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1. Bakgrund

Kriinkningar kan vara:
Fysiska — till exempel slag eller knuffar
Verbala — till exempel hot eller att bli
kallad for kiinsord
Psykosociala — till exempel att utsiittas
firr utfrysning eller ryktesspridning
Text- eller bildburna - till exempel via
sms eller via Internet eller genom Kklotter.

Krankande behandling regleras i 6 kap. i Skollagen (SFS 2010:800) och
diskriminering i Diskrimineringslagen (SFS 2008:567). Fran 1 januari
2017 forsvann kravet pa att forskolorna ska ha en likabehandlingsplan
men forskolorna maste fortfarande dokumentera sitt arbete enligt
diskrimineringslagen. Dartill har férskolorna fortfarande ett krav pa att
ha en plan mot krankande behandling och trakasserier enligt skollagen.

1.1 Krankande behandling

Enligt 6 kap. 3 § i Skollagen ir krankande behandling ett upptradande
som kranker ett barns eller en elevs vardighet, utan att det ar
diskriminering enligt diskrimineringslagen.

Krankande behandling ar ett beteende som ar oonskat av den som blir
utsatt. Det ar barnet eller eleven som upplever sig vara utsatt for
kriankande behandling som avgér vad som ar odnskat. Bade personal,
barn och vardnadshavare kan agera pa ett siatt som kan upplevas som
trakasserier eller krinkande behandling. Utredningsskyldigheten galler
oavsett om det fanns en avsikt att krdnka eller inte. Vad som ar krankande
behandling maste avgoras i varje enskilt fall.
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1.2 Innehall

I planen mot krankande behandling ska det finnas rutiner fér hur
personal ska agera vid en krankning (se 2) samt rutiner fér processen fran
anmalan till avslut av ett drende (se 3). Dartill ska planen innehalla en
redogorelse for hur man genomfort de atgarder man planerade i
foregaende ars plan (se 4). Samt en 6versikt 6ver de atgirder som behovs
for att forebygga och forhindra krainkande behandling av barn och elever
(se 5), en redogorelse for vilka atgarder som verksamheten planerar att
paborja eller genomfora under det kommande aret (se 5).

1.3 Ansvar och utvardering

I enlighet med Skolverkets skrifter bor planen ocksa ange vem som ar
ansvarig for att atgdrderna genomfors och hur dessa ska féljas upp och
utviarderas. Huvudmannen, i detta fall styrelsen, har det yttersta ansvaret
for att Skollagen (2010:800) och diskrimineringslagen (2008:567) £0ljs. Pa
var forskola har huvudmannen delegerat dessa ansvarsomraden till
rektorn. Hirmed faststills att rektorn ansvarar for att atgarderna som
beskrivs i planen genomfors. Arbetet ar fortlopande och dokumenteras i
bloggen med taggen PDK utifran malen. Atgiarderna f6ljs upp och
utvarderas av personalen under utvecklingsdagen i januari. Infér
revidering av planen genomfors kartliggning av méjliga risker utifran
samtliga diskrimineringsgrunder samt analys av krankningsanmalningar,
utredningar och uppfoljningar av incidenter.

1.4 Delaktighet

Barn, vardnadshavare och personal gors delaktiga i utformningen och
innehallet i planen.

Barnens tankar/asikter/upplevelser beaktas och tas till vara pa genom:
e Barnenkat/ barnintervju 1 gang per ar
e Spontana dagliga samtal som dokumenteras i Tyra eller
samplanering
e Observation och kartliggning kring majliga risker
e Kriankningsanmalningar

Vardnadshavarnas tankar/asikter/upplevelser beaktas och tas till vara pa
genom:
e Daglig samtal

PLAN MOT KRANKANDE BEHANDLING 4



Inskolningssamtal, utvecklingssamtal och vid behov
Enkét 1 gang per termin

Forum {6r samrad

Foraldramote

Krankningsanmalan

Personalen ar delaktiga genom:
e Arlig revision av PDK
e Planerade atgirder och férebyggande insatser i PDK
e Observation, kartliggning och uppfoljning av maojliga risker for
kranknade behandling och diskiminering
e Genom forskolans dagliga arbete samt undervisning om/kring
normer och virden.
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2. Hur agerar vi vid en krankning?

Om ett barn kranks eller utsatts for trakasserier av ett annat barn eller av
personal féljer vi rutinerna for att utreda och atgarda krankningar. Det ar
viktigt att vi vid en mgjlig krankning tydligt visar att vi sett och kanner
till vad som hant och att det inte tolereras: din tydlighet dr viktig bade for
den effekt det har, och for de signaler det sinder. De

vuxna ansvarar for att trosta, lyssna och samtala

med de berérda barnen.

Om ett barn kranker ett annat barn, enskild
handelse
1. Markera vid behov. Gransdragning.
2. Trosta vid behov. Visa att du finns vid
barnets sida.
3. Samtala med de inblandade: Vad hiander har?
Fanga allas perspektiv.
. All berérd personal informeras
. Anmalan gors och ldmnas till rektor (se 3.
Rutiner for anmalan).
6. Vardnadshavare informeras om handelsen
per telefon

(G2~

Om ett barn kranks av personal eller annan vuxen

. Ingrip vid behov med férutbestamt kodord.

Handelsen anmals till rektor

Vardnadshavare informeras av rektor

Rektor utreder och tecknar atgarder samt anmaler till huvudman.
Rektor foljer upp drendet med barnet, vardnadshavare och berérd
personal.

BN oo

Om vardnadshavare vill anmaéla en upplevd krankning
1. Handelsen anmals till rektor
2. Rektor utreder och vidtar atgarder (se 3. Rutiner féor anmalan).

Om en personal krianks av barn eller annan vuxen
1. Markera vid behov. Gransdragning.
2. Samtala med de inblandade: Vad hiander hir? Fanga allas
perspektiv.
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3. All berord personal informeras
4. Anmalan gors och lamnas till rektor (se 3. Rutiner f6r anmalan).
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3. Rutiner for att anmala

Foljande riktlinjer anvands for anmalan av diskriminering, trakasserier
eller krankande behandling:

Steg 1 Anmala krankande behandling

Nar en medarbetare ser eller far kinnedom om att ett barn eller en vuxen
blivit utsatt f6r krankande behandling, diskriminering eller trakasserier
ska medarbetaren skyndsamt fylla i blankett krankningsanmalan och
informera rektor. Nar rektor far kinnedom om handelse dr denne i sin
tur skyldig att anmaéla skyndsamt till ordférande i styrelsen.

Steg 2 Utredning

Rektor ar skyldig att starta en utredning for att ta reda pa om det
forekommit krankande behandling eller diskriminering. Det ar barn eller
vuxens upplevelse som ar utgangspunkt for utredningen. Om handelsen
involverar flera parter som upplever sig ha blivit utsatta for krankande
behandling, ska separata utredningar for respektive arende skrivas. Fyll i
blanketten: Utredning och atgdrder for att forhindra diskriminering och
krdnkande behandling i framtiden.

Steg 3 Atgarder

Om utredningen visar att en krankning skett, genomfor forskolan aktiva
atgarder sa att krankningen upphor. Forskolans ansvar for detta ar
langtgaende. De atgarder som genomfors ska rikta sig saval mot den som
kranker som den som utsatts for en krankning. I varje enskilt fall bedoms
det om en anmalan ska goras till andra myndigheter. Ansvarig ar rektor.

Steg 4 Uppfoljning

Atgarderna foljs upp kontinuerligt for att sakerstalla att atgarderna leder
till att krankningarna upphor. Om det i uppféljningen visar att de
vidtagna atgirderna inte varit tillrickliga beslutar rektorn om nya
atgarder kan vara aktuella.

Steg 5 Avsluta arende

Rektor ar den som har behorighet att avsluta ett arende. Ordférande tar
del av arendet och godkanner att arendet avslutas eller kontaktar
forskolan for ytterligare atgarder i arendet.
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4. Utvardering av féregaende ars plan

Under 2023 framkom att rutinen for att anmaéla var kind bland samtliga i
personalen men att fa anmalningar gjordes. Under 2024 har vi sett en
O0kning i antalet anméalningar vilket bedéms vara en framgang. Trots det
uttrycker personal fortsatt att det ar svart att bedéma nar anmalan ska
goras och begreppet krinkning uppfattas fortsatt som klurigt i
forhallande till barnens alder och vardnadshavare. En slutsats ar att vi
behéver samtala Annu mer kring Amnet och héja var kompetens har. En
okad forstaelse och fortrogenhet tros kunna leda till hogre rattssakerhet.

Vissa aktioner som var bestimda utférdes inte i den utstrackning som
forst var tankt. Exempelvis “blandade utflyktsgrupper” som endast
gjordes halva aret. Detta eftersom utviarderingen visade att aktionen inte
gav de effekter man hoppats pa. Trygghetsvandringen gjordes inte alls
eftersom pedagogerna uppfattade att metoden fér datainsamlingen inte
fangade det som vi hade for avsikt att fanga och att tillforlitligheten
darmed var lag. Daremot har observation som metod anvants for att
kartldgga hur barnen ror sig i miljén. Denna metod bedéms som god for
att upptacka zoner som mojligtvis kan vara otrygga och kan
fortsattningsvis anvandas istallet.

Daremot utférdes barnintervjuerna med mycket gott resultat.
Pedagogerna tolkar barnens reaktioner till aktionen som mycket positiva.
Barnen verkade narmast stolta och uttryckte exempelvis “Jag ska pa
mote, yes!” nar de bjods in till intervjun. Inget barn gav uttryck fér nagot
som vackte oro eller funderingar kopplat till krainkande behandling eller
diskiminering. Resultatet var snarare battre dn aret innan. Exempelvis
uttryckte samtliga barn (100%) att de har nagon att leka med.

Under aret har vi haft inplanerade tillfallen for kollegiala samtal med
fokus pa diskrimineringsgrunderna under APT. Under dessa tillfallen har
samtliga pedagoger observerat och analyserat magjliga risker i miljon,
bemotande eller material samt gjort atgarder for att forebygga dessa.
Styrelsen godkiande och gav medel for att 6ka representationen i
materialet, exempelvis inkdptes bocker och dockor. Dartill har larmiljon
utvecklats under aret och mer okodat material har blivit tillgingligt.
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Det riktade arbetet och undervisningen med fokus pa virdegrunden och
ett gott klimat har mestadels varit spontan och standigt pagaende.
Arbetslagen hade kunnat dokumentera detta arbete mer. Vid nagra
tillfallen har planerad undervisning utifran malen i PDK erbjudits barnen
och dessa tillfillen bedéms som positiva. Dessa moment har fraimst legat
nidr gruppen varit sammanslagen pa fredagar och slutsatsen ar att
pedagogerna kan planera in fler av liknande moment under 2025 da det
gett goda effekter.

Pedagogerna har arbetat l6pande och med viss systematik for att
motverka konsmonster som begriansar barnens utveckling, val och
larande. Detta har skett exempelvis genom att utmana och uppmuntra
samspel mellan olika barn, i olika sammanhang och med olika material,
oberoende av konstillhorighet. Dock har vi inte dokumenterat detta i den
grad som vi hade kunnat for att battre sikerstilla och mita effekterna av
arbetet.

Arbetslagen har ocksa arbetat aktivt med spraket, exempelvis har
pedagogerna modellerat begreppen “figur” och “familj” istallet for
“gubbe” och “mamma, pappa, barn”. Dock dras slutsatsen att vi kan arbeta
med detta an mer tydligt med barnen som inte ligger nagon vardering i
begreppen.

[ utvarderingar till VH framkom en enstaka fraga kring hur férskolan
arbetar med representation. Pedagogernas analys visar att vi kan 6ka
transparensen kring detta arbete savil gentemot foraldrar som mot
barnen. I det ingar aven att VH sjilv ges magjlighet och béttre tillgang till
att sjalva géra en anmaélan vid behov.

Dartill finns fortsatt utveckling i arbetet med processen och
kommunikationen mellan rektor och huvudman vid hantering av
arenden/inkomna anmalningar for att sikerstilla att vi foljer den
lagstadgade gangen. Uppf6ljning kan behova sikerstillas mer
systematiskt, forslagsvis med nedslag i arshjulet.
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5. Atgirder

Planen ska enligt Skolverket innehalla bade en 6versikt 6ver de atgarder
som behovs for att férebygga och férhindra krankande behandling av
barn och elever samt en redovisning av vilka atgarder verksamheten
planerar att paborja eller genomféra under det kommande aret.
Atgirderna utgar ifran kartliggning och analys av olika delar av
utbildningen (Se separat dokument).

5.1 Mal och Atgarder for lisaret 2025 - bade planerade atgarder
och férebyggande insatser

Mal

Ett aktivt arbete
for okad
representation och
ett gott klimat
kring mangkultur
(Etnicitet, religion
och

trosuppfattning,
sprak)

Vi foljer den
lagstadgade

vid misstankt
krankande
behandling eller
diskiminering

Det finns
transparens i
arbetetet med PDK
for vardnadshavare
och barn

Atgarder/insatser

Modersmal/Flersprakighet:

-Sprakmote med VH

-Uppdatera barnkort

-Digitalisera barnkort pa Tyra

-Etablera en rutin for 16pande arbete med modersmal

Traditioner:
-Temadagar, nationaldagar och 6vriga hogtider
-Representation av samtliga barns kulturer samt minoritetskulturer

Etnicitet:

- F6lja upp och dokumentera arbetet med nytt material vars syfte ar
att 6ka representation

- Samsyn kring hur vi samtalar om etnicitet

- Kompetensutveckling kring perspektiv

-Rapportera hiandelser
-Sakerstill processens gang fran kinnedom till huvudmannen
-Sakerstill uppfoljningen

Fortbildning och fler nedslag pa d&mnet for kollegiala samtal och
samsyn

Synliggor det arbetet som gors!

Synliggor syftet med begrepp. Exempelvis “familj” istéllet for
“mamma, pappa, barn”.

Gor blanketten for anmalan mer tillgdnglig f6r VH
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6. Bilagor
6.1 Begrepp och definitioner

Diskriminering

Diskriminering ar nar férskolan pa osakliga grunder behandlar ett barn
samre dn andra och behandlingen har samband med
diskrimineringsgrunderna kon, konsidentitet eller konsuttryck, etnisk
tillhorighet, religion eller annan trosuppfattning, funktionsnedsittning,
sexuell laggning, eller alder. Diskriminering kan vara antingen direkt
eller indirekt.

Direkt diskriminering

Med direkt diskriminering menas att ett barn missgynnas och att det har
en direkt koppling till nagon av diskrimineringsgrunderna. Ett exempel
kan vara nir en pojke nekas arbeta med parlplattor pa grund av sitt kon.

Indirekt diskriminering

Indirekt diskriminering sker nar en férskola tillimpar en bestimmelse
eller ett forfaringssitt som verkar vara neutralt, men som i praktiken
missgynnar barn pa ett satt som har samband med
diskrimineringsgrunderna. Till alla barn serveras samma mat, kan
forskolan indirekt diskriminera de barn som pa grund av religiosa skal
eller pa grund av en allergi beh6éver annan mat.

Trakasserier och krankande behandling

Trakasserier definieras i diskrimineringslagen som ett upptradande som
kranker barn vardighet och som har samband med nagon av
diskrimineringsgrunderna (jamfér krankande behandling nedan). Det
kan bland annat vara att man anvander sig av forlgjligande eller
nedvirderande generaliseringar av till exempel "kvinnliga”,
"homosexuella” eller "bosniska” egenskaper. Det kan ocksa handla om att
nagon blir kallad "mongo”, "fjolla” eller liknande. Det gemensamma for
trakasserier ar att de gor att barn kanner sig férolampade, hotade,
krankta eller illa behandlade samt att de har samband med
diskrimineringsgrunderna.
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Krankande behandling

Enligt 6 kapitlet 3 § i skollagen ar krankande behandling ett upptradande
som kranker ett barns eller en elevs vardighet, utan att det ar
diskriminering enligt diskrimineringslagen. Det ar barnet eller eleven
som upplever sig vara utsatt for krankande behandling som avgor vad
som ar odnskat.

Mobbning
Om ett barn blir utsatt f6r krdinkande behandling, trakasserier eller
sexuella trakasserier vid upprepade tillfallen kallas det for mobbning.

Sexuella trakasserier

Trakasserier kan ocksa vara av sexuell natur. De kallas da for sexuella
trakasserier. Det kan handla om beroéringar, skdmt, forslag, blickar eller
bilder som ar sexuellt anspelande. Det kan ocksa handla om sexuell
jargong. Det ar personen som ar utsatt som avgor vad som ar krankande.

Repressalier

Personalen far inte utsitta barn for straff eller annan form av negativ
behandling pa grund av att barnet eller virdnadshavaren har anmalt
forskolan for diskriminering eller patalat férekomsten av trakasserier
eller krankande behandling. Det giller &ven nér barn, exempelvis som
vittne, medverkar i en utredning som ror diskriminering, trakasserier
eller krainkande behandling.
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