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Skolhalsovardens
uppdrag klarlagt

Nya riktlinjer for skolhdlsovarden
kan tvinga fram 6kade resurser.
Socialstyrelsen lyfter fram skolla-
karen och behov av kompetens-
utveckling.

[T+ Det finns sékert omradden dir man
behover 6ka resurserna om man ska leva
upp till Skollagen. Detta blir ett patryck-
ningsinstrument, och det har vi ocksé
tankt oss. Jag ar dvertygad om att pro-
fessionerna kommer att 1agga det har do-
kumentet framfor ndsan pa skolledarna,
sager Lars Hellgren, projektledare vid
Socialstyrelsen.

Han édr inte sdker pa att kommuner
och verksamhetschefer ar helt inférstad-
da med sitt uppdrag. Sedan 1991, da
Skoloverstyrelsens riktlinjer upphorde
att gélla, har det inte funnits ndgra rikt-
linjer for skolhdlsovarden som precise-
rar lagreglerna.

Socialstyrelsen dr sedan 1997 till-
synsmyndighet for skolhdlsovarden och
har upptickt brister, se till exempel LT
nr 42/2002. Elevvarden som helhet har
nedrustats. Aven om antalet skolsk&ters-
kor varit konstant har antalet skolldkare,
kuratorer och psykologer minskat. Det
finns kommuner helt utan skolldkare.

I skolhélsovardens barndom stod fy-
siska problem som smittsamma sjukdo-

mar, plattfot och dalig hallning i fokus.
Nu ska det traditionella uppdraget med
generella somatiska hélsokontroller be-
grinsas. Pa sé vis kan resurserna anvin-
das battre, anser Socialstyrelsen.

— Att kontrollera friska barn tar vil-
digt mycket resurser, sdger Bo Lind-
blom, chef for Socialstyrelsens hilso-
och sjukvardsavdelning.

Fokus pa fetma och stress

De nya riktlinjerna beskriver ett omfat-
tande uppdrag. Tonvikten flyttas till hél-
sofrimjande arbete med livsstilsrelate-
rade problem som fetma, missbruk och
stress. Skolhdlsovarden ska ocksa i stor-
re utstrdckning samverka med special-
pedagoger och elevvardande yrkesgrup-
per och tidigt fAnga upp och 16sa enskil-
da elevers problem.

— For att klara det hir ar det fullstin-
digt nodvéndigt att skolhdlsovarden
samverkar med en rad aktorer, sdger
Lars Hellgren och syftar pa 6vrig skol-
personal, eleverna, fordldrarna, sjukvar-
den, barnhilsovarden, tandvarden och
socialtjénsten.

Bjorn Kadesjo, vetenskapligt rad i
skolhdlsovardsfragor, var under 25 &r
skoloverlédkare i Karlstad. Att vara skol-
lakare har blivit tyngre och mer kompli-
cerat én tidigare, men han tror inte det &r

Skollakarforeningen
positiv till andrat uppdrag

[ISkolhélsovarden skulle kunna gora
mycket for att motverka dvervikt och for
att anpassa undervisningen till barn med
neuropsykiatriska funktionshinder, me-
nar Skolldkarforeningens ordférande
Lars Gelander.

— Vi méste uppméarksamma skolan pa
att det behovs nya arbetssitt s att inte
barn exkluderas. Vi vill vara med och
paverka barns hélsosituation pd manga
olika sétt och arbeta mer som barnens f6-
retagshidlsovard.

P4 manga hall i landet innebar upp-
draget idag att »beta av hilsokontrol-
ler«, nagot som foreslas bantas betyd-
ligt. Lars Gelander tycker det ar riktigt.
Men detta fér inte leda till att skolldkaren
nu blir sittande pa en vardcentral eller
barnmottagning. Skolldkaren ska finnas
som en naturlig samverkanspartner
inom skolorganisationen. Han ser helst
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att skolldkaren ingar i en »elevhidlsa«
tillsammans med skolskéterska, psyko-
log, kurator och specialpedagog. Han
namner Stockholm som ett bra exempel
dar skolhélsovéarden priglas av helhets-
tdnkande och kompetens.

For att fungera vil behdvs motsva-
rande en heltidsanstilld lakare pa 4 000
elever, anser Skollakarforeningen. Lars
Gelander tror inte att ndgon kommun
uppfyller det. 16 000 elever per skolld-
kare &r inte ovanligt. I storre delen av
landet ar skolhdlsovardens resurser otill-
rackliga, anser han. Det dr ocksa viktigt
att skolldakaruppgiften utgor en tillrack-
ligt stor del av ldkarens arbetsvecka,
helst minst 50 procent, for att det ska ga
att delta i skolans arbete och fa tid till
kompetensutveckling, enligt Gelander.

Elisabet Ohlin

Nya riktlinjer fér skolhédlsovarden
innefattar bland annat ett hilsofrdmjande
arbete istéllet for regelbundna kontroller
for alla barn.

skalet till att det pa senare ar blivit svart
att rekrytera.

— Manga allménlékare och barnléka-
re ser detta som en angeldgen och intres-
sant uppgift. Men huvudarbetsgivaren
respektive den enskilde ldkaren anser sig
inte ha tid, pa grund av den generella
bristen pa likare i ppenvarden.

Specialitet forsvinner

Och enligt Socialstyrelsens forslag till
framtida specialitetsindelning ska skol-
lakarens specialitet forsvinna. Men rikt-
linjerna betonar vikten av skolldkarens
sarskilda kompetens och att skolldkaren
deltar aktivt i skolhédlsovarden. Det star
bland annat att »en mer medveten kom-
petensutveckling kan behdvas for att
skolskdterska och skollidkare ska kunna
leva upp till intentionerna i foreliggande
riktlinjer«.

— Det dr kommunerna som ska ta ett
ansvar for att skapa de hir utbild-
ningstillfallena, siger Bjorn Kadesjo.

Det fordndrade uppdraget kommer
att krdva en kompetens som inte auto-
matiskt finns hos en duktig allménldka-
re, enligt Bjorn Kadesjo. Han formulerar
det som »sérskilda kunskaper om barns
utveckling och brister i denna, i relation
till den specifika skolmiljon«.

Aven om Socialstyrelsen inte har
mandat att ange lampligt antal elever per
skolldkare, papekas att dagens stora va-
riationer innebar uppenbara risker for att
skolhélsovarden inte blir likvardig 6ver
landet.

Elisabet Ohlin
elisabet.ohlin@lakartidningen.se
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