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Utbildningsdepartementet

Remiss av betankandet En forbattrad elevhalsa
(SOU 2025:113)

Beslut
Harmed beslutas att

Uppsala universitet overlamnar expertgruppens yttrande som sitt svar pa
rubricerad remiss.

Bakgrund
Uppsala universitet har beretts mdjlighet att besvara ovan rubricerad
remiss.

Bifogat expertyttrande har utarbetats av professor Anna Sarkadi vid
Institutionen for folkhélso- och vardvetenskap, docent Anne-Sofie
Nystrom vid Institutionen for pedagogik, didaktik och
utbildningssociologi, docent Sara Frygner-Holm vid Institutionen for
kvinnors och barns hélsa och Centrum f6r forsknings- och bioetik samt fil.
dr Kahl Hellmer vid Institutionen for psykologi.

Beslut i detta drende har i rektors frinvaro fattats av undertecknad
prorektor i nirvaro av universitetsdirektor Caroline Sjoberg, efter
foredragning av enhetschef och utbildningsledare Anna Hagborg.
Nérvarande dédrutdver var akademiombudsman Per Abrahamsson och
Uppsala studentkars ordférande Calle Per Hendor Jonsson.

Coco Norén

Anna Hagborg
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Utbildningsdepartementet

Remiss av betankandet En forbattrad elevhalsa
(SOU 2025:113)

Uppsala universitet har beretts mojlighet att besvara ovan rubricerad
remiss.

Bifogat expertyttrande har utarbetats av professor Anna Sarkadi vid
Institutionen for folkhélso- och vardvetenskap, docent Anne-Sofie
Nystrom vid Institutionen for pedagogik, didaktik och
utbildningssociologi, docent Sara Frygner-Holm vid Institutionen for
kvinnors och barns hélsa och Centrum f6r forsknings- och bioetik samt fil.
dr Kahl Hellmer vid Institutionen for psykologi.

Uppsala universitet tillstyrker utredningens forslag att stirka elevhilsan
med foljande synpunkter.

Kort sammanfattning

Sammantaget bedoms de forslag som presenteras i betdnkandet som
genomtéinkta och &ndamélsenliga. Den foreslagna lagstiftningen har
potential att bidra till en stiarkt och mer likvdrdig elevhilsa for barn och
unga, viket i sin tur troligen kommer bidra till béttre hélsa for barn och
ungdomar 1 Sverige, men sammanfattningsvis vill Uppsala universitet
lamna kommentarerna nedan.

e FElevhilsans hélsoframjande uppdrag pa systemnivd — utdver
samtal med och stdd till enskilda elever — bor lyftas fram med ett
tydligt mandat att bidra till arbetet till en hélsofrdmjande och
inkluderande skolmiljo.

e Fysisk aktivitet bor ingé som ett konkret ansvarsomrade for
elevhélsan, och mojligheten att inkludera fysioterapeut 1
elevhélsoteamet bor utredas.

e Elevhilsans arbetssitt och kommunikation bér genomgéende
priglas av ett hdlsoaktorsperspektiv for att motverka stigmatisering
och stdrka hélsolitteracitet.

e Skolinspektionen bor ges ett stirkt tillsynsuppdrag avseende
efterlevnad av bemanningsplaner.

e Foréldraskapsstdod under tonaren bor integreras i elevhélsans
arbete.

e Nationell datainsamling via hélsoenkéter bor kopplas till ett
kvalitetsregister med tydlig forvaltning.

e Det dr visserligen en bra ambition att det ska finnas ett
utbildningskrav for skolkuratorer, men det utbildningskrav som
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namns i utredningen borde breddas och inte endast omfatta
utbildade socionomer. Om det foreslagna kravet genomfors skulle
det skapa en stor nationell brist pa skolkuratorer.

Kommentarer och andringsforslag

Elevhalsans syfte och uppdrag — halsoframjande arbete maste vara
karnan

Utredningens forslag om ett fortydligat och utvidgat uppdrag for
elevhélsan vdlkomnas. Betoningen ligger dock framst pa individuella
insatser bade vad géller hilsofraimjande och forebyggande arbete.

6.1 ” Elevhélsan ska frimja elevernas fysiska, psykiska och sociala hilsa
samt forebygga och tidigt identifiera ohélsa. (...) Utredningens forslag till
ny syftesbestimmelse ska betona kopplingen mellan fysisk, psykisk och
social hdlsa samt utveckling och lidrande. Utredningen bedomer att detta
kommer att leda till hogre mdluppfyllelse och forbdttrad folkhdlsa i stort”.

Det ér angelédget att understryka att elevers (folk)hilsa och ldrande inte
primirt frimjas genom att erbjuda individuella insatser. Forskning visar att
universella hélsoframjande insatser i skolmiljon — som stérker
socioemotionella fardigheter, sjdlvkénsla och motstdndskraft dr av stor
betydelse. Elevhilsans uppdrag bor darfor exempelvis explicit inkludera
stod till skolans hilsofrdmjande arbete pa systemniva genom beprovade
metoder. I elevhélsans uppdrag bor det ocksd inga att arbeta med
forebyggande arbete mot alkohol- och nikotinbruk bland ungdomar pa
skolnivé da dessa insatser har betydligt béttre effekt dn individuella
samtal.

Utredningens text om tvarprofessionellt arbete och elevhilsans bidrag till
skolans kvalitetsarbete dr vilkommen, men mandaten &r otydliga.
Elevhélsans bidrag till skolans systematiska kvalitetsarbete méste regleras
med definierade befogenheter, inte enbart rddgivande funktioner. Utan
sadant mandat riskerar det hilsofrdmjande arbetet att prioriteras bort i
konkurrens med andra skolbehov.

Fysioterapeuters och arbetsterapeuters roll i en starkt elevhalsa

Det kan noteras att fysioterapeuter och arbetsterapeuter inte foreslas vara
obligatoriska inslag i elevhélsan. Dessa professioner kan tillfora viktiga
hélsoperspektiv och bidra pa samtliga nivier inom elevhélsoarbetet.

Utredningen ger inte tillracklig tyngd at grov- och finmotorisk utveckling
som en central del av barns hdlsa. Motorik, koordination och kroppslig
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kontroll dr grundlaggande for savil fysisk som psykisk utveckling och
utgor viktiga forutsédttningar for inldrning, koncentration, minne och
exekutiva funktioner. Dessa samband ér vilbelagda men kommer inte fullt
ut till uttryck i1 betdnkandet. Screening av yngre barns motoriska formagor
bor inga 1 den fysiska hédlsoundersokningen och den bor utvecklas och
genomforas av fysioterapeuter och arbetsterapeuter inom elevhélsan.
Individuella motorikbedomningar bor erbjudas for att identifiera behov
hos elever vars motoriska svérigheter paverkar skolsituationen, med
mojlighet till vidare hidnvisning eller remittering till hilso- och sjukvarden.

Fysioterapeuter och arbetsterapeuter kan dven bidra till elevhilsan genom:

o handledning av skolpersonal nér det giller anpassningar for elever
med motoriska och andra funktionsnedséttningar,

o kunskapsstdd som ror variation i arbetsstillningar, fysisk aktivitet
under skoldagen och utformning av en mer hilsofrimjande
skolmiljo,

o stdd till idrottsldrare genom radgivning och anpassningar som okar
elevers delaktighet i idrottsundervisningen, sérskilt for elever i
behov av sarskilt stod, vilket dven kan bidra till minskad
skolfrdnvaro hos elever med fysiska och kognitiva besvir,

e insatser for dldre elever avseende skolmiljons ergonomi samt
forebyggande och hantering av smirta fran rorelse- och
stodjeorganen.

Jamlik elevhalsa — strukturella risker kvarstar

Det ér bra att utredningen identifierar relevanta skyddsfaktorer for barns
och ungas hilsa, sdsom trygghet, social tillhérighet och relationer,
uppmadrksammar ojamlik tillgang till stdd och vikten av samverkan bade
inom skolan och mellan skola/elevhilsovard och andra
valfardsorganisationer, men utredningen adresserar dessa faktorer
otillrackligt. Att rektorn ansvarar for bemanningsplanen kan innebéra en
risk for att resurssvaga skolor och huvudmén systematiskt erbjuder simre
elevhilsa, men en betydligt storre risk utgdrs av om det sker en bristfillig
uppfoljning av de nya uppdragen.

Nationellt faststdllda berdkningsgrunder for bemanning ar ett steg i rétt
riktning, men det saknas ett tydligt tillsynsuppdrag och
sanktionsmdjligheter vid avvikelser. Uppsala universitet tillstyrker
forslaget om bemanningsplan men forordar att Skolinspektionen ges ett
tydligare uppdrag att granska att bemanningsplaner efterlevs, 1 synnerhet
for skolor med hog andel elever fran socioekonomiskt utsatta miljder.

Organisationsnummer:
202100-2932
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Halsoframjande arbete och fysisk aktivitet

Det finns robust evidens for att regelbunden fysisk aktivitet forbattrar
psykisk hélsa, kognition och skolprestationer hos barn och ungdomar,
medan stillasittande ar forknippad med sdmre psykisk hélsa.

Utredningen ndmner fysisk aktivitet, men det saknas konkreta forslag pa
hur fysisk aktivitet ska uppmuntras. Ménga av forslagen andas en dvertro
pa informationsinsatser som losningen pa bristande fysisk aktivitet.
Elevhélsan bor snarare arbeta med stod 1 beteendeforandring nér det géller
hilsovanor. Uppsala universitet rekommenderar att elevhélsan ges ett
explicit uppdrag att verka for att skolans schema mojliggor tillriacklig
daglig fysisk aktivitet, i enlighet med WHO:s rekommendationer och att
elevhélsan far mandat att paverka skolmiljon 1 hilsofrimjande riktning nér
det géller sévél fysisk aktivitet som stillasittande.

Barn som héalsoaktorer

Utredningen utgéar visserligen fran ett barnrittsligt perspektiv och
forskning med relevans for frimjande av barns och ungas hilsa (sésom
samverkan mellan myndigheter), men ett forhéllningssatt dér elever
forstas som hélsoaktdrer &r inte sérskilt framtrddande i1 forslagen. Elever
framstills frimst som mottagare av insatser och utredningar, medan deras
handlingsférmaga, erfarenhetsbaserade kunskap och roll i att medskapa
hilsa och trygghet 1 skolmiljon forblir underutvecklad. Detta riskerar att
forsvaga genomslaget av de skyddsfaktorer som utredningen sjilv lyfter.

For att stirka reformens jdmlikhets- och hilsofraimjande potential
rekommenderas att elevhélsans uppdrag kompletteras med ett tydligare
aktorsperspektiv pa barn och unga, dér strukturer for elevinflytande
kopplas till hélsa samt till differentierade lagtroskelinsatser som utgar fran
elevers skilda livsvillkor. Att erkdnna elever som medskapare av hilsa dr
en forutsittning for en langsiktigt hallbar elevhilsa.

Integritet och sekretess

Utredningen hénvisar i frdgor om autonomi, integritet, sekretess och
medgivande 1 huvudsak i relation till gillande rétt och bedomer att de
foreslagna fordndringarna inte foranleder ndgon éndrad reglering.
Samtidigt dr det svart att fi en samlad bild av hur utredningen ser pa
viktiga etiska fragor i relation till elevhdlsans breddade uppdrag. Det hade
darfor varit vardefullt med ett mer 6vergripande resonemang, exempelvis 1
ett samlat avsnitt, om hur etiska principer bor védgleda elevhilsans arbete.

Organisationsnummer:
202100-2932
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Vidare saknas ett fordjupat resonemang om hur integritet och sekretess ska
forstas och tilldmpas i praktiken, sérskilt i relation till 6kad samverkan,
standardisering och digitalisering. For elever, vardnadshavare och
personal kan det vara svart att 6verblicka vilken information som delas
samt ndr den delas och med vilka aktorer. Klinisk erfarenhet visar att
vardnadshavare ofta tror att mer hilsoinformation delas t.ex. mellan
hilsovard och elevhilsa dn det gors, och de kan uttrycka frustration 6ver
detta. Det kan ocksa upplevas som belastande for vardnadshavare att
sjidlva behdva vidarebeordra information. Ett tydligare etiskt ramverk och
battre vigledning kring dessa fragor skulle kunna bidra till 6kad
transparens och fortroende.

Slutligen vécks frdgan om skyddet for barn och unga som behover kunna
dela kénslig information med elevhélsan utan att vardnadshavare
automatiskt far ta del av den. For elever som lever 1 utsatta situationer eller
som av olika skl vill skydda sina vardnadshavare ar detta en forutséttning
for att elevhilsan ska kunna vara ett tryggt och tillgangligt stod.

Ett mer utvecklat barnrittsperspektiv hade ocksé varit 6nskvirt nér det
giller barns och ungas ritt till autonomi i frdgor som ror den egna hélsan.
I linje med barnkonventionen och principen om barnets bésta &r det
centralt att barns inflytande §ver beslut som berdr dem okar i takt med
alder och mognad.

Halsolitteracitet — information och tillganglighet

Forslaget om obligatorisk skriftlig information till elever och
vardnadshavare om elevhélsans uppdrag och tillganglighet ar valkommet.
I ett samskapat forskningsprojekt med ungdomar om atgérder for béttre
vilbefinnande framholl unga att de upplever att de inte har tillrdckligt
mycket information om elevhélsans uppdrag och tillgéanglighet.

Vidare bor information anpassas till olika gruppers hilsolitteracitet,
inklusive nyanlidnda elever och elever med funktionsnedsittning.
Flerspraklig och lattldst information bor vara ett krav, inte en mojlighet.

Uppsala universitet vill betona att informationsinsatser maste utformas pa
ett icke-stigmatiserande sitt. Kommunikation om och arbetssitt som ror
elevhélsan bor framhéva att den finns till for alla elever som en naturlig
del av skolan — inte enbart for elever som "inte méar bra". Forskning visar
att stigma kring psykisk ohélsa dr ett av de viktigaste hindren for unga att
soka stdd. Information bor darfor betona normalisering och universell
tillgang.
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Digital utveckling

Det framgér inte tydligt i vilken utstrackning digitala insatser avses
fungera som komplement till eller ersittning for fysiska kontakter, eller
hur detta 6vervigande ser ut for olika grupper av barn och elever.
Forslaget att utveckla digitala funktioner inom elevhilsan kan vara
dndamalsenligt i vissa sammanhang, exempelvis for att ka
tillgédngligheten 1 glesbygdsomraden. Daremot finns det i betdnkandet
aterkommande hinvisningar till utsatta omraden utan att detta ndrmare
motiveras eller problematiseras. I utsatta omraden kan barn och unga ofta
ha ett omfattande behov av stabila relationer och stdd fran kénda och
fortroendeskapande personer, vilket kan tala f6r vikten av personliga
kontakter snarare &n digitala 16sningar.

Mot denna bakgrund finns behov av ett tydligare resonemang kring hur
digitala funktioner &r ténkta att anvédndas i olika kontexter samt hur de ska
bidra till likvérdighet och kvalitet i elevhélsans arbete utan att riskera att
ersitta insatser som kraver fysisk nirvaro och relationsbyggande.

Foraldrar och vardnadshavares roll

Fordldrar nimns sparsamt i utredningen, vilket ar en brist. Uppsala
universitet rekommenderar att utredningen tydliggdr kopplingen till
Nationella hdlsoprogrammet for barn och unga samt att universella
foréldraskapsstodsprogram under elevens tondr integreras med elevhélsans
arbete. Det &r viktigt att ansvar for hilsofrimjande och forebyggande
atgdrder inte ldggs oproportionerligt pa barn och unga.

Data och uppf6ljning — behov av struktur

Forslaget att standardisera hédlsobesok samt anvénda hélsoenkiter som
elever och vardnadshavare fyller 1 infor dessa besok skapar nya
mojligheter till systematisk uppfoljning av barn och ungas hélsa. En
nationellt samordnad och likvérdig hilsoenkét skulle kunna utgora grund
for ett register som mojliggdr uppfoljning av hilsoutveckling Gver tid,
bade pa individ- och befolkningsniva.

Ett sadant register skulle pa sikt kunna komplettera eller delvis ersétta
befintliga datakillor (t.ex Skolbarns hdlsovanor) och bidra med mer
kontinuerlig, aldersévergripande och verksamhetsnira kunskap. Det skulle
dven utgodra en vardefull bas for forskning, kvalitetsutveckling och
uppfoljning av forebyggande och hélsofrimjande insatser inom
elevhélsan. Ett sadant system, likt det Nationella barnhdlsovardsregistret,
BHVQ, skulle mgjliggora uppfoljning av jdmlikhet, identifiering av risk-
och skyddsfaktorer samt kunskapsutveckling 6ver tid. Forutsatt att frdgor
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om integritet, dataskydd och dndamalsenlig anvédndning hanteras pa ett
tydligt och réttssikert sétt, kan ett nationellt register baserat pa
standardiserade hilsodata bidra till 6kad likvéardighet, bittre
kunskapsunderlag och mer langsiktig styrning av insatser for barn och
ungas hélsa.

Det saknas dock en tydlig plan for hur data ska analyseras och anvéndas,
hur aterkoppling ska ske till skolor och huvudmin samt mgjligheten att
utveckla ett kvalitetsregister for elevhilsa som bade kan anvédndas
individuellt och pa ett nationellt plan.

12. Utbildningskrav for skolkuratorer

Trots att elevhélsovardens uppdrag tydliggors i avseende pa
utbildningsrelaterad ohilsa, kan forslaget snarare forstds som en
forskjutning mot ett mer vardorienterat perspektiv. En kritisk punkt ar
utbildningskravet for kuratorer. Att betdnkandet landar i hélso- och
sjukvérdskurator som norm &r forstieligt ur ett styrnings- och juridiskt
perspektiv, eftersom det dr den enda reglerade kuratorsprofessionen.
Samtidigt ar det inte sjdlvklart att en profession utformad for hélso- och
sjukvérden dr den mest &ndamélsenliga ramen for skolans psykosociala
arbete. Valet framstar darfor som mer vardinriktat och administrativt
motiverat, dn for att g mot ett mal om ldgre vardtrosklar och dkad
vuxennadrvaro med grundldggande psykosociala kompetenser. I detta
sammanhang blir proportionalitetsprincipen central, da reformer som
syftar till 6kad kvalitet och sdkerhet ocksa méste vigas mot risken att i
onddan begrinsa kompetensbredd, tillgédnglighet, och vuxennirvaro i
skolan.

Aven om Uppsala universitet ir positiv till kompetenslyft och tydligare
yrkesroller &r universitetet starkt kritisk till bade utredningens berdkningar
av kostnader och de efterféljande konsekvenser som utbildningskravet
innefattar.

Betédnkandets problembeskrivning dr i huvudsak konsekvent och
vilgrundad, men slutsatsen att detta nddvandigtvis kridver en sndv
avgransning till hédlso- och sjukvérdskurator dr mindre sjilvklar. Mal om
kvalitet, likvédrdighet, och sidkerhet hade kunnat nds genom ytterligare
vidareutbildningsvigar for personer med andra grundutbildningar dn
socionom, utan att i onddan minska tillgangen till psykosocial kompetens i
skolan.

Centralt for ovan kritik &r att d&ven bland de med socionomutbildning som i
dag arbetar som skolkuratorer (ca 70 % av skolkuratorer enligt
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betdnkandet) ar det relativt fa av dessa som har legitimation som hélso-
och sjukvardskurator. Reformen innebar darmed ett obligatoriskt
kompetenslyft som berdr merparten av nuvarande skolkuratorer, oavsett
grundutbildning. Dérutdver innebér reformen att cirka 30 % av dagens
skolkuratorer 1 praktiken blir uteslutna frdn vidare arbete som
skolkuratorer eftersom de ej dr behoriga till kompetenslyftet pa grund av
att de saknar socionomexamen.

Aven om ménga ldrositen har ett 6kat utbildningsuppdrag gillande
socionomutbildningar &r idag socionom ett bristyrke och kommande
pensionsavgéangar verkar inte gora saken béttre
(https://www.saco.se/studier/studieval/var-finns-jobben-i-framtiden/).

Enligt utredningen finns 1 dag ca 3200 skolkuratorer. Av dessa &r endast
70 % socionomer varav majoriteten enligt betdnkandet maste vidareutbilda
sig till hdlso- och sjukvardskurator, 60 hp. Detta ger en indirekt kostnad
for staten dar universiteten bekostar ca 2000 helarsstudenter, utdver
kommande studenter som fortfarande &r 1 sin grundutbildning. Detta ar
stor kostnadspost som ¢j 4r med i kostnadskalkylen. I dagsldget utbildas
endast 150-200 hilso- och sjukvardskuratorer totalt i Sverige och for att
dimensionera utbildningarna krévs stora tillskott av medel till ldrositena.
Ej heller denna kostnadspost dr inkluderad i kostnadskalkylen. Ca 1000
skolkuratorer méste dessutom innan 2033 ersittas med nyutexaminerade
socionomer. Dessa kommer tas fran andra yrkeskategorier, vilket medfor
en stor stress i1 systemet eftersom socionomer dr, och bedoms édven i
framgent vara, ett bristyrke.

Forslaget bedoms darfor inte vara realistiskt att genomfora och detta
riskerar att leda till en betydande, och regional brist pa skolkuratorer.
Daérutover riskerar det att utesluta personer med kompetenser som behovs 1
elevhélsan, framforallt kunskaper om forebyggande arbete, vilket Uppsala
universitet ser behover proportionalitetsbedomas.

Alternativ till utbildningskravet

For att 6ka genomforbarheten av skolkuratorers kompetenslyft och minska
ovan identifierade risker ges forslag pa justeringar.

1. Bredda kompetenskraven genom att utoka mojlighet till
kompletterande utbildning. Om ett centralt fokus for betdnkandet
ar att stirka skolkuratorsrollen med uttalade krav pa socialritt och
socialt arbete kan det, utdver hilso- och sjukvardskurator, inréttas
en bredare kompetensprofil for behdrighet. En sddan
kompetensprofil bor formuleras s& den innefattar vidare- och
kompletteringsutbildningsmdjligheter for personer med bade


https://www.saco.se/studier/studieval/var-finns-jobben-i-framtiden/

UPPSALA
UNIVERSITET

Organisationsnummer:
202100-2932

10(12)
YTTRANDE
2026-05-12 Dnr UFV 2026/414

relevanta yrkesexamina fran t.ex. sociala omsorgsprogrammen och
generella examina inom beteendevetenskapliga eller barn- och
ungdomsvetenskapliga &mnen.

2. Bredda skolkuratorsprofilen genom att lyfta att vidareutbildning
till hélso- och sjukvardskurator inte utgoér den enda lampliga
professionaliseringen av skolkuratorns yrkesroll. Om
legitimeringen av rollen &r central for betdnkandet, t.ex. p.g.a.
journalforingsplikt, bor den kunna breddas till legitimerade
psykoterapeuter med relevant grundutbildning.

3. Overvig att inritta en kompletterande yrkesroll i vilken personer
med universitetsutbildningar inom socialt, sociologiskt, och
psykologiskt arbete kan bemanna. Utdver socionomernas
kompetenser 1 juridik och socialkunskap (socialritt,
forvaltningsrétt, socialpolitik) finns andra utbildningar som ger
manga grundldggande kompetenser som fyller en viktig funktion 1
tidig upptéckt av psykisk ohdlsa, utveckling, sociala samspel,
larmiljoer, osv.

Eftersom den lovvérda ambitionen med betinkandet dr att bade hoja
kvaliteten i psykosociala insatser och samtidigt sdanka troskeln till tidigt
stdd, bor elevhélsan inte samtidigt begréinsa tillgangen till behorig
personal med andra, i vissa fall likvardiga, kompetenser. Detta riskerar att
istillet hoja troskeln till tidigt stod. En kompletterande yrkesroll dr ett sitt
att bidra till 6kad vuxennirvaro, bidra till tidigare upptéckt och battre
kontinuitet 1 stodet, samtidigt som skolkuratorns och psykologens
kompetens kan anvéndas dir den behovs mest.

Elevhalsans roll vid skolatergang efter sjukdom

Utredningen beror endast i begrinsad utstrackning elevhélsans roll for
barn och unga vars skolging paverkas av sjukdom. Elevhilsans ansvar for
sekundar prevention och stdd till elever som étergar till skolan efter en tids
franvaro pa grund av langvarig eller allvarlig sjukdom, exempelvis cancer
eller svara olyckor bor undersokas vidare.

Atergéngen till skolan innebir ofta betydande fysiska, kognitiva, psykiska
och sociala utmaningar. Elevhidlsan kan hér ha en central funktion i att
identifiera behov, planera insatser och sikerstilla att nodvandiga
anpassningar sker pa ett samordnat och langsiktigt hallbart sitt, inklusive
att bidra till ett tydligt ansvar for sammanhallen rehabilitering i
skolkontexten.

Vidare behover elevhilsans roll i samordningen med hélso- och
sjukvérden klargdras, exempelvis i1 kontakterna med barnsjukvard,
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specialistvard, primérvard, habilitering och BUP. En fungerande
samverkan dr ofta avgdrande for en framgéngsrik skoldtergéng och for att
minska risken for aterkommande franvaro eller forsdamrad skolgang. Mot
denna bakgrund kan det finnas anledning att ytterligare belysa om
nuvarande uppdrag och resurser inom elevhilsan ar tillrdckliga for att
mota behoven hos elever som atervénder till skolan efter sjukdom.

Sammanfattande rekommendationer

Uppsala universitet tillstyrker huvuddragen i utredningens forslag och
lamnar f6ljande kompletterande rekommendationer:

e 6.2-8 samt 8.7.1: Barnkonventionens artikel 12 beaktas 1
utredningens forslag, men for att reformens hilsofrimjande och
jamlikhetsskapande potential ska realiseras fullt ut bor ett
aktorsperspektiv pa barn och unga ytterligare stiarkas i elevhilsans
uppdrag och framforallt kompletteras med tydliga och bindande
strukturer fOr att integrera elevers perspektiv pa och inflytande 1
det hélsofrimjande och stodjande arbetet.

e 6.1: I formuleringar om elevhilsans uppdrag bor ansvaret for hela
skolan som hélsofrdmjande miljé betonas och mandatet
tydliggoras. ” Elevhilsan ska frimja elevernas fysiska, psykiska
och sociala hélsa samt forebygga och tidigt identifiera ohélsa.
Forslagsvis bor skrivningen kompletteras med: ”Elevhdlsans
uppdrag ska omfatta att bidra till arbetet med en hdlsofrdimjande
miljo i hela skolan”.

e Forslag 6.2 betonar att elevhélsans uppdrag ska breddas till att
omfatta elevers hilsa och utveckling 1 ett vidare perspektiv samt att
detta forutsdtter ett tvirprofessionellt arbetssétt. Uppsala
universitet foreslar att fysioterapeuter och arbetsterapeuter pa sikt
ska ingd i elevhélsan och bidra till att uppfylla det breddade
uppdraget. Utan dessa professioner finns risk att viktiga
hélsoperspektiv, sdrskilt motorisk utveckling, anpassningar av
milj6, ergonomi och fysisk funktion, inte beaktas 1 tillrdcklig
utstrackning, trots deras ndra samband med bédde ldrande och
psykisk hélsa.

e 6:2: Utredningens forslag om att gora hélso- och sjukvardskurator
till norm for skolkuratorer bor omprovas utifran
proportionalitetsprincipen, dé det riskerar att minska tillgangen till
psykosocial kompetens, hdja trosklarna till tidigt stod och skapa
regional brist pa skolkuratorer. Uppsala universitet rekommenderar
i stdllet en breddad behorighetsmodell med flera kompletterande
utbildningsvégar och/eller kompletterande yrkesroller for att
sakerstdlla kvalitet, genomforbarhet och 6kad vuxennérvaro 1
skolan.



12(12)
YTTRANDE
2026-05-12 Dnr UFV 2026/414

UPPSALA
UNIVERSITET

e Forslag 6.7 och 6.8 bor kompletteras med ett uttalat uppdrag for
elevhélsan att ansvara for samordning och rehabilitering vid
skolatergéng efter langvarig eller allvarlig sjukdom. Detta skulle
tydliggora elevhélsans roll i sekundér prevention och sikerstélla ett
samordnat och langsiktigt héllbart stod for elever vars skolgédng
paverkats av allvarlig ohilsa.

e Uppsala universitet foreslar att forslagen kompletteras med ett mer
sammanhéllet etiskt ramverk for elevhélsans breddade och mer
samverkande uppdrag. Ett sddant ramverk bor tydliggdra hur
barnets bista, barns och ungas autonomi samt sekretess och
informationsdelning ska forstas och tilldmpas 1 praktiken.

e Forslag 6.3 bor kompletteras med att de standardiserade
hilsoenkéter som anvénds vid hilsobesok dven ska kunna utgéra
grund for ett nationellt register. Ett sadant register skulle
mojliggdra systematisk och langsiktig uppfoljning av barn och
ungas hilsa dver tid, bidra till 6kad likvirdighet samt utgdra ett
viktigt underlag for forskning, kvalitetsutveckling och uppf6ljning
av forebyggande och hélsofrimjande insatser inom elevhélsan.
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