
Orosanmälan – barn och unga 

Enligt 19 kap. 1 § SoL 

Anmälare 
Förnamn Efternamn 

Enhet eller verksamhet 

Adress Postnummer Postort 

E-postadress Telefon 

Relation till barnet 

Uppgiftslämnare (om annan än anmälare) 
Förnamn Efternamn 

Adress Postnummer Postort 

E-postadress Telefon 

Relation till barnet 

Barnet 
Förnamn Efternamn 

Personnummer Telefon 

Adress Postnummer Postort 

Skola eller förskola 

Hantering av personuppgifter 
Personuppgiftsansvarig är socialnämnden. Du har rätt att kontakta oss om du vill ha ut information om de uppgifter vi har om dig, för att 
begära rättelse, överföring eller för att begära att vi begränsar behandlingen, för att göra invändningar eller begära radering av dina 
uppgifter. Detta gör du enklast genom att kontakta oss på direkt@halmstad.se. Du når vårt dataskyddsombud via vårt kontaktcenter, 
Halmstad direkt, på telefon: 035-13 70 00. Om du har klagomål på vår behandling av dina personuppgifter har du rätt att inge klagomål till 
Integritetsskyddsmyndigheten.  
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Vårdnadshavare 
Förnamn Efternamn 

Tolkbehov 

□ Nej □ Ja, språk:

Kön 

□ Kvinna □ Man

Adress Postnummer Postort 

Personnummer Telefon 

Vårdnadshavare 
Förnamn Efternamn 

Tolkbehov 

□ Nej □ Ja, språk:

Kön 

□ Kvinna □ Man

Adress Postnummer Postort 

Personnummer Telefon 

Anledning till anmälan 
Ange anledningen till att du anmäler din oro för barnet. Var så konkret som möjligt, gärna med beskrivande exempel. Vad är det 
som gör att du anmäler just nu? Hur länge har du känt oro för barnet? Var så tydlig som möjligt med till exempel händelser,  
samspel mellan barnet och förälder, beteende hos barnet, tecken på bristande omsorg. Om du kan, beskriv också på vilket sätt  

du ser att situationen påverkar barnet. 



 

Frågor till uppgiftslämnaren 
Vad är det som gör att du anmäler just nu? 

Hur länge har oron funnits? 

Beskriv något som fungerar bra när det gäller barnets situation. Vilka styrkor hos barnet eller vårdnadshavarna har ni 
uppmärksammat? 

Var befinner sig barnet just nu? 

Är det akut fara för barnet? 

□ Nej □ Ja, ange vilken:

Finns det andra barn i familjen? 

□ Nej □ Vet ej □ Ja – ange vilka och ålder:

Har kontakt tagits med andra myndigheter? 

□ Nej □ Ja – ange vilka:

Har förskolan eller skolan några pågående åtgärder för barnet? 

□Nej □ Ja – ange vilka:
Känner vårdnadshavarna till att anmälan görs? 

□ Nej □ Ja

Känner barnet till att anmälan görs? 

□ Nej □ Ja

Är det något särskilt vi bör tänka på när vi kontaktar barnet eller vårdnadshavarna? 

Jag kan medverka vid möte med vårdnadshavare och socialsekreterare 

□ Nej □ Ja

Övrigt 

Underskrift av anmälare 
Namnteckning Datum 

Namnförtydligande 

Namnteckning Datum 

Namnförtydligande 
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