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_Forord

Under oktober ar 2018 beslutade Familjecentralen i Sollentuna att infora
ett nytt arbetssitt, i form av ett hembesoksprogram riktat till nyblivna for-
dldrar bosatta i Turebergsomradet. Programmet bygger pa en samverkan
mellan sjukskoterskor fran BVC och familjestédjare fran socialtjinsten.
HembesoOksprogrammet, som allt jimt pagar, skulle sérskilt fokusera pa att
na ut till grupper av foridldrar som verksamheten tidigare haft svart att na.
Under det ar som hembesoksprogrammet pagatt har FoU Nordvist fatt till
uppdrag att pa néra hall f6lja och stétta Familjecentralens implementering
av hembesoksprogrammet som arbetssiitt. I korthet har uppdraget innebu-
rit att l6pande ta del av medarbetarnas erfarenheter av det tvir-sektoriella
och interprofessionella samarbete inom ramen fér programmet. Den 6ver-
gripande ambitionen med uppdraget var ocksa att rapportens slutsatser
skulle komma verksamheten till nytta genom att synliggora styrkor, utma-
ningar samt lyfta fram utvecklingsmojligheter inom programmet.

Vid FoU Nordvist har forskningsledare Omar Ahmed varit huvudansvarig
for att samla in, bearbeta och analysera det insamlade materialet. Vidare
har Omar haft huvudansvaret for att forfatta rapportens olika delar. I
denna fas har 4ven Anna Gérdegard och Palle Storm, vid FoU Nordvist, va-
rit delaktiga i arbetet med att slutféra arbetet foreliggande rapport.
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_Inledning

Under oktober ar 2018 borjade Familjecentralen i Sollentuna inféra ett
nytt arbetssitt i form av ett hembesGksprogram som riktades till nyblivna
forildrar bosatta i Turebergsomradet. Hembesoksprogrammet, som allt
jamt pagar, skulle sirskilt fokusera pa att na ut till grupper av forildrar
som verksamheten tidigare haft svart att na. Programmet bygger pa en
samverkan mellan sjukskoterskor fran BVC och forildrastodjare fran soci-
altjinsten. Inom ramen for befintliga organisatoriska villkor och resurser
har professionerna tillsammans arbetat fram fungerande strukturer och
innehall, savil for malgruppen som for arbetets organisering. Innan detta
nya arbetssitt provades var standarden att BVC- skoterskorna sjélva an-
svarade att genomfora det forsta motet med de nyblivna fordldrarna.

Som Bing (2011:15) papekar bygger Familjecentralernas verksamhet pa
kunskapen om att det finns ett starkt samband mellan hur barnen méar och
hur férdldrarna har det. Det innebér att det forebyggande arbetet for barn
och ocksa maste riktas till fordldrarna, samt att arbetet utformas sa att det
nar en sa bred malgrupp som méjligt. En utmaning som Hupponen (2018)
noterar ir emellertid att de grupper som oftast ér i behov av ett stérre/sér-
skilt stod inte sdllan utgors av personer som vilfardens institutioner
generellt har svart att na. Som exempel pa grupper av fordldrar som kan
vara i behov av ett sirskilt stod lyfter Socialstyrelsen (2019:12-13) fram
unga fordldrar, fordldrar med ldg utbildningsbakgrund samt fordldrar med
utldndsk bakgrund.

Det finns olika férklaringar till varfor just de grupper som kan vara i behov
av sarskilt stod dels kan vara svara att na, dels ha légre tillit infor den ser-
vice och det st6d som samhillets vélfardsinstitutioner erbjuder. Ur ett
socioekonomiskt perspektiv fann Kumlin & Rothstein (2005) att personer
med hogre utbildningsbakgrund och som bara nyttjat universella vélfirds-
tjdnster (ex barnbidrag) hade storre tillit till myndigheter, jaimfort med
personer som ocksa hade erfarenhet av behovsprovade vilfiardstjédnster.
Nir det géller personer med utlindsk/minoritetsbakgrund papekar édven
Socialstyrelsen (2010) att ett svagt socialt ndtverk och sprakbarridrer
minskar mojligheten att till kinnedom om det stod som finns att fa. Vidare
papekas att det ocksa kan finnas en bristande tilltro till socialtjdnstens in-
divid- och familjeomsorg som bygger pa personernas negativa
erfarenheter av myndighetskontakter i hemlandet (a.a. 35).



Med detta i atanke handlade det for Familjecentralen i Sollentuna om att
dels utforma ett malgruppsanpassat féridldrastédsprogram, dels ett pro-
gram som #ven kunde bidra till att na ut till grupper som tidigare varit
svara att na. Det sistnimnda omfattade dven ambitionen av ett program
som savil kunde 6ka kinnedomen om det st6d som finns, som stirka tilli-
ten till myndigheter och professionella bland malgruppen. I programmets
nuvarande form har stédet avgrinsats till att omfatta alla forstagangsfor-
dldrar samt utrikesfédda forildrar som édr bosatta i Turebergsomradet i
Sollentuna kommun. Stédet till fordldrar med utlandsk bakgrund ges i
samband med att de foder sitt férsta barn i Sverige, vilket innebér att de re-
dan kan vara fordldrar. Programmets malgrupp &r barn fran 0 till 18
manader och deras foréldrar och har under perioden oktober 2018 till de-
cember 2019 omfattat 30 barn.

Arbetet utfors av tva forildrastodjare (som en del av deras arbetstid som
kuratorer pa Familjecentralen) och samtliga sju BVC- sjukskéterskor. I
korthet innebér programmet att férdldrastodjare och BVC-skoterskor via
Familjecentralen gor ett forsta gemensamt hembesok till forstagangsfor-
dldrar och till utrikesfodda forildrar i samband med att de far sitt férsta
barn som fotts i Sverige. I samband med detta erbjuds férildrarna ytterli-
gare tva hembesok av forildrastédjarna samt ett besok pa den Oppna
forskolan. Aven om syftet med hembesoksprogrammet 4r samverkan éver
professionsgrinserna utgar BVC-sjukskoterskornas arbete utifran Barn-
hélsovardsprogrammet, medan forédldrastédjarnas arbete fokuserar pa
relationen och samspelet mellan féréldrar och barn.

Under det ar som hembes6ksprogrammet pagatt har FoU Nordviést fatt i
uppdrag att pa nira hall f6lja och stétta Familjecentralens implementering
av hembesoksprogrammet som arbetssitt. I korthet har uppdraget innebu-
rit att l6pande ta del av medarbetarnas erfarenheter av det tvir-sektoriella
och interprofessionella samarbetet inom ramen fér programmet. Den
overgripande ambitionen med uppdraget var dven att synliggora styrkor,
utmaningar samt lyfta fram utvecklingsmdéjligheter inom programmet.



_Syfte och fragestallningar

Syftet med rapporten &r att beskriva och analysera erfarenheter av hembe-
soksprogrammet i samband med initieringen och implementeringen i
organisationen samt institutionaliseringen av arbetssittet som en integre-
rad del av Familjecentralens organisatoriska vardagspraktik. Vidare ar
syftet, att med fokus pa hembesoksprogrammet som ett exempel pa ett
sektor- och professionséverskridande samverkansprojekt, undersoka om
det har bidragit till en 6kad arbetstillfredsstillelse och gemensamt lirande
bland de professionella.

Fragestallningar

Studiens 6vergripande fragestillningar &r:

1. Har hembesoksprogrammet bidragit till att 6ka kiinnedomen och tilli-
ten till verksamheten hos de forédldrar som utgjort programmets
malgrupp?

2. Vilka méjligheter, utmaningar och dilemman har artikulerats under ini-
tiering- implementering - och institutionaliseringen av
hembes6ksprogrammet som arbetssitt med fokus pa samverkan, pro-
fessionsgrinser och organisatoriska vardagsvillkor?

3. Har hembesoksprogrammet bidragit till att 6ka arbetstillfredsstillen -
och skapat férutséttningar for ett interprofessionellt lirande mellan
foridldrastodjarna och BVC- sjukskoéterskorna?



Hembesdksprogrammets framvaxt i
Sollentuna: inspiration och socialpolitisk
ambition

Inspirationen att starta hembesoksprogrammet i Sollentuna kommer fran
olika hall, da liknande arbetssitt tidigare provats i andra kommuner runt
om i landet. For personalen i Sollentuna har sérskilt organiseringen av
hembesoksprogrammet i Rinkeby-Kista stadsdelsférvaltning i Stockholms
stad och omradet Varby Gard i Huddinge kommun varit viktiga som inspi-
rationskéllor. Inte minst mot bakgrund av att dessa verksamheter lyfts
fram som framgangsrika samverkansprojekt mellan barnhilsovarden och
socialtjinsten (Burstrom, 2016; Marttila et al, 2017; M&itté et al, 2020).

Ar 2013 utlyste Folkhilsomyndigheten medel till projekt med inriktning
mot sma barn i riskmiljéer med syfte att stiirka barnens forutséttningar till
en god hilsa genom att tidigt erbjuda stédjande insatser. Hembesokspro-
grammet i Rinkeby var ett av de projekt som beviljades medel inom
satsningen, och sedan hosten ar 2017 dr programmet ett etablerat arbets-
sdtt inom ramen for det férebyggande foridldrastodet (Marttila et al, 2017).
Utvirderingar av hembesoksprogrammet i Rinkeby- Kista SDF har visat att
insatsen togs emot vil av fordldrarna. Verksamheten nadde néstintill hela
malgruppen (94 procent tackade ja under projekttiden), vaccinationsgra-
den 6kade och akutbes6k med spidbarn minskade. Foridldrarna upplevde
stodet som stiirkande och stédjande (Marttila et al, 2017). Utvirderingen
visade dven att fordldrarna genom programmet fatt nya kunskaper och nya
insikter samt 6kad kunskap om vilket st6d samhiillet kan erbjuda. Det har i
sin tur stirkt malgruppens tillit till samhillets vilfardsinstitutioner.

Enligt Marttila et al, (2017) har samverkan mellan barnhélsovardens och
socialtjdnstens yrkesverksamma éven haft en positiv inverkan pa den egna
verksamheten. Aven om det inledningsvis fanns tveksamheter kring att
samverka med en annan yrkesgrupp, visade utvirderingen att samverkan
upplevts som positiv och bidragit till 6kad forstaelse fér varandras upp-
drag och 6kad yrkesstolthet. En forklaring till hembesoksprogrammets
framgang dr att det genomforts i den ordinarie verksamheten. Det innebér
att HembesoOksprogrammet i Rinkeby- Kista kan ses som ett nytt sétt att
samordna och utfora serviceinsatser inom ramen for verksamhetens be-
fintliga resurser, kompetenser och organisatoriska férutsittningar (a.a.).

Kuratorerna vid Varby gards familjecentral i Huddinge har sedan hosten
2016 satsat pa att tillsammans med sjukskoterskor fran barnavardscen-
tralen gora ett gemensamt hembesok till alla nyblivna fordldrar som ar
bosatta i upptagningsomradet. Bakgrunden till att programmet initierades



var bland annat att barnhilsovardens sjukskoterskor uppmirksammat att
det fanns ett behov bland férdldrarna av psyko-social karaktér, nagot som
de hade begrinsad kunskap om (Bringl6v & Gustafsson, 2018). Vidare traf-
fade bara kuratorerna de familjer som antingen sjilva tagit kontakt med
dem, eller dir kontakten férmedlats via sjukskoterskorna. Det innebar att
saknades mojlighet att na en bredare grupp av forildrar.

I en utvirdering av arbetssittet framkom att en stor andel av de férildrar
som ingick i malgruppen valde att delta i programmet. Intervjuerna med
foridldrarna visade ocksa att de uppskattat hembesdken och vetskapen om
det frivilliga st6d som finns att tillga. For vissa forildrar rackte det med
enstaka samtal, men om fordldrarna var i behov av stod som inte kunde
tillgodoses inom ramen for kuratorernas uppdrag vid Familjecentralen
kunde de hjilpa familjerna att fa kontakt med andra verksamheter. Utifran
detta menar Bringlov & Gustafsson (2018) att kuratorerna ocksa fungerade
som ombud till familjerna. Fér barnhélsovarden har programmet inneburit
en avlastning och méjliggjort for skoterskorna att fokusera pa barnhélso-
fragor (Bringlov & Gustafsson, 2018).

Aven for de yrkesprofessionella har samarbetet varit positivt och bidragit
till att kompetenser anvinds pa bista sitt, vilket i sin tur bidragit till att
forbéttra det stod som erbjuds. Precis som i Rinkeby-Kista SDF har arbets-
séittet provats inom ramen for befintliga resurser, vilket bidragit till att de
professionella haft stort handlingsutrymme att sjdlva paverka, diskutera
och folja upp det nya arbetssiittet.

Familjecentralens verksamhet som en valfardspolitisk
ambition

Aven om folkhilsan generellt har férbittrats i Stockholms lin visar Bur-
strom et al, (2011) pa de 6kande klyftor och ojamlikheter i hilsa som rader
mellan olika grupper i samhaéllet. Pa individniva har framforallt socioeko-
nomisk utsatthet visat sig vara en stor riskfaktor for att drabbas av ohiilsa
och sjukdom. Som forfattarna papekar finns det ett dubbelriktat samband
mellan sociala faktorer och ohilsa. Sjukdom och ohilsa far sociala och eko-
nomiska konsekvenser, pa samma séitt som social utsatthet utgér en
riskfaktor for att drabbas av ohilsa eller sjukdom. Det finns dven forskning
som belyser att ogynnsamma uppvixtvillkor far betydelse for hur senare
faser i livet gestaltar sig, &ven om det inte gar att dra nagra entydiga sam-
band (se Andersson, 2008). Sammantaget visar dock forskningen pa ett
behov av individuellt riktade hilsoinsatser till personer i befolkningen som
befinner sig eller riskerar att befinna sig i en socialt utsatt livssituation.
Utover detta finns det ocksa ett behov av strukturellt/geografiskt riktade
insatser nér det giller folkhélsoarbetet. Jarbrink et al, (2012) och Barboza



et al, (2018) visar utifran studier i Goteborgs- respektive Stockholmsomra-
det att det fanns patagliga geografiska variationer inom respektive stad
gillande befolkningens hilsa. Med fokus pa ett strukturellt barnperspektiv
visar ocksa Forte (2018) i en forskningsgenomgang att finns en koppling
mellan att viixa upp i ett socialt utsatt omrade och risken drabbas av
ogynnsamma livsvillkor. Enligt Barnombudsmannen (2018) handlar det
inte bara som risken f6r en simre hilsa, dven skolresultat och kinslan av
delaktighet och inflytande paverkas av var barnen vixer upp.

Utifran ojamlikheter i hdlsa och uppvéxtvillkor har regeringen satsat pa att
Oka barnhélsovardens tillginglighet i socioekonomiskt utsatta omraden.
Med utsatta omraden avses enligt Mellblom (2018) geografiska omraden
som kénnetecknas av en population med lag genomsnittsinkomst, hog ar-
betsléshet och personer med utlindsk bakgrund som énnu har en relativt
svag forankring i samhillet. Ar 2019 beslutade regeringen att betala ut 120
miljoner kronor som ska fordelas av SKR (2019) och som ska riktas till ut-
satta omraden i kommunerna och i regionerna. Malsittningen med
satsningen ir dels ir att prioritera barnhélsovarden i utsatta omraden for
att frimja barns hilsa och utveckling, dels att férebygga ohélsa genom att
tidigt kunna identifiera och atgirda risker.

Familjecentralen som vilfirdspolitisk resurs ligger ocksa i linje med vad
som forordas om behovet av samverkan och tidiga forebyggande insatser,
som bland annat framf6rs i delbetéinkandet Framtidens Socialtjidnst (SOU,
2018:32). Behovet av samverkan for att stédja och frimja barns hélsa lyfts
dven fram i utredningen Ndsta steg pd vdgen mot en mer jamlik hdlsa (SoU,
2017:47). Savil i betinkandet, som fokuserar pa socialtjinstens verksam-
heter, som i utredningen, som fokuserar pa barnhélsovarden lyfts
familjecentraler eller familjecentralsliknande fram som goda exempel pa
tviarprofessionella/tvirsektoriella former av samarbete och samverkan.

Centrala begrepp

Studiens centrala begrepp ir:
e Samverkan
e Professionellt lirande



Samverkan

Enligt Socialstyrelsen (2008) betyder samverkan:

e att handla eller fungera gemensamt for att na ett visst syfte

e icke-hierarkiska aktiviteter dir aktérer moéts pa lika villkor och med
gemensamt syfte

e aktiviteter som 6verskrider grinser inom eller mellan organisationer

Samverkan mellan aktérer/organisationer har som Lofstrom (2010) skri-
ver blivit en central del av organiseringen av vélfiardstjinster. En av
forutsittningarna for att samarbetet ska bli framgangsrikt &r att finns olika
huvudmin som strivar efter ”att organisera en verksamhet med olika re-
sursinsatser” (a.a. s. 23). Det innebir som Ek et al, (2017) skriver en
organisations- och professionséverskridande arbetsform dér varje enskild
aktor ansvarar for sitt omrade, samtidigt som det sker ett utbyte av per-
spektiv och kompetens mellan professionerna.

Det finns olika motiv till varfér samverkan ir viktig. Ur ett etiskt perspek-
tiv kan samverkan motiveras genom att det kan bidra till att minska den
enskildes utsatthet. I SoU (2018:32) papekas att en aktor inte kan 16sa alla
problem for den enskilde. Men genom samverkan med andra aktérer mins-
kar risken for det som Tyrstrup (2014, s. 8) bendmner som organisatoriska
mellanrum, och som uppstar nidr ménniskor bollas runt mellan olika akto-
rer. Ur ett effektivitetsperspektiv menar Tyrstrup (2014) att samverkan
som metod dven bidrar till ett béttre nyttjande av ekonomiska resurser
samt skapar férutséttningar att skapa en verksamhet som genomsyras av
langsiktighet. Vidare finns det ambitioner om att samverkan ska forbéttra
servicen till mottagaren/brukaren/medborgaren, samt att det tvarprofess-
ionella utbytet kan skapa 6kad arbetstillfredsstillelse bland de
professionella.

Professionellt/interprofessionelit larande

Ytterligare en drivkraft bakom samverkan &r att skapa forutséttningar for
ett professionellt ldrande/interprofessionellt ldrande bland medarbetarna i
de organisationer som involveras (se Avby, 2018). Aven Viking (2019) skri-
ver att interprofessionellt lirande sker nér olika professioner mots och
utvecklar delade perspektiv och kunskaper. Kunskapsutveckling dr som
Mattsson (2017) beskriver en dynamisk process dir ldrandet sker genom
att kunskaper provas och omprovas.

Det innebér, som Frost & Robinson (2007) papekar, att en fungerande sam-
verkan (gemensamt ldrande) férutsétter en organisation som skapar
utrymme for detta. Till exempel behovs tillrdckligt med tid for skapandet
av gemensamma aktiviteter for att reflektera kring olika perspektiv nér det



giller malgruppen, samt mojligheter att skapa ett “gemensamt” sprak for
de aktorer som ér involverade (a.a. s. 197). Om dessa organisatoriska férut-
siattningar medges skapas ocksa mojligheter for team-medlemmarna att
utveckla en ny form professionell expertis (jmf Frost & Robinson, 2007).



_Teoretisk utgangspunkt

Proportionell universalism

En vilfardspolitisk ambition med hembes6ksprogrammen bygger pa pro-
portionell universalism som teoretisk utgangspunkt. Begreppet som bade
kan ses som en teori och som en arbetsmetod har uppmérksammats allt
mer med fokus pa att motverka och férebygga ojimlikheter i hilsa kopplad
till socioekonomisk position och utsatthet. Ramverket som utarbetades av
Virldshilsoorganisationens (WHOQO) Committee on Social Determinants of
Health (2008), argumenterar dels for generella vilfardsprogram for hela
befolkningen, samtidigt som det ocksa finns behov av selektiva insatser
som riktas till sirskilda grupper som kan ha behov av utékade insatser.
Bakgrunden till att ramverket utarbetades var att ojimlikheter och social
orittvisa paverkar ménniskors liv pa ett negativt sitt, och att mojlighet-
erna till en god hilsa och goda livsvillkor &r ojamnt férdelat i samhéllet.
Detta papekas dven av Hupponen (2018) som betonar hur méinniskors livs-
forhallanden stratifieras utifran radande ekonomiska, sociala och politiska
krafter. Aven om ojimlikheter mellan miinniskor skapas utifran en rad
samverkande faktorer, har socioekonomisk position lyfts fram som en sér-
skilt viktig grund f6r ojdmlik hélsa och ojamlika livsvillkor (a.a.). Huruvida
ett barn vixer och utvecklas och nar sin fulla potential samspelar darfor
med forédldrarnas socioekonomiska situation och villkor. Sammantaget in-
nebir detta att goda livsvillkor under barndomen é&r en fraga om social
rittvisa, eftersom det finns forskning som tyder pa att det utgor en skydds-
faktor mot att drabbas av ohélsa 6ver hela livsloppet (Forte, 2018).

Den svenska vilfiardsstaten brukar, i ett internationellt perspektiv, beskri-
vas som en vil utbyggd sektor som levererar tjinster av god kvalitet och
som ir tillginglig medborgarna efter behov, och inte utifran den enskildes
ekonomiska forutsittningar (Szebehely, 2005). I detta sammanhang gar det
ocksa att lyfta fram hur vissa vélfardsprogram/insatser dr mer universella
dn andra. Med universella vilfirdsprogram avses att de riktas till hela be-
folkningen (ex pensionssystemet), medan andra program féregas av en
bistandsbed6mning eller riktas specifikt till en viss malgrupp. Nir det gil-
ler foridldrastodsprogrammens utformning visar ocksa
Folkhélsomyndigheten (2014) hur vissa var universellt utformade, genom
att de riktade sig till alla féréildrar, medan andra var mer selektivt utfor-
made genom att rikta sig sdrskilda grupper av fordldrar i séarskilt utsatta
livssituationer.



I rapporten fran WHO (2008) poingterades behovet av savil universellt
utformade insatser, som behovet av mer proportionellt riktat st6d. Det in-
nebir att utformningen av sociala vélfardsprogram bor innehalla savil
generella som selektiva prioriteringar (Carey et al, 2015). Forfattarna me-
nar att det innebér att universella interventioner/vilfiardsprogram i
hogre dos och intensitet borde appliceras pa utsatta grupper (a.a. s. 2). En-
ligt Mellberg et al, (2018) faststillde WHO:s kommitté behovet av tidiga
insatser for att frimja sma att barns utveckling ska prioriteras och att
dessa insatser bor omfatta barnet, dess familj samt riktas till det omgi-
vande samhillet. Ett exempel pa det dr just Familjecentraler som enligt
Bing (2011) ska vara en motesplats for foridldrar och barn i lokalomra-
det/samhiillet.

Bland de forskare som lyft fram proportionell universalism som en teore-
tisk utgangspunkt for att formulera vélfirdsprogram finns det emellertid
skilda synsétt nir det handlar om hur teorin ska omsittas till en metod i
praktiken. Vissa forskare argumenterar for behovet av mer direkt (selek-
tivt) riktade interventioner for att lyckas férbéttra hilsan bland de mest
utsatta (Canning and Browser, 2010). Andra forskare menar att det i stillet
handlar om att stirka upp intensiteten av redan generellt utformade inter-
ventioner for att lyfta utsatta gruppers hilsa till den niva som rader i den
allménna befolkningen (Birch, 2010).
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_Metod

Studien har huvudsakligen en kvalitativ ansats med fokusgruppsintervjuer
som metod. Vidare bygger analysen pa bakgrundsdata om familjerna som
de yrkesverksamma samlat in under hembes6ken. Dessa bakgrundsdata
omfattar férdldrarnas utbildning och sysselsittning samt information om
familjens nuvarande boendeform. Studien har dven haft en interaktiv in-
sats, vilket innebér ett gemensamt kunskapsutbyte mellan
yrkesprofessionella och forskarna. BVC-skoterskor och forildrastodjare
har ansvarat for att samla in/dokumentera interaktionen med forildrarna,
deltagit i fokusgruppsintervjuer och analysseminarium, och FoU Nordvést
har ansvarat for att analysera data, arrangera analysseminarium fér de yr-
kesverksamma, samt presentera resultaten muntligt samt skriftligt i form
av denna rapport.

Studiens upplagg

Studien har f6ljt Hembesoksprogrammet under det initiala aret av imple-
menteringen (okt 2018 — dec 2019). Under perioden har fyra
fokusgruppsintervjuer genomférts med personalen pa familjecentralen i
Sollentuna, bestaende av BVC-skoterskor och forildrastédjare fran social-
tjdnsten. Var och en av dessa personalgrupper triffades for
fokusgruppsintervjuer vid tva tillfdllen. Den forsta gruppintervjun genom-
fordes vid uppstarten av programmet i november 2018, och den andra
genomfordes mot slutet av programmets implementeringsfas i oktober
2019.

Grundtanken med fokusgrupper dr som Billinger (2000) skriver att delta-
garna i interaktion delger varandra perspektiv kring det &mne som
studeras samt att kunskaper och reflektioner 6ver det vardagliga arbetet
vixer fram i dialog. I denna studie utarbetades en halvstrukturerad inter-
vjuguide. Det innebir att forskaren formulerar ett antal firdiga teman,
men som dven skapar mojligheter for intervjupersonerna att 6ppet reflek-
tera kring det som tas upp (Kvale, 1997). Vidare uppmuntrades
intervjupersonerna att féra en gemensam dialog kring de teman som vixte
fram under intervjuerna fokusgruppsintervjuer spelades in for att sedan
transkriberas ordagrant av rapportens forsteforfattare.
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_Resultat

I detta avsnitt presenteras studiens resultat. Avsnittet organiseras utifran
fem 6vergripande teman:

e Okat deltagande i de 6ppna verksamheterna

o Okat fortroende till samhillsinstitutionerna

e Information och kunskap

e Prioriterade fragor for de professionella

o Forbittrad arbetstillfredsstillelse bland personalen

Okat deltagande i de dppna
verksamheterna

En viktig del av hembesdksprogrammet var att 6ka familjens tillit och for-
troende for samhaillets vilfirdsinstitutioner. Genom att komma hem till
fordldrarna vid flera tillfillen hoppades man kunna skapa en relation till
dem. En relation kan bidra till att stodja och vigleda forildrarna pa olika
sdtt. Ambitionen var att detta skulle skapa forutséttningar att stiarka famil-
jernas forutséittningar att orientera sig i samhillet och dirigenom stérka
mojligheterna till inkludering och delaktighet.

Vidare fanns det forhoppningar om att malgruppen, i hogre utstrickning
4n tidigare, skulle delta i Familjecentralens verksamheter (Oppna férsko-
lan och forildragrupper). Det skulle dels bidra till att skapa motesplatser
for samvaro och erfarenhetsutbyten mellan utrikesfédda - och svensk-
fodda fordldrar. Dels att dessa moten skulle bidra till att stirka det sociala
nitverket runt familjerna. Med de utrikesfodda foérildrarna i fokus fanns
det dven forhoppningar om att samvaron skulle ha en sprakutvecklande
funktion.

Pa fragan om de familjer som ingatt i hembesoksprogrammet ocksa har
kommit till de Familjecentralens 6ppna verksamheter uppgav flera av re-
spondenterna att ”det dr for tidigt” att kunna dra nagra sikra slutsatser.
Det innebér att det inte i nuliget med ”exakthet” gar att uttala sig om am-
bitionerna bakom hembeséksprogrammet har uppfyllts. Trots detta finns
det tecken som tyder pa att hembesdksprogrammet har haft en positiv in-
verkan for de familjer som valt att delta.
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”Det ir positivt att se nagra familjer som har ingatt boérjar komma till Fa-
miljecentralen for att delta i Oppna férskolan eller i olika
foridldragrupper.”

”Det ir svart att siga. Men nu nir jag ser manga av dem som jag har gjort
hembesdk hos och som dr med i flera grupper, sa ir jag glad.”

”Vi mirker att det dr flera som inte pratar bra svenska, och som inte varit
med tidigare, sa det har varit positivt.”

”Vi ser att familjer som ingatt i hembes6ksprogrammet borjar dyka upp i
Familjecentralen for att delta i olika aktiviteter... till exempel, Oppna for-
skolan. Man ser flera ansikten som man kénner igen fran
hembesoksprogrammet.”

Aven om det inte i nuliiget gir att dra nigra slutsatser om hembesdkspro-
grammets Overgripande ambition har uppfyllts, finns det tecken som visar
pa okat deltagande som enligt intervjupersonerna kan tolkas som att hem-
besoksprogrammet natt fram till fordldrar som kanske annars inte hade
deltagit i de 6ppna verksamheterna. Det exemplifieras av en forédldrastod-
jare som berittar att atta fordldrar som hon traffat, dir merparten inte har
svenska som modersmail, har besékt den Oppna férskolan.

Okat fortroende till
samhallsinstitutionerna

Genom att skapa en fortroendefull relation vid hembesoket och ge inform-
ation om vad Familjecentralen erbjuder for stod hoppas man gora det
ldttare for foridldrarna att bade ta kontakt med férdldrastédjare och att ta
sig till de 6ppna verksamheterna. Sa hir siger en BVC-skoterska om soci-
altjdnstens foridldrastodjare:

“Foridldrastodjare betraktas mer ‘ofarliga’ nu.”

Detta papekas dven av en av fordldrastédjarna som menar att manga famil-
jer har en mer nyanserad kunskap och 6kat fértroende till socialtjinsten
som organisation.

”Jag har en kénsla att manga av familjerna kommer att hora av sig dven ef-
ter hembesoksprogrammet tagit slut. Det dr pa siitt och vis ett positivt
tecken att hembesoksprogrammet har haft effekt.”

Nagra av fordldrastodjarna hade ocksa i programmets initiala fas en far-
héga att fordldrarna inte skulle vara intresserade av att delta i

programmet.

”Klart det finns vissa forildrar som fortfarande upplever viss skepticism
mot hembesoksprogrammet. Det kan man mirka fran de fragor de stiller.
Till exempel, “varfor var vi med”? Jimforelsevis utgor de hir familjerna en
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liten minoritet av de féridldrarna som vi triffat, dir hembesdksprogrammet
uppskattas oerhort mycket.” (Forildrastodjare).

”Att fa ett ansikte pa foridldrastodjare dr viktigt. Socialtjdnstens bestar inte
av de hir ldskiga ménniskorna utan hjirta som de ofta framstills. Det dr en
sjalvklarhet nu att socialtjinsten ses som ett stod eller en resurs, och inte
nagot att frukta” (BVC-sjukskoterska).

Nir fordldrarna har fatt en forklaring om syftet med hembeséksprogram-
met och varfor forildrastodjare dr kopplade till programmet har en del av
den initiala skepticismen avtagit. Det har bland annat visat sig genom att
flera familjer tackade ja till de extra hembesok som erbjuds, samt att nagra
familjer numera deltar i Familjecentralens 6ppna verksamheter. Att det
sdrskilt dr fordldrastédjarnas legitimitet som varit i fokus kan bero pa att
socialtjanstens féorebyggande arbete inte initialt uppfattats som lika sjéilv-
klart bland foridldrarna. Manga visste inte vad en fordldrastodjare dr eller
vilka arbetsuppgifter de har. Nir férdldrarna som ingar i hembesokspro-
grammet triffat foridldrastodjarna ett par ganger, har deras funktion och
uppdrag blivit mer sjidlvklar. En av BVC-skoterskorna uppgav till exempel
att nér fordldrastodjarna dr med i deras fordldragrupper har ”fordldrarna
ldttare att ta kontakt med dem [foridldrastodjarnal.

Tillgang till information och kunskap

Under hembesoksprogrammets gang har férédldrarna fatt en miingd hélso-
och samhillsinformation. Dels har fordldrarna kunnat stélla sina fragor
och funderingar, dels har de professionella strukturerat hembesoket uti-
fran sina specifika kunskaper och uppléigg. BVC-skoterskors fokus utgar
fran det basprogram som anvénds och samtalen handlar om barnets och
moderns hélsa. Bland de teman som diskuteras hor kunskap om férloss-
ningsdepression, amning, vaccination, sémn, mat samt rutiner som bidrar
till att skapa forutsittningar till en god hilsa. Forildrastédjarnas samtal fo-
kuserade kring fragor om forildraskap, parrelationen, kommunikation
samt konflikthantering inom familjen. Vidare kretsade samtalen kring den
psykosociala hilsan som exempelvis kidnslor av ensamhet, oro, nedstdmd-
het och psykisk ohilsa. Vidare ansvarade forildrastodjarna for att
informera om Familjecentralen och dess 6ppna verksamheter, men infor-
merade dven om andra samhillsaktérer i niromradet som till exempel om
socialtjinstens 6vergripande verksamhet, polisen, biblioteket, samt 6ver-
gripande fragor rorande boende och bostadssituation. Strukturen pa
samtalen inom hembestksprogrammets ramar kan sammanfattas pa fol-
jande sitt:

e Den professionsspecifika agendan — som innebar att samtalen struktu-
rerades efter vilket uppdrag respektive yrkesgrupp hade att férmedla
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och vad de ansag som viktigt att formedla inom ramen f6r sitt upp-
drag.

e Malgruppens agenda - som innebar att de professionella, inom ramen
for sitt uppdrag, fokuserade pa vad forédldrarna ville prata om eller om
det fanns nagot dmne som de lyfte fram som sérskilt viktigt.

Det innebar att savil samtalen med sjukskoéterskorna fran barnhilsovarden
och samtalen med socialtjinstens fordldrastédjare hade karaktiren av att
vara savil generella som relationella till sitt innehall. De generella delarna
av samtalet handlade om st6d, tips och rad som samhiillet lyfter fram som
viktiga for savil barnens som foérédldrarnas hilsa. De mer relationella de-
larna av samtalet syftade till att ringa in fordldrarnas behov och fragor som
t.ex. vad ska vi gora’, ‘vad ska vi inte gora’, samt ‘hur bor vi gora’?

Just de praktiska, samhillsorienterade fragorna, var nagot som forild-
rastodjarna kunde vara behjilpliga med att ge information om. Det kunde
till exempel handla om:

e anmiila sig till fordldragrupp(er) i Familjecentralen

e ansOka om forskoleplats

e ansokan om barn- och bostadsbidrag

e besdka Oppna foérskolan (genom att foriildrastddjare presenterar for-

dldrarna for personalen pa Oppna forskolan)
e Dbesoka biblioteket i Sollentuna

Sammanfattningsvis har de yrkesverksamma som ingick i Hembesokspro-
grammet 6verfort mycket information till familjerna i Turebergsomradet.
Forédldrarna har genom diskussionerna med BVC - personal och forildra-
stodjare fatt mycket information, savil om barn- och médrahélsovard
familjerelationer som information om olika samhéllsaktorers funktioner
och uppdrag. For de professionella har dessa méten ocksa bidragit till en
okad kunskap om levnadsvillkoren for férdldrar och barn i denna del av
verksamhetens upptagningsomrade.

Prioriterade fragor fér de professionella

Okad forstaelse fér delat féraldraskap

Att bli fordlder dr en omtumlande upplevelser for de allra flesta. For utri-
kesfodda fordldrar som dnnu inte hunnit etablera sig i Sverige kan
fordldraskapet skapa sirskilda utmaningar. Det handlar bland annat om
hur den svenska barnavarden &r organiserad och vilka uppdrag olika akto-
rer som till exempel Barnhilsovarden, Socialtjansten, Férskolan och
Forsikringskassan har. Vidare kan det finnas fragor som handlar fragor
och funderingar kring vad som kénnetecknar den politiska ambitionen i
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Sverige nir det giller féridldraskap och foridldraansvar. Detta lyfte bade
BVC-skoterskor och foridldrastodjare fram som prioriterade fragor, och
bada yrkesgrupperna uppgav att jimstélldhets- och jimlikhetsfragor hade
en central plats i samtalen med familjerna. Det inkluderade fragor som till
exempel:

e Ansvarsfordelningen i hemmet

e Behov och férvintningar inom parrelationen

e TFordelning av férdldraledigheten

En anledning till att dessa fragor lyfts dr att jimstélldheten inom familjen
kan se mycket olika ut, men ocksa for att pa ett tydligare sétt involvera
papporna i foridldraskapet och i hembesoksprogrammet. En BVC-skoterska
uppgav till exempel ”hembesdéksprogrammet dr avsett for hela familjen. Me-
ningen dr att papporna ska kdnna sig inkluderade i det man gor.” Att tala om
jamstilldhet kan ddrmed ses som en metod som gor det ldttare att inklu-
dera papporna i samtalen, hembestken och deltagandet i
Familjecentralens 6ppna verksamheter, och dirmed ”erbjuda en service
som dr sd inkluderande som mdjligt” som en av intervjupersonerna pape-
kar. Ur ett jimstélldhetsperspektiv betonas betydelsen for barnet att bada
fordldrarna involveras i férdldraskapet, och att det i sin tur paverkar bar-
net positivt.

Framja familjernas sociala natverk

Att skapa forutsittningar for att bryta isoleringen och stéirka familjernas
sociala nétverk var ocksa en prioriterad fraga i samband med att hembe-
sOksprogrammet initierades. Att denna fraga lyftes fram som viktig beror
pa att ett svagt socialt ndtverk gor det svart att integreras i samhillet och
kinna social delaktighet.

For undersoka det sociala nétverket gor bade BVC-skoterskor och foréld-
rastodjare en kartldggning for att fa en uppfattning om hur det ser ut, vilka
personer familjen har omkring sig och hur nira de star dessa personer och
sa vidare. I den dokumentation som gjorts framkommer att ocksa ensam-
het och svaga sociala nirverk inte dr ovanligt bland dem som utgor
hembesdksprogrammets malgrupp. Av de férdldrar som ingatt i program-
met uppgav tio att de upplevde sig som ensamma och lika manga uppgav
att de inte hade néagot socialt ndtverk som kunde fungera som en resurs i
vardagen. Att sakna sadant st6d kan fa sirskilt stora konsekvenser for for-
dldrarna om de skulle hamna i kris, eller om andra akuta situationer
uppstar.

Ett dilemma som uppmérksammades var att &ven om foridldrarna hade ett
socialt nitverk omkring sig var det inte alltid sa att det utgjorde en resurs.
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De professionella berittade att de motte familjer som hade ett nitverk som
snarare forsvarade familjernas forutsittningar att integreras i samhaillet.
Det kunde till exempel handla om att fa rad och information som ”inte
overensstimmer med verkligheten i Sverige.” En annan av intervjuperso-
nerna uttryckte det som:

"Det giller att inte prata om niitverk for nédtverkets skull utan man &r ute
efter kvalitén i ndtverket. Detta da nitverk kan bade hjilpa och stjilpa en
given situation.”

I vissa fall har forildrast6djare erbjudit sig att fungera som ‘ett alternativt
ndtverk’ for familjer som kénner sig isolerade och saknar ett socialt nét-
verk. Det ‘alternativa nitverket’ erbjuds dels for att mojliggora for
familjerna att bryta sin isolering, dels for att kunna ge vigledning i sam-
hillet. Pa sa siitt kan dven de forédldrar som upplever sig isolerade och
ensamma fa mojlighet att bli en del av ett stédjande nétverk. En av de
funktionerna som den Oppna férskolan och férildragrupperna erbjuder ir
att bryta isolering for férildrar i utsatta livssituationer. Att delta i Oppna
forskola och att borja i en fordldragrupp kan ddrmed skapa forutsittningar
for att bygga nya kontakter, stirka det sociala nitverket och fa mojlighet
att 6ka sprakfirdigheterna. Hir kan hembes6ksprogrammen fungera som
en viktig ingang till verksamheterna.

Forbattrad arbetstillfredsstallelse bland de
yrkesverksamma

Hembeséksprogrammet som ett nytt arbetssatt

HembesOksprogrammet innebér att man infort ett nytt sétt att organisera
arbetet. Det tidigare arbetssittet var att yrkespersonerna sjélva bestimde
hur de ville ligga upp hembesoken, och i vilken ordning de skulle ske. Nu
ir det tva personer fran tva olika professioner som samverkar inom ramen
for ett strukturerat program som har ett tydligt mal. Vidare innebér det
nya arbetssiittet att besoken planeras, bokas och genomf6rs gemensamt.

Innan hembesdksprogrammet kunde implementeras i praktiken fanns det
praktiska fragor som behovde 16sas. For att finna samstimmighet pratade
fordldrastodjare och BVC-skoéterskor i grupp om hur programmet skulle
ldggas upp. Det handlade ocksa om fragor som hur beséken skulle bokas in,
vilken information férdldrarna skulle fa och sa vidare. For forédldrast6d-
jarna var det heller inte lika sjdlvklart som for BVC-skoterskorna att ga
hem till nyblivna férildrar. Det vickte fragor och forvintningar om hur
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det skulle ga, vad férildrarna skulle tycka och hur de skulle férhalla sig un-
der hembesdoken.

”Att arbeta med relationer och under vildigt kort tid 4r utmanande. Sam-
talen med fordldrar kunde vara ganska svara.”

Diskussionerna om hembesoksprogrammets innehall och uppléigg fortsatte
dven efter genomférande av de gemensamma bes6ken, genom att samla
ihop de tankar och reflektioner som gjorts. Dessa insikter anvéindes sedan i
forbéttringssyfte, och i inledningsfasen befann sig alla i en inldrningsfas
som kénnetecknades av viss osiikerhet. Det kunde till exempel handla om
vilken yrkesgrupp som skulle ansvara for programmets olika delar.

“Det var inte konstigt att i de allra férsta hembeséken som vi genomférde
tillsammans att vi hade stott pa lite svarigheter 6ver vem skulle séiga vad,
och vem som informerar om vad.”

Men ju lingre hembesoksprogrammet pagick ju tydligare fann uppligget
sin form.

”Senare kindes samarbetet mer naturligt och enkelt. Man turades om att
prata och fylla i eller komma med instick nér den andra pratar. Ja, vi
kunde verkligen komplettera varandra bra.”

Savil fordldrastodjarna som BVC-skoterskorna kunde pa ett allt béttre och
tydligare sétt leverera information och rad, besvara férdldrarnas fragor
samt foresla 16sningar till problemen som uppstatt eller uppkommit i sam-
tal med forildrarna.

Delade perspektiv och kunskapsutbyte

De BVC-skoterskor och foridldrastédjare som deltog i gruppintervjuerna
uppgav att hembesoksprogrammet medfort ny kunskap och att de ldrde sig
mycket av varandra. Flera av intervjupersonerna ansag att det varit sér-
skilt berikande att kunna se saker ur ett annat perspektiv in det personliga
eller professionsspecifika. Det kunde till exempel handla om riktlinjer gél-
lande hélsa och lagstiftning. Vidare har samverkan bidragit till ny kunskap
om aktérernas uppgifter och deras perspektiv.

”Man har lart sig hur de tinker och hur de gor saker” (BVC-skoterska).
Kunskapsutbytet har inte bara skett mellan medarbetarna i hembesokspro-

grammet. Flera beréttar ocksa om att de ldrt sig mycket i motet med
fordldrarna. Det har handlat om savil kunskap om kulturer, som om olika
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perspektiv pa fordldraskap, utifran de personliga métena med familjer fran
hela vérlden.

Det delade perspektivet och kunskapsutbytet har dven inneburit att pro-
fessionerna arbetat fram ett gemensamt sprakbruk i métet med
foridldrarna. Till exempel anvinds numer begreppet partner for att inte
utga ifran antagandet om att alla férildrar identifierar sig eller lever i en
heterosexuell familjekonstellation. Vidare anvinds ocksa ett sprakbruk
som inte forutsitter att den (nyblivna) mamman har en partner, nir man
inte var siker pa fordldrarnas/forilderns civilstand. Detta ir ett exempel
pa neutrala ord som gemensamt togs i bruk av BVC-skoterskor och forild-
rastodjare, men dér det tidigare funnits skillnader géllande vilket begrepp
som anvindes. Att anvinda mer neutrala begrepp som ”partner” upplevdes
dirfor som ett sprakbruk som béttre passade samtidens olika familjekon-
stellationer.

Olikhet berikar

Yrkesutévarna pa Familjecentralen har olika personligheter, utbildnings-
och kunskapsbakgrund och erfarenheter. Olikheten genererar en dynamik
som innebir mer effektivitet och produktivitet i det nya sittet leverera ser-
vice, i det hir fallet de utokade hembeséken. BVC-skoterskor arbetar mer
direkt med nyfédda barn och médrar i forsta hand medan foréldrastédjare
arbetar med forebyggande forildrastod och samspelet med barnen.
Professionerna berikar varandra i och med att de har olika perspektiv,
d.v.s., de ndrmar sig samma fraga fran olika vinklar, vilket gor att de kom-
pletterar varandra.

“Nér man har fordldrastédjare med sig pa besok ir det foridldrastodjaren
man forlitar sig pa for att fa en annan vinkel eller annat perspektiv. Vi
kompletterar varandra och det ir jéttebra.”

”Man kan pa mer klart och precis siitt forsta det andra yrkets synsiitt eller
vinkel. Vad som har blivit tydligare nu én forr dr vad foridldrastédjare er-
bjuder, det de kan vara behjilpliga med for familjer men dven f6r oss BVC-
skoterskor.”

Detta har bade haft positiv inverkan for den service som erbjuds, men har
ocksa stirkt teamandan mellan professionerna pa Familjecentralen.
Teamandan

Samarbetet innebir ett teamarbete som ir olikt det man hade innan inf6-
randet av hembesGksprogrammet. Eftersom forildrastédjare, BVC-
skéterskor och pedagogerna pa Oppna forskolan dr samlokaliserade 4r det
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ldtt att ga till varandras rum och radgora. Aven till férildrarna formedlas
att man arbetar som ett team eftersom ‘vi jobbar ndra varandra’ Detta har
bidragit till att stirka teamandan inom Familjecentralen, och att av forald-
rastodjarna menar att ”det kdnns som vi dr ett riktigt team nu.” Den dkade
teamkénslan kan ocksa vara en forklaring till att ingen av de professioner
som ingar i hembesoksprogrammet hade upplevt nagot “revirtinkande” el-
ler kéint en risk att det skulle kunna uppsta.

”Det &r inte sa stor risk att vi ska trampa nagons tar” (Forildrastddjare).

“Det finns ingen konkurrens mellan oss som har ingatt i samarbetet. Det
som hjilpte cementera var relation &r att vi har redan kiinde varandra och
att vi har samarbetat innan man paboérjade hembesoksprogrammet i Sol-
lentuna” (BVC-skoterska).

En fordel med de gemensamma hembesdken, utifran BVC-sjukskoterskor-
nas perspektiv, uppges bland annat vara att det nu har blivit lidttare for
dem att hiinvisa fordldrarna till fordldrastodjarna. Enligt BVC-skoters-
korna grubblar man inte lingre 6ver om ett drende eller en fraga ir “for
liten” for att hdnvisa familjerna till foridldrastédjarna. BVC-skoterskan be-
rittar ocksa hur hembesoksprogrammet gjort professionernas roller,
ansvar och kompetensomrade tydligare inom organisationen. De fordelar
som samarbetet och samverkan genererat kan sammanfattas i féljande
punkter.

e Lirakinna varandra som personer och professioner

o Okat fortroende till varandra

e Hallavarandras kompetens i minnet

e Mer insyn i varandras arbetsomrade

e Littare att beskriva varandras arbete

e Sevarandras kunskap om kompletterande

e Okad 6ppenhet inom organisationen

e Forbittra mojligheter att ”ge och ta”

e Mojlighet till direkt feedback

Sammantaget visar studiens resultat pa att samverkan stirkt de involve-
rade aktorerna pa olika sétt — och diarigenom bidragit till en férbittrad och
mer stimulerande arbetssituation. Det har bland annat uppnatts genom
mojligheter till ett mer varierat arbetssétt och kunskapsutbyte mellan ak-
torerna. Det har i sin tur upplevts som bade ldrorikt och berikande. Genom
hembesiksprogrammet har de olika professionerna fatt 6kad forstaelse for
varandra, hittat en form som fungerar samt utvecklat ett ‘gemensamt
sprdk’. Det nya arbetssittet — kan darfor ses som positivt, savil i relation
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till Familjecentralen som organisation som i relation till de forédldrar och
barn som utgor hembes6ksprogrammets malgrupp.

21



_Programmets utformning
och malgrupp

Hur kan arbetet med hembesoksprogrammet férdjupas och forstirkas uti-
fran de erfarenheter som gjorts under 2019? Utifran det analysseminarium
som hallits med BVC skoterskor, fordldrastédjare och deras chefer har tva
utvecklingsomraden utkristalliserats som sérskilt angelédgna for det fort-
satta utvecklingsarbetet. Dessa avser utformningen av programmet och att
malgruppen for programmet nas. Nedan beskrivs vad som talar for att just
dessa omraden kan ses 6ver infor en fortsdttning av programmet. Rappor-
ten avslutas ocksa med en framatblickande och konkretiserad diskussion
om forslagen.

Utformning av programmet

Hembesoksprogrammet vid Familjecentralen i Sollentuna bestar i nuléget
av tre hembesok och ett fjarde besok pa Oppna férskolan. Férsta hembeso-
ket gérs av BVC-sjukskoterska och en forédldrastodjare som tillsammans
gar hem till familjen nér barnet dr nyf6tt. Det andra och tredje hembeso-
ket gérs enbart av foridldrastodjarna. Det fjarde besoket sker genom ett
besok pa den Oppna forskolan.

Forildrastodjarna fran kommunens socialtjinst ansvarar for fragor som
giller forebyggande fordldrastod medan BVC-skoterskor ansvarar for det
hélsofrdmjande arbetet. Upplédgget for innehallet i hembes6ksprogram-
mets olika delar ir:
Gemensamt hembesok 1: Familjen far besok av bade BVC-skoterska och
fordldrastodjare inom nagon vecka efter barnets fodsel. BVC-skoterskan
viger och undersoker alltid barnet under detta hembesok. BVC-skoters-
kornas information utgar fran nedanstaende punkter:

e Hur fungerar amningen eller matas barnet med erséttning

e BVCs basprogram

e Rotvaccination

e Nir ditt barn skriker

e Information om plétslig spaddbarnsdod

e Information om Shaken baby syndrom

e Information om depression och nedstimdhet i samband med forloss-

ning
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e Information om risker med alkohol

Foréldrastédjare (tillsammans med BVC-skoterskan) betonar under det
forsta hembesoket vikten av bada forédldrars delaktighet och samarbete
kring forialdraskapet utifran féljande punkter:

o Att arbeta hir och nu - méta forédldrarna dér de befinner sig

o Att stirka positivt fordldraskap

o Att frimja goda samtal

Detta gors genom att:
e Benidmna, bekrifta och stirka det som fungerar
e Att hjilpa fordldrarna till familjecentralens olika verksamheter som
Oppna férskolan och férildragrupper
e Erbjudaindividuellt stod

Aven om samtalen med forildrarna kan se vildigt olika ut, utgor dessa
punkter alltid grunden i fordldrastédjarnas arbete.

Forildrastodjares hembesok 2: Vid 8-10 veckors alder, efter EPDS-sam-
talet hos BVC (Edinburgh Postnatal Depression Scale). Forildrastodjare
tar upp teman som: att vara med sitt barn, behovet av prat, nidrhet och
samspel, samt vikten av att barn och foréldrar utforskar virlden tillsam-
mans. Man tar dven upp fragor om:
e TForildraskap: badas betydelse, tiden hemma, foridldraledighet, nét-
verk
e Eventuell uppf6ljning EPDS
e Information om BVC:s fordldragrupper samt hjilp till anmélan och
bokning av tolk vid behov

Forildrastodjares hembesok 3: Vid ca 4 manader.

e Samspel: Vad kan barnet? Vad séiger barnet? Stimulans

e Attvisa kérlek for sitt barn

e Foridldraskap: Hur matchar forédldrarnas syn pa uppfostran? Hur for-
delas hushallsarbetet och ansvaret for barnet/barnen?

e Uppfoljning av férildragrupp med BVC

e Information om forskoleans6kan

e Information om Oppna forskolan och biblioteket

Besok 4: Besok pa Oppna forskolan. Om forildern/forildrarna inte sjilva
har bérjat delta pa Oppna foérskolan si erbjuds de att gi tillsammans med
foridldrastodjare, antingen enskilt eller tillsammans med andra forildrar
med barn i samma alder.
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Erfarenheter av utformningen av programmet

Det forsta bes6ket sammanfoll enligt de yrkesverksamma med en period da
foridldrarna befann sig i sina ”egna bubblor”, och mycket tid gick at att be-
svara fordldrarnas fragor kring barnets och mammans hélsa och maende
(om forlossningen, amning, med mera). Det forsta besoket beskrevs darfor
ofta som omtumlande f6r de nyblivna fordldrarna. Sahér siger en BVC-
skoterska:

”Jag tror inte att de bryr sig sa mycket av en hel del av det de far hora vid
det forsta besoket. Det giller ocksa om det ir en eller tva personer hemma
vid besoket hos dem”

Det forsta besoket kan dock gynna méjligheten att etablera en relation for
forildrastodjarna infor andra besoket (vid 2 manaders alder) eftersom for-
dldrarna har fatt ett ansikte pa fordldrastodjaren. Samtidigt kan det ocksa
hinda att relationsskapandet och arbetet far ”bérja om” vid det andra
hembesdket.

”Det jobb man har gjort vid forsta besoket dr nistan helt glomt.”

Innehallet i det forsta besoket préglas av att en stor del av tiden dgnas at
att BVC-skoterskornas uppdrag som innebér ett ganska omfattande in-
formationsprogram. Vidare innefattar det forsta besoket att
sjukskoterskorna utfor en undersokning av barnet samt besvarar forild-
rarnas manga fragor som handlar om barnets hélsa och utveckling och
mammans maende. For fordldrarna var fragorna som ingar i barnhilsovar-
den mer angeldgna vid det forsta hembesoket, dn fragor av mer social
karaktér som till exempel normer och virderingar som omger bilden av de
”svenska fordldraskapet” eller parrelationsfragor, som tillhor fordldrastod-
jarens ansvarsomraden. Fragan kan stillas om det gemensamma
hembesoket ska senareléggas for att fordldrarna pa ett mer fokuserat sétt
ska kunna ta till sig foridldrastodjarnas information.

“Det vore Onskvirt om vi funderade kring vad det skulle innebéra om vi
har fyra hembesok for att ge utrymme for foridldrastédjare att komma in
ritt tillfille eller i rétt alder vad giller barnet. Forsta besoket skulle géras
lite senare till exempel niir barnet dr tva manader - nér barnet &r lite
dldre.”

Under det forsta gemensamma hembesdket har fordldrastodjarna presen-

terat sig och forklarat vad de gor samt vilket st6d de kan ge. De har kort
informerat om hembesoksprogrammet och bokat tid med familjen for det
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andra besoket. Vid det andra hembesokstillfillet har familjerna na-
gorlunda landat i férdldrarollen. En foridldrastodjare sdger:

?Allt lugnar sig avsevirt jamfort med forsta besoket. Man far en positiv
upplevelse da allt har lugnat sig.”

Vid andra (eller tredje hembesoket), har forildrastodjaren mer tid och ut-
rymme att informera féridldrarna om hembeséksprogrammet och den
service de kan fa pa Familjecentralen och i samhéllet i 6vrigt. Fran forild-
rastodjarnas perspektiv dr det diarfor onskvirt att det gemensamma
hembesoket senareldggs sa att fordldrarna ges mojlighet att koppla syftet
med hembes6ksprogrammet till forildrastédjarnas uppdrag.

Nar programmet riatt malgrupp?

Genom att rikta sig till alla nyblivna forildrar inom verksamhetens upptag-
ningsomrade samt till alla fordldrar med utldndsk bakgrund i samband
med att de foder sitt forsta barn i Sverige kan hembeséksprogrammet be-
skrivas savil som generellt som specifikt till sitt innehall. Genom detta
upplidgg nadde programmet ut till en bredare malgrupp, samtidigt som det
okade forutsittningarna att inkludera familjer som Familjecentralen tidi-
gare har haft svart att na. Det géller &dven for de familjer som kan
kategoriseras som mer resursstarka.

Exempel pa att vara resursstark ir att vara hogutbildad och ha ett arbete.
Bland de fordldrar som hembes6ksprogrammet involverat var endast fyra
av 48 personer arbetssokande (se Tabell 1) och endast fem har grundskola
som hogst avslutad skolgang (se Tabell 2). 20 av 48 personer éir hogskoleut-
bildade.

Tabell 1. Fordldrarnas sysselsdttning. n=48

Sysselsdttning Kvinnor Man Totalt
Arbete 15 19 34
Studier 5 1 6
Arbetssdkande 2 2 4
Foraldraledig 2 1 3
Pensionerad = 1 1
Totalt 24 24 48
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Tabell 2. Fordldrarnas utbildningsnivd. n=48

Utbildning Kvinnor Man Totalt
Grundskola 3 2 5
Gymnasium 10 13 23
Hdégskola/universitet 11 9 20
Totalt 24 24 48

Det bor ocksa podngteras att vara hogutbildad inte behover innebira att
personen har ett arbete som motsvarar utbildningen eller att det finns ett
givet samband mellan att hog utbildning och att ha en hég inkomst. For
personer med utlindsk bakgrund som inte bott sa ldnge i Sverige kan det
finnas fragor om foréldraskapets forutsittningar och villkor i Sverige eller
kunskap om hur samhiillet fungerar, trots en hég utbildning. Ar man rela-
tivt nyanlénd kan det finnas ett sirskilt behov att kunna orientera sig i det
svenska samhiillet och dess vilfiardsinstitutioner. Nagra exempel pa detta
ir hur en forilder fick hjidlp med att kontakta en terapeut for att bearbeta
svara upplevelser. Ett annat exempel ir den fordlder som fick stod nér det
giller vardnadshavandeskapet och betydelsen av detta ur ett juridiskt per-
spektiv.

Nir det géller boende sa hade alla 24 hushall utom sex ordnade boendefér-
hallanden, fem hushall hade bostadsritt och 12 hade forstahandskontrakt
(se Tabell 3). Mojligheterna att flytta fran en viss adress kan dock minska
pa grund av att boendet inte ses som attraktivt som bytesobjekt diarfér kan
ett boendekontrakt pa en viss adress skapa en inlasningseffekt f6r familjen.

Tabell 3. Familjernas boende. n=24

Boende Hushall
Bostadsratt 5
Férstahandskontrakt 12
Andrahandskontrakt

Inneboende 3
Ej angivet 3
Totalt 24

Tabellerna ovan visar att flertalet av de nyblivna féréldrarna har férank-
ring pa den svenska arbetsmarknaden, har utbildning och stabila
boendeférhallanden. Studien tyder dnda pa att hembesoksprogrammet till
viss del natt den tilltinkta malgruppen. Nagra som har tackat nej till att
delta i programmet eller flyttat, har gjort det pa grund av otrygga/tempo-
rira boendeforhallanden. Att inte ha ett stabilt boende forsvarar
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mojligheterna att ta emot flera hembesok. Ett exempel giller en familj som
ingick i hembesGksprogrammet néir barnet var nyfott, fram till cirka 2 ma-
naders alder. Direfter har familjen flyttat 2-3 ganger och dven bytt
Barnavardscentral. Sahir siger en forildrastodjare:

“Det ir ju ett dilemma, det blir ju sa ostabilt for familjen. De vet ju inte
sjilva vart de ska flytta till om en vecka. Sa det ir svart. Det &r givetvis en
utmaning for oss.”

Ett annat exempel handlar om en ung kvinna som blivit férédlder under
ganska svara omstindigheter. Det visade sig nir man ringde henne for att
boka en tid for andra hembesok, att hon hade flyttat till annan kommun.
Hennes situation vickte ocksa kénslor och funderingar hos fordldrast6d-
jarna:

”Hir &r en familj man gérna ville na men som tyvérr inte ldngre kan bo
kvar i kommunen. Sadana familjer har sa osidkra boendeférhallande att
man inte hinner komma till ett andra besok.”

Ett annat exempel som lyfter fragan om rétt malgruppen natts ir de famil-
jer som inte ingatt i hembestksprogrammet, men som BVC-skoterskor
besoker utanfor hembeséksprogrammets ramar. Ett exempel som ut-
mirkte sig handlade om en familj, dir fyra personer sedan nagra ar tillbaka
delade pa en enrumslidgenhet. En BVC-skoterska 6nskade att hon vid detta
tillfalle haft med sig fordldrastodjare, for att béttre kunna fa en samlad
uppfattning om familjens behov:

”Det mérks tydligt att det dr just den hir flerbarnsfamiljen som verkligen
behover det forebyggande hjilp och st6d som hembesoksprogrammet kan
ge. Men det har inte funnits den méjligheten for man har den ramen man
har och de tiderna man har till sitt férfogande.”

Avslutningsvis har de yrkesverksamma mott familjer som inte tillhér hem-
bes6ksprogrammets malgrupp, men som lever under “riktigt usla”
forhallande, enligt en férildrastodjare. Det giller familjer som lever
gomda pa grund av att Migrationsverket fattat ett beslut om att familjen
inte fatt uppehallstillstand i Sverige. Som det framgar av ovanstidende be-
skrivning sa finns familjer som inte ingatt i hembesoksprogrammet men
dir BVC-skoterskor och fordldrastédjare uppfattat att det funnits behov av
ett liknande st6d.
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_Framatblickande diskussion

Hur kan arbetet med hembestksprogrammet férdjupas och forstirkas uti-
fran de erfarenheter som gjorts under 2019? Resultaten pekar mot att
nagra delar behover ses 6ver i det framtida arbetet. Dessa beskrivs som hir
som forslag:

Andra tidpunkten fér det férsta gemensamma
hembesdket

Foridldrarna stillde vid forsta hembesoket till storsta delen fragor av hilso-
karaktér och beskrevs vara i sin ”egen bubbla” och uppfyllda av sitt
nyfédda barn. Se dérfér 6ver om forildrastodjarnas forsta hembesok
kanske kan senareliggas, t ex nir barnet natt tva manaders alder.

Genomfoéra fler gemensamma hembesék och syftet med
detta

En annan fraga som diskuterats dr mojligheten att gora flera gemensamma
hembestk. I Rinkebys hembeséksprogram gors sex gemensamma hembe-
sok. I Rinkeby har arbetet bedrivits inom ordinarie budget for
fordldrastodjarnas del diremot har extra resurser tillforts till BVC. Fragor
som uppkommit inom detta utvecklingsomrade dr om det finns resurser
till detta och om ett 6kat antal hembesdk i sig ger bittre kvalitet.

Utveckla innehallet i hembesdksprogrammet

Vilka ér de viktigaste delarna att behalla fran det som gjorts under hembe-
sOken detta forsta ar avimplementeringen av programmet? Vad gar att ta
bort? Ett framtida utvecklingsomrade ir att BVC-skoterskor och forildra-
stodjare tillsammans ges mojlighet att diskutera och utveckla detta. Hur
uppna en bra fordelning av tid mellan BVCs information, féridldrarnas fra-
gor och forildrastédets information? Vad bor vara fokus i besok tva och
tre? Och hur fungerar besok fyra, dvs besoket pa den Oppna férskolan? En
relativt stor del i innehallet under detta forsta ar i det gemensamma hem-
besoket har handlat om att presentera programmet och introducera
fordldrastodjarna och deras funktion och profession. Detta kommer sjélv-
klart finnas kvar men mycket tid har dessutom &ven dgnats at att inhdmta
samtycke till studien och att fylla enkéter om familjernas boende, forsorj-
ning med mera, och dokumentera hembesoken innehallet i hembesoken.
Denna del som ér kopplad till studien har tagit tid och tas bort vilket kom-
mer att frildgga tid.
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Se dver att ratt malgrupp nas

Tack vare den dokumentation som samlats in under 2019 kan vi fraga oss
om programmet natt ritt malgrupp. Syftet med att inféra hembesdkspro-
grammet i en specifik del i Sollentuna var att 6ka mojligheterna att na
familjer som verksamheten tidigare haft svart att etablera kontakt med och
ge information och service som samhillet erbjuder. Bakgrundsinformat-
ionen om familjerna visade dock att sa inte var fallet. Hur vet vi veta vilka
som har specifika behov? Detta dr synnerligen svara fragor, dir det inte
finns nagot givet svar. Ska vi utga fran tidigare erfarenhet av omradet och
de professionellas erfarenhet/uppfattning och/eller andra data som exem-
pelvis arsinkomst?

Fragan om att inkludera fler utsatta omraden har diskuterats. Andra alter-
nativ som diskuterats har varit att snéva till omradet ytterligare och ta bort
vissa adresser eller att inkludera omfoderskor eftersom det kan innebira
en hogre belastning i en familj att fa sitt andra barn eller ytterligare flera.
Ett ytterligare alternativ &r att fortsdtta inom samma omrade men ligga till
mojligheten att erbjuda hembes6ksprogrammet vid de tillfillen som BVC-
skoterska bedomer att det kan fylla en funktion oavsett hur manga barn fa-
miljen har. Allt detta har med resurser och prioriteringar att gora och
aterstar for verksamheterna att besluta — men det handlar ocksa om etiska
fragor - hur pass riktat kan det malgruppsanpassade stodet vara utan att
riskera att bli for "utpekande?”

Oavsett hur socialtjansten och BVC viljer att ga vidare med Hembesoks-
programmet ir det onskvirt att det far mojlighet att utvecklas pa ett
langsiktigt sitt. Det nya arbetssiittet ir ett positivt exempel pa en lyckad
samverkan inom Familjecentralen som organisation och det har haft en
positiv inverkan pa hembesoksprogrammets malgrupp. Langsiktighet kan
bidra till en kiinsla av trygghet i omradet och kan om nagra ar férhopp-
ningsvis betraktas som en sjélvklar insats f6r nyblivna fordldrar som bor i
Turebergsomradet.
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