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BHVsystem/Statistisk uppföljning 

Förändringar fr.o.m. 1 december och 1 januari 

 1 december alla vaccinationer dokumenteras via uthopp i NCS cross 

 1 januari endast amning och rökning dokumenteras i BHVsystem  

 Aviseringen kommer att finnas kvar i BHVsystem, där ni ser om barn 

flyttar in i ert område. 

Centrala barnhälsovårdsenheten (CBHV) ska återrapportera till BVC hur det 

sett ut i respektive område. Det är viktigt att följa upp om barnen fått 

hälsovård i enighet med det nationella programmet och om BVC har haft 

erforderliga resurser utifrån vårdtyngd. Dessa variabler samt betydligt flera 

har inte CBHV kunnat återge i en årsrapport för 2019 då våra två 

journalsystem inte har gått att sammanföra. Socialstyrelsen och 

Folkhälsomyndigheten har heller inte fått uppgifter om amning, rökning och 

vaccinationer. 

För år 2020 kommer försök att återrapportera inklusive till myndigheterna: 

 Amning ( 

 Rökning 

 Vaccinationer 

 Barnfetma 4 år 

 

Maria Lind 

Vårdutvecklare 

Leif Ekholm 

Barnhälsovårdsöverläkare 

 

 

Hej igen! 

I tider när så mycket numera känns som en omöjlighet har andra delar 

blivit en möjlighet, nämligen att bo och arbeta på flera orter med hjälp av 

den digitala världen och delvis distansarbete.  

Därför är jag efter en tid tillbaka i Centrala barnhälsovårdsenheten för att 

bidra med det psykologiska perspektivet i det övergripande utvecklings-

arbetet inom barnhälsovården. Möjligheten att få medverka till vad de allra 

yngsta av samhällets medborgare behöver för att må bra och utvecklas, är 

för mig ett uppdrag jag helt enkelt inte kunde motstå när jag fick möjlig-

heten igen! 

Lena Dahlgren Rutfjäll 

Leg psykolog och specialist i klinisk psykologi/Vårdutvecklare CBHV 
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Nationell översyn av 

barnhälsovården  

Sammanställning av den enkät 

som alla BHV sjuksköterskor 

erbjöds att fylla i. 

Du kan läsa rapporten här. 

Maria Lind 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

BHV-enheten önskar er alla 

God Jul och Gott Nytt År! 
 

Leif, Maria, Lena, Annica 
 

https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/ovrigt/2020-10-6889.pdf
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Covid-19 

1 december uppdaterades de nationella rekommendationer för BHV under pandemin. De är praktiskt taget lika 

med de som vi lokalt meddelade den 6 november. Skillnaden är föräldragrupper där vi lokalt har beslutat att t v 

inte erbjuda föräldragrupper medan man nationellt fortsätter gör det: ”Föräldragrupper och liknande aktiviteter i 

grupp bör erbjudas digitalt eller utomhus. I de fall det finns tillgång till lämpliga och anpassade lokaler kan 

föräldragrupp erbjudas.” De nationella och lokala rekommendationerna finns på CBHV:s hemsida (se länk nedan). 

Om det är BVC i vårt län som har möjligheter så är det förstås helt i sin ordning att erbjuda föräldragrupper som 

man skriver i de nationella rekommendationerna!  

Länk till Region Örebro län/BHV/Covid-19 

 

Leif Ekholm 

 

Vattkoppor – rättning 

I BHV-aktuellt september 2020 står det felaktigt att injektionen ges intramuskulärt – ska vara subcutant. 

Tillägg om vaccininjektioner 

Generellt så ger barnhälsovården vaccin-injektionerna intramuskulärt (inte BCG och vaccin mot rotavirus). Har 

barnet blödarsjuka så är rekommendationerna att man ger subcutant. Vad gör det egentligen för skillnad? 

Immunologiskt generellt får man bättre svar om man ger subcutant men också mer lokala biverkningar och vice 

versa. Det som avgör vad som står i FASS är vilka prövningar tillverkaren har lämnat till myndigheterna vid 

godkännandet av vaccinet. Erfarenheterna är att det ”fungerar” både intramuskulärt och subcutant.  

 

Skillnad mellan att sticka intramuskulärt i ben eller arm? Det är alltid säkrare att sticka i en större muskelmassa – 

dvs. i benet. Rekommendationen att inte vaccinera i benen från när barnet har börjat gå är för att de lokala 

biverkningarna riskerar ge besvär med hälta pga. av ömhet etc. Ofta får barnet mindre problem med lokala 

biverkningar då vaccinet ges i armen. Däremot på ett litet barn som börjat gå med tunna armar kan det dock vara 

enklare - och säkrare - att sticka i benet. 

 

Höger eller väster sida? En lång tradition finns att man växlar sida. Detta har med att det med gamla vaccinerna 

DT och ”trippeln” DTP som var mer aggressiva med mer lokala biverkningar och då uppstod rekommendationen 

om vartannat ben. Idag är detta inte längre aktuellt men det är fortfarande viktigt att man anger vilken sida 

injektionen är given i. 

 

Leif Ekholm 

 

Amningsutbildning på webben 

BVC har nu möjlighet att ta del av Amningsutbildning på webben! Utbildningen vänder sig både de som arbetat en 

längre tid på BVC och till de som är nyanställda. Den är uppdelad i sex delövningar. Alla övningar utom den som 

handlar om sena prematurer hör till den baskunskap som alla, som ger råd kring späda barn och amning, ska ha 

kunskap om. Efter varje faktaavsnitt går du till länken självtest för att svara på ett antal frågor. Utbildningen 

kommer ursprungligen från Västra Götaland och planerna är att den även ska erbjudas i vår region. 

Logga in och skapa nytt konto här 

 

Maria Lind 

 

https://www.regionorebrolan.se/sv/Halsa-och-vard/For-vardgivare/Barnhalsovarden/Covid-19/
https://liv.netcompetence.se/Login?redirectUrl=%2fCourses%2fView%2f8432
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Starka föräldrar ger trygga barn 

Digital föreläsning 

Regional utveckling inbjuder till en inspirationsföreläsning den 12 januari mellan kl. 13:30-16:00. Det är 

Mia Börjesson, socionom och författare, som inspirerar oss i vårt arbete med föräldraskapsstöd. Mia har lång 

erfarenhet av att möta föräldrar kring sitt föräldraskap. Se inbjudan för mera information och anmälan. 

 

Några dagar innan den 12 januari kommer du att få en Outlookinbjudan med länk för att delta via Zoom. 

 

Maria Lind 

 

eWeave BHV – vad heter systemet? 

Systemet heter i sin helhet eWeave Core (ändrat från eWEAVE till eWeave). Core är en plattform för en mängd 

olika appar som: 

 eWeave BHV (BVC-app) 

 eWeave Growth (tillväxt och tillväxtkurva; fristående app eller tillsammans med eWeave Core) 

 eWeave Proacc (vaccinations app) 

 Mina uppgifter 

 Mina kontakter 

 Vaccinlista 

 Aktivitetsloggar 

 Rapport 

 Dokumentation 

Growth har ofta blivit använt men är egentligen bara tillväxtdelen i systemet. CBHV kommer att använda  

eWeave BHV för journalsystemet eWeave Core – som är det korrekta namnet men som beskriver dåligt vad 

systemet egentligen är – ett system för barnhälsovården. 

Leif Ekholm 

 

eWeave BHV – hur upplevs systemet? 

En enkät skickades ut i augusti 2020 till BVC i norr och väster, dvs. till de BVC som använder eWeave BHV (aug. 

efter den vaccinuppdatering som gjordes under sommaren). Detta är kort de svar vi fick: 

Tillväxt   Mycket bra 

Vaccination  Tydlig och bra 

   Läkarordination av komplexa serie inte optimal 

Planera/utfört  Bra 

   Vissa sökord kan saknas 

   Sjuksköterska och läkare kan inte arbeta samtidigt i systemet 

   Nytillkomnalistan fungerar inte 

Läs/utskrift  Läs och översikt snabb, tydlig, bra 

   Utskrift fungerar dåligt (primärt ett internt IT-problem) 

Signering  Särskild signeringlista saknas 

https://www.regionorebrolan.se/Files-sv/%c3%96rebro%20l%c3%a4ns%20landsting/Regional%20utveckling/Kurser%20och%20konferenser/Dokument/v%c3%a4lf%c3%a4rd-folkh%c3%a4lsa/2021/Inbjudan%20-%20F%c3%b6rel%c3%a4sning%20Mia%20B%c3%b6rjesson%20210112.pdf?epslanguage=sv
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Läkare   Enkla ordinarie BVC-besök fungerar bra 

   För konsultläkaren krånglig att använda 

Sammanfattning Lätt att använda 

   Tar mindre tid 

   Är snabbt 

   Ger en bättre översikt 

   ”Mer patientsäkert” 

Kommentar: En signeringslista finns till systemet men ännu inget beslut om att införa en sådan. En ny flik med 

”Läkaranteckning + status” har tagits fram men inget beslut om att införa den. 

Leif Ekholm 

 

eWeave 2020-11-18 

Hur mycket används eWeave BHV? Så här såg det ut den 18 november: 

 Registrerade unika användare  1010 användare 

ex 7 dagar 11/11 – 18/11: 244 användare (>40 nya senaste månaden) 

 Antal reg. vårdenheter:  68 enheter 

 Antal barn med journal:  63 576 barn 

Leif Ekholm 

 

Hälso- och tandundersökning i samband med att barn placeras utanför det egna hemmet 

För att säkerställa att barn och unga som vårdas utanför det egna hemmet får samma goda förebyggande 

hälsovård och tandvård som andra barn, har nya bestämmelser införts i socialtjänstlagen och hälso- och 

sjukvårdslagen samt har ”Lag om hälsoundersökning av barn som placeras utanför det egna hemmet” tillkommit. 

Skälet till skärpningen är att placerade barn och unga har sämre fysisk och psykisk hälsa och sämre tandhälsa än 

andra, och att brister i samverkan mellan socialtjänst och andra aktörer leder till att barn och unga i samhällsvård 

inte får nödvändiga eller samordnade insatser. 

 

Här finns länk till överenskommelsen där du bl.a. kan läsa om vilket ansvar BVC har. 

Maria Lind 

 

Barnkonventionen 

Att få gå skolan, att få känna sig trygg och att känna till sitt namn. Det är rättigheter som varje barn under 18 år 

har. De här rättigheterna och 51 andra bildar barnkonventionen – för alla barn i alla länder. 

 

Enligt reglerna ska varje lands regering ta ansvar för barnens rättigheter och göra allt de kan för att skydda 

barnen. I dag har alla länder utom USA skrivit under den och vart femte år rapporterar de till barnrättskommittén, 

som ser till att länderna lever upp till sina skyldigheter. 

 

Sedan 1 januari 2020 är barnkonventionen lag i Sverige. Många länder anpassar sina befintliga lagar efter 

konventionen, vilket Sverige också gjorde under många år. Men nu har Sverige valt att även ta in hela 

konventionen i den nationella lagstiftningen. 

 

För%20att%20säkerställa%20att%20barn%20och%20unga%20som%20vårdas%20utanför%20det%20egna%20hemmet%20får%20samma%20goda%20förebyggande%20hälsovård%20och%20tandvård%20som%20andra%20barn,%20har%20nya%20bestämmelser%20införts%20i%20socialtjänstlagen%20och%20hälso-%20och%20sjukvårdslagen%20samt%20har%20Lag%20om%20hälsoundersökning%20av%20barn%20som%20placeras%20utanför%20det%20egna%20hemmet%20tillkommit.%20Skälet%20till%20skärpningen%20är%20att%20placerade%20barn%20och%20unga%20har%20sämre%20fysisk%20och%20psykisk%20hälsa%20och%20sämre%20tandhälsa%20än%20andra,%20och%20att%20brister%20i%20samverkan%20mellan%20socialtjänst%20och%20andra%20aktörer%20leder%20till%20att%20barn%20och%20unga%20i%20samhällsvård%20inte%20får%20nödvändiga%20eller%20samordnade%20insatse
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Ni som var med på utbildningarna om barnkonventionen i höstas bidrog i allra högsta grad till den handlingsplan 

för att barnrättsäkra Barnhälsovården som nu snart är klar . Planen kommer att presenteras för er alla efter 

årsskiftet. Stort tack! 

Maria Lind 

Paragraf 12 

 

Barn har rätt att uttrycka sin mening och höras i alla frågor som rör barnet. 

Hänsyn ska tas till barnets åsikter, utifrån barnets ålder och mognad. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 


