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Abstract

Title: Collaboration in preventive social work. A qualitative study about the child health

care workers and social workers perception of cooperating in preventive social work.

Authors: Sofia Blom and Emma Tornros

The purpose of this study was to explore social workers and health care workers
perception of an enhanced collaboration between Child Health Care Services and Social
Services and how this coalition can prevent social problems for children and their parents.
Through a qualitative approach, empirical data was collected from two child health care
workers and two social workers, utilizing a semi-structured interview technique. The data
was analysed with a phenomenological approach. A deductive perspective assisted the
analysing process of the empirical data, while utilizing the cooperation theory and
attachment theory as frameworks. The findings indicate that collaboration between these
two organizations is diminutive but emphasized that it could have positive effects for
everyone involved, such as professionals, parents and children. Further, the results show
that that a possible collaboration could promote children's health and prevent social

problems in children and young people, as well as their families.

Keywords: Collaboration, Preventative, Social work, Attachment Theory, Child Health
Care, Social Work



Sammanfattning

Titel: Samverkan inom socialt férebyggande arbete. En kvalitativ studie om BVC och

socialtjanstens uppfattningar av samverkan kring socialt forebyggande arbete.
Forfattare: Sofia Blom och Emma Tornros

Studiens syfte var att undersoka socialarbetares och BVC-skoterskors uppfattning om
samverkan mellan socialtjanst och Barnavardscentral och hur detta kan forebygga sociala
problem hos barn och deras fordldrar. Genom ett kvalitativt forhallningssétt samlades
empiriska data in fran semistrukturerade intervjuer med tva socialarbetare och tva BVC-
skoterskor. Empirin analyserades med fenomenologisk metod. Ett deduktivt perspektiv
anvandes vid analysprocessen. Studiens teoretiska utgangspunkter var samverkansteori
samt anknytningsteori. Studiens resultat visade pa att samverkan mellan just dessa
organisationer sallan forekommer, men att samtliga parter anser att en samverkan skulle
ha positiva effekter for professionella, foraldrar och barn. Vidare tydde resultatet pa att
samverkan eventuellt skulle kunna bidra till att framja barns halsa och férebygga sociala

problem hos barn och unga, och deras familjer.

Nyckelord: Samverkan, Forebyggande, Socialt arbete, Anknytning, BVC, Socialtjanst



Forord

Vi vill borja med att rikta ett varmt tack till vara intervjupersoner som stallt upp pa

intervjuerna, utan Er hade inte denna studie varit mojlig.

Stort tack till var handledare Nessica Néssén for dina ovarderliga och kloka tips, och for

din stottning. Tack till vara kurskamrater for Er feedback och for Er tid.

Vi vill dven tacka varandra for ett gott samarbete, vi forfattare har till lika stor del

bidragit till arbetets alla delar.

Sist men inte minst vill vi tacka vara kara familjer som varit forstaende och stottande

under denna period.

- Sofia Blom och Emma Térnros
2022



Innehallsforteckning

1. Inledning och baKgrund .........cc. it rrre e e e rees e s e e nn e s s enasesssennsssseenssssssensssssennnnnnnes 1
1.1 ProbBIemfOrmULering............cocueveesieseee ettt ettt ettt ettt et ae st ae st e e eieen 2
1.2 Relevans fOr SOCIAIt AFDELe. ..............ccuooeeeereeieseeieseeeet ettt ettt ettt saeeaeens 3
0B I £ =PSSOSR 3
1.4 FrAGSIAIININGAT .....ouoeueviiriieiiiiisiisiiieieeete ettt sttt sttt 3
1.5 BEGrePPSACTINILION ...ttt st sttt ettt sttt ne e 3

2. Tidigare forskning......cccccceeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiss s e e e 5
2.1 Tillvigagdngssditt vid informationSSORNINGEN. ........c.ccvecireeseeeiesieesiesieesieseesiesee e st sieessesieessesseenes 5
2.2 Uppfattning Om SAMVE KN ..........cc.ccuecueeeeeieireeiieirieiieiisie sttt sttt sttt sttt enes 6
2.3 Barn som riskerar att utveckla SOCIAIA PrODICML.............c.ooeveveceeseeeesieseseeseee e 8
2.4 DiskusSion Om fOrSKRINGSIAGEL...........occuevueecieereeseeiesieeeiesttesiestesieseestestestee e stee e sseessesssasssesesseenses 10

3. Teoretiska Perspektiv ........cceeeiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiererererere e eeeee 11
3. SAMVEFKANSIOOT T ...ttt st nae e st e 11
3.2 ANKIYERINGSTEOVT vttt ettt sttt s e s et s ittt esate s be e s ase e bt e sateenstesaseenssasaseenses 12
3.3 BOGUGISIIIGAY ettt ettt ettt ettt s et s et e et e n st enat et enatene st enenueenenanens 14

4. Forskningsmetod........cccceeieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiisssssssesessssssssssesssssseeeeeeseeeesssees 15
4. ] FOUSKNINGSAOSIGI ..ottt sttt sat e st ae s enenanens 15
4.2 TilIVAGAGANGSSALL .ottt ettt ettt st ettt a st e st st esateaesaeesesueenenanens 16

4.2.1 Urval INfOr INEEIVIU..c.ceviiiiiiiiiiiiiiciinese sttt s s s s 16
4.2.2 DataiNSaAMIING. ....c.ceiueeiiiitieiertieteeite sttt ettt et e bttt e sbe st e s be et e s bt et e s be et e s bt et e eae et e eateebe et e saeeeenaes 16
4.2.3 GENOMIOTANAEC ....c..eeteeiieitieieettete ettt ettt ettt st s be et s bt et e s b e et e sbe et e ebe e beeabenbeeneesbeeneesaee 16
4.3 ANALYSVEFKIYG .ottt ettt 17
A TPOVATAIGRCL. ...ttt ettt sttt sttt ettt 18
44,1 REIHADIIIEEL ..c..eeveenieieeeieet ettt sttt b et s bt et e bt e e eb e et e eab et e eatenbe et e sbeeeesaes 18
442 ValIAILEL ..couveeiesieeie ettt ettt ettt et et a e et e bt e te s bt e be s bt e be e at et e ea e et e e at e bt et e sae e e eas 18
4.4.3 GeneraliSerDATNEL........c.oiuiiiiiieieeiee ettt et s 18
4.5 ForskningsetiSka GVerVAGANAEN..............ccuoeueeeieieieieieieiieese sttt 19

5. Resultatredovisning 0ch analyS.......ccccovvviiiumiinmmunniimiennnininininiieiciceeeeeeeeeeeeee e 21

5.1 Uppfattning av samverkan mellan socialtjnst OCHh BV C........occouvvecieeviesiveeiasiesiesieessseesesiesennens 21
ST RESUIAL. ...ttt ettt e e ne e een 21

5012 ANALY S ittt st e bt st e b e s abe e be e s abe e ba e s be e beesateeaeenares 24

5.2 FOTeDYZGANAC AFDEIE ...ttt nnens 26
5.2 T RESUIAL. ..ottt s 26

5.2.2 ADALYS.cuteieiietee e r et h et s e et s ae e Rt e nreeanenreen 28

5.3 ARKIYERIRG ..ottt ettt nnens 30
5.3 T RESUIAL. ...ttt e s 30

5.3.2 ADALYS. e ettt h bt a e bt et h e et she e bt eaeenbe et e nbeearenreas 32

6. DISKUSSION .covviiiiiiiiiccccccccccccc e s 34

0.1 ResultatSAmMmMANSIGIINIIG .........cocueveeiiieeieeeeeeee ettt ettt sttt ettt 34



6.2 ROSUITATAISKUSSION ..o et eeeeeeee ettt e ettt eees st e e e ees s eseesasseaeesesassesssessssssesaeeas 35

6.3 MELOAAISKUSSION c...vvvveeeeeeeeiee ettt eeeettee e eetiae e e ees st e e e es sttt e e e sesasseassessasessseessssseesessses 38
0.4 Forslag till vidare fOrSKNING ...........cocueveevueriieeieeieeiieeee ettt 39
A A T =T =T 1 - RN 40

271 = -0 T PRt 42



1. Inledning och bakgrund

Barn som riskerar att fara illa erbjuds for det mesta olika insatser fran olika verksamheter
samtidigt. For dessa barn dr det viktigt att fi ritt insatser 1 rdtt tid, och att samverkan
mellan de olika verksamheterna kommer till stdnd. Det &r verksamhetsledningen och
professionen som har det yttersta ansvaret att samverkan dr god. En god samverkan
forutsétter en kommunikation dér gemensamma mal, vilka uppdrag som ska finnas och
dar ansvarsfordelningen tydliggors. En forstaelse for den andra verksamhetens uppdrag
och begrepp ar ocksa viktigt for en bra samverkan (Socialstyrelsen, 2013).

Barnhélsovarden, dar barnavardscentralen (BVC) ingér, arbetar
forebyggande med kontinuerliga kontroller av barn 1 dldern 0—6 &r och deras fordldrar.
Verksamheten nar i stort sett alla barn redan frén forsta levnadsveckan. Tidiga hembesdk
ses som en grundpelare i svensk barnhélsovird och ger BVC-skoterskan en god forstéelse
for barnets och familjens situation (Folkhidlsomyndigheten, 2015). I och med detta har
BVC stora mgjligheter att tidigt upptiacka vilka barn och familjer som i framtiden kan
komma att behdva stod under barnets uppvixt. Barnhdlsovarden behdver ofta samverka
med socialtjanst och familjer for att kunna uppnd de hédlsomil som finns for barnet.
Sarskilt ansvar ligger pa barnhdlsovard i stottning av barn som varaktigt bor i en familj
med missbruk, psykisk storning, fysisk eller psykisk funktionsnedséttning, sjukdom eller
skada (Socialstyrelsen, 2013). Barn som &r med om ndgon av dessa negativa upplevelser
1 barndomen riskerar att utveckla samre livsvillkor senare i livet. Detta pa grund av den
toxiska stress som péverkar barnet bade psykiskt och fysiskt (Andersson, Annerbéck,
Sondergaard, Hallqvist & Kristiansson, 2021). Socialndmnden ska verka for att barn
véxer upp 1 trygga forhallanden som framjar en gynnsam social utveckling for barnet. De
ska dven sorja for att de barn som riskerar att utvecklas ogynnsamt far det stod de behdver.
Barnhilsovarden och socialtjdnsten dr skyldiga att samverka i fragor som ror barn som
far illa eller riskerar att fara illa (Socialstyrelsen, 2014).

Personal som arbetar inom barnhélsovéarden har en skyldighet att anmaila till
socialndmnden vid misstanke om att ett barn far illa (Socialtjanstlagens kap 14 § 1. SFS
2021:1314). Trots detta framgar det i en rapport av Socialstyrelsen (2010) att det finns ett
stort glapp mellan hur manga barn misstinks far illa eller som riskerar att fara illa och de
som faktiskt anmals till socialtjdnsten. Anmilningsskyldigheten efterlevs med andra ord
1 varierande grad i de drenden som Socialstyrelsen utrett. Nér detta sker finns det en risk

att socialndmnden inte far kinnedom om de barn som riskerar att fara illa.



Intresset  for  detta  forskningsomrdde  vidcktes under den
verksamhetsforlagda utbildningen under socionomprogrammets tredje ar. En av
forfattarna till detta arbete utforde sin praktik pé en verksamhet inom socialtjdnsten som
arbetar forebyggande med barn, unga och deras fordldrar. Intresset for just samverkan
mellan denna verksamhet och BVC kom sig av att samma person genomforde en intervju
med en BVC-skoterska under praktiken och idén for samverkan med forebyggande arbete
uppstod. Vi har genom detta intresse valt att undersoka hur samverkan mellan BVC och
socialtjanst ser ut i en liten kommun i Mellansverige samt om denna samverkan kan verka
forebyggande. Att tidiga svarigheter i barndomen kan leda till avvikande beteenden,
utanforskap och sociala problem ar nagot som vi fOrfattare tagit del av under
socionomutbildningen. Fragor vi stéller oss ar till exempel hur BVC-skéterskor och
socialarbetare uppfattar deras samverkan, och framfor allt, kan de yrkesverksamma se

forebyggande resultat av samverkan? Detta ar fragor vi &mnar ta reda pa i var studie.

1.1 Problemformulering

D4 forskning visat att problem i barns tidiga anknytning samt en problematisk uppvéxt
kan ge upphov till sociala problem senare i livet dr det av vikt att detta sa tidigt som
mojligt fangas upp och arbetas med (Meeuwisse & Swird, 2002). En svér uppvixt
innehéllande till exempel fordldrars missbruk, vald, separationer eller psykisk sjukdom
kan leda till samre livsvillkor senare 1 livet. Exempel pa samre livsvillkor kan vara lagre
utbildningsniva, daliga relationer, 1lag kédnsla av sammanhang, dngest eller depression.
Negativa barndomsupplevelser eller en svar uppviaxt gor att barnen kan uppleva sé kallad
toxisk stress som dr en stark och ldngvarig aktivering av kroppens stressystem som 1 sin
tur paverkar barnets centrala nervsystem samt andra organ i kroppen (Andersson,
Annerbick, Sondergaard, Hallqvist & Kristiansson, 2021). BVC mdéter familjer med barn
frdn 0—6 ar och har stora mojligheter att tidigt upptécka och arbeta forebyggande med
situationer som senare kan leda till sociala problem. Aven socialnimnden ska verka
forebyggande och frédmjande for en gynnsam utveckling hos barnen men trots detta
framkommer motsigelsefulla tankar kring en fungerande samverkan mellan dessa viktiga
verksamheter. Genom att undersdka hur socialarbetare samt BV C-skoterskor upplever
samverkan och om de upplever att deras samverkan kan forebygga framtida sociala
problem, hoppas vi att kunna bidra till en storre kunskap och 6kad forstaelse for hur dessa

tva viktiga aktorer kan arbeta forebyggande tillsammans for barn och deras familjer.



1.2 Relevans for socialt arbete

Bide BVC-skoterskor och socialarbetare moter barn och fordldrar som riskerar att
utveckla sociala problem och bada parter har ansvar dver barnens utveckling. Trots detta,
som ovan ndmns, verkar ingen fungerande samverkan mellan de viktiga
samhéllsaktorerna finnas (Folkhdlsomyndigheten, 2015.; Socialstyrelsen, 2014).
Avsikten med denna studie dr att undersdka hur BVC-skéterskor och
socialarbetare uppfattar sin samverkan. Samt om denna samverkan kan verka
forebyggande. Denna studie blir relevant for socialt arbete dd den framhidver bada
aktorernas vikt i samhillet och vikten av en fungerande samverkan med det forebyggande
arbetet. Forfattarna for denna studie anser att det ar av vikt att som yrkesverksam fa fora
fram sina upplevelser och att andra yrkesverksamma eller hogre instanser i samhéllet kan
ta del av detta. Vidare anser forfattarna att &mnet ar aktuellt 1 dagens samhélle och en
onskan finns om att socialarbetare och andra yrkesverksamma kan ta del av arbetet for en

bredare forstaelse och kompetens kring samverkan och dess forebyggande arbete.

1.3 Syfte

Syftet med denna studie &r att undersoka uppfattningen om samverkan mellan BVC och
socialtjanst i en kommun i Mellansverige samt hur dessa parter uppfattar att samverkan

kan forebygga sociala problem hos barn och deras foréldrar.

1.4 Fragestallningar

- Hur uppfattar personal inom BVC och socialtjdnst i en mellansvensk kommun att

deras samverkan fungerar?

- Hur uppfattar personal inom BVC och socialtjinst i en mellansvensk kommun att

deras samverkan kan forebygga sociala problem hos barn och forédldrar?

1.5 Begreppsdefinition

Barn som far illa eller riskerar att fara illa beskrivs enligt Socialstyrelsen (2014, s. 53)
som barn som véxer upp i ogynnsamma forhallanden. Tecken pa att spadbarn far illa kan
vara tillvixthdmning, passivitet och kontaktsvarigheter. Tecken hos forskolebarn kan
vara beteendeforandringar som exempelvis aggression eller ett ansvarstagande som inte
ar adekvat for barnets alder. Oavsett &lder kan fysiska tecken pé skada, dalig hygien som
tecken pa att barnet kan fara illa synas. Ménga barn visar inga tecken alls till att borja

med men trots det riskerar deras utveckling att ta skada. Hjérnan paverkas langt innan
3



barnet visar tecken. De barn som detta arbete avser att ta upp ar den aldern som BVC

traffar, nimligen 0—6 ar (Socialstyrelsen, 2014, s. 53).

Sociala problem ér ett brett begrepp. Meeuwisse och Swird (2002, s. 24-25) tar upp
exempel som arbetsloshet, fattigdom, missbruk, hemloshet. Forfattarna menar att sociala
problem kan forknippas med karaktirsegenskaper eller beteenden hos individer eller
grupper, men ocksa bero pa brister 1 samhéllet. Sociala problem kan &ven uppstd som en

konsekvens av andra problem, s som bristande fordldraforméga.

Familjecentral &r en hélsofrimjande tidigt forebyggande och stédjande verksamhet som
anpassas utifran hela familjens livssituation. Mddravard, barnhdlsovard, 6ppen forskola

och socialtjanst med forebyggande verksamhet samlokaliseras (1177 Vardguiden, 2019).



2. Tidigare forskning

I detta kapitel redogors for tillvigagangssdttet vid informationssokningen samt
forskningsldget inom studiens forskningsomrdde. Denna information kommer att
anvéndas fOr att analysera studiens resultat, samt under studiens diskussionsavsnitt for att
visa pa en mer nyanserad bild av situationen. Avsnittet om forskningsldget har delats upp
1 tva underrubriker som korresponderar med studiens fragestéllningar: Uppfattning om

samverkan samt barn som riskerar att utveckla sociala problem.

2.1 Tillvagagéngssitt vid informationssokningen

Inhdmtandet av tidigare forskning inleddes med att plocka ut viktiga begrepp ur syftet for
att sedan anvinda dessa som soktermer. Exempel pd dessa termer dr ’’socialtjanst’,
”BVC” och ’forebygga’. Sokningar pa dessa termer gjordes genom soktjdnsten
Discovery som finns pé det digitala biblioteket hos Hogskolan i Gévle.

Databaserna som inhdmtat tidigare forskning frén dr SocINDEX, DiVA,
ERIC, SwePub, ScienceDirect och GoogleScholar. Undersokningen syftade pa att hitta
relativt ny forskning kring &mnet och dérfor avgrinsades sokningarna till artiklar
publicerad mellan &r 2010 och 2022 med undantag av en artikel fran &r 1998 som inneholl
relevant information. Artiklar som inte var peer-reviewed filtrerades bort. Endast artiklar
med visterlandsk bakgrund valdes ut da ldndernas sociala system liknar varandra. Utover
redan ndmnda soktermer anvidndes termer som ’’child health care’’, ’’cooperation’’,
“’preventive’’, ’social services’’, ’’early prevention’’, ’’prevention of child
maltreatment’’, *’healthcare’’, >’ forsummelse av barn’’, ’problem’’ och *’swedish child
healthcare nurses experiences of encountering families’’.

Rubrikerna pa soktraffarna utgjorde det forsta kriteriet for vilka artiklar som
valdes ut. Direfter fick artiklarnas abstract utgora nista kriterium. Den tidigare forskning
dér abstracten korresponderade med denna studies syfte och fragestillningar ansags vara
av intresse. Ett kriterium var att artiklarna skulle handla om samverkan mellan olika
organisationer, framst mellan BVC och socialtjdanst men &ven andra typer av
organisationer. Artiklarna skulle d4ven handla om hur tidigt forebyggande arbete kan
motverka sociala problem eller berora betydelsen av tidiga relationer och utveckling hos
barn. Sokorden resulterade dven i andra traffar sésom samverkan mellan socialtjanst och
forskola. Artiklar kring detta inkluderades ocksa da de tog upp information om samverkan

organisationer emellan och tidigt forebyggande arbete med barn och fordldrar vilka



verkade relevanta for studiens syfte. Tio artiklar dr inkluderade i detta avsnitt varav en

anvands tva ganger, under vardera tema.

2.2 Uppfattning om samverkan

Samverkan mellan olika verksamheter sdisom Socialtjanst, BVC, forskola och skola lyfts
ofta fram som en ndédvéndighet for att forebygga ohélsa och sociala problem (Enell &
Devall, 2018). Enligt Enell och Devall (2018) behdver en ny verksamhetsdomén for tidiga
och forebyggande insatser skapas men de menar att kunskapen kring faktorer som ar
vérdefulla 1 samverkan for att forbéttra barns livsvillkor dr begridnsad. Studien analyserar
ett samverkansprojekt som skapats for forskola, skola och socialtjinst som innehaller
gemensamt ansvar, regler, foreskrifter och avtal som skapar normerande krav pé arbetet
och tillkomst av en tydlig samverkanskultur for verksamhetsdoméner. Resultatet av
studiens projekt visar att forskoleldrarna kidnde en Okad trygghet och en bredare
kompetens i att bemdta barn och deras fordldrar. De upplevde en storre trygghet i att
kontakta socialtjdnsten i anméalningsidrenden. Resultatet av studien visar att samverkan
kunde fa en avgorande betydelse for barn och fordldrars livssituation. Detta for att de
ansvariga verksamheterna hade ett gemensamt synsitt och tog gemensamt ansvar dver
familjerna (Enell & Devall, 2018). Ett liknande projekt genomfordes i Rinkeby — Kista
dir man utdkade barnhdlsovardsprogrammet och samverkan mellan BVC och
familjeradgivare fran socialtjénsten. I just Rinkeby-Kista sdgs en stor del av barnen vixa
upp 1 en riskmiljo d& barnfattigdomen 1 stadsdelen overstiger 50 procent och
anmélningsfrekvensen frdn BVC till socialtjénsten dr fem ganger hogre én lénssnittet
(Marttila,  Burstrom, Lindberg och  Burstrom, 2015). Det  utdokade
barnhilsovardsprogrammet innebar att deltagande forédldrar erbjods fler hembesok av
bade BVC-skdterska och familjerddgivare, i stéllet for det enda ordinarie hembesoket av
BVC-skoéterskan som alla nyblivna forédldrar erbjuds. De extra besoken behandlade teman
som exempelvis barnsidkerhet, samspel, fordldraskap och socialt nétverk. Resultatet
visade pa hogt deltagande bland mélgruppen samt positivt instdllda BVC-skoterskor och
familjeradgivare som deltog i projektet. De professionella sdg fordelar med det nya
arbetssittet som mojliggjorde att personal och fordldrar kunde skapa relationer och tillit
till varandra. BVC-skoéterskan kunde knyta ndrmare kontakt och fran socialtjédnstens sida
innebar hembesoken att de kunde na ut med kunskap om fordldrastod till hela
malgruppen, och samtidigt avdramatisera uppfattningen om socialtjansten (Marttila et al.,

2015).



Bondestam och Amcoffs (1998) menar att trots att Sveriges invanare har
fatt en 6kad levnadsstandard under de senaste decennierna har barns psykosociala besvér
1 stéllet 6kat. Deras undersokning syftar till att tidigt kunna identifiera barns svarigheter
géllande den psykosociala och/eller motoriska utvecklingen for att kunna sétta in
forebyggande eller tidiga atgérder for att barnet ska kunna utvecklas gynnsamt. BVC utfor
screenings i syfte att undersdka barnets motorik samt ber fordldrar fylla i formular
gillande barnets tal och sprakforstaelse. Pa sé sétt har de barn som far problem tidigt i till
exempel skolan ofta redan identifierats hos barnhélsovirden. Undersdkningens resultat
visar att risken for att utveckla senare problem och svarigheter dkar for de barn som fatt
utfall i barnavérdscentralens screenings och undersokningar. Artikeln framstiller BVC
som en viktig central d& de allra flesta barnen i1 Sverige regelbundet gor besok dar och
skoterskan har en relativt nédra relation till bade barnet och dess fordldrar. Man
argumenterade for att ett samarbete mellan bland annat hélso- och sjukvérden och de
sociala myndigheterna bor vara omfattande for att forebygga vild och forsummelse mot
barn. Alla organisationer och professioner verksamma inom samma geografiska omréde
som arbetar med barn som far illa eller riskerar att fara illa bor vara 6ppna for kontakt
med 6vriga organisationer. (Bondestam & Amcoff, 1998; Visscher & van Stel, 2017).

Ett exempel pa samverkan ér familjecentralen som Bing och Abrahamsson
(2011) beskriver stirker socialtjansten som forebyggande aktor. Socionomer, BVC-
skoterskor, barnmorskor och forskolepedagoger arbetar tillsammans med barnfamiljer
som soker sig dit redan fran graviditeten tills barnet fyller 6 ar. Socionomen tréffar
familjerna i de allmé@nna fordldragrupperna och far mojlighet att interagera med
barnfamiljerna redan innan barnet ir fott, nagot som forfattarna menar sillan hander pa
ett socialkontor. Familjecentralens helhet och generella niva ger i och med detta en
forutsittning for att i ett tidigt skede upptécka familjers behov av stod. Genom detta blir
socionomer lattillgéngliga, kommer tidigt in 1 familjer och kan avbryta destruktiva
processer.

Socialstyrelsen (2013) beskriver 1 en rapport hur samverkan for barn och
unga dr en viktig nationell angeldgenhet och omfattar hela staten, kommunerna och
landstingen samt dven deras arbetsgivare. I en kunskapssammanstéllning av Danermark
(2011, refererad till i Socialstyrelsen, 2013) skrivs “om man samverkar kring exempelvis
barn som far illa eller riskerar att fara illa sd dr forhoppningarna att arbetet pd sikt
kommer att krdva mindre resurser och i bdsta fall dven firre barn att fara illa.”.

Samverkan beskrivs dock som svart, och kriaver resurser i form av kunskap, tid och
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pengar. Trots detta finns det starka drivmedel. Sociala problem idag upplevs ha 6kat och
blivit mer komplexa, om detta beror pa att var medvetenhet dkat eller om komplexiteten

1 sig 0kat dr dock svart att uttala sig om menar Danermark (2011).

2.3 Barn som riskerar att utveckla sociala problem

I en studie med syfte att undersoka hur negativa barndomsupplevelser paverkar individen
senare 1 livet kunde man se att en svar uppvéxt med negativa barnupplevelser som till
exempel missbruk, vald, separationer eller psykisk sjukdom kan leda till sémre livsvillkor
sa som daliga relationer, 1ag kénsla av sammanhang, angest eller depression senare i livet.
Niér barn upplever negativa upplevelser upplever de en sa kallad toxisk stress som innebér
en stark och langvarig aktivering av kroppens stressystem. Denna stress kan i sin tur leva
till negativ paverkan pa bade barnets centrala nervssystem samt andra organ i kroppen
(Andersson, Annerbick, Sondergaard, Hallqvist & Kristiansson, 2021). Resultatet av
studien visade att manga respondenter som utsatts for negativa barndomsupplevelser hade
en partner som dven haft en svar uppvixt, att de hade svarigheter i relationen samt
svarigheter med stress och dalig hélsa (Andersson et al., 2021).

Aven en studie av Lucas och Jernbro (2014) beskriver hur en svar uppvixt
kan leda till problem senare 1 livet. Forsummelse &r ett av de vanligaste sdtten som barn
far illa pd 1 hemmet. Studien visar vidare att upp till vart sjdtte barn i véstvirlden som
upplever fysisk eller psykisk forsummelse. Svér forsummelse kan leda till f6randringar 1
hjédrnan som kan kopplas till storningar i kognition, koncentration, impulskontroll och
socialt beteende. For att minska risken for forsummelse och sociala svarigheter ar det
viktigt att preventiva insatser for individer finns. Bade universellt och riktat till foraldrar
och barn som har ett sérskilt behov av stdd. Riskfaktorer kan vara fattigdom, alkohol-
eller drogmissbruk, psykisk ohélsa och arbetsloshet. Konsekvenserna kan bli psykisk och
fysisk ohilsa samt kortare livsldngd (Lucas & Jernbro, 2014). Forfattarna tar vidare upp
att hélso- och sjukvérden har mgjlighet att spela en stor roll for att tidigt uppticka
forsummelse samt i att arbeta forebyggande kring detta. Hembesok samt fordldrastod fran
barnhélsovarden &r insatser med storst betydelse da skoterskorna moter ndstan alla barn
under deras forsta sex ar och forfattarna menar vidare att en samverkan olika aktorer kan
motverka forsummelse redan innan ett barn dr fott (Lucas & Jernbro, 2014).

Riskfaktorer hos smé barn och hur det kan arbetas med tas dven upp av
Walsh, Paris, Ribaudo och Gilkersons (2021). Walsh et al. (2021) beskriver begreppet
IECMH (Infant and early childhood mental health) som ett omrade menat att frimja
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omsorg om barn genom en Okad forstdelse av tidiga relationer, socioemotionell
utveckling och kulturell samt kontextuell inflytande. Omradet erbjuder viktiga verktyg
for socialarbetare 1 att stddja vilbefinnandet for barn och deras familjer. Trots det dr det
fa socialarbetare som har kunskap om begreppet och genom studien beskriver forfattarna
att det ar viktigt for socialarbetare att ldra sig om och integrera relationsbaserad kunskap
som strategi for frimjande och forebyggande arbete (Walsh et al., 2021). Forfattarna
diskuterar vidare om arbetssittet och om hur det kan mota familjens behov av stod redan
innan barnet ar fott till dess att barnet dr sex ar da man tidigt arbetar med bade fordldrarnas
och barnets hélsa. Man kan med hjilp av IECMH stoétta barnet och familjen for att
motverka avvikande utveckling (Walsh et al., 2021).

Aven Visscher och van Stel (2017) beskriver hur man kan arbeta for att
forebygga att barn far illa. Forfattarna har gjort en studie om forebyggande barnhilsovéard
1 Nederldnderna. Yrkesverksamma inom den forebyggande barnhdlsovarden bor vara
uppmirksamma pa olika riskfaktorer eller symptom pa att barnet far illa. Exempel pa
detta kan vara anknytningen som barnet har med sina vardnadshavare, tecken pa
misshandel och sexuella dvergrepp (Visscher & van Stel, 2017). De yrkesverksamma
arbetar forebyggande genom att gora en fordldrakontroll dar de undersdker bland annat
fordldrarnas alkohol- eller drogvanor, ekonomi, stress och psykisk hélsa. De gor detta for
att undersoka riskfaktorer for barnet och for att i tidigt skede forhoppningsvis kunna
forebygga sociala problem (Visscher & van Stel, 2017).

Aven Dahlbo, Jakobsson & Lundqvist (2017) kommer fram till hur viktigt
det &r att tidigt uppticka forsummelse av barn for att kunna skydda barnet och stétta
familjen. Detta for att till exempel barnmisshandel kan leda till bade akuta och langsiktiga
konsekvenser. Forfattarna beskriver vidare att barnhélsovirdsskoterskor 1 Sverige har
mdjlighet att identifiera barnmisshandel eftersom de tidigt moter barnet och familjen samt
foljer familjen under en ganska lang tid. Skoterskorna uttryckte en osédkerhet kring sin oro
och ndr man gjort en orosanmélan till socialtjdnsten samt uttrycktes ett nskemal om att
fa feedback fran socialtjdnsten nir en anmélan gjorts. Detta for att fa information om
situationen och for att f4 kunskap som kan anvédndas for framtida situationer. P4 grund av
svensk sekretesslagstiftning dr denna aterkoppling dock ovanlig. Detta gor att

skoterskorna undrar om de har gjort rdtt och om det har lett till ndgot (Dahlbo et al., 2017).



2.4 Diskussion om forskningsliaget

Genom att tagit del av tidigare forskning kring det valda &mnet kan studiens forfattare
belysa olika aspekter kring samverkan mellan BVC och socialtjanst samt hur tidigt
forebyggande arbete dr av vikt. Tidigare forskning kring &mnet visar vikten av en
fungerande samverkan mellan samhillsaktorerna samt vikten av att tidigt upptécka och
forebygga riskfaktorer hos barn och familjer. Den tidigare forskningen ger en bredare och
tydligare bild av hur BVC och socialtjanst tillsammans skulle kunna arbeta forebyggande.
Trots detta tyder forskningen pd kunskapsluckor omkring samverkan mellan BVC och
socialtjanst och det finns ofta en dnskan om mer forskning. Nagon forskning kring
samverkan mellan BVC och socialtjinst i vald kommun finns ej och d&mnet &r for oss
forfattare, veterligen, inte undersokt i kommunen. Det finns en 6nskan hos oss om att
genom detta arbete bidra med kunskap om hur samverkan i den valda kommunen fungerar

samt om samverkan skulle kunna verka férebyggande for barn och familjer.
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3. Teoretiska perspektiv

I detta avsnitt beskrivs de teoretiska utgdngspunkter som kommer anvéndas i analysen av
det insamlade empiriska materialet. Teorierna 4dr samverkansteorin samt

anknytningsteorin.

3.1 Samverkansteori

Samverkan innebér att en enskild eller organisation integrerar med andra for att uppna ett
gemensamt mal och syfte (Svensson, Johnsson & Laanemets, 2008). I detta arbete
anviands samverkansteorin for att forstd samverkan, men ocksa hur samverkan mellan
organisationer i en Mellansvensk kommun kan verka forebyggande mot sociala problem
hos barn och deras fordldrar.

Danermark (2000) beskriver att de parter som ska samverka bor identifiera
och beskriva organisationernas olikheter, detta for att fi en forstdelse for hur olika
uppdragen kan se ut hos de olika organisationerna och pa sa sétt kunna komplettera
varandra. Olika bakgrunder och utbildningar kan innebdra svarigheter for
kommunikationen. Olika professioner utvecklar ofta ett eget facksprak dér de utvecklar
olika begrepp och termer. Av rddsla for att framsta som okunnig &r det inte alltid den
andre utanfor professionen ber om forklaringar. Det gor att onddiga missforstdnd kan
uppsta. Facksprak dir de olika professionerna utvecklar olika begrepp och termer, och av
rddsla att framstd som okunnig ber den andre inte alltid om forklaringar. Och onddiga
missforstand uppstar. Forfattaren beskriver hur facksprak dérfor bor undvikas under en
samverkansprocess. Detta blir relevant for studien da vi kommer att analysera de olika
aktorernas arbetssitt samt synsitt pa tidigt forebyggande arbete mot sociala problem. Det
ar dven av intresse da professionerna har olika bakgrunder samt olika utbildningar, vilket
gor det intressant att se professionernas olika synsétt. Socialarbetare och sjukskdterskor
har redan under utbildningen format olika sprik och synsitt, vilket gor detta beaktande
relevant i studiens analys.

Danermark (2000) beskriver vidare hur ledningen styr organisationen, och
dess medarbetare dr ocksa en stor paverkansfaktor inom samverkansteorin. Detta leder
till att personalen inom organisationen kan arbeta pé ett sitt som skiljer sig at fran
samverkanspartnern. Politisk styrning och hur starkt den influerar organisationen
péverkar ocksa samverkan. Desto hogre politisk paverkan som foreligger organisationen

desto liagre frihetsgrad ges medarbetarna. Hélso-och sjukvarden, dir BVC ingér, ar
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regionalt styrd medan socialtjdnsten &r kommunalt styrd. Detta resulterar i olika ledningar
som styr, olika budgetar och olika politiker. Detta maste beaktas i denna studie da det kan
komma att paverka en eventuell samverkan.

En samverkan mellan organisationer med olika nivéer av frihetsgrad kan
bli komplicerad. Danermark (2000) betonar vikten av respekt och forstaelse for den andre
organisationen for att samverkan ska vara god och ge mojlighet att uppna ett gemensamt
mal. Detta blir relevant for studien da& intervjupersonerna arbetar inom olika
samhéllsviktiga organisationer och pétryckningarna fran ledning och politik ser olika ut.
Svensson et al. (2008) beskriver hur det krdvs en organisering av arbetet for att kunna
samverka. Samverkansprojekt kan organiseras pa flera olika sitt, beroende péd vilka
verksamheter och professioner som ska samverka. Inom samverkansprojekt bildas team
som har till uppgift att hjilpa vissa grupper med dess specifika problematik, som i detta
fall kan tinkas vara barn som riskerar fara illa eller far illa. Samverkan inom
tvérprofessionella team, eller mingprofessionella team som det &dven kallas, kan finnas
bade inom och mellan organisationer. De bestdr av olika representanter fran olika
professioner dédr “behandlingsarbetet” utfors gemensamt med olika former av samtal.
Denna form av samverkan ger ett relativt brett gemensamt organisatoriskt
handlingsutrymme och var och en av de specifika yrkesroller vidgar handlingsutrymmet.
Inom tvérprofessionella team krivs darfor rétt typ av kunskap och kompetens hos ritt typ
av profession. Svensson et al. (2008) beskriver ett multiprofessionellt team, som till
exempel vid en familjecentral, som en grupp dir det ingar olika yrkesgrupper dér var och
en bidrar med sin specifika kunskap och expertis. I detta team &r rollerna tydliga och
avgriansade samt ligger fokus pa vad som ska goras. Var och en gor sitt eget arbete och
paverkas inte av de andra i teamet samtidigt som en respekt for den andres arbete finns.
Samarbetet handlar mycket om formedling av information samt Gverlimnanden av
drenden. Det Svensson et al. (2008) beskriver anvinds for att analysera materialet till

studien, och for att se vilken typ av samverkan som professionerna sjélva kan ténka sig.

3.2 Anknytningsteori

Anknytningsteorin myntades av John Bowlby under 1950-talet och anvdnds inom
utvecklingspsykologin for att forklara den process vars resultat ar ett psykologiskt band
mellan barnet och dennes ndrmaste védrdnadshavare. Teorin beskriver &ven hur

anknytningen utvecklas till inre arbetsmodeller hos barnet och att anknytningen blir en
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viktig bestdndsdel i personlighetsutvecklingen som foljer med genom hela livet (Broberg,
Granqvist, Ivarsson & Motander, 2006).

Inom psykologin finns det delade meningar om vad uppvixten har for
betydelse for den fortsatta utvecklingen hos ett barn vilket gér den relevant for denna
studie. Anknytningsteorins utgdngspunkt &r att utvecklingen hela tiden bygger pa tidigare
erfarenheter och dér varje ny erfarenhet har mojlighet att omforma de tidigare (Broberg
et al. 2006). Teorin anvénds i studien for att undersdka hur intervjupersonerna anvander
anknytningsteorin i sina respektive arbeten. Teorin anvénds dven for att undersdka om
intervjupersonerna dr av uppfattningen att det finns en koppling mellan tidigare
erfarenheter och hur en individ kommer handskas med relationer senare 1 livet, samt om
anknytningsbaserat arbete kan férebygga sociala problem.

Om individen far trygghet niar den soker det hos sin anknytningsperson
kallas anknytningen for trygg och tvértom blir den otrygg om tryggheten inte finns dér. |
studien undersoks dven om de yrkesverksamma i den mellansvenska kommunen har
kunskap om anknytningsteorins definition av trygg och otrygg anknytning. Broberg et al.
(2006) beskriver att barn med olika anknytningsmonster upptréder olika vid och efter en
separation fran vardnadshavaren. Barn med en trygg anknytning dr mer trygga i att vara
utan sin vardnadshavare da de av erfarenhet vet att de kommer att aterférenas. Barn med
en otrygg anknytning kan i stéllet vid aterforening undvika kontakt med vardnadshavaren.
Barn med ett undvikande beteende har troligtvis upplevt att vardnadshavaren inte ar
fortjust 1 barnets uttryck for kdnsloméssiga behov, vilket dr ndgot som barn visar som
mest under sitt forsta levnadsar. Barn med en otrygg anknytning lar sig att for att fa
trygghet hjélper det inte att gnélla eller ge for patagliga uttryck for trost och omsorg utan
att det dr bast att halla sina behov for sig sjilv (Broberg et al., 2006).

I en undersokning om samarbete mellan barn och fordldrar framkom att barn
med en trygg anknytning klarade sig battre &n barn med en otrygg anknytning. Barnen
med en trygg anknytning var mer sjélvstandiga, tacklade problemen béttre och visade mer
gliddje. De barn som hade en otrygg anknytning blev 1 stéllet gnilliga och arga. Barnen
med en trygg anknytning 16ste ocksd problem pa ett bittre och enklare sétt (Broberg et
al., 2006). Studier har visat att barns anknytning har betydelse for den fortsatta
utvecklingen i livet. Man har sett samband mellan barn med en otrygg anknytning och
senare utveckling av social kompetens 1 forhallande till vuxna och jaimnériga. Ytterligare
studier visar att en otrygg anknytning utgor en riskfaktor for att utveckla till exempel

svarigheter 1 kamratkontakter och med utagerande beteende (Meeuwisse & Swird, 2002).
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Teorin ldmpar sig for studien d& studien syftar till att undersoka huruvida
yrkesverksamma uppfattar om tidiga erfarenheter kan leda till sociala problem senare i

livet. Samt om dessa kan forebyggas genom tidigt forebyggande arbete.

3.3 Begrinsningar
Begrinsningar genom valet av teorier kan komma att uppsta genom att vi forfattare har
fokus pa information som é&r relevant for analysen med teorierna nér vi léser resultatet.
En risk &r att intressant information kan missas dé vi begrénsar oss till teorierna. Genom
att analysera och ldsa materialet en géng utan teorierna i tanken ger vi oss en chans att
finga upp sddan information. Genom att sedan ldsa resultatet &nnu en gang men med
teorierna i tanken fngar vi upp relevant information for var studie. Da vi dr tvd personer
som ldser materialet finns storre mojlighet att relevant och intressant information fangas
upp 4n om endast en person ldst materialet.

Annu en begrinsning kan vara att vi valt att rikta in oss pa just
anknytningsteorin och for att teorin ar relativt specifik. Nagot vi forfattare kunnat gora ar
att valt en annan relevant teori kring psykologi for att fa ett bredare perspektiv. Dock

ansdg vi att anknytning passade bast for studien.
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4. Forskningsmetod

I detta avsnitt redogors for val av metod, tillvagagangssatt och etiska dvervaganden.

4.1 Forskningsdesign

For att uppfylla studiens syfte samt besvara studiens fragestidllningar valdes kvalitativ
metod 1 form av intervjuer med BVC-skdterskor och socialarbetare ut. I
samhaéllsforskning dr forskare intresserad av att fa kunskap om samhaélleliga fenomen och
hur dessa fungerar samt hur de ger ménniskor mojlighet att tillsammans gora saker. For
att samla in data som dessa maste forskare vinda sig till de ménniskor som verkar inom
samhéllet (Ahrne & Svensson, 2016). Dé studien dmnade underséka hur medarbetare
inom socialtjinst och BVC uppfattade samverkan ansdgs intervjuer som en adekvat
metod fOr att finga upp deras uppfattning.

Den kvalitativa forskningsintervjun avser att undersoka intervjupersonernas
synsétt och deras erfarenheter kring ett &mne med maél att generera kunskap (Kvale &
Brinkman, 2014). P4 grund av intresset av att undersoka BVC-skdterskornas och
socialarbetarnas uppfattning samt vad som subjektivt utgjorde uppfattningen valdes det
fenomenologiska forhdllningsséttet for denna studie. Kvale och Brinkman (2014)
beskriver fenomenologin inom kvalitativa studier som en term vars intresse ar att forsta
sociala fenomen baserat pd individers egna synsétt. Vérlden runt individen beskrivs
utifrdn hur den upplevs, vilket baserat pa att den relevanta verkligheten ér vad individen
uppfattar den som. D4 studien dmnade tolka individers uppfattning kring en samverkan
samt forsoka forsta respektives uppfattning huruvida samverkan kan férebygga framtida
problematik hos barn beslutades att den fenomenologiska ansatsen var adekvat for
studien.

Intervjuerna transkriberades inom kort efter intervjutillfallet. Trots att ljudet
spelades in ville vi som genomforde studien ha intervjuerna farskt i minnet for att vara
sdkra pé att samtalen i sin helhet fordes ned pé papper. Dérefter pdborjades arbetet med
att forsoka sortera materialet. Rennstam och Waisterfors (2015) beskriver sortering av
kvalitativt material som att forsoka skapa dversikt och ordning. Transkriberingarna ldstes
1 sin helhet flertalet gdnger, for att sedan brytas upp i1 en sortering. Intervjuguidens

rubriker fick ligga till grund for denna sortering.
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4.2 Tillvagagangssitt
4.2.1 Urval infor intervju

De individer som intervjuades valdes ut baserat pa inklusions- och exklusionskriterier.
Att det géllde BVC-skoterskor och socialarbetare som arbetar med barn var forbestamt
baserat pa studiens syfte. Enbart yrkesverksamma i den aktuella kommunen valdes ut.
Urvalet grundade sig i ett tvastegsurval dér organisationerna valdes ut forst
(Kvale & Brinkman, 2014). P4 grund av det relativt sndva syftet var valet av
organisationer sjilvklart. Den kommun som var foremal for undersokningen har fa BVC
och fokus lag pé tva centraler dér 1 respektive 5 BVC-skoterskor arbetar. Detta for att fa
tillrdckligt manga intervjupersoner samt olika synvinklar. Kommunens socialtjanst valdes
ocksa ut som en intressant organisation da socialarbetare som arbetar med barn &mnades
undersdkas. Dessa organisationer valdes ut i det forsta steget. Under urvalets andra steg
valdes individer frdn dessa organisationer ut for att intervjuas. For att f& upplysningar om
vilka som kunde tdnka sig stilla upp pé en intervju anvindes kontakter som knutits under
VFU-perioden. Forfragningar skickades ut till samtliga medarbetare pa BVC samt
socialtjanstenheten som arbetar forebyggande med barn och unga. De som var villiga att
stélla upp pé intervjun valdes ut som intervjupersoner, ett sa kallat bekviamlighetsurval
(Bryman, 2018). Antal respondenter som tackade ja till intervjun blev 2 socialarbetare

och 2 BVC-skoterskor.

4.2.2 Datainsamling

Datainsamlingen skedde med hjilp av semistrukturerade intervjuer. Bryman (2018)
beskriver semistrukturerade intervjuer dér forskaren kan ha en lista 6ver teman som ska
berdras i intervjuerna men att frdgorna kan stéllas med frihet och flexibilitet. Detta kallas
ofta for en intervjuguide vilket anvindes i denna studie. I en semistrukturerad intervju
finns det stor plats for att vara flexibel, bade for forskaren och intervjupersonen (Bryman,
2018). Intervjuguiden strukturerades upp genom olika teman som korresponderade med
studiens syfte och fragestillningar. Intervjuerna spelades in for att sedan transkriberas

och analyseras.

4.2.3 Genomforande

Infor intervjuerna kontaktades enheten vid socialtjansten som studiens forfattare sedan
VFU-perioden kénde till. Medarbetarna vid enheten utsag sedan tvd personer som kunde
stdlla upp pa en intervju. Kontakt togs dven med tvd BVC-mottagningar i kommunen.
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Efter att ha fitt mer direkta kontaktuppgifter skickades informationsbrev ut dir studiens
forfattare presenterade sig sjdlva, beskrev studiens syfte samt bad de individer som var
intresserade att dterkomma. Vilken tidsatgdng som planerades for intervjun och det
praktiska kring intervjutillfillet redogjordes ocksd for. I informationsbrevet fanns
information om réttigheter for intervjupersonerna som att de niar som helst kunde ta
tillbaka sin medverkan samt att de var anonyma. Rittigheterna géllde ett eventuellt
samtycke till inspelning av intervjun, intervjupersonernas anonymitet samt mdjligheten
att nir som helst avbryta sin medverkan. Samtliga intervjuer skedde i enrum pé respektive
respondents arbetsplats och ljudet spelades in efter samtycke fran respondenterna.
Intervjuerna tog, i effektiv tid, mellan 45—-60 minuter. Intervjuguiden hade i forvig
skickats ut for att respondenterna skulle kunna forbereda sig pé frdgorna. Under
intervjutillfillena turades studiens forfattare om att stdlla frdgor samt anteckna och

ansvara for inspelningen av ljudet under intervjun.

4.3 Analysverktyg

Analysen dr den del av forskningsprocessen som intensifieras efter att det empiriska
materialet dr insamlat. Att sortera, reducera och argumentera ir de tre grundldggande
arbetssitt som anvédnds for att analysera kvalitativt material (Rennstam & Wasterfors,
2015).

Efter att intervjuerna transkriberats paborjades sortering samt reducering av
materialet, nagot som Rennstam och Wisterfors (2015) beskriver som att strukturera samt
vilja eller vélja bort ur det insamlade materialet. Syftet med att reducera ar att skapa en
god representation av materialet, trots att allting inte kan inkluderas. Vi valde att behélla
det 1 empirin som bédst kunde illustrera det fenomen som vi ville belysa, yrkesverksammas
uppfattning av samverkan. Vi var hela tiden noggranna med att vara objektiva 1 var
reducering.

Efter att det kvalitativa materialet sorterats och reducerats kunde vi redovisa
vért resultat. Med ambitionen att kunna bidra till &mnesomradet redovisade vi for vart
material och vi formulerade védra fynd i1 empirin med bakgrund av den teoretiska
forstaelsen vi erhallit.

Intervjuanalysen genomférdes med ett deduktivt perspektiv (Kvale &
Brinkman, 2014). Deduktion beskrivs som en del av kunskapsproduktionsprocessen som
bevisar hypoteser baserat pa befintliga teorier for att sedan kunna komma fram till en

slutsats.
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4.4 Trovardighet

4.4.1 Reliabilitet

Reliabilitet handlar enligt Kvale och Brinkman (2014) om tillforlitligheten 1
undersokningen. Narmare handlar begreppet om huruvida resultatet fran en undersékning
skulle bli desamma om unders6kningen genomfordes pa nytt. Kvale och Brinkman (2014)
beskriver att reliabilitet till exempel kan handla om att intervjupersonerna skulle komma
att foréndra sina svar under intervjuerna samt huruvida de skulle kunna ge olika svar till
olika intervjuare. I denna studie skulle tillforlitligheten kunnat péverkas av
intervjupersonernas svar och hur drliga de valde att vara i sina svar. Respondenterna
garanterades konfidentialitet, som Vetenskapsridet (2002) forklarar dr att obehoriga ej
inte kan ta del av personlig information eller information om respondenternas medverkan
1 studien, genom att deras svar inte kunde kopplas till dem personligen. Detta dkade
forhoppningsvis deras trygghet att svara arligt pa de intervjufrdgor som stélldes.
Respondenterna fick dven tillgang till intervjufrdgorna innan intervjun intriffade vilket
kan ha péverkat reliabiliteten dd svaren pa frdgorna kan ha paverkats av andra
utomstdende personer. Studiens forfattare diskuterade kring detta innan intervjuerna och
tog beslutet om att intervjupersonerna skulle fa tillgéng till frdgorna innan intervjuerna.
Detta d& forfattarna av studien av erfarenhet vet att svaren pa fragorna dé kan ge mer

information och fyllighet pd grund av att intervjupersonen haft mojlighet att forbereda

sig.

4.4.2 Validitet

Validitet forklaras enligt Kvale och Brinkman (2014) som om undersékningen
undersoker det den faktiskt &r avsedd for. For att sikerstélla att studien undersoker det
den &r tankt att undersoka samt for att 6ka trovardigheten har syfte och fragestéllningar
legat till grund for olika beslut som tagits under processen. Genom studien foljer en
transparens till bakgrund av val av dmne, tillvigagéngssitt, metod och
undersokningsobjekt samt redogorelse for dessa val och vad som ligger bakom valen.

Genom denna transparens finns forhoppning om att undersokningens validitet 6kat.

4.4.3 Generaliserbarhet

Ahrne och Svensson (2014) forklarar att en undersoknings trovérdighet kan hinga
samman med mojligheterna att generalisera resultatet. Med detta menas att resultatet
skulle kunna sdga nidgot om en stdrre population @n just den som studerats. Ahrne och
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Svensson (2014) beskriver vidare att mojligheten att generalisera resultat fran en
kvalitativ studie 4r begrdnsade men med forsiktighet kan resultatet vara dverforbart till
andra omraden och populationer. Da arbetet endast omfattar datainsamling frén ett
begrinsat antal intervjupersoner i en liten kommun i Sverige ger resultatet en begrinsad
bild av det som studerats. Det vill sdga att resultatet skulle kunna se annorlunda ut om
studien gjordes med andra intervjupersoner i samma kommun eller om hela studien
gjordes 1 en annan kommun. Resultatet for denna studie var svart att generalisera. Dock
analyserades resultatet med tidigare forskning kring @mnet vilket kan ge en storre

generaliserbarhet samt trovardighet.

4.5 Forskningsetiska dverviganden

Det finns ett forskningskrav som innebér att kunskaper ska utvecklas och fordjupas samt
att metoder ska forbittras. Individskyddskravet skyddar samhéllets medlemmar mot
forskningskravet och innebdr att individer skyddas mot obehorig insyn 1 till exempel sina
livsforhallanden samt ger ett skydd mot skada, krinkning eller forodmjukelse.
Individsskyddskravet dr en sjilvklar utgangspunkt vid forskningsetiska overviganden
(Vetenskapsrddet, 2002, s. 5).

Vetenskapsradet (2002, s. 6) beskriver fyra huvudkrav f6r vad som behdver
beaktas 1 humanistisk och samhéllsvetenskaplig forskning. Dessa fyra ar
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet. Det
forstndmnda innebér att forskaren ska informera de berérda om forskningens syfte och
vilka villkor som géller. For att uppfylla detta krav kommer vi att skicka ut ett
informationsbrev till alla respondenter innan intervjuerna genomfdrs. I detta
informationsbrev kommer respondenterna finna information som studiens syfte, att de
kan avbryta sin medverkan nér som helst samt kontaktuppgifter till oss ifall de har fragor.
Samtyckeskravet innebédr att forskaren innan studien ska inhdmta respondenternas
samtycke till att medverka i studien. For att uppfylla samtyckeskravet kommer vi att vid
forsta kontakt med respondenterna informera sé att de ar tydligt inférstadda om studiens
syfte och deras medverkan. Detta for att sedan frdga om deras samtycke att delta i studien
(Vetenskapsradet, 2002, s. 7-9).

Det tredje huvudkravet é&r konfidentialitetskravet och innebér att
respondenternas personuppgifter och information ska forvaras pa ett sddant sitt att
obehoriga ej kan ta del av uppgifterna. For att uppfylla detta krav kommer vi se till att

respondenterna och deras arbetsplats ej kan identifieras. Samt kommer materialet att

19



forvaras pé ett sddant stt att obehdriga ej har tillgdng till detta (Vetenskapsrddet, 2002,
s. 12). Det fjarde och sista huvudkravet ar nyttjandekravet som innebér att den data som
samlas in endast far anvidndas for forskningsdndamal. Dessa uppgifter fir inte anvidndas
eller utlanas for kommersiellt bruk eller andra icke-vetenskapliga syften. Genom att
endast anvéinda det insamlade data till studien och inget annat bruk kommer vi att uppfylla
dven detta krav (Vetenskapsradet, 2002, s. 19).

For att halla en god forskningssed kommer vi att ga efter de punkter som
Vetenskapsradet (2017) beskriver. Bland dessa finns punkter som att tala sanning kring
forskning, medvetet granska och redovisa utgangspunkterna for studien samt Oppet
redovisa metoder och resultat. Forutom dessa punkter kommer vi &ven halla god ordning
pa var studie genom att dokumentera och arkivera och vi kommer &ven efterstréva att inte

skada de ménniskor vi kommer i kontakt med (Vetenskapsradet, 2017).
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5. Resultatredovisning och analys

I detta avsnitt kommer studiens resultat att redovisas och analyseras. Studiens syfte ar att
undersdka uppfattningen av samverkan mellan BVC och socialtjanst i en kommun 1
Mellansverige samt hur dessa parter uppfattar att samverkan kan forebygga sociala
problem hos barn och deras fordldrar. De teman som kommer att rubriceras nedan &r
samverkan mellan socialtjinst och BVC, forebyggande arbete samt anknytning.
Studiens intervjupersoner var tva BVC-skoterskor samt tva socialarbetare.
BVC-skoéterskorna har bdda utbildning for sitt arbete, 14ng erfarenhet inom varden och
har arbetat med barn i ménga ar. Ingen av socialarbetarna i denna studie har en
socionomexamen i grunden, men har utbildningar och méanga ars erfarenhet av att arbeta

med barn, unga och deras fordldrar samt lang erfarenhet av att arbeta forebyggande.

5.1 Uppfattning av samverkan mellan socialtjdnst och BVC

5.1.1 Resultat

Kunskap och information om den andra organisationens arbetssdtt var nagot som
saknades hos samtliga intervjupersoner. Detta blev tydligt i samband med orosanmélan
fran BVC till socialtjdnst. BVC-skoterskorna beskrev negativa upplevelser kring
samverkan med socialtjdnsten i dessa fall, da de saknade aterkoppling och information
om vad som skedde efter anmilan. Detta gillde inte den enhet dér de intervjuade
socialarbetarna arbetade, da det inte var den enhet i kommunen som tog emot
orosanmdlningar.

Enligt BVC-skoterskorna forekom det dven situationer dir socialtjdnsten
begirt ut journalkopior fran BVC i utredningssyfte och didr BVC-skoterskorna pa grund
av bestdimmelser av sekretess inte fatt ndgon information om orsaken eller vad som sker
med familjen. Det dr ndgot, enligt dem, som saknas da de méter barnen och fordldrarna
och tycker sig ha en bra och néra kontakt med familjen. Det uttrycktes dven en oro dver
vad som komma skall nir familjen kommer pé nésta besok efter att BVC-skoterskan gjort
en orosanmaélan. Detta da det mellan BVC och socialtjinst, aterigen pa grund av sekretess,
inte finns ndgon Oppen dialog eller gemensam blick dver hur situationen &r. BVC-
skoterskorna uttryckte att det vore bittre om man fick dela information myndigheterna
emellan och att fordldrarna ocksa samtycker till det. Det skulle gora det lattare for parterna

att prata med varandra och det skulle vara léttare for BVC-skoterskan att stodja familjen
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pé rétt sitt. En gemensam blick och samverkan skulle enligt intervjupersonerna underlétta

och ge mojlighet till att hjdlpa familjer pé ett bade bredare och djupare sétt.

Men man onskar att man fick en dterkoppling. Det dr lika ndr dom ringer fran
soc och vill ha journaler pd ett barn. Dd forstar man ju att det dr en utredning pd gdang pd ett
barn, och da blir man liksom jaha hur ska jag agera utifran det hir nu da?’ Ndr dom kommer
till mig liksom ndsta gang. Det skulle vara sd skont att kunna sdga att; ‘ja nu vet jag att ni har
kontakt med socialtjdnsten. " For det tror jag ocksd dr forebyggande, att man fdar mojlighet att

fanga upp dem och fraga, hur gdr det for er?
- BVC-skaterska

En BVC-skoterska uttryckte en onskan om nirmare samverkan med
socialtjansten. Skoterskan gav som forslag om att ndgon fran socialtjansten skulle kunna
komma pa ett rutinbesok dar fordldrar far mojlighet till information om socialtjansten
samt att bilden av socialtjinsten kan avdramatiseras. Enligt BVC-skoterskorna och
socialarbetarna har de flesta fordldrar en negativ instillning till socialtjdnsten och vill
helst inte ha nagot med myndigheten att géra. BVC-skoterskan menar att genom att
fordldrar far traffa ndgon som arbetar inom socialtjdnsten kan forhoppningsvis den
negativa bilden &ndras och fordldrar végar ta hjilp fran myndigheten innan problemen
blivit allt for stora.

En socialarbetare menade att deras enhet har en fungerande samverkan med
forskolan och att de genom traffar med pedagogerna nér ut till de smé barnen medan den
andra socialarbetaren menade att man vill nd ut till barnen redan som nyfodda. Denne
socialarbetare uttryckte dven en vilja i att samarbeta med BVC genom att ha gemensamma

fordldrautbildningar dér de tillsammans kan skapa en egen grupp och vara ansiktet utat.

Dels tror jag pd att samverka och erbjuda gemensamma grupper och utbilda och
visa upp oss. Att man tillsammans, vi och BVC liksom, hittar mojligheter att erbjuda dom
delarna. For tidigare dn sd gdr det ju ndstan inte att komma in.. For att forebygga tror jag
mycket pd att utbilda blivande fordldrar sa mycket det bara gar. Med anknytning och sd..

- Socialarbetare

Samtliga intervjupersoner beskrev pa liknande sétt bilder av att det sillan &r
de fordldrar med sociala problem och de som framst behdver rad och stéd som kommer

till fordldragrupperna. Intervjupersonerna trodde att ett ndrmare samarbete mellan
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organisationerna skulle kunna underlitta d& de skulle né ut till fler forédldrar. Som tidigare
beskrivits uttryckte en BVC-skoterska att ett besok fran socialtjansten som ett rutinbesok

vore det basta da detta nar ut till alla fordldrar.

Det skulle bara vara sa bra om ndgon fran oss kunde komma och informera om
socialtjdnsten. Att sdga till fordldrar liksom, kom till oss! Och visa ett sndllt ansikte. Att vi inte
dr sd farliga och sd ddr. Det behover inte vara sd svdrt, och jag upplever inte samverkan som

svart heller, for det mesta. (...) Det finns ju en slags rddsla for socialtjdnsten. Man forstdr ju att
folk blir osdkra, man far ju liksom ingen riktig information om socialtjdnsten som fordlder,
forutom ndr man hamnat fel eller sd.

- Socialarbetare

En BVC-skoterska naimnde att hen tycker att det borde finnas nagot sétt att
kunna bryta sekretessen samt att det vore bra att ha en kontaktperson pa socialtjdnsten.
Det borde, menar en BVC-skoéterska, vara sjdlvklart eftersom att bdda samhéllsaktorerna
kommer 1 kontakt med barn och deras fordldrar och att familjerna slussas runt i olika
myndigheter. En av BVC-skoterskorna har i sitt arbete nérhet till en socionom som arbetar
som kurator och beskriver detta som en stor mdjlighet och att det underlittar i1 arbetet.
Detta for niarheten till rdd och stod samt att det blir enklare och gar snabbare att ge familjer
den hjélp de behdver. Den andra BVC-skoterskan har inte denna narhet till en kurator och
sa sig sakna det.

Under en intervju framkom det en onskan att kunna jobba som ett team
tillsammans med andra aktorer, frimst BVC, for att kunna forebygga framtida problem

for barnet och foraldrar.

Jag tror att det dr viktigt att veta hur saker och ting kan pdaverka barnet och att veta att barnet
madste fa hela fordlderns uppmdrksamhet. Vikten av ansvar dr viktigt att man ldr ut. Och dd tror
jag att vi jobbar sd forebyggande det gar, om man jobbar redan innan de blir fordlder. Att man

tar kunskapen som BVC har och sldr ihop den med kunskapen som vi har, och alla andra
aktorer i samhdllet och jobbar som ett team i stdllet for var for sig. Att man slar ihop allas
kunskap till nagot vettigt sa tidigt som majligt. Skapar ndgonting som man kan se fungerar,
anvdnder anknytningsbaserade saker tidigt. Det tror jag skulle ge stort resultat.

- Socialarbetare
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En av socialarbetarna uttryckte dven att det diskuterats pa arbetsplatsen
varfor det inte redan finns en samverkan, “det dr ju otroligt mdrkligt att det inte redan
finns en samverkan oss emellan, om man tinker efter, vi ska jobba férebyggande men

samverkar inte med de som trdffar barnen redan frdn bérjan” (socialarbetare).

5.1.2 Analys

Enligt Svensson, Johnsson & Laanemets (2008) innebdr samverkan att olika parter
integreras med varandra for att nd ett gemensamt mal och syfte. Som det framkom i
intervjuerna arbetar bdde BVC och socialarbetarna forebyggande med barn och deras
fordldrar. BVC-skoterskorna méter barn mellan 0—6 ar. Socialarbetarna moéter framst
ungdomar, men de uttrycker dven en stor onskan att méta barn mellan 0—6 ar. En slutsats
kring detta ar att bdda aktorerna moter barn och deras fordldrar och har delvis
gemensamma mal och syften kring familjerna, att en béttre samverkan skulle kunna gora
att socialarbetarna far kontakt med familjer redan tidigt i ett barns liv, och inte bara nér
problemen redan uppkommit. Detta skulle kunna gora att det forebyggande arbetet borjar
redan innan en svarighet hinner bli ett problem. BVC och socialtjinst skulle tillsammans
kunna skapa ett gemensamt syfte och styra mot ett gemensamt mal.

Enligt intervjupersonerna har de lite insyn i vad som ingar i den andre
partens arbete och BVC-skoterskorna uttryckte att de saknade information om vad
socialtjansten gor och vilket stod som kan erbjudas familjerna. Enligt Danermark (2000)
krdvs det i en samverkan att parternas uppdrag identifieras. Detta for att skapa en
forstéelse for hur den andre professionen arbetar samt for att forstd hur de skulle kunna
samverka for att komplettera varandra. Enligt intervjupersonerna tycker de sjilva att det
ar markligt att det i nuléget inte finns ndgon samverkan eller samarbete mellan dem. Detta
eftersom béada parter arbetar och vill arbeta forebyggande med samma malgrupp. BVC-
skoterskorna upplevde dven en avsaknad av dterkoppling och delaktighet i situationen
efter att de gjort en orosanmélan. En BVC-skoéterska uttryckte att en kontaktperson vid
socialtjansten skulle underldtta dennes arbete. En socialarbetare som finns tillgdnglig vid
funderingar kring oro och sa vidare. Ett nairmare samarbete skulle kunna generera detta
och underldtta arbetet for bdde BVC och socialtjidnst i drenden kring orosanmaélningar
menade skoterskan. Detta krdver dven att sekretessen géir att hdva eller begrénsa.
Forslagsvis genom ett samtycke som en intervjuperson gav forslag pd. For att visa pa
vikten av ett ndra samarbete tas en skillnad mellan BVC-skoterskorna upp. Den ena

skoterskan hade en kurator pd sin arbetsplats, och den andra BVC-skoterskan hade inte
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det. Den skoterskan som hade det beskrev ménga fordelar och att det underléttade valdigt
i arbetet och den skoterskan som inte hade det beskrev en saknad av att ha en
socialarbetare sa néra till hands. Det verkade som om tillgangen till en socialarbetare som
samarbetspartner var viktig. Det visar vikten av ett ndra samarbete mellan professionerna.
Bing och Abrahamsson (2011) trycker pa att familjecentraler ger socialtjdnsten en chans
att arbeta forebyggande. Socialarbetaren far chansen att tidigt trdffa barnfamiljerna
samtidigt som barnfamiljerna fér ett ansikte pd socialtjansten. Forfattarna menar att detta
kan leda till att destruktiva processer kan avbrytas tidigt. En slutsats av detta ar att det
visar pa positiva effekter av att ha socialtjinst och barnhélsovarden i nidra samverkan,
bade for de yrkesverksamma men framst for barnen och dess familjer. Detta
overensstimmer med det intervjupersonerna uppgav.

Svérigheter eller begransningar for samverkan skulle kunna uppsta pa grund
av att professionerna besitter olika bakgrunder, utbildningar och erfarenheter. De
facksprak som utvecklas inom professionerna skulle ocksa kunna begrédnsa eller gora
samverkan svarare, samt att missforstdnd skulle kunna uppsta. For att en samverkan och
ett samarbete ska fungera krédvs det att professionerna har respekt och forstaelse for den
andre och dennes arbete samt att det finns ett tydligt gemensamt syfte och maél
(Danermark, 2000). Bdde BV C-skoéterskor och socialarbetare arbetar med barn och deras
familjer men har olika utbildningar och dérigenom format olika synsétt och facksprak.
Detta dr ett exempel pd hur svérigheter i samverkan kan uppsta med olika bakgrunder och
utbildningar.

En intervjuperson uttryckte en Onskan att kunna samverka i ett team
bestdende av BVC och socialtjinst, och dven andra aktdrer som arbetar med barn, och sla
thop samtligas kunskaper och kompetenser for att kunna forebygga framtida problematik.
Svensson et.al (2008) beskriver ett multiprofessionellt team som en grupp dir det ingar
olika yrkesgrupper dédr var och en bidrar med sin specifika kunskap och expertis. Ett
sadant team I teamen &r rollerna tydliga, fokus ligger pa vad som ska goras och var och
en gor sitt eget arbete. Det gor att de som ingar 1 teamet inte paverkas av de andra i teamet
samtidigt som en respekt for den andres arbete finns. Samarbetet i ett sddant team handlar
mycket om féormedling av information och Overlimnanden av drenden. Denna typ av
samarbete mellan BVC och socialtjdnst skulle mojligtvis fungera vid situationer som ror
orosanmalningar och skulle kunna gora det enklare for parterna att dela information samt
ha en gemensam blick dver familjens situation. Resultatet visar dven att denna typ av

samverkan skulle kunna underlitta for familjen som har kontakt med de olika aktorerna.
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Professionerna emellan kan dela information och den enskilde behdver inte beritta sin
historia och forklara sin situation for alla denne moter i drendet.

Niar det kommer till samverkan mellan BVC och socialtjinst géllande
forebyggande arbete som till exempel gemensamma fordldragrupper skulle ett
interprofessionellt team lampa sig. Ett interprofessionellt team &r enligt Svensson et.al
(2008) en grupp av olika professioner som arbetar mot ett gemensamt mal. I denna
samverkan dr kommunikation, interna konsultationer, gemensam malsittning, planering,
utvirdering samt delat ansvar viktigt. Professionerna ar fortfarande specialiserade pa sitt
yrke men det finns mer samordning och samspel i arbetet. Ett exempel pa ett
interprofessionellt team som Svensson et.al (2008) beskriver dr barnpsykiatriska team dér
det finns barnpsykiatriker, psykolog, sjukskdterska samt socialarbetare. Dessa skapar
tillsammans ett team dir de har som ett gemensamt uppdrag att hjdlpa barn och familjer
som har psykiska besvér. Detta genom att utnyttja de olika kunskaper och kompetenser
som finns hos professionerna. Denna typ av samverkan skulle kunna tankas fungera
mellan BVC och socialtjdnst genom att ndgra fran vardera arbetsplats tillsammans skapar
ett team déir de tillsammans har som mal att arbeta forebyggande. I nuldget arbetar de
olika parterna forebyggande med barn och deras familjer, fast pd olika héll. Denna typ av
samverkan skulle mojliggéra att professionerna fir ta del av den andra professionens
kunskap och kompetens, och tillsammans skulle de kunna arbeta for gemensamma mal.

Sammanfattningsvis gér det av intervjupersonerna att utldsa att det idag inte
finns nagon samverkan mellan BVC och socialtjanst i den mellansvenska kommunen.
Detta dr nagot som bdda parter uttrycker en saknad kring och som &r av stor vikt. Bdda
parter saknar att inte ha den andra professionen nédra och menar att ett nirmare samarbete
skulle gynna familjerna i kommunen. Professionerna arbetar idag mot liknande mal, att
forebygga sociala problem hos barn och deras familjer. En god samverkan skulle kunna

stirka detta forebyggande arbete.

5.2 Forebyggande arbete

5.2.1 Resultat

Samtliga intervjupersoner beskrev vikten av tidigt forebyggande arbete med barn och
deras fordldrar och att tidigt uppmirksamma psykisk ohélsa eller nagon slags social
utsatthet som till exempel missbruk, vald eller ekonomiska svarigheter. BVC-
skoterskorna beskrev hur de tidigt moter barnet och fordldrarna och hur detta ger dem

mojlighet att 1 tidigt skede uppticka svarigheter i familjen. BVC-skoterskorna har tidigt
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enskilda samtal med forildrarna for att finga upp deras méende och den psykiska hdlsan.
For att sedan, om det behovs, ge stodjande samtal eller skicka vidare ett drende

till barn- och familjehélsan dér de kan fi stoéd. BV C-skoterskorna beskrev dven en bild
av att hela deras arbete utgér ifrdn hélsofrimjande och forebyggande arbete med

familjerna och att helheten dr ndgot man hela tiden kommer tillbaka till.

Ja alltsa man fangar ju upp det ddr med fordldrarnas mdende. Mammans
mdende ndr barnet dr 2 mdnader och pappan dr ju mer inkluderad nu ocksd. Man har
vdrdnadshavaresamtal. (...) Det jag upplever dr att manga pappor inte tycker att dessa samtal
behdévs. Men jag har haft mdnga bra samtal. Sen det forsta dret, da trdffar man ju barnet ttt.
Sen blir det ju lite glesare mellan besékare. Man jobbar ju hélsofrimjande, bdade for fordldrar
och barn. Man far se till helheten hela tiden. Hur det funkar och hur man mar.

- BVC-skoterska

De socialarbetare som intervjuades uttryckte bada att de inte arbetade
mycket med barn frén 0 till 6 ar utan att de mer arbetar med barnens foréldrar i sddana
fall. Dock uttryckte de en stark vilja om att moéta fler fordldrar med barn 1 denna alder for
att i ett sa tidigt skede som mojligt kunna arbeta forebyggande med de familjer som
behover det. BVC-skoterskorna moter som ovan ndmnt barn tidigt 1 livet och moter
familjer med problem som missbruk, vald, ekonomiska svarigheter, social utsatthet och
psykisk ohélsa. "Jag tycker att de sociala problemen 6kat under de dren jag arbetat som
BVC-skéterska. (...) Det dr mer psykiskt ohdlsa i familjerna, mer drogproblem, okade
funktionsnedsdttningar. Vi upplever en social dumpning hdr, manga som behéver
stodinsatser sdtts hér i kommunen” (BVC-skoterska). Bdda skoterskorna upplevde att de
sociala problemen tycks ha 6kat under de senaste aren och att fordldrar de moter tycks
ma simre. Vad det kan bero pé &r svart for intervjupersonerna att sdga, men bada talade
om pétryckningar och press frdn media om det perfekta livet, detta togs d&ven upp av en
socialarbetare under intervjun. Detta, menar BVC-skoterskorna, kan sitta en orimlig bild
av det perfekta livet som dr omojlig att uppnd som ger fordldrarna en stress. Nagot som
bade en socialarbetare och en BVC-skoterska tog upp i intervjuerna var en uppfattning
om att det sker en social dumpning 1 kommunen och att det behdvs undersdkas narmare
varfor det dr sd och hur man ska arbeta forebyggande med dessa familjer. Skoterskorna
beskriver att det forebyggande arbetet ser till barnets bésta genom att ha stodjande samtal

med utsatta familjer och vara mer uppmérksam pé deras maende och behov.
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En socialarbetare pdpekade vikten av ett nirmare samarbete med
forskolorna for att fainga upp familjer och for att kunna arbeta tidigt forebyggande med
dem. Vidare menade hen att vuxna i barnets nérhet ofta tidigt ser avvikande beteende hos

barnet men att detta inte fAngas upp.

Och jag tror att tidig samverkan skulle géra skillnad, om man tittar om 10 dr
eller sa. For forskolorna sdger ju sjilv; "~"Jaa det hdr sag vi ju pd Kalle, han var ju sd stokig
ndr han var 4-5 dar och nu sdg jag honom hdnga pd stan’’. Sa tink att liksom kunna mota redan
dar.

- Socialarbetare

Genom att beskriva detta uttryckte socialarbetaren en vilja att komma 1
kontakt med barn och familjer tidigt for att kunna arbeta forebyggande. Att om det
avvikande beteendet fingas upp finns det mdjlighet att tidigt i livet arbeta forebyggande
just mot sociala problem senare i livet.

Samtliga intervjupersoner lade mycket vikt vid fordldrautbildningar och att
dessa kan hjélpa och stddja fordldrar. Bade socialarbetarna och BVC-skdterskorna var
eniga angdende vikten av att utbilda fordldrar. De var ocksa eniga i vilka svérigheter det
ligger 1 att fa fordldrar att delta. Fordelar med foréldrautbildningar anses vara att fordldrar
far mojlighet att utvecklas och stirkas bade som personer och som foréldrar for att sedan
kunna vara det basta mojliga stodet for sina barn. De menade att fordldrautbildningar ger
fordldrar mojlighet till sjilvreflektion, 6kade kunskaper och utveckling inom olika
omréden i fordldraskapet. Samtliga intervjupersoner la mycket vikt i att fordldraforméga,
engagemang och nérvaro kan verka forebyggande mot framtida problematik hos barn.
Om mdjligheten till att arbeta med forédldrar som behover stdd med detta blev storre vore

det att frimja barns hélsa, menade intervjupersonerna.

5.2.2 Analys

Enligt tidigare forskning efterfragas tidiga och forebyggande insatser for barn och
fordldrar och att en samverkan mellan olika samhéllsaktorer dr nodvéandigt for att
forebygga ohélsa och sociala problem (Enell & Devall, 2018). Vidare visade studien att
resultatet av en battre samverkan mynnade ut i att professionerna kéinde en 6kad trygghet
samt fick en bredare kompetens i att modta barn och deras forédldrar. BVC-skoterskorna
som deltog 1 var studie arbetar stindigt for att finga upp och stotta fordldrar i

fordldraformigan samt 1 deras psykiska hédlsa. Socialarbetarna har kompetens och
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kunskap i bada dessa omraden och skulle tillsammans med BVC kunna fanga upp dessa
fordldrar och arbeta med rad och stdd-samtal. Enligt resultatet av studien upplever de
professionella att det finns en negativ instédllning till socialtjdnsten och att individer inte
sOker hjélp forrdn det uppstatt ett problem. Med en ndrmare samverkan skulle fordldrar
fa mojlighet till att mota ndgon fran socialtjdnsten och férhoppningsvis fa en positiv bild
och en bild av att det finns stod och hjélp att f4 innan en situation blir ett problem.
Gemensamt for bada aktérerna dr att de bada arbetar forebyggande med barn och deras
fordldrar och just nu pa olika hall och dir de egentligen inte vet mycket om varandras
arbete.

Resultatet av studien visar pa en upplevelse om att sociala problem okat i
kommunen under de senaste aren och att den psykiska ohélsan hos fordldrar upplevdes
ha blivit allt storre. BVC-skdterskorna har tidigt samtal med bada forédldrarna for att fanga
upp deras psykiska hilsa for att sedan ge stddjande samtal eller skicka vidare drendet.
Upplevelsen ér att BVC och socialtjédnst genom en samverkan skulle kunna samarbeta
kring dessa fordldrar, vilket i slutdndan skulle gynna fordldrarna och sedan barnen.
Socialstyrelsen (2013) beskriver hur viktig en samverkan for barn och unga &r och att
samverkan forhoppningsvis kan leda till att farre barn far illa samt att arbetet pd sikt
kommer att krdva mindre resurser.

Andersson et al. (2021) beskriver hur fordldrars méende kan paverka barnet
negativt 1 framtiden. Negativa barndomsupplevelser som grundar sig pd fordldrarnas
missbruk, véldsamma relationer, separationer eller psykisk sjukdom kan leda till att
individen utvecklar sdmre livsvillkor senare i livet. Det kan leda till &ngest, depression,
svarigheter med relationer eller lag kénsla av sammanhang. I och med BVC-
skoterskornas utsagor géllande sociala problem bland familjer de traffar och hur sociala
problem Okat pa de senaste dren kan en slutsats dras att det forebyggande arbetet &r mer
relevant dn ndgonsin i géllande kommun.

En slutsats &r att BVC och socialtjinst skulle kunna samverka genom att ha
gemensamma fordldragrupper. Till exempel fordldragruppen Trygghetscirkeln som ovan
beskrivits. Bade BVC-skoterskorna och socialarbetarna har beskrivit vikten av att tidigt
utbilda fordldrar 1 detta och forhoppningsvis skulle en samverkan och ett tidigare arbete
forebygga senare sociala problem hos barnen och fordldrarna. Marttila et al. (2015)
betonar vikten av att nd ut till nyblivna fordldrar med viktig kunskap och samtidigt
erbjuda fordldrastod. Forfattarna ger exempel som barnsékerhet, samspel, fordldraskap

och socialt nidtverk som viktiga &mnen att ta upp med forédldrarna. Vidare beskrivs vikten
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av att avdramatisera socialtjdnsten for familjerna. I gemensamma foraldragrupper skulle
dessa behov som Marttila et al. (2015) beskriver som viktiga kunna tillgodoses.
Sammanfattningsvis gar det utlisa av resultatet och analysen att
professionerna delar uppfattningen om kommunens situation géllande sociala problem
och tankar om vad som kridvs av det forebyggande arbetet kring detta. En nérmare
samverkan skulle déarfor sannolikt bidra till att professionerna kunde 4 ta del av varandras
kompetenser och gora det enklare for socialarbetaren att komma 1 kontakt med de yngsta
barnen och deras foréldrar. Det skulle sannolikt &ven gora det enklare for BVC-skdterskan

att ge fordldrar det stodet de kan behdva genom att socialarbetaren finns néra till hands.

5.3 Anknytning

5.3.1 Resultat

Intervjupersonerna talade om anknytning som en sjilvklar och viktig del i deras
respektive arbeten och att problem med anknytning kan leda till sociala problem senare i
livet. Anknytning och anknytningsteorin dr inget som man talar Oppet om, utan
genomsyrar hela organisationen och dess arbete enligt intervjupersonerna. BVC-
skoterskorna redogor for vikten av kunskap om anknytning och att det dr nagot de far
under sin vidareutbildning. Béda BVC-skoéterskorna har last
distriktsskoterskeutbildningen dér anknytningsteorin ingér. En av skoterskorna har dven
last till barnsjukskoterska, vilket gav en dubbel utbildning i anknytning. Skoterskorna
beréttar ocksé att barnhilsovarden har manga utbildningar som det finns mdjlighet att ga
p4, bland annat om anknytning.

Socialarbetarna beskriver hur de fatt utbildningar i anknytning via deras
arbetsplatser. Béda socialarbetarna &r utbildade 1 att hélla 1 forédldrautbildningen
trygghetscirkeln. De beskriver denna utbildning som otroligt viktig. Den bygger pa
anknytningsteorin och lar fordldrar om vikten av ett band mellan barnet och dess
anknytningsperson. Fordldrarna lér sig hur de kan hjélpa sina barn att f4 god sjilvkénsla
och bli trygga 1 sig sjdlv. Socialarbetarna beskriver hur det dr blandade &ldrar pd barnen
vars forédldrar gir deras kurs.

Samtliga intervjupersoner anser att de har en tillricklig kunskap om
anknytningsteorin och vad den innebér for att kunna anvénda den i sitt arbete. Ena BVC-

skoterskan beskriver hur de anvénder sig av anknytningen i sitt arbete;
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Hur barn och fordldrar knyter an till varandra dr ju ndgot vi kollar pad hela
tiden. Det ser ju vi om barnet och fordlder har 6gonkontakt, och ndrkontakt och sd. Mdanga
mammor kan ju halla barnet ldngt ifran sig, och vdnt bort fran sig. Och det brukar jag vara

snabb att forsoka rdtta till. Barnet dr ju liksom forprogrammerat frdn fodseln att soka sig till
ndgon och vill gdrna ligga hud mot hud i bérjan, allt det dr jdtteviktigt for anknytningen.
- BVC-skaterska

Skoterskan fortsétter och beskriver hur hen inte talar Oppet med fordldrarna
om anknytning i sig, utan berdttar néir barnet dr nyfodd att bebisar tycker om att ligga hud
mot hud. Men sedan f6ljer anknytningen med under hela processen. Skoterskan beskriver
hur de 1 det tysta studerar fordldrarnas och barnens anknytning under alla BVC-besok,
under alla &r. De kan ofta ganska snabbt urskilja en otrygg anknytning, redan frén att
barnet dr véldigt litet. Det kan visa sig i att barnet inte soker trost hos fordldern eller
undviker 6gonkontakt. Vissa barn visar det genom att forsoka soka trost hos andra én
fordldrarna, de kan bli véldigt kldngiga och nérhetstorstande, och andra barn kan bli helt
passiva. Ena skoterskan ndmner dock att dessa tecken kan bero pa andra saker,
forseningar 1 utvecklingen och sd vidare, vilket menar hen gor det viktigt att ha rétt
utbildning.

Bada skoterskorna menar att anknytningsproblematik 1 barndomen kan
speglas 1 hur vuxenlivet kommer att te sig. Framtida relationer tror de kan bli paverkade,
med svérigheter att lita pa andra och svérigheter att skapa fortroende. De menar att en
otrygg anknytning kan ge otrygga vuxna, som hela tiden méste soka sig till trygghet. En
av skoterskorna uttalar sig om framtida problematik; “Ja jag tror absolut att
anknytningsproblematik kan leda till sociala problem. Jag tror att det kan leda till helt
onddiga diagnoser i vuxenlivet, sadana som inte skulle behévt komma. Det ser vi ju
absolut.”

Aven socialarbetarna talade om trygghet, eller bristen pa det vid en otrygg
anknytning och hur detta kan leda till problematik senare i livet. De beskriver att, trots att
deras enhet riktar sig mot barn fran nyfodd upp till 20 ar, det &r séllan fordldrar till véldigt
sma barn vénder sig till dem for stdéd och utbildning. Vid frdgan om vad de ansidg om

detta svarade ena socialarbetaren sa hir;

Vi har pratat om att gd in sd tidigt som under graviditeten och erbjuda
trygghetscirkeln, som sedan fortsdtter sa tidigt som mdjligt efter barnet fotts. Alla ska erbjudas

en bdttre fordldrautbildning, anknytning och alla varma, mjuka delar ska ingda. Man maste fd en
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forstdelse for hur viktigt det dr med en bra anknytning tidigt. Vi kan se till forskning, vad
funkar? Hur och ndr funkar bdst? Det ska néstan vara lite tvdang, jag tror det skulle ge otroligt
mycket.

- Socialarbetare

5.3.2 Analys

Broberg et al. (2006) beskriver Bowlbys anknytningsteori som ligger till grund for
Trygghetscirkeln, den forédldrautbildning som den mellansvenska kommunen har att
erbjuda fordldrar i utbildningssyftet att lara foréldrarna hur man, bland annat, hjélper sina
barn att bli trygga (Socialarbetare).

Baserat pd intervjuerna med socialarbetarna tycks denna foréldrautbildning
vara uppskattad, bdde av fordldrarna samt kursledarna och ovriga socialarbetare pé
enheten. Den beskrivs av intervjupersonerna som oerhort viktig d& fordldrarna far en
chans att forsta anknytning och vad det kan gora for barnet. Fordldrautbildningen ger dven
fordldrarna chansen att se tillbaka pa sin barndom och uppvixt for att forsta deras egen
bakgrund. I likhet med detta beskriver 4ven Broberg et.al (2006) utvecklingen som bygger
pa tidigare erfarenheter och dér varje ny erfarenhet kommer med mdjlighet att omforma
de tidigare. Anknytningsteorin beskriver att tidigare erfarenheter bestimmer hur vi
kommer handskas med relationer senare 1 livet och att relationerna ska bekréifta vara
forvintningar och forstirka dessa. Detta liknar det intervjupersonerna uppfattar och
beskriver, det vill sdga att tidigare erfarenheter bestimmer hur vi ar i1 senare relationer.
Intervjupersonerna vill med hjélp av till exempel fordldrautbildningar arbeta utvecklande
med fordldrarna sé att de far chans att se tillbaka pa sina egna erfarenheter for att 1 bésta
mdjliga fall gora annorlunda med sina barn.

Dock beskriver socialarbetarna att de hade onskat att nd ut med information
tidigare dn vad de gor nu, redan nir barnen dr sma bebisar. Att utbilda fordldrarna redan
under graviditeten sidgs som en mdjlighet dd de anser att anknytningen enligt de
intervjuade bor ske direkt efter fodseln. Att barn dr forprogrammerade att soka sig till
ndgon och att knyta an till ndgon var ocksa en uppfattning som framfordes och som talade
for tidig fordldrautbildning. De intervjuade ansdg sig kapabla att se nér ett barn inte fétt
knyta an eller ndr anknytningen blivit otrygg. Det marks genom att barnet inte soker trost
hos fordldern, eller stéller sig helt passiv nér ett barn med till exempel en trygg anknytning
hade visat kinslor. Detta kan visa sig redan frn att barnet ar véldigt litet. Barn med
otrygg anknytning undviker enligt Broberg et al. (2006) att soka kontakt och trést, 1 likhet

med vad det empiriska materialet visar, och héller i stéllet sina behov for sig sjilva.
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Sammanfattningsvis gar det att utldsa av den insamlade data att anknytning
ar nagot som badde BVC-skoterskorna och socialarbetarna menar dr av stor vikt for
barnens framtida utveckling och att det dr ndgot som maéste fingas upp tidigt i ett barns

liv.
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6. Diskussion

Detta kapitel inleds med en kort sammanstéllning av studiens viktigaste resultat utifran
dess syfte och fragestillningar foljt av en resultatdiskussion. Dir diskuteras studiens
resultat utifran valda teorier samt vad tidigare forskning visar pd. Avslutningsvis fors en

diskussion dver vald metod samt forslag till vidare forskning.

6.1 Resultatsammanstillning

Syftet med denna studie var att i en kommun undersoka socialarbetares och BVC-
skoterskors uppfattning om samverkan, samt om de uppfattar att en samverkan skulle
kunna verka forebyggande mot framtida sociala problem hos de barn de moter. Samtliga
parter konstaterade att samverkan dem emellan var 1 stort sett obefintlig. Det som sarskilt
framholls var bristen pa dterkoppling vid orosanmaélan fran BVC till socialtjansten. Ett
undantag var det samarbete som forekom vid familjecentralen. Vid den
professionsintegrerade familjecentral dir en av skoterskorna arbetade fanns en kurator
som var utbildad socionom och som jobbade pd uppdrag av socialtjdnsten. Kuratorn var
en lank till socialtjdnsten, och det innebar att skoterskan kunde fa rdd och stod dérifran. I
ovrigt forekom inget samarbete mellan socialtjdnst och BVC. Socialtjansten begérde
emellanat ut journaler tog emot orosanméilan, men da var den en envdagskommunikation
pa grund av sekretessbestimmelserna.

Socialarbetarna som arbetade med familjer och barn mellan 0-20 &r
samarbetade 1 viss man med forskolan, som tillhorde samma organisation, dvs
kommunen. Ingen samverkan med BVC forkom i dagsldget. Samtliga intervjupersoner
var positivt instéllda till en samverkan och menade att det troligtvis skulle gora en stor
skillnad i barnens framtid. Trots detta ...Man kunde se mdjligheterna med att BVC tréffar
barnet och deras familj redan fran forsta levnadsveckan, och &dven gor hembesok. Pa sa
satt skulle arbetet for att forebygga sociala problem kunna boérja 1 tid. Orsaken till att
Socialarbetarna trots en-ambition att vinda sig till barnfamiljer med véldigt smé barn for
att kunna arbeta med familjerna redan frén start, hade de inga planer eller metoder for hur
samarbetet skulle kunna skapas, da dessa familjer inte aktivt soker sig till dem for hjilp
och stod. Samtliga intervjupersoner har liknande uppfattningar gillande bada
fragestéllningarna, vilket visar pa att laget i kommunen troligtvis stimmer 6verens med

intervjupersonernas utsagor.
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6.2 Resultatdiskussion

Under intervjuerna framgick det att BVC-skoterskorna hade olika forutséttningar for
samverkan med socialtjinsten i den form som kommunen erbjuder i dagens lige. Onskan
och efterfragan om samverkan uppfattades av studiens forfattare som varierande mellan
BVC-skéoterskorna. Bada uttryckte en onskan men den ena tycktes mer angeldgen. Ena
BV C-skoterskans arbetsplats var en familjecentral, det vill sdga en integrerad arbetsplats
dér, forutom ytterligare tre BVC-skdterskor, en forskoleldrare, ett antal barnmorskor, en
BVC-likare, dven en kurator arbetade. Kuratorn var anstilld av socialtjinsten men var pa
plats pa familjecentralen majoriteten av sin arbetstid. Kuratorn fanns tillgénglig, inte bara
for barnfamiljerna, utan ocksa de ovriga yrkesverksamma for rad och stéd utifran ett
socialarbetarperspektiv. Detta uttryckte BVC-skoterskan som en oerhdrd tillgdng for
henne sjdlv som yrkesverksam men ocksd en trygghet for fordldrar. Bring och
Abrahamsson (2011) beskriver familjecentralen i sin artikel och menar att centralen
mojliggér socialtjdnstens forebyggande arbete. BVC-skoterskor och socialarbetare,
tillsammans med ovan ndmnda professioner, kan verka tillsammans for att frimja barns
hdlsa och forebygga destruktiva processer. Familjecentralens generella nivd ger en
forutséttning for att 1 tidigt skede upptéicka familjers behov av stod och socionomer ér
lattillgédngliga, bade for familjerna och f6r BVC-skoterskan 1 detta fall.

Den andra BVC-skdoterskan hade inte samma tillgang till en kurator pé sin
arbetsplats och upplevde darfor ett storre behov av att kunna samverka med socialtjinst.
Denne var vildigt angelégen om att denna studie skulle kunna leda till en samverkan med
den enhet pa socialtjansten som verkar forebyggande med barn och unga. Framst for att
kunna f& mojlighet till rdd och stdd av en socialarbetare men ocksa for att kunna
avdramatisera socialtjansten for att sedan kunna hinvisa familjer dit i senare skeden om
nodvindigt. Aven Marttila et al. (2015) skriver om avdramatisering och hur det kan ske
nér en socionom far mojlighet att knyta narmare kontakt med barnfamiljerna i narvaro av
en, for familjen, kiind BVC-skoterska. Aven en avdramatisering blir svar, om inte
omdjlig, for den skdterskan som inte har mojlighet att introducera fordldrarna for en
kurator eller socialarbetare som naturligt finns pa platsen.

Samverkan beskrivs som svart, Danermark (2011, refererad till i
Socialstyrelsen, 2013) belyser svérigheter till samverkan i form av bristande kunskap
samt brist pa tid och pengar. Danermark (2011) beskriver dock att samverkan kring ett
barn som far illa eller riskerar att fara illa pa sikt kommer att 16na sig. Barn som far hjélp

1 tid kommer krdva mindre resurser i framtiden, och i basta fall kommer farre barn att fara
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illa. Till skillnad mot uttalandet om att samverkan &r svart menar ena socialarbetaren 1
denna studie att samverkan inte behdver vara komplicerat, och att denne upplever
samverkan med andra aktorer som i de flesta fall enkelt. Anledningen till att inte
samverkan mellan BVC och socialtjénst finns i storre utstrackning redan ar troligtvis for
att en samverkan med forskola redan finns och kan tillgodose arbetet med de yngre
barnen, enligt ena socialarbetaren. Den andre socialarbetaren menade dock att de bade
vill och ska na ut till barn och framfor allt deras férdldrar redan fran att barnen dr nyfodda,
vilket inte gdr om de endast ska arbeta med forskoleldrare. Forskolan tar emot barn fran
deras ettarsdag och ménga barn borjar &nnu senare.

Danermark (2000) belyser en méngd olika faktorer for att en samverkan ska
kunna ha forutséttningar att bli lyckad. Denne menar att individerna som arbetar pa olika
organisationer och verksamheter och deras bakgrund, kunskap och utbildning kan
paverka samverkan. Eller hur organisationernas olika regelverk och sitt att styras pa kan
paverka, eller hur organisationerna ir uppbyggda med dess olika befattningar och sa
vidare. Som forfattare till denna studie kan vi inte lata bli att fundera O6ver ena
socialarbetarens uppfattning kring att samverkan inte ndédvéndigtvis behover vara sa
komplicerat. Nér information kring samverkan eftersoks mots ldsaren ofta av hur
komplicerat och svart det dr att samverka, och att manga komponenter behdver stimma
for att det ska fungera. Det ma vara naivt att tinka att “samverkan inte behdver vara sé
komplicerat”, men utifrdn Danermarks (2000) beskrivning kan det ténkas att samverkan
faktiskt forsvaras och gors mer komplicerad dn nddvéndigt. Hinder som utgors av
sekretess var dven nagot som genomsyrade resultatet i studien. Vilket kan tdnkas vara
viktig information till hogre instanser som politiker eller Socialstyrelsen da sekretessen
ofta forhindrar ett bittre samarbete. Organisationer och framfor allt yrkesverksamma likt
studiens intervjupersoner tar avstdnd till att inleda samverkan da det tycks svart att
genomfora och kriver allt for stora resurser. Om samverkan framstélldes som enklare
kanske fler skulle vdga bli samverkanspartners. For viljan att arbeta férebyggande och
frimja barns hilsa och védlmaende finns dir, och den &r lika stor hos samtliga
intervjupersoner och dess organisationer.

Anknytningsteorin beskrivs av Broberg et al. (2006) och det ges tvetydiga
beskrivningar av tecken pa otrygg anknytning. Dels ges beskrivningen av att barn med en
otrygg anknytning lér sig att det inte hjdlper att gnilla eller ge for patagliga uttryck for
trost och omsorg utan att det dr bést att halla sina behov for sig sjélv, det vill sidga att de

blir passiva nér andra barn troligtvis sokt sig till sin anknytningsperson, i forsta hand, for
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trost. Utdver detta ges dven beskrivningen att barn med otrygg anknytning i storre
utstrackning blir arga, gnilliga, far svérigheter i kompisrelationer samt utatagerande
beteende. I likhet med BVC-skoterskornas utsagor kan anknytningsproblematik te sig pa
olika sitt. Aven dem menar att vissa barn blir passiva och inte soker trost, medan vissa
blir klingiga och nérhetstorstande. Tecken hos bebisar kan vara svérigheter med
ogonkontakt, och att de ser mamman hélla barnet langt ifran sig och inte titta barnet i
ogonen. BVC-skoterskorna beskriver hur de studerar fordldrarnas och barnens
anknytning utan att tala sa mycket med familjen om det. Det kan ténkas att fordldrarna
behdver uppmarksammas vad som innebdr med anknytning for att sjdlva kunna skapa och
jobba pa att underhélla den. Det kan dven tdnkas att anknytning kan vara problematiskt
att anvidnda for att utréna om barn har fatt en problematisk anknytning eller om
svarigheterna faktiskt har en annan bakgrund. Teorin dr tvetydig och det maste beaktas.
Att ddremot anvinda teorin 1 utbildningssyfte som socialarbetarna i denna
studie gor bor dock ses som positivt att fortsdtta med. Samtliga intervjupersoner
aterkommer till vikten av forebyggande arbete och att sa tidigt som mojligt komma in 1
barnens och foréldrarnas liv. Att darfor redan under graviditeten erbjuda, under samma
premisser som  barnavirdscentralens  “frivillighet”, samtliga fordldrar en
anknytningsbaserad utbildning som lér fordldrarna vikten av att knyta an till sitt barn bor
kunna leda till ett frdmjande av barns hélsa. Studiens forfattare, 1 likhet med
intervjupersonerna, anser detta som det maximala forebyggande arbetet. Att redan innan
barnets fodelse forbereda fordldrarna Aur de bist knyter an till sitt barn och vad det kan
leda till. Fordldrar maste bli uppmirksam pa “de mjuka delar” som en av
intervjupersonerna uttryckte det, inte bara det praktiska sd som vikten av amning och hur
ett spddbarn sover tryggast. Enligt anknytningsteorin foljer anknytningen en individ
genom livet och kan sétta spar hur individens liv artar sig. BVC-skdterskor menar att de
oftast dr de enda som regelbundet tréffar barnet redan frdn spadbarnsélder till att
skolplikten infaller vid 6 ars &lder. BVC-skoterskorna har, enligt dem sjélva, en gedigen
utbildning i anknytning som kan hjélpa fordldrarna med verktyg till att knyta an till sitt
barn och tidigt uppticka om anknytningen pa nagot sitt tycks otrygg. Socialarbetarna ar
utbildade 1 att 1 sin tur utbilda fordldrarna i anknytning, men beskriver hur de som oftast
bara utbildar tonarsfordldrar i fordldragruppen trygghetscirkeln. Om en samverkan skulle
finnas mellan kommunens BVC och Socialtjidnstens enhet som arbetar forebyggande med
barn fran 0 till 20 &r skulle socialtjansten f& mdjlighet att nd ut till de allra yngsta barnen

och deras fordldrar. Socialarbetare skulle kunna ha ett stdende besok pa BVC, likt
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tandldkarbesoken dir en tandskoterska informerar om tandvarden. P4 samma sétt skulle
en socialarbetare kunna finnas med vid ett av alla BVC besoken som barnen gor. De
skulle kunna informera om socialtjdnsten, erbjuda fordldrautbildningar och forklara
vilken hjilp och stdd som finns att fa hos socialtjinsten. Pa sé sitt skulle socialtjinsten
dven kunna avdramatiseras 1 minga fordldrars 6gon.

Studiens syfte var att undersoka vilken uppfattning yrkesverksamma pa
BVC och socialtjinst har av deras samverkan, samt om de upplever att en samverkan
skulle kunna férebygga sociala problem hos barn och deras fordldrar.
Sammanfattningsvis, efter att ha insamlat material fran intervjuer med yrkesverksamma
frdn ovan nimnda organisationer kan vi konstatera att deras uppfattning om samverkan
ar att den dr i princip obefintlig. Samtliga intervjupersoner trycker dock pd att en
samverkan skulle kunna ha positiva effekter for alla inblandade, bade for dem i sitt yrke
men framfor allt for barnen och deras fordldrar. Intervjupersonerna stiller sig dven
positiva till att en eventuell samverkan skulle kunna frimja barns hélsa och forebygga

sociala problem hos barn och unga, samt deras familjer.

6.3 Metoddiskussion

Ahrne och Svensson (2016) beskriver att for att samla in kunskap om samhéllet méste
man vénda sig till de ménniskor som verkar déir. Fordelen med valet av att anvinda en
kvalitativ metod var dédrmed att vi fick information direkt frdn ménniskor som var
verksamma 1 samhéllet. Studien syftade pd att fanga upp BVC-skoéterskors och
socialarbetares uppfattning om ett samhillsdmne. Da den kvalitativa forskningsintervjun
avser undersoka intervjupersonernas uppfattning var metoden enligt oss ett bra val (Kvale
& Brinkman, 2014).

Nagot vi forfattare ser i efterhand é&r att vissa fordndringar hade kunnat skett
i metodvalen. Under intervjuerna mirkte vi att vissa fradgor i intervjuguiden var
aterupprepningar av fragor som stéllts tidigare 1 intervjun. Vi valde dock att inte ta bort
dessa frigor ifall det kunde gora att intressant information inte kom med. En fordel hade
varit att haft en testintervju innan de riktiga intervjuerna. Detta hade hjélpt oss att ta bort
eller lagga till material.

D4 vi valde att endast utfora studien inom en kommun och med fa deltagare
kan generaliserbarheten for resultatet vara begrinsat. Detta var ndgot vi var medvetna om
sedan innan men valde dnda att halla det inom den kommunen for att det var just det som

var 1 vart intresse.
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6.4 Forslag till vidare forskning

Som bide tidigare forskning och denna studie visar finns det stor efterfrigan om mer
samverkan mellan olika viktiga samhillsaktorer. D& bade BVC och socialtjénst besitter
stor kunskap och erfarenhet av bdde anknytning samt férebyggande arbete med barn och
deras fordldrar borde mer energi ldggas pd samverkan mellan dessa tva parter. Da
resultatet av vér studie visar att intervjupersonerna onskar stérre samverkan anser vi att
detta dr av intresse for framtida forskning. Forslag till vidare forskning skulle kunna
tankas vara en bredare undersokning dir deltagare frdn BVC och socialtjinst méts och
far diskutera dmnet i fokusgrupper. Detta skulle kunna mojliggora for forskare att finga
upp intervjupersonernas egna idéer kring &mnet och forhoppningsvis leda till en forsta

kontakt for en bittre samverkan mellan BVC och socialtjénst.
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Bilagor

Bilaga 1. Informationsbrev till intervjupersonerna

Hej!

Vi dr tva socionomstudenter pa Hogskolan i Gavle som nu skriver en kandidatuppsats. Syftet med var
studie &r att undersoka uppfattningen av samverkan mellan BVC och socialtjanst samt hur BVC och
socialtjanst uppfattar att samverkan kan forebygga sociala problem hos barn och deras foraldrar.

Vi onskar att genomfora intervjuer med socialarbetare inom socialtjanst samt BV C-skoterskor som har
kontakt med barn/unga och deras foréldrar. Intervjun kommer innehalla fragor avseende
socialarbetarens och skoéterskans egna uppfattningar kring samverkan mellan BVC och socialtjanst och
hur den uppfattas fungera. Intervjun kommer aven innehalla fragor avseende uppfattningen kring
samverkan och tidigt férebyggande arbete. Intervjuerna gors med fordel pa er arbetsplats men gar dven
att genomforas via datorprogram om sa skulle behovas. Tidsatgangen till intervjun beréknas vara
maximalt en timme. Om samtycke fran er sida finns, kommer intervjuerna att spelas in for att sedan
skrivas ner i text. Inspelningarna kommer sedan att raderas och den information ni lamnar till oss
kommer att behandlas sikert sé att ingen obehdorig kan ta del av den.

Nér det dr dags for redovisning av studiens resultat kommer detta ske sé att ingen intervjuperson eller
arbetsplats kan identifieras. Resultatet kommer att presenteras i form av ett skriftligt arbete samt i en
muntlig presentation till andra studerande och larare. Nar arbetet ar fardigt och godkant kommer det
att finnas att lasa i en databas vid Hogskolan i Gavle samt kommer vi kunna skicka en kopia pa arbetet
till er om sa 6nskas.

Vi onskar att Du vill delta i var studie. Deltagandet ar helt frivilligt och Du kan nar som helst avbryta
din medverkan.

Har Du fragor ar du mer an vialkommen att kontakta oss eller var handledare.
Med vinliga halsningar

Emma Tornros Sofia Blom Nessica Néssén
Student Student Handledare

Epost. Epost. Epost.
Telefonnummer. Telefonnummer. Telefonnummer.
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Bilaga 2. Intervjuguide

Intervjuguide

Vi vill bérja med att rikta ett stort tack till vara respondenter for Er medverkan.

Las garna igenom féljande fragor samt bifogat informationsbrev infor intervjun.

Ni kommer att vara helt anonyma och kan avbryta er medverkan nér som helst.
/ Sofia och Emma

Var studie amnar undersoka uppfattningen av samverkan mellan BVC och socialtjanst i en
kommun i Mellansverige samt hur dessa parter uppfattar att samverkan kan férebygga sociala
problem hos barn och deras foréldrar.

Studiens fragestallningar ar foljande;
- Hur uppfattar BVC samt socialtjanst i en mellansvensk kommun att samverkan
fungerar?
- Hur uppfattar BVC samt socialtjanst i en mellansvensk kommun att samverkan kan
forebygga sociala problem hos barn och féréldrar?

BVC-skoterska
Bakgrund:

e Vad har du for utbildning? Har du nédgon vidareutbildning?

e Yrkesverksamma &r? Hur ldnge har du arbetat hir och inom detta omrade?

e Beskriv er organisation, hur manga arbetar har? Hur dr organisationen uppbyggd?
Vilka andra professioner arbetar du med?

e Kan du beskriva ditt arbete? Hur ofta triffar du ett barn och dennes vardnadshavare
under BVC-tiden? Hander det att familjer nekar BVC-besok? Vad hidnder da?

Erfarenheter av barn som riskerar att fara illa eller som far illa:

e Vad har du for erfarenheter av att se barn som far illa? Eller som du tror riskerar att fara
illa?

e Hur ofta sker detta?

e Vad gor ni da?

e Hur ofta skulle du sdga att du gér orosanmélningar till socialtjinsten? Vad kan din oro
bero pa? Vill du ge exempel?

e Vad hénder efter en orosanmélan? Far du ndgon aterkoppling?

o Finns det mer att gora (4n orosanmélan) niar man befarar att ett barn far illa/riskerar att
fara illa?

e Hénder det att du tvekar innan du gor en orosanmélan? Varfor da?

Forebyggande arbete
e Vilken uppfattning har du av sociala problem och dess uppkomst?

e Vilken uppfattning har du av forebyggande eller tidigt arbete mot sociala problem?
e Uppfattar du det som att BVC kan forebygga sociala problem pa ndgot sitt?
e Om ja, hur da?
e Om nej, varfor inte?
Anknytning:
e Vad har du for kunskap kring anknytningsteorin? Anknytning mellan ett barn och dess

véardnadshavare.
e Ar anknytning nagot som ingar i din utbildning/vidareutbildning?
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Kan du ibland se antydan till att barn du tréffar har en otrygg anknytning? Vilka tecken
uppvisar barnet i s fall som du kan se?
Hade du 6nskat mer kunskap om anknytning?

Samverkan BVC och socialtjinst:

Har ni ndgon samverkan med socialtjinsten? Utdver nér en orosanmaélan skickas in?
Hur upplever du att samverkan mellan BVC och socialtjdnsten ar?

Hur upplever du att &r att ha kontakt med socialtjansten nér du kénner oro for ett barn?
Vet du vad socialtjansten kan erbjuda barn och familjer for insatser? Har socialtjansten
informerat om detta och har du i sa fall tagit del av denna information?

Vet du vad socialtjansten kan erbjuda er yrkesverksamma pa BVC? Har socialtjénsten
informerat om detta och har du i sé fall tagit del av denna information?

Hur skulle du 6nska att er samverkan sag ut?

Skulle du 6nska att socialtjansten bistod med mer radgivning och information till bade
BVC-skoéterskor samt barnfamiljerna som BVC traffar?

Socialarbetare pa socialtjanst
Bakgrund:

Vad har du for utbildning? Har du nadgon vidareutbildning?

Yrkesverksamma &r? Hur ldnge har du arbetat hér och inom detta omrade?

Beskriv er organisation och enhet, hur manga arbetar har? Hur &r organisationen
uppbyggd? Vilka andra professioner arbetar du med?

Kan du beskriva ditt/ert arbete?

Vilka ér era klienter?

Hur ofta kommer ni i kontakt med barn mellan 0-6 ar? I vilka drenden &r detta? Beskriv
géirna!

Erfarenheter av barn som riskerar att fara illa eller som far illa:

Vad har du for erfarenheter av att se barn som far illa? Eller som du &r rddd riskerar att
fara illa?

Hur ofta sker detta?

Vad gor ni da?

Hur ofta skulle du séga att ni gor orosanmélningar till enheten barn och unga pa
socialtjansten? Vad beror din oro pa? Vill du ge exempel?

Vad hinder efter orosanmilan? Far ni ndgon aterkoppling?

Hur ser er samverkan ut mellan er enhet och resterande socialtjanst? Framst da enheten
barn och unga.

Finns det mer att gora (4n orosanmilan) nir man befarar att ett barn far illa/riskerar att
fara illa?

Hénder det att du tvekar innan du gor en orosanméilan? Varfor da?

Forebyggande arbete

Vilken uppfattning har du av sociala problem och dess uppkomst?

Vilken uppfattning har du av férebyggande eller tidigt arbete mot sociala problem?
Hur arbetar ni for att forebygga sociala problem hos barn och unga pa er enhet?

Hur tdnker du att socialtjansten bast forebygger sociala problem inom &ldersgruppen 0-
6 ar?

Tror du att BVC skulle kunna foérebygga sociala problem pé négot sétt?

Om ja, hur da?

Om nej, varfor inte?

Anknytning:
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Hur mycket kunskap finns om anknytningsteorin pa socialtjansten/er enhet?

Ar anknytning nigot som ingétt i din utbildning/vidareutbildning?

Kan du ibland se antydan till att barn du triffar har en otrygg anknytning? Vilka tecken
uppvisar barnet i sé fall som du kan se?

Hade du 6nskat mer kunskap/utbildning om anknytning?

Samverkan BVC och Socialtjinst:

Har ni ndgon samverkan med BVC?

Hur upplever du att samverkan mellan BVC och socialtjansten &r?

Erbjuder socialtjinsten BVC nagot stod/information/raddgivning?

Om ja, vilka?

Om nej, varfor inte?

Informerar socialtjénsten familjer med barn i dldrarna 0-6 &r om vilket stdd och vilka
insatser socialtjansten kan erbjuda samt vad socialtjansten gor?

Om ja, hur informeras det och vilka insatser och stod géller det?

Om nej, varfor inte?

Hur skulle du 6nska att er samverkan sag ut?

Skulle du 6nska att socialtjansten bistod med mer radgivning och information till bade
BVC-skaterskor samt barnfamiljerna som BVC tréffar?

Tror du att detta skulle innebéra en forbattring gillande det forebyggande arbetet med
barn som riskerar utveckla sociala problem?

Tror du att ni skulle kunna fa nagot i utbyte av en samverkan med BVC?
Fordelar/nackdelar?
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