Aspekter av foraldrars acceptans och upplevda effekter
av BarnSakert-modellen nar den anvandsii
barnhalsovarden

Forfattare: Junia Joffer, Maria Engstrom, Johanna Tell, Marie Golsater, Eva Randell och Steven Lucas



:

BarnSakert

1= T

T e
ot

Q}‘Al‘;
i

UPPSALA
UNIVERSITET

Metod

* Enkatundersokning
* Datainsamlingen skedde varen 2022 och hdsten 2023

Deltagande regioner
* Dalarna
e JOnkdping
* Blekinge
* Uppsala

* Inklusionskriterier
* Foraldrar som tog med sig barnet till ett hdlsobesok pa BVC
* Exponerad for BarnSakert vid minst ett tillfalle
 Tillrackliga kunskaper i svenska spraket

* BHV-sjukskoterskan lamnade ett informationsbrev om studien till
foraldern i samband med halsobesoket pa BVC

* QR-kod till enkaten
 Lanktill enkaten
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Studiepopulationen

Totalt 367 svar

353 (96%) foraldrar
hade exponerats for BarnSakert

* 85% kvinnor
* 69% eftergymnasial utbildning
* 89% fodda i Sverige

Antal exponeringstillfallen:
49 % en gang
31% tva ganger
19% tre eller fler ganger

UNIVERSITET
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Foraldrarnas svar (n=353)

Foraldrarnas uppfattning av foraldraformularet

Totalt
Mycket tydligt eller ganska tydligt varfor
. i o £ o 93 %
foraldrar erbjuds att svara pa fragorna
Mycket tydligt eller ganska tydligt att alla
. . . o 96%
foraldrar far svara pa samma fragor
Mycket tydligt eller ganska tydligt att det ar 83
0

frivilligt att svara pa fragorna

) SEEK

Biista foralder eller virds
A



https://survey.rudbeck.uu.se/surveys/?s=LAW4DYYTMY
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Foraldrarnas svar (n=353)

Foraldrarnas uppfattning om foraldraformularet

99% uppgav att svaren pa fragorna “stammer helt”
eller "ganska val” med hur de verkligen hade det

77% av mammorna och 81% av papporna svarade
?Stammer helt”

UNIVERSITET




Medelvarde: 90
Median: 100

O 10 20 30 40 50 60 70 80 90 100

Svar angavs pa en Likertskala dar 0= inte alls lampligt och 100= mycket lampligt
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Foraldrar som diskuterat svaren pa frageformularet
med BHV-sjukskoterskan (n=225)

Foralderns upplevelse av samtalet med BHV-sjukskoterskan

87%

uppgav att det kandes mycket bra eller ganska bra
att prata med BHV- sjukskoterskan om svaren pa
foraldraformularet /(ZEFT
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Foraldrar som diskuterat svaren pa frageformularet
med BHV-sjukskoterskan (n=225)

Atgarder
28% uppgav att en eller flera aktiviteter intraffade till foljd av
samtalet med BHV-sjukskoterskan

Fick en broschyr
Information om en webbsida
BHV-sjukskoterskan kontaktade nagon som kunde ge stod eller hjalp
Remiss

Fick kontaktinformation till annan resurs som kan ge stod
Telefonuppfoljning

Uppfoljande mottagningsbesok

* 9% tackade nejtill en erbjuden resurs
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Foraldrar som diskuterat svaren pa frageformularet
med BHV-sjukskoterskan (n=225)

Atgarder

19% hade traffat/hade tid bokad till en eller flera resurser

Psykolog eller kurator
Forebyggande socialtjanst
Familjeradgivare

Huslakare

Psykiatrin

Alkoholterapeut eller motsvarande
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Foraldrar som diskuterat svaren pa frageformularet
med BHV-sjukskoterskan (n=225)

Foralderns upplevelse av BarnSakert

Totalt

Kanner du att BarnSakert har hjalpt dig? 67%
(valdigt mycket, ganska lite, till viss del, lite grann) °

Har du fatt hjalp eller stod som du inte skulle ha fatt annars

genom att svara pa fragorna och prata med BHV-sjukskoterskan?  24%
(ja)

Har din situation forbattrats till foljd av att du besvarade

foraldraformularet och pratade med sjukskoterskan? 20%
(situation har blivit mycket béttre, situation har blivit nagot battre)

UNIVERSITET
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Slutsats

Foraldrarna rapporterade att BarnSakert var bade
acceptabel och effektiv nar det gallde att bemota och
tillgodose deras psykosociala behov

Resultaten ger fortsatt stod for anvandningen av
BarnSakert i svensk barnhalsovard nar det galler att
uppmarksamma och atgarda psykosociala riskfaktorer i
sma barns uppvaxtmiljo

UNIVERSITET



BarnSakert som
brottsforebyggande?

UNIVERSITET
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Metod
Semistrukturerade intervjuer med BHV-sjukskoterskor
(n=17) och familjebehandlare (n=25)
Enskilt eller i grupp
ST Fragor om tankar kring brottsforebyggande aspekter i slutet

G av intervjuerna

UPPSALA
UNIVERSITET
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Resultat
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Overgripande tema:
Betydelsen av ett holistiskt och samarbetsinriktat tillvigagingssitt fir att st8dja
familjer och forebygga brottslighet

Tema 1:
Familjens roll | brottsforebyggande arbete
Familjeklimat och moraluppfostran

Fordldrar som sdtter granser och vagleder
Stod for fordldrar | uppfostringsrollen

Tema 2:
Betydelsen av forebyggande insatser tidigt | barnets liv

Insatser tidigt | bamens liv har ldngsiktiga effekter pa familjens vilmiende
Betydelsen av tidiga insatser f6r att férhindra en negativ utveckling

Tema 3:
Samarbete, bembtande och kontinuitet
Samarbete mellan samhallsaktorer

Regelbundna mdten for att diskutera och férbattra arbetet
Barnhdlsovirdens roll som dirrBppnare for socialtjinstens insatser

Tema 4:

Inkludering och jamlikhet

Utmaningar for barn att delta i aktiviteter pd grund av ekonomisk situation
Att engagera varje barn och hela familjen
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Overgripande tema:

Betydelsen av ett holistiskt och samarbetsinriktat tillvigagdngssitt fir att stodja
familjer och forebygga brottslighet

UNIVERSITET
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Familjens roll | brottsforebyggande arbete

* Familjeklimat och moraluppfostran

* Foraldrar som satter granser och vagleder
e Stod for foraldrar i uppfostringsrollen

UPPSALA
UNIVERSITET



e Familjens roll i brottsforebyggande arbete

BarnSakert

"Man behover ju lara
barnen tidigt ratt och
fel och hur man beter
sig bland andra

"Trygga skyddade
barn kanske blir
mindre benagna att

hamna i kriminalitet."

manniskor." (FB)

“Det hjalper dem att
hitta den dar ratta
vagen, den lagomma

granssattningen." (FB)

UPPSALA
UNIVERSITET
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Betydelsen av forebyggande insatser tidigt i barnets liv

* Insatser tidigt i barnens liv har langsiktiga effekter pa familjens
valmaende

* Betydelsen av tidiga insatser for att forhindra en negativ
utveckling

UPPSALA
UNIVERSITET



"Ja, men om man kanske
hjalper foraldrarna att lara sig
satta granser till barn nar de ar
sma. Klarar man inte det nar
de ar sma, hur blir det da nar
de ar tio? Da har man ju inte
en chans." (S5K)

LeE A

BarnSakert

"I den basta av
varldar sa stoppar vi
upp en negativ spiral
och far den att snurra
positivt i ett tidigt

skede." (FB)

"Jag tror att vi
faktiskt kan vara

med och gora
skillnad." (SSK)

Betydelsen av forebyggande insatser tidigt i barnets liv

UPPSALA
UNIVERSITET



LeE A

BarnSakert

Samarbete, bemotande och kontinuitet
« Samarbete mellan samhallsaktorer

* Regelbundna moten for att diskutera och forbattra
arbetet

* Barnhalsovardens roll som dérréppnare for
socialtjanstens insatser

UPPSALA
UNIVERSITET
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B il Samarbete, bemotande och kontinuitet

:

"Sen kanner jag mer och
mer att man tanker att
just det har med tidigt

stdd, genom BarnSakert

kan vi ga in tidigt pa andra

satt, absolut." (FB)

"Att man fortsatter
att félja upp de har

familjerna” (FB)

"Att minska radslan for
socialtjansten, att har kan man
fa stod". (FB)

"Att avdramatisera
familjeenheten och
socialtjansten.” (SSK)

UPPSALA
UNIVERSITET
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Inkludering och jamlikhet

* Utmaningar for barn att delta i aktiviteter pa grund av
ekonomisk situation

e Att engagera varje barn och hela familjen

UPPSALA
UNIVERSITET



"Det finns foraldrar som
aldrig nagonsin har rad att
skicka sina barn. De har inte
resurserna, de har inte
tiden, de har inte pengarna.”
(FB)

e

BarnSakert

"Lata sina barn ga i nagon
aktivitet och allt det har som
vi pratar sa mycket om ar sa

viktigt for barn att de far nagot

sammanhang dar de kanner
sig fran borjan” (FB)

"Vi ar intresserade

av hur det ar i
familijen” (SSK)

ey Inkludering och jamlikhet
UPPSALA
UNIVERSITET
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Slutsats

* BHV-sjukskoterskor och familjebehandlare var eniga om
behovet av insatser for att starka foraldrar i deras foraldraroll
och skapa en positiv och narande hemmiljo for barnet

* De sag en tydlig koppling mellan att satta in insatser tidigt i
barnets liv och en mdjlighet att vanda en negativ utveckling
innan det hann paverka barnet nar det fanns psykosociala
problem i familjen

* De ansag att detta var en grundlaggande forutsattning for att
minska den negativa trenden med 6kad brottslighet bland
unga i Sverige

* Bada professionerna uttryckte att det nya strukturerade
samarbetet de hade etablerat genom BarnSakert-modellen
hjalpte dem att erbjuda ett tydligt stod tidigt till familjer med
behov



i 3

BarnSakert

UPPSALA
UNIVERSITET

Artiklar om BarnSakert
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