inte
bildningsforvaltningen samtidigt sdkerstaller sin kapacitet att systematiskt sammanstalla, analysera och
redovisa nulaget for elevhalsan. Aterkopplingen kring utvecklingen behéver vara tydlig, bade till politiken
som fattar beslut kring resursférdelning och inriktning och till skolorna som ansvarar for elevhalsoarbetet
lokalt pa skolorna. Bildningsforvaltningen behover ocksa sakerstalla en formaga att i nasta steg — sjalv och
i samarbete med skolorna — kunna planera och genomfdra atgarder for att utveckla elevhélsoarbetet 6ver
tid. Att samla in data som inte anvands ar inte att rekommendera. Om datainsamlingen behover ta tid
fran skolorna utan att skapa varde kan det leda till frustration i verksamheten vilket pa sikt riskerar att
skada fortroendet mellan férvaltningen och skolorna.

Forslaget innebar dven att rektorerna behdver ha kapacitet att analysera sin enhets elevhalsoarbete.
Elevhélsan &r en central del av rektors ansvar och i de flesta fall har rektorerna sannolikt denna formaga.
Rektorerna har ocksa elevhalsopersonal pa den egna skolan som kan bidra i analys- och
utvecklingsarbetet. Forslaget att genomfora en kompetensutvecklingsinsats for rektorer och ansvariga vid
bildningsforvaltningen (se avsnitt 4.2) kommer enligt Vilnas bedémning att starka bade rektorers och
forvaltningstjanstepersoners formaga att analysera elevhalsoarbetet.

4.6.4 Tiden fér genomforande

Andringen av mallen for kvalitetsredovisningen kan ske infér ndstkommande redovisning. Arbetet med att
identifiera och redovisa indikatorer bor paborjas efter kompetensutvecklingsinsatsen och i samband med
arbetet med den kommungemensamma elevhalsoplanen. Detta for att skapa en tydlig koppling mellan
malen i planen och de indikatorer som samlas in om redovisas. Det finns inget som hindrar att en del
sjdlvklara indikatorer — exempelvis data Over tillgangen till elevhalsans yrkesgrupper pa olika skolor —
samlas in och redovisas omedelbart.

4.6.5 Skal till forslaget

Ett systematiskt kvalitetsarbete pa huvudmanna- och skolniva som inbegriper elevhalsan ar en
forutsattning for kvaliteten i elevhéalsoarbetet. | nuldgesanalysen framkommer att bildningsforvaltningen
arbetat for att utveckla det systematiska kvalitetsarbetet under senare ar. De underlag som Vilna tagit del
av och de intervjuer Vilna genomfort tyder pa en allt stérre systematik i kvalitetsarbetet jamfort med vid
tidigare utredningsuppdrag som Vilna haft gallande kommunens verksamhet. En omfattande
nuldgesanalys av kommunens lokala forutsattningar och behov genomférdes ar 2018 av kommunens
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rektorsgrupp. Underlaget till analysen bestod av skolornas kvalitetsredovisningar fran lasaret 2017/18 och
en genomgang av elev- och féraldrasvar fran kommunens enkéater for utvardering av verksamheten.

Aven om kvalitetsarbetet dver lag utvecklats inom kommunens verksamhet visar nuldgesanalysen att
huvudmannens bild av nuldget i elevhalsoarbetet ar begransad. Fa indikatorer pa skolornas
elevhalsoarbete samlas in med regelbundenhet. Elevers skolresultat sammanstélls och redovisas forvisso
per skola i en kvalitetsrapport pa huvudmannaniva. Samordnande specialpedagog samlar in resultat fran
skolornas screeningar av eleverna och bildningsforvaltningen har nyligen sammanstallt uppgifter éver
antal och andel aktiva atgardsprogram i forhallande till rapporterade atgéardsprogram i ProRenata. Men
ytterligare informativa indikatorer 6ver elevhalsoarbetet ar moéjliga att anvanda. Utredningen visar att
forvaltningen exempelvis inte sammanstaller uppgifter over tillgangen pa elevhalsans olika yrkesgrupper.
Enligt den mall for kvalitetsredovisning som huvudmannen vill att skolorna anvander i rapporteringen
behover skolorna inte heller géra en beskrivning och bedomning av elevhalsoarbetet lokalt pa skolan.
Huvudmannen sammanstaller exempelvis inte heller hur manga atgardsprogram som finns per arkurs och
skola (trots att skolorna rapporterar detta till SCB/Skolverket). Detta &r indikatorer som bade nationellt
och pa huvudmannaniva ofta anvands for att beskriva elevhialsoarbete.

Vissa data om elevhalsoarbetet samlas forvisso in och sammanstalls av bildningsforvaltningen. Hur dessa
data analyseras inom huvudmannen har inte Vilna fatt en klar bild av i nulagesanalysen. Enligt de
intervjuade skolforetradarna far skolorna séllan ta del av huvudmannens analys av styrkor och svagheter i
varje sig kommunens gemensamma elevhalsoarbete eller respektive skolas arbete. Vilna kan inte heller se
exempel pa att genomférda insatser foljs upp och utvarderas i syfte att undersdoka om de aktiviteter som
genomforts inom elevhdlsoomradet leder till 6nskade resultat.

Att bildningsforvaltningen inte l6pande sammanstaller och samlat redovisar centrala indikatorer for
elevhalsoarbetet gor att huvudmannens 6vergripande bild av hur nulaget i elevhalsoarbetet ser ut i den
egna verksamheten ar kringskuren. Flackvis datasammanstallning minskar moéjligheterna att se styrkor
och svagheter i elevhdlsoarbetet och goéra en anvandbar analys av utvecklingen. Att
bildningsforvaltningen ar 2018 gjorde en nuldgesanalys av utvecklingsbehoven i verksamheten totalt sett
var bra och viktigt for att komma vidare i utvecklingsarbetet. Men det racker inte att félja upp
elevhalsoarbetet med ojamna mellanrum. For att ytterligare starka bildningsforvaltningens och skolornas
forutsattningar att utveckla kvaliteten i elevhalsoarbetet behéver férvaltningen sdkerstalla att det finns
en battre bild av hur elevhalsoarbetet fungerar och utvecklas. Nuldgesbilden behdver i enlighet med
principerna for ett systematiskt kvalitetsarbete kontinuerligt uppdateras och ligga till grund for en
aterkommande analys av problemomraden och lampliga atgarder.

Genom att vidareutveckla kvalitetsarbetet i enlighet med forslaget starks férutsattningarna for kvalitet
och likvardighet i elevhidlsoarbetet. Bade bildningsférvaltningen och skolorna ges darmed battre
mojligheter att upptacka aspekter i elevhalsoarbetet som brister i forhallande till bestdmmelserna och se
skillnader mellan skolor som inte motiveras av att eleverna har olika férutsattningar och behov. Det
kommer att bli lattare for forvaltningen att ha en konstruktiv dialog med rektorerna och det kommer att
bli [attare for rektorerna att se och reflektera kring sin egen och andra skolors utveckling vad géller
kvalitet och likvardighet inom detta omrade. Att tydligare f6lja upp och aterkoppla resultatet for
utvecklingen i elevhalsoarbetet kommer skapa ett utvecklingstryck i elevhalsoarbetet som ytterst gagnar
elevers ritt till en likvardig utbildning av god kvalitet i Danderyds kommuns skolor. Atgarderna kommer
att forstarka Bildningsfoérvaltningens kunskapsunderlag gallande elevhélsoarbete pa saval huvudmanna-
som skolniva. Det kommer ocksa 6ka mojligheterna for respektive rektor att félja sin egen utveckling och
att reflektera kring det egna elevhalsoarbetes status och utvecklingsbehov.

4.6.6 Konsekvenser

Forslaget har konsekvenser for bildningsforvaltningen. Att bereda fragan om vilka indikatorer som
forvaltningen ska nyttja och hur mallen for kvalitetsredovisning ska utvecklas kommer att krava resurser.
Bade tid och kompetens. Vidare kommer det att I6pande kravas bade tid och kompetens att
sammanstalla och analysera de data som inkommer. Slutligen behover det ocksa finnas tid och resurser
och planera och genomféra den utveckling som behoévs inom férvaltningen. Det har inte ingatt i Vilnas
uppdrag att analysera forvaltningens generella kapacitet att bedriva kvalitetsarbete.
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Bildningsforvaltningen har relativt andra kommuner som Vilna haft uppdrag fér en tamligen begransad
kapacitet pa forvaltningsniva. Intrycket ar dock att forstarkningar skett under senare ar, vid
bildningsforvaltningen finns bland annat tva verksamhetsutvecklare for skola och en
utvecklare/samordnande specialpedagog. Det finns dven skollakare och elevstédssamordnare som
mojligen kan bidra i detta arbete. Huruvida denna kapacitet sammantaget racker kan Vilna inte bedéma.
Ytterligare forstarkning av kapaciteten att sammanstalla, analysera och bereda férslag om
utvecklingsinitiativ kan komma att behovas.

Om foérvaltningen valjer att ga vidare med forslaget om att inrdtta en enhet for elevhélsa (se avsnitt 4.4)
kan enheten bli en viktig resurs bade vad géller att analysera nuldget [6pande och f6r att planera och
genomfora adekvata atgarder i elevhidlsoarbetet.

Forslaget har ocksa konsekvenser for rektorerna och ovrig skolpersonal. Genom forslaget kommer kraven
Oka pa rektorerna att, med stod av sin personal, redovisa uppgifter om och analysera sitt eget
elevhilsoarbete. Det kommer att ta bade tid och kraft fran andra arbetsuppgifter och kan sdgas 6ka den
administrativa bordan. Forstarkt uppféljning och analys av omradet kommer ocksa bli en signal till
rektorerna att forvaltningen anser att elevhalsoarbetet ar sarskilt viktigt och behdver prioriteras. Det kan
gora att rektorerna véljer att prioritera ner andra omraden.

Men att inte samla in och redovisa indikatorer pa elevhélsoarbetet far till foljd att huvudmannen dven i
framtiden inte kommer att ha kontroll 6ver tillstandet och utvecklingen for elevhalsoarbetet i
kommunens verksamhet. Det undergraver forvaltningens méjlighet att upptécka och agera pa
missférhallanden. Det reducerar ocksa majligheten att se vilka skolor som ar framgangsrika i
elevhalsoarbetet och kunna sprida fungerande arbetssatt inom verksamheten.
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Bilaga 1: Mer om kompetensutvecklingsinsatsen

En litteraturcirkel

Vilna foreslar att kompetensutvecklingsinsatsen genomfors i form av en "litteraturcirkel” dar deltagarna
under en viss tidsperiod regelbundet traffas for att utifran givna fragestallningar och litteratur diskutera
de nationella malen for elevhélsan. Det ar viktigt att insatsen uppfattas som val forberedd och att den har
ett tydligt syfte och ar fokuserad. Insatsen bér ocksa praglas av en stor 6ppenhet for olika tolkningar och
synsatt. Det ska vara mojligt att lara av varandra. Slutsatserna fran métena bor dokumenteras i form av
minnesanteckningar och aterkopplas till samtliga deltagare.

Motena ska struktureras genom att en utpekad moétesledare (handledare) med fast hand introducerar
motet, haller i samtalen och summerar slutsatserna. Motesledaren behover saledes kdnna sig trygg med
att leda kollegiala samtal. Samtalsledaren kan vara en extern part, en chef eller tjansteperson vid
forvaltningen eller en av kommunens rektorer. Samtalsledarskapet kan mojligen delas mellan flera
personer under insatsens gang.

Hur Iang tid som insatsen ska l6pa och hur omfattande den ska vara behéver bildningsforvaltningen ta
stallning till i planeringen. Rimligtvis kravs minst fem méten om cirka en timme vardera for att hinna lasa
in sig pa anvandbara underlag och behandla centrala fragestallningar kopplat till kunskapsomradet.

Anvand etablerade arenor for dialog

Vilna rekommenderar att litteraturcirkeln genomfors inom ramen for etablerade strukturer for dialog
mellan férvaltningen och rektorerna inom huvudmannens verksamhet. Rektorsmaétena kan alltsa vara en
[amplig arena.

Det ar viktigt att halla fast vid att insatsen ska handla om att starka rektorernas kunskap om och samsyn i
tolkningen av det nationella uppdraget. Fokus for denna insats ska exempelvis inte vara att dryfta
specifika delar av elevhalsan eller utmaningar som rektorerna ser i sitt dagliga arbete. Det finns en risk att
samtalen mynnar ut i att deltagarna identifierar hinder i verksamheten som gor att det ar svart att arbeta
pa ett satt som motsvarar de nationella malen. Det ar viktigt att inte diskussionerna fastnar i den typen av
dialog. Det stéller krav pa att motesledaren alltid férmar aterféra fokus till de nationella malen och
moijliga tolkningar av dessa.

Fragestallningar att behandla

Vilka konkreta fragestallningar som ska behandlas under insatsen bor bildningsférvaltningen utforska
narmare i planeringen. Foljande ar exempel pa fragestéllningar som kan beréras, sorterade i fem teman
som kan behandlas vid olika traffar:

Tema Elevhdilsans syfte och uppdrag
e Vad ar syftet med elevhalsan?
e Vad ar elevhalsans uppdrag?
e Vilka arbetsuppgifter aligger elevhalsan?
e Vilka arbetsuppgifter aligger inte i elevhélsan?
Tema Ansvaret fér elevhdéilsan
e  Hur ska elevhilsan organiseras och vem har ansvaret?
e Vad dr huvudmannens respektive rektors ansvar for elevhalsan enligt styrdokumenten?

e Hur ser organisation och ansvarsférdelningen ut i var kommun i dagslaget?
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Tema Elevhdilsans inriktning

Vad innebar det att elevhalsan enligt skollagen framst ska vara forebyggande och
halsoframjande? Hur ska balansen se ut mellan det framjande och férebyggande visavi det
atgardande?

Vad innebar det att elevhalsan bade ska arbeta generellt med organisationen och individuellt
inriktat att mot specifika elever?

Pa vilket satt bor elevhalsoteamet respektive all 6vrig skolpersonal bidra i elevhélsoarbetet?

Tema Elevhdilsans insatser

Vad innebar det att det enligt skollagen ska finnas tillgang till skolldkare, skolskoterska, psykolog,
kurator samt personal med specialpedagogisk kompetens?

Hur ska elevhalsans olika instanser samverka sinsemellan?

Hur ska elevhéalsan samverka med andra insatser, till exempel socialtjansten, varden, BUP?

Tema Kvalitet och likvéirdighet

Vad ar halsoframjande skolutveckling?
Vad ar viktigt i ett systematiskt kvalitetsarbete vad galler elevhalsan?

| forhallande till de nationella malen for elevhélsan och elevhalsoarbete, vilka
utvecklingsomraden finns pa min skola/i min del av verksamheten?

Anvandbar litteratur

Infor motena ska deltagarna forbereda sig genom att Idsa viss litteratur. Litteraturen bor
bildningsforvaltningen valja med omsorg. Texterna ska ge tillrdackligt underlag for att kunna diskutera de
nationella malen men kan inte vara for omfattande om deltagarna ska hinna ldsa ordentligt. Foljande
underlag bedémer Vilna kan vara anvandbara i litteraturcirkeln givet att fragestallningar av den typ som
foreslas i foregaende avsnitt ska diskuteras:

Skolverket (2021). Elevhilsa. Digitalt stodmaterial: https://www.skolverket.se/regler-och-
ansvar/ansvar-i-skolfragor/elevhalsa#h-Organisationavelevhalsan

Skolverket (2021). Leda elevhilsan i skolan. Digitalt stodmaterial:
https://www.skolverket.se/skolutveckling/leda-och-organisera-skolan/leda-personal/leda-
elevhalsan-i-skolan

Skolverket/Socialstyrelsen (2016). Vagledning for elevhalsan.
https://www.skolverket.se/publikationsserier/stodmaterial/2016/vagledning-for-elevhalsan

SPSM (2020). Samordning for ett hallbart elevhalsoarbete.
https://webbutiken.spsm.se/samordning-for-ett-hallbart-elevhalsoarbete/

SPSM (2020) Det lilla ordet framst — ett forebyggande och hélsoframjande arbetssatt i skolan.
https://webbutiken.spsm.se/det-lilla-ordet-framst/

SOU 2021:11, kapitel 5.
https://www.regeringen.se/492cd0/contentassets/77f91fad3fff4e9f85bc560ble5c34d9/battre-
mojligheter-for-elever-att-na-kunskapskraven-sou-202111

Skolinspektionen (2021). Gymnasieskolors arbete for att framja elevers halsa.
https://www.skolinspektionen.se/beslut-rapporter-
statistik/publikationer/kvalitetsgranskning/2021/gymnasieskolors-arbete-for-att-framja-elevers-
halsa/ (speciellt for gymnasieskolan)
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Bilaga 2: Metod och material i utredningen

Analyser och slutsatser i utredningen bygger pa flera dataunderlag. | denna bilaga presenteras
dataunderlagen i utredningen oversiktligt.

Intervjuer med verksamhetsféretradare

Vilna har genomfort intervjuer med 15 medarbetare i kommunen, dels fyra tjanstepersoner vid
bildningsforvaltningen, dels 11 medarbetare vid skolorna i kommunen. Intervjuerna ar genomférda under
november och december 2021 via Teams eller telefon. Vid intervjuerna har anpassade intervjuguider
anvants, som strukturerat samtalen med intervjupersonerna och sakerstallt att adekvata omraden tackts
in.

Inga elever har intervjuats inom ramen for utredningen. Elevers och vardnadshavares roster har dock
iakttagits genom att Vilna tagit del fran dels enkéatsvar i Vaga visa-enkéaten, dels av inkomna synpunkter i
kommunens respektive Skolinspektionens system for klagomal och anmaélningar.

Foéljande funktioner har intervjuats inom ramen for utredningen:
Utvecklare/samordnande specialpedagog, Bildningsforvaltningen
Kvalitetsutvecklare, Bildningsforvaltningen

Skolldkare, Bildningsforvaltningen

Elevstodssamordnare, Bildningsforvaltningen

Samordnande skolskoterska, Stocksundsskolan

Logoped, Stocksundsskolan

Kurator, Kevingeskolan

Kurator, Fribergaskolan

W e N o A W N

Kurator fran Danderyds gymnasium

=
o

. Skolpsykolog, Fribergaskolan och Mérbyskolan

[uny
[y

. Rektor, Danderyds gymnasium

[EY
N

. Bitrddande rektor, Danderyds gymnasium — ansvarig for AST

[E
w

. Bitrddande rektor, Danderyds gymnasium —ansvarig for gymnasiesarskolan

=
o

. Rektor Stocksundsskolan och Langéangsskolan

15. Chef for ungdomsmottagningen

Dokumentanalys

Utredningen bygger ocksa pa en genomgang och analys av underlag som beskriver elevhalsoarbetet i
kommunens verksamhet. Foljande underlag har Vilna tagit del av:

e Bildningsforvaltningens senaste verksamhetsplan for grundskolan och gymnasieskolan. Inklusive
verksamhetsmal och budget.

e Arbetsplan grundskola

o Verksamhetsplan for elevhalsans medicinska insats
e Patientsdkerhetsberattelse

o  Utkast till elevhalsoplanen

e Bildningsforvaltningens senaste redovisning av skolornas och huvudmannens systematiska
kvalitetsarbete
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e Fragebatteri i Stratsys
e Sammanfattning dialogmoten kvalitetsredovisningar

o Uppgifter om antalet elever per heltidsarbetande skolldkare, skolskoterska, psykolog, kurator,
specialpedagog, logoped och socialpedagog, redovisad per skola.

e Metodbok for skolskoterskorna i kommunen

e Verksamhetsberattelse fér EMI [3saret 2020/2021

e Kommunens plan fér samverkan kring elevers franvaro
e Riktlinjer for att motverka skolfranvaro

e Sammanfattande PowerPoint over bildningsforvaltningens uppfoljning av tillaggsbelopp och
verksamhetsstod

e  Pivotfil med utsnittsfunktion 6ver senaste Vaga Visa-enkaten.

e Betygsresultat ak 9 ldsaret 2020/21 kommunala skolor

o  Mallen for skolornas kvalitetsredovisning

e  Statistik fran kommunens klagomalshantering

e  Statistik fran Skolinspektionens anmalningsarenden

o Utredning infor forslag om strukturbidrag for elever i resursskolor och kommunala resursgrupper
e Tjansteutlatande om strukturbidrag for fristaende resursskolor och kommunala resursgrupper

e Information om tillganglighetsturnén

e Beslut av Skolinspektionen efter regelbunden kvalitetsgranskning av huvudmannen

Bestammelser, myndigheters stédmaterial och aktuella utredningar

Utredningens inriktning och forslag tar utgangspunkt i bestammelserna for elevhdlsan, myndigheters
stodmaterial och aktuella utredningar om elevhéalsoarbetet och elevhélsan. | synnerhet har foljande
underlag varit viktiga utgangspunkter:

e Skolinspektionen (2015). Elevhalsa. Elevers behov och skolans insatser. Rapport 2015:05
e Skollagen (2020:800)

e Skolverket (2021). Leda elevhalsan i skolan

e Socialstyrelsen och Skolverket (2016). Vagledning for elevhélsan. Tredje upplagan

e Utredningen om elevers mojligheter att na kunskapskraven betankande, Bdttre méjligheter for
elever att nG kunskapskraven — aktivt stéd- och elevhdlsoarbete samt stdrkt utbildning for elever
med intellektuell funktionsnedsdttning (SOU 2021:11)

Utblickar till andra kommuner

Utredningen bygger ocksa pa utblickar till kommunerna Norrtélje, Lidingd, Varmdo, Alingsas, Knivsta och
Koping. Utblicken har fokuserat kommunernas erfarenheter av mer gemensam respektive lokal
organisering av elevhalsoarbete. Slutsatserna om de sex kommunernas erfarenheter kring organisering av
elevhilsan bygger framst pa intervjuer med foretradare for utbildningsforvaltningarna i respektive
kommun, i de flesta fall verksamhetschefer for enheter med ansvar for barn- och elevhalsa. Intervjuerna
genomfordes under samma tidsperiod och pa motsvarande satt som intervjuerna med medarbetarna i
Danderyds kommun.
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