
              

 

 

 
Referat fra Barneblikk styringsgruppemøte 29.09.2020 
 
Tilstede: barnekoordinator i HMR Anne Hollingen, stabsleder Psykisk helse og rus Ole Lorvik, rådgiver 

i Molde kommune Tone Silseth, konst. klinikksjef for Kvinner, barn og ungdom Janita Skogeng, 

pårørenderepresentant Turid Løvoll, avdelingssjef for Psykisk helse barn og unge Manuela Strauss, 

rådgiver i Ålesund kommune Lisbeth Slyngstad, brukerutvalget HMR Ann Helene Skare, Heidi 

Gudbrandsen fra Fylkesmannen, ledende helsesykepleier Kristin Meli vikarierte for kommunalsjef 

Marit Botnen fra Ulstein kommune, koordinator Barneblikk Mette Grytten.  

Meldt avbud: kommunalsjef Christine Reitan fra Kristiansund kommune 

Endringer i sammensetningen av Barneblikk (BB) styringsgruppen: enhetsleder for helse og 

rehabilitering i Molde kommune Tove Martinssen erstatter Tone Silseth, rådgiver Heidi Gudbrandsen 

fra Fylkesmannen erstatter Anne Mette Nerbøberg. Velkommen til de nye og takk til de 

avtroppende! 

1. Referat fra 27.05.2020 – godkjent med følgende kommentar til sak 5: Overordnet 
samhandlingsavtale er kun generell og enkeltsatsinger, som Barneblikk, skal ikke 
presenteres her. 
 

2. Sakslisten – orienteringssaker blir framover formidlet skriftlig, 3 ekstrasaker - se under 
pkt. 10. 

 
3. Orienteringssaker  

Pkt. 4 om kurs i ASQ i Molde kommune: Tone/Tove sender invitasjon til Mette. Angående 
opplæring i NBO: Heidi og Mette ser på muligheten for å arrangere opplæringstilbud i 
Møre og Romsdal. 
Pkt. 5 om dokumentasjon av driften i Barneblikk familieteamene (BBF): det er avklart 
med jurist i HMR at dokumentasjonen ikke er personsensitiv, men skal protokollføres og 
godkjennes av Data Access Committee. Dokumentasjonsskjema skal så utarbeides. 

 
4. Status fra hvert BBF 

BBF Molde: Molde kommune har omorganisert tjenestene etter 
kommunesammenslåingen. Enhetsleder for Helse og rehabilitering blir ny representant i 
BB styringsgruppen. Største utfordringen knyttet til overganger mellom tjenester. BBF 
Molde er fortsatt i utvikling med tilpassing i den kommunale organisasjonen. Det var 
derfor knyttet bekymring til at de ikke ble tildelt innovasjonsmidler i år, det er nå søkt på 
resttilskudd for Kommunalt rusarbeid.  
Se også egen presentasjon. 
BBF Ålesund: Fagansvarlig er fortsatt sykemeldt (80%), det har lykkes å skaffe vikar i 25 % 
stilling. De tre 25 % stillingene strekker seg langt i kontakten med de 120 personene 
(fordelt på 36 familier) i BBF Ålesund. Personalet er slitne og fortvilet over ikke å strekke 
til.  
Virksomhetsleder og avdelingsleder har ikke hatt tilstrekkelig kjennskap til BB-avtalen og 
samhandlingssatsingen. Ålesund kommune ytrer også bekymring for at de ikke fikk 



              

 

 

innovasjonstilskudd i år. Lisbeth og Mette sjekker om søknaden er vurdert inn i 
tilskuddsordningen Kommunalt rusarbeid og ROP. Styringsgruppeleder Ole m.fl. møter 
kommunaldirektøren for avklaring rundt BB-avtalen tirsdag 6.oktober. 
BBF Ulstein: skal være et supplement til det tverrfaglig helsestasjonstilbudet Trygg Start. 
Personalet i BBF startet 1.september, består av 50 % fra psykisk 
helsetjeneste/vikarordning første året, 50 % fra helsestasjonen, 25 % fra BUP og 25 % 
DPS. Det er skaffet godt egnet familierom og kontorplasser, utstyr er bestilt, arbeid med 
prosedyrer er påbegynt, gode prosesser på teambygging og saksdrøftinger. Fordeling av 
familier skal samkjøres med Trygg Start. Oppfølging av familier starter i oktober. Lokal 
ledergruppe skal etableres. 
BBF Kristiansund: Samme status som hos BBF Ulstein, mens fordeling av familiene skal 
skje i samarbeid med Tverrfaglig helsestasjon og Psykiske helse barn og familie.  
 
Kommentarer: 
Erfaringsrepresentantene minner om viktigheten av lavterskel og tidlig inn i BBF, og at 
tilbudet må fortsette uavhengig av eksternt tilskudd.  
 

5. Brukermedvirkning 
Barneblikk har erfaringsrepresentanter i styringsgruppen og prosessgruppene. I tillegg 
har erfaringsrepresentantene årlige møter med Mette. Siden prosessgruppene har hatt 
færre møter, har brukermedvirkningen vært lavere enn ønsket.  

 Hvordan opplever erfaringsrepresentantene at de får påvirke? 

 Hvordan brukes innspillene fra erfaringsrepresentantene? 

 Mer samarbeid med frivillige organisasjoner? 

 Eget prosjekt: erfaringsmedarbeider i BB? 

 Brukerhistorier inn i møtene? 
Turid, Ann Helene og Mette ser på hvilke arenaer det er mulig å øke 
brukermedvirkningen. Legges fram på neste møte. 
 

6. Dialog om initiativ til informasjon i styringsgruppemøtene 
Hvordan kan dette gjøres? 

 Lokale ledere informerer om driften i BBF, suksess og utfordringer man opplever. 

 Mer temabaserte saker til diskusjon: hvordan fange opp familiene, familiebasert 
oppfølging, hva er tidlig inn og lavterskel, helhetlig tilnærming, Funksjonssirkelen, 
journalføring i BBF... 

 Brukerhistorier gir økt motivasjon 
 

7. Ansvarsområdene i Barneblikk 
Uklare ansvarsroller utfordrer samarbeidet og stabiliteten i Barneblikk. Mette har 
utarbeidet forslag til oppgaver knyttet til ulike ansvarsområder i BB-satsingen. 
Styringsgruppen mente den ga god oversikt. Listen presenteres for aktuelle aktører for 
innspill. Styringsgruppen vurderer oversikten på møtet i desember. 
Det foreslås en elektronisk versjon av oversikten, med link til forklaring av oppdraget. 
 

8. Videre forankring i HMR og andre arenaer 



              

 

 

 
Hvem ør få informasjon om Barneblikk høsten 2020? 

 Lokale samhandlingsutvalg – Mette avtaler med Lena 

 Møtearena om Utviklingsplanen – Mette avtaler med Lena 

 Ledergruppen i HMR  

 Fagnettverket barn og unge – 2021 

 Fagnettverket føde/barsel - 2021 

 Oppdatering til Regionrådene med tanke på framtidig bredding – i samarbeid 
med Fylkesmannen 

 Helse og omsorgskomiteen i Ålesund kommune – politisk  

 I ulike tjenester; BBFene markedsfører seg selv hos føde/barsel, BUP, 
helsestasjonene, psykisk helse og rustjenester, DPS og TSB, legetjenesten, NAV 
m.fl. 

 
9. De største risikoene for driften vår – tas igjen på et senere møte. 
 
10. Ekstrasaker 

a) Ny webredaktør – Jan Ole Bolsø har fått flere oppgaver i Helseplattformen og får 
mindre tid til BB-nettsiden. Det er derfor behov for en erstatter. Janita foreslår 
Geir Longvastøl. Anne foreslår et samarbeid med kommunikasjonsavdelingen om 
nyhetssaker. Mette sjekker ut. 

b) I BBF har personalet fra HMR hatt funksjon om medlos og medhjelper til de 
kommunale losene. Til tider har de hatt ledig kapasitet mens losene har hatt for 
mange oppgaver. Dette er lite hensiktsmessig. Framover skal medlosene kunne 
være kontaktpersoner for familier, på lik linje meg losene. 

c) Presentasjon av styringsgruppemedlemmene på BB-nettsiden – påminnelse til 
nye medlemmer: Send profilbilde til Mette, skriv litt om din bakgrunn og hvorfor 
Barneblikk er viktig for deg. Husk at dette er like mye informasjon til familiene 
våre som til kollegaer. 

 
Vedlegg: 

- Presentasjon av BBF Molde 
- Utkast til: Ansvarsområdene i Barneblikk 

 
Kopi til: 

- Fagdirektør Torstein Hole , HMR 
- Samhandlingssjef Lena Bjørge Waage, HMR 
- Lokal leder og fagansvarlig i Barneblikk familieteamene  

 
 
Ref. BB-koordinator Mette Grytten 

 


