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Sammanfattning

Kartlaggningen undersdker behoven av fordldraskapsstod for utrikesfodda fordldrar i
Jonkopings 1an. Syftet dr att utveckla ett anpassat koncept som mdéter utrikesfoddas fordldrars
behov av fordldraskapsstod pa ldnets familjecentraler. Genom att anvinda statistik, enkdter,
intervjuer och fokusgrupper identifierades att utrikesfodda fordldrar moter betydande hinder
for att ta del av fordldraskapsstod.

Exempel pa hinder &r sprakliga och kulturella barridrer, brist pa tillit till myndigheter samt
skillnader i synen pa barn och fordldraskap jamfort med deras hemlénder. Resultaten visar att
ménga utrikesfodda fordldrar kénner sig ensamma och saknar det kollektiva stod som &r
vanligt i deras hemlénder. De efterfragar fordldrastod pé sina modersmal, 6kad information
om det svenska hélso- och sjukvérdssystemet och socialtjédnsten, samt mdjligheter att bygga
sociala nétverk.

For att mota dessa behov foreslds dtgirder som att dverbrygga sprakliga och kulturella klyftor,
framja inkludering och delaktighet, skapa tillit genom respektfullt bemdtande, beakta
kulturella skillnader 1 barnsyn och forildraroller, samt forbéttra tillgangligheten till
stodinsatser genom flexibla arbetssétt och anpassning till lokala forutséttningar. Ett anpassat
fordldraskapsstod anses vara avgérande for att uppfylla Barnkonventionens krav pa jamlik
vérd och stdd och for att stérka badde barnens och fordldrarnas réttigheter.



Bakgrund

Fordldrar har en unik mdjlighet att frimja barns hilsa
och utveckling. Relationen mellan barn och forédlder
och fordldraférmagan ar viktig for att frimja barnets

Foraldraskapsstod definition

“olika insatser, aktiviteter och verksamheter

hilsa och utveckling. I barnkonventionen &r det riktade till féréldrar som starker
. . o foraldraférméagan och relationen mellan
tydligt utskrivet att barnets fordldrar eller annan foralder och barn”*

vardnadshavare har huvudansvaret for barnets
uppfostran och utveckling och ska hjdlpa barnet att fa

sina behov tillgodosedda. For att stodja fordldrarna 1 Nationellt mal
sitt uppdrag finns en nationell Strategi for ett starkt "alla foraldrar ska erbjudas féréldraskapsstod
forildraskapsstdd.! I strategin uttrycks malsittningen under bamets hela uppvaxt™

att alla forédldrar ska erbjudas fordldraskapsstod. Det

ar dock viktigt att ha i dtanke att stodet bara ar ett

erbjudande fran samhillets sida och alltsa inte dr obligatoriskt for fordldrar. Ska alla fordldrar
med behov av stod nés, dr det viktigt att det finns ett relevant och tillgdngligt stod som
verkligen méter de behov forildrar har och som erbjuds dir fordldrar finns.?

Fordldrars behov av stdd kan se olika ut och fordndras under barnets uppvéxt beroende pé
ménga olika faktorer sa som var barnet befinner sig i sin utveckling, hindelser inom familjen,
uppvixtmiljé och utvecklingen i samhillet.’

Strategin for ett starkt fordldraskapsstod har tre malomraden:
1. Ett kunskapsbaserat arbetssétt
2. Ett tillgéngligt stod

o Stddet bor kénnetecknas av 1dga trosklar till stdd, att variationen av stdd dr stor
samt att stodet erbjuds pa manga olika arenor och métesplatser.

o Foridldrar har olika behov, méjligheter och forutséttningar vilket behdver
avspegla sig i de insatser som erbjuds. Ett erbjudande om stéd behdver
uppfattas som relevant och vara praktiskt mojligt for fordldern att ta emot,
nagot som ibland kan innebéra att stodet behdver anpassas bade efter barns och
fordldrars sirskilda behov.

3. En stddjande organisation

o For ett strukturerat, uthalligt och langsiktigt arbete behdver
fordldraskapsstodsomradet organiseras pa ett stodjande och effektivt sitt pa

! En nationell strategi for ett stirkt forildraskapsstod. Regeringskansliet, Socialdepartementet, 2018. Sid 3.
2 Ibid. Sid 16
3 Ibid.
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nationell, regional och lokal niva. Det behovs en tydlig kedja av ansvariga
aktorer for fordldraskapsstodet pa varje niva. Det behdvs ocksé att de olika
aktOrerna organiserar sina respektive verksamheter pd ett sitt som stddjer
arbetet med fordldraskapsstod. Det handlar t.ex. om tydligt ledarskap, tydlig
styrning, tillrdcklig finansiering och kunskap.

°©  Med stodjande organisationer pa varje niva finns ocksa goda forutsittningar for
den for stodet sd viktiga samverkan inom och mellan aktorer pa olika nivaer.
Det finns d4 ocksa goda forutsittningar att né ut till forildrar med stod-*

Manga aktorer, bade andra regioner och kommuner samt ideella organisationer gor stora
insatser kring fordldraskapsstod for utrikesfodda fordldrar. For att kunna ldra och inspireras av
de som kommit léngre i arbetet beskrivs ett axplock av insatser om gors av aktorer i Sverige,
se bilaga 3.

Varfor foraldraskapsstod?

Det universella stodet dr en viktig del av ett strategiskt arbete med fordldraskapsstod. Enligt
Folkhdlsomyndigheten dr det viktigt att erbjuda stod som riktar sig till alla fordldrar eftersom
det paverkar manga familjer positivt och inte enbart en begrdansad grupp. Det har visat sig att
en liten insats till ménga kan ha storre forebyggande effekt én stora insatser till f4.°

Familjecentralen som arena for foraldraskapsstod

Det 6vergripande och langsiktiga mélet for familjecentralen ar att uppna en god och jamlik
hilsa hos blivande fordldrar, fordldrar, barn och andra viktiga vuxna runt barnet. For att nd
malet ska familjecentralen arbeta med att erbjuda hilsofrdmjande, forebyggande och
anpassade insatser och aktiviteter utifrdn individens behov. Familjecentralens dvergripande
arbete bidrar till att: Utjimna halsoklyftor, stirka individens egenmakt samt att minska

psykisk ohilsa i den enskilda familjen®. Dessa mél ska uppnés genom att:

Erbjuda lattillgéngligt stod

Vara ett kunskaps- och informationscentrum

Stirka arbetet med FN:s konvention for barnets rattigheter

Skapa arbetsformer dir barn och foréldrar &r delaktiga

Framja en gynnsam fysisk, psykisk och social utveckling for barn

Starka samspelet och en god relation mellan barn och forildrar

Uppmairksamma barn och deras familjer dar tecken finns pa avvikande utveckling
Erbjuda tidiga insatser till blivande fordldrar och familjer med barn

Stirka barnets och fordlderns sociala nétverk

0O 0O 0 0O O 0o 0 o ©o

4 https://mfof.se/foraldraskapsstod/nationell-strategi-for-ett-starkt-foraldraskapsstod/tre-malomraden/ett-
tillgangligt-stod.html

5 En nationell strategi for ett stirkt fordldraskapsstod. Regeringskansliet, Socialdepartementet, 2018. Sid 10.

¢ Overenskommelse familjecentral i Jonkopings lin. Overenskommelse familjecentral Jonk&pings lin-Folkhilsa
och sjukvard (rjl.se)
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o Stirka ett jamstéllt fordldraskap
o Stirka barns sprakutveckling
o Stirka integrationen

Folkhdlsomyndigheten anger att flera studier visar att samverkan mellan médra- och
barnhédlsovard, 6ppen forskola och socialtjinst okar tillgdngligheten till fordldraskapsstod
samt gor det littare att infora ett universellt forildraskapsstod.’

Behov av (anpassat) foraldraskapsstod for
utrikesfodda?

Under 2023 har det lansgemensamma universella fordldraskapsstodskonceptet "Har kommer
storken — med koll pa fordldraskapet” implementerats pa samtliga 23 familjecentraler i
Jonkopings 14n. Mélet med fordldraskapsstodskonceptet ar “att frdmja en jamlik hélsa for
fordldrar och blivande fordldrar i Region Jonkopings ldn”. Vid uppfoljning av konceptet med
medarbetare framkom att konceptet inte helt var anpassat for malgruppen utrikesfoédda
foréldrar nar det géller sprék och att fordldrar med utldndsk bakgrund inte kom till de
universella fordldraskapstraffarna i samma utstrickning som de med svensk bakgrund. Detta
skapade en utgadngspunkt for att undersoka om det finns ett behov av att utveckla ett anpassat
forildraskapsstdd for denna malgrupp. Aven MFoF drar slutsatsen i rapporten ”Fortsatt stod i
genomforande av nationell strategi for ett stdrkt fordldraskapsstod” (MFoF, 2023) att
gruppen fordldrar som har utldndsk bakgrund, ar en av de grupper som ska, utifran sina
forutsittningar erbjudas ett anpassat universellt forildraskapsstod®.

Tidigare satsningar pé fordldraskapsstod nationellt har ocksa visat att det dr svért att na
foréldrar 1 utsatta omradden som ofta &r mangkulturella och darfor behdvs andra typer av
arbetssitt och uppsokande insatser for att nd alla foréldrar, speciellt da tillit till offentlig sektor
ofta saknas.’

MFoF poidngterar att for att alla fordldrar ska nas behdver stodet goras mer tillgangligt, t.ex.
genom att stodet erbjuds pa fler och nya arenor samt att det utvecklas fler former av
stodinsatser jamfort med 1 dag. Geografiska avstand och andra lokala och regionala faktorer
paverkar t.ex. kommuners och regioners mojligheter att erbjuda stod till foréldrar, inte minst
giller det malgruppsanpassat stod. '

Manga familjer med utldndsk bakgrund lever langt fran sitt ursprungliga nétverk av slékt och
vénner och saknar ddrmed en stodjande och kompenserande social struktur. Hér kan fordldrar
som ir nyanlinda ha sérskilda behov av stod.!!

7 Ibid. Sid 7
8 https://mfof.se/foraldraskapsstod/nationell-strategi-for-ett-starkt-foraldraskapsstod.html

® Oroa dig inte mamma - Intervjustudie med fordldrar i utsatta omraden (lansstyrelsen.se), sid 3

10 En nationell strategi for ett stirkt forildraskapsstdd. Regeringskansliet, Socialdepartementet, 2018. Sid 6.
1 Ibid sid 8
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Syfte, mal och metod

Syfte och mal

Syftet med kartlaggningen ar att forsta vilket behov malgruppen, utrikesfédda foréldrar, har
av fordldrastodjande insatser via familjecentralerna. Kartliggningen ska anvdndas som
utgangspunkt och underlag for att foresla och ta fram ett malgruppsanpassat koncept for
fordldraskapsstod inom ramen f6r familjecentralerna i Jonkopings lén.

Malet for kartlaggningen av fordldraskapsstod i grupp for utrikesfodda fordldrar ar att:

skapa goda forutsdttmingar/god tillgdnglighet for utrikesfodda
fordldrar att ta del av fordldrastodjande insatser i grupp via
ldnets familjecentraler

Metod

Olika typer av data behdvs for att kunna forstd malgruppens behov av fordldraskapsstod:

e Statistik — fOr att forstd malgruppen och de insatser som familjecentralerna idag har for
malgruppen har datainsamling skett badde fran barnhélsovéardens egen data samt extern
data om malgruppen via nationella databaser.

e Litteraturdversikt — for att ldra av hur andra myndigheter och organisationer har jobbat
med forédldraskapsstod for utrikesfodda fordldrar

e Enkat till familjecentralerna — for att finga medarbetarnas perspektiv och behov av
stod for att tillgodose malgruppens behov

e Intervju med foréldrar —

skedde som ett forsta steg 1 att Enkat till
familje-
centralerna

fanga malgruppens behov.

Resultatet anvindes som Intervjuer
o . Statistik med fordldrar
utgdngspunkt for 04 BHV

fokusgruppernas frageguide.

e Fokusgruppsintervjuer med
fordldrar — genomfordes for
att pa ett djupare och bredare Litteratur-
sétt forstd malgruppens behov oversikt
kring fordldraskapsstod

Fokusgrupper

med
malgruppen

All insamlad data sammanstélldes. Dérefter analyserades materialet i en workshop
tillsammans med medarbetare frdn familjecentraler med hég andel utrikesfodda foraldrar,
hilsokommunikatdrer fran region Jonkopings lan, fordldrastddjare fran Jonkdpings kommun,
en forédlder, representant fran ledningsgrupp for familjecentralerna Jonkdpings kommun, med
flera.
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Efter genomford analys av insamlad data ska en arbetsgrupp séttas samman med relevanta
deltagare (representant frdn familjecentral och andra deltagare som framkommer som viktiga
deltagare i analysen av insamlad data). Arbetsgruppens uppgift r att ta fram en handlingsplan
dar syftet ar att:

Ta fram en modell/koncept/system som gor att fler utrikesfodda
fordldrar erbjuds och tar del av fordldrastodjande insatser i
grupp via ldnets familjecentraler.

Arbetsgruppen tillsammans med projektgruppen leder arbetet med att infora det forslag till
fordndring som handlingsplanen foreslér.
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Resultat — datainsamling

Hur ser malgruppen ut?

Gruppen utrikesfodda dr en heterogen grupp som har kommit till Sverige av olika
anledningar. Gruppen bestar av ménniskor fran olika ldnder, 1 olika &ldrar och med olika lang
vistelsetid i Sverige.'? Jénkdpings ldn hade ar 2023 ca 370 000 invanare. Av dessa var ca 71

000 personer, eller 19,3 %, utrikesfodda.'?

Andel barn med utrikesfodda foraldrar per familjecentral

Fordelningen av andel barn med tvé utrikesfodda fordldrar dr olika for de respektive
familjecentralerna. Oxnehaga har procentuellt flest barn med tva utrikesfodda forildrar, 71 %,
jamfort med Gréanna dér endast 4 % av barnens forédldrar dr fodda utanfor Sverige. |
Jonkopings 14n som helhet har 26 % av barnen som &r inskrivna pd BHV tvé utrikesfodda

foraldrar'*

Andel barn med utrikesfodda foraldrar, per familjecentral, dec 2022
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Kdlla: Barnhdlsovdrden, Region Jonkopings ldn samt befolkningsdata fran SCB via verktyget
Supercross, mars 2024.

12 Riva hinder_sidor_2020 (vgregion.se) sid 9.

13 SCB. Statistikdatabasen. https://www.statistikdatabasen.scb.se/pxweb/sv/ssd/START _BE__BE0101/

14 For familjecentralerna Dalvik, Vister, Bankeryd, Rosenlund och Raslitt finns en liten felkilla i exakt antal
(samt andel) dd omradena som statistiken ar tagen fran (SCB, Supercross) inte stimmer helt Gverens med
familjecentralernas upptagningsomrade
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Care need index (CNI) per familjecentral

CNI beskriver den forvédntade risken att utveckla ohilsa baserat pa fem socioekonomiska
faktorer. Dessa faktorer dr "Personer fodda i 6st och Sydeuropa (ej EU), Afrika, Asien, eller
Sydamerika", "Ensamstaende fordldrar med barn 17 ér eller yngre", "Personer, 1 ar eller dldre
som flyttade in i omradet", "Arbetslosa eller i atgérd, 16 - 64 ar", "Lagutbildade 25 - 64 ar".
Statistiska Centralbyran dr den myndighet som tar fram underlaget och berdknar CNI. Vid
berdkningen av familjecentralens CNI anvénds relativt CNI vilket innebér att man jamf{or hur
den enskilda mottagningens CNI-poédng per listad forhéller sig till genomsnittet for samtliga
familjecentraler inom Region Jonkdpings 1an. En familjecentral vars lista motsvarar
genomsnittet for alla mottagningar har relativt CNI 1,0.13

CNI per barnhélsovardsenhet, 2020
3,0

Kdlla: Barnhdlsovarden CNI fordelat pd familjecentralerna i Jonkdpings ldn (vardnadshavarnas CNI
utifrdan barnens personnummer), 2020-04-26.

15 SCB. Care need index (CNI). Care Need Index (CNI) (scb.se)
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Vilka lander kommer malgruppen ifran?
Fordldrar med barn 0-5 &r med utléndsk bakgrund kommer fran ménga olika ldnder, kulturer

och sprakgrupper. For utrikesfodda fordldrar med barn 0-5 ar i Jonkopings 14n ar det

Tabell 1. CNI fordelat pd familjecentralerna i Jonkopings ldn (vardnadshavarnas CNI utifrdn barnens
personnummer), 2020-04-26. Mariannelund dr en del av Familjecentralerna Eksjo. Barnhdlsovarden

vanligaste fodelselandet Syrien f6ljt av Irak och Somalia, se tabell 2. Men det ser olika ut hos
familjecentralerna, i Gnosjo finns en stor grupp fordldrar frdn Vietnam och i Norrahammar

finns ménga fordldrar frén Pakistan. I bilaga 1 finns en uppdelning av de utrikesfodda

fordldrars fodelseland per familjecentral.

Antal mammor och

Fodelseland pappor fordelat pa
fodelseland

1 Syrien 3157
2 Irak 1320
3 Somalia 1054
4 Bosnien och Hercegovina 791

5 Eritrea 666
6 Afghanistan 525
7 Kosovo 378
8 Jugoslavien 362
9 Polen 277
10 Pakistan 255
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1 Vietnam 247

12 Rumanien 207
13 Serbien 184
14 Kroatien 169
15 Iran 167
16 Libanon 163
17 Tyskland 161
18 Etiopien 128
19 Litauen 116
20 Turkiet 103

Tabell 2. Antal utrikesfédda mammor och pappor med barn 0-5 dr, folkbokforda i Jonkopings lin, de
20 vanligaste fodelseldinderna. Kdlla: SCB, via verktyget Supercross, mars 2024.

Hur ser de fordldrastodjande insatserna ut idag pa
familjecentralerna?

Redan nu finns ett omfattande arbete med fordldraskapsstod pé lanets familjecentraler.
Foréldratriffar, hembesok och enskilda besok sker i stor omfattning och ar beskrivet nedan.

Foraldratraffar

Vid verksamhetsundersdkningen 2023 svarade 65 % av lidnets familjecentraler att de erbjuder
alla fordldrar att delta i fordldragrupper innan fodseln. 78 % av familjecentralerna erbjuder
alla fordldrar att delta i fordldratréaffar efter att barnet ar fott. 61 % av vara familjecentraler
erbjuder riktade grupper exempelvis unga forédldrar, foraldragrupper pa andra sprak,
tvillinggrupper, psykiskt skora osv. 81 % av familjecentraler erbjuder ett universellt
foréldraskapsstodsprogram vanligast dr Vigledande samspel och Trygghetscirkeln. 29 % av
fordldrarna uppger vid 10 manaders-besoket att de deltagit 1 fordldragrupp. Tyvirr finns ingen
statistik dir vi ser om utrikesfodda fordldrar deltar i samma utstrackning som svenskfédda
fordldrar. Dock &r personalens generella uppfattning att det &r svart att fa utrikesfodda
fordldrarna att komma pa ménga utav fordldratraffarna.

Hembesok och gemensamma hembesok

Barnhilsovarden har en lang tradition att arbeta med hembesdk och i det nationella
programmet erbjuds hembesok till familjen nér barnet dr nyfott samt nédr barnet dr 8§ manader
(Rikshandboken 2021). Utifran barnhélsovardens nationella program och erfarenheterna fran
Rinkebyprojektet har barnhilsovarden tillsammans med socialtjdnstens rad och service pa
familjecentralerna 1 lanets kommuner utvecklat arbetet med gemensamma hembesok utifran
de olika kommunernas behov och resurser. Har foljer ndgra exempel pd hur arbetet ser ut i
Jonkdpings lén:
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Nassjo familjecentral
Néssjo Familjecentral har” utformat Nédssjomodellen” for utokade hembesoksprogram i

samverkan med BHV-sjukskoterska och kurator fran familjecentralen. I Nassjomodellen
erbjuds alla som far sitt forsta barn i kommunen samt familjer som identifierats med ett storre
behov av stdd, ett utdkat hembesoksprogram. BHV-sjukskoterska och kurator besoker
gemensamt familjen nér barnet &r ca 2 veckor (nyfodd), vid 4, 8 ,15 ménaders alder och nér
barnet dr 2,5 ar. Sedan 2024 erbjuds ett gemensamt hembesok ocksa till alla familjer nar
barnet dr nyfott.

Vaggeryds familjecentral

I Vaggeryd erbjuds alla familjer som far sitt forsta barn hembesok 1 samverkan med BHV-
sjukskoterska och kurator frdn familjecentralen vid tre tillfdllen; nér barnet dr nyfott, 2
manader och 8 manader.

Familjecentralerna i Jonkopings kommun

I JonkSping erbjuds gemensamma hembesdk med barnsjukskoterska och kurator pa alla 10
familjecentraler. Tidpunkten for detta skiljer sig 4t men manga forstagdngsforaldrar erbjuds
ett gemensamt hembesok nér barnet ir nyfott. Omradena Raslitt och Oxnehaga omfattas av
ett utokat hembesoksprogram vilket innebér att det forutom nyfoddsbesok dven genomfors

ytterligare gemensamma hembesok, se nedan.

I 6vriga kommuner har arbetet med hembesok i samverkan med BHV-sjukskoterska och
kurator fran familjecentralen utvecklats utifrdn behov och mgjligheter déar det mest
forekommande &r att fordldrar i samband med att de far sitt forsta barn erbjuds ett hembesok 1
samverkan nér barnet &r nyfott eller &r 8 ménader, se dversikt for mer information.

Hér dr en sammanfattning av hur hembesok 1 barnhdlsovarden tillsammans med kurator pa
familjecentralen planeras i de olika kommunerna inom Jonkopings lan:

e Vetlanda: Fokus pa hembesok for forstfodda barn 1 ett utvalt omraden vid framst
nyfodd och 4 man, planering for utokning pagar.

e Mariannelund: Hembesok for alla nyfodda barn och vid 8 manaders alder.

e Eksjo: Hembesok for nyfodda, specifikt for forstfodda barn.

e Aneby: Hembesok for alla nyfodda och vid 8 manaders alder.

e Mullsjo: Hembesok for nyfodda forstfédda barn.

o Habo: Hembesok vid nyfott for forstfodda barn.

e Jonkopings kommun: Hembesok for nyfodda eller 8 manader for forstfodda barn.

o Raéslitt hembesok gemensamt till alla nyfodda barn som tillhor familjecentralens
omrade samt till barn 4 manaders som &r familjens 1:a barn. Gemensamt hembesok
erbjuds ocksa till alla barn 8 manader boende pa Réslétts omradet.

« Oxnehaga: Hembesok for alla nyfodda, 8 manaders alder och barn 2,5 ar samt vid 4
ménader nér barnet dr familjens forsta barn.

e Tranas: Hembesok for forstfodda barn i utvalt omrade vid nyfodd, 4, 8 och 15
manaders alder.

e Sévsjo: Hembesok for nyfodda forstfodda barn och alla barn vid 8 ménaders alder.

e Vaggeryd: Hembesok for nyfodda och vid 2 ménaders éalder for forstfodda barn som
ar fodda 1 Sverige och barn som vardats pa neonatalavdelningen.
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e Virnamo: Hembesok for nyfodda forstfodda barn samt nyinflyttade barn under 3 ar,
med en paborjad utokning for Rydaholm.

Gislaved: Hembesok for nyfodda forstfodda barn.

Smalandsstenar: Hembesok for nyfodda forstfodda barn.

Gnosjo: Hembesok for nyfodda forstfodda barn.

Nissjo: Hembesok for alla nyfodda barn samt uppfoljning vid 4, 8, 15 manader och
2,5 ar for forstfodda barn.

Dessa besok ér anpassade efter lokal kontext, med sarskilda insatser 1 vissa omraden och for
specifika grupper, som nyinflyttade och barn som vardats pa neonatalavdelningar.

Individuellt foraldraskapsstod

Kvinnohilsovarden (KHV) och barnhélsovarden (BHV) nér néstan alla blivande och nyblivna
fordldrar och erbjuder individuellt fordldraskapsstod som en central del av sitt arbete. Syftet &r
att frimja barns hélsa, utveckling och trygghet samt stirka fordlderns roll i familjen.

KHYV erbjuder 8-10 planerade besdk under en normal graviditet, ddr fokus ligger pa att folja
fostrets utveckling och forbereda forédldrar infor fordldraskapet. Stodet inkluderar samtal om
forlossning, anknytning till barnet och hantering av psykisk hélsa. Méten sker enskilt eller 1
par och anpassas efter individuella behov. Malet &r att skapa trygghet och ge fordldrar de
verktyg som behovs for att ge barnet en god start 1 livet.

BHV:s basprogram omfattar 16—17 besok fran fodsel till skolstart. Har erbjuds rddgivning
kring barnets utveckling, beteende och hédlsa samt stdd 1 fordldraskapet. Insatserna syftar till
att stirka relationen mellan fordldrar och barn och ges av specialister som sjukskoterskor,
psykologer och kuratorer. Besoken kan ske pa mottagningen, vid hembesok eller digitalt.

Vid behov av mer riktat stod samarbetar KHV och BHV med kuratorn pa familjecentralen.
Kuratorn erbjuder individuellt anpassat stod for fordldrar som upplever utmaningar i
fordldraskapet, exempelvis hantering av stress, granssittning, livsfordndringar eller
relationssvérigheter. Mélet ar att skapa trygghet och stabilitet for bade barn och fordldrar samt
stirka familjedynamiken.

Det individuella fordldraskapsstddet dr en viktig del av att skapa en stark grund for familjens
vidlmaende och barnets utveckling. KHV och BHV:s breda tillgéinglighet gér det mojligt att nd
ut till ndstan alla familjer och erbjuda stod anpassat efter deras specifika behov.

Vilka ytterligare behov ser familjecentralerna?

En enkétundersdkning med namnet "Malgruppsanpassat fordldraskapsstod utlandsfodda”
skickades till och besvarades av samtliga 23 familjecentralers samordnare i ldnet (april/maj
2024). De flesta familjecentraler ser ett behov av att utveckla ett fordldraskapsstodskoncept i
grupp for utrikesfodda fordldrar (18 av 23 familjecentraler). Pé flera familjecentraler (10 av
23) finns samverkan med externa aktorer for att ytterligare na malgruppen, t.ex. SFI och
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integrationsansvariga inom individ- och familjeomsorgen. Nagra har en sprakgrupp pa 6ppna
forskolan andra har anstilld brobyggare (via AME). Négra har Vigledande samspel pé flera
olika sprak. I Tranés finns just nu en filial till familjecentralen i ett bostadsomréde dér ménga
utrikesfodda bor.

De flesta familjecentraler (17 av 23) onskar stod for att mota utrikesfodda fordldrar i grupp.
Det de Onskar stdd i1 dr hur utrikesfodda foréldrar kan nés, tips pa hur grupper formas efter
sprak och kultur, tips vid anvindning av tolk eller 6versatt material. Nagra funderar pa hur
samverkan mellan olika familjecentraler kan ske for att mota malgruppen. Flera onskar ett
anpassat koncept/material.

P& fragan om familjecentralerna upplever att malgruppen sjélva onskar annat stod &dn det som
erbjuds idag svarar 8 av 22 familjecentraler ja. Det stod som de ser efterfragas ar tolkstod av
fordldraskapsstodsutbildning och andra utbildningar s som Vigledande samspel,
Trygghetscirkeln och COPE. Aven forildragrupper samt information pé eget sprak
efterfragas. Stod efterfragas ocksa i administrativa och praktiska uppgifter sd som
myndighetskontakter, hur man ansdker om forskola, hur man soker vard. En familjecentral
upplever att det finns en tystnadskultur och rddsla for att be om hjélp samt okunskap om hur
familjecentralens arbete fungerar. Flera familjecentraler beskriver att de har ett litet underlag
av utrikesfodda med samma modersmal vilket gor det svart att skapa riktade grupper utifran
spraktillhorighet.

Sammanfattningsvis ser familjecentralerna ett behov att jobba med fordldraskapsstod for
malgruppen 1 storre utstrickning &n det som redan sker idag. Utmaningar ar kopplade till att
na malgruppen och fi dem att komma. Aven okunskap om hur familjecentralernas arbete
fungerar och en ridsla for att be om hjélp fran kommun och region bland utrikesfodda
fordldrar ses som en utmaning. Som I6sning ses samverkan mellan familjecentraler, eventuellt
digitala traffar samt regionala tréffar for malgrupper med samma modersmal. Sju
familjecentraler &r intresserade av att vara pilotenheter vid ett eventuellt forbattringsarbete.

Vilka behov av foraldraskapsstod ser foraldrarna?

Fordldrarnas tankar kring och behov av fordldraskapsstod har insamlats genom enskilda
intervjuer samt fokusgruppsintervjuer.

Enskilda intervjuer

BHYV skéterskor har under maj och juni 2024 gjort intervjuer med fordldrar med utlandsk
bakgrund under ordinarie besok pa barnhilsovarden. Totalt intervjuades 13 fordldrar pa fem
olika familjecentraler. Fordldrarna kom fran Pakistan, Iran, Irak, Mexiko, Etiopien, Palestina,
Syrien, Afghanistan, Kosovo och Kroatien. De flesta foréldrarna hade bott i Sverige 6 ar eller
mindre och 5 av 13 intervjuer genomfordes med tolk, de andra pé svenska.

De flesta foréldrar ser skillnader pé fordldraskap i sitt hemland jamfort med i Sverige. Den
storsta skillnaden dr avsaknad av néra sldkt som hjélper till och stddjer familjen i omvardnad

13 (23)



och omsorg om barnet och den nya familjen. Flera forédldrar kdnner sig ensamma 1 sitt
foréldraskap. Néigra fordldrar beskriver att det i Sverige finns mer och battre tillgang till
sjukvard och forebyggande hilso- och sjukvérd sisom BHV. En del menar att det &r positivt
att det finns mer och lattillgdnglig barnomsorg i Sverige, medan négon ser det som negativt
med barnomsorg genom att fordldrar dé tar mindre ansvar for sina barn. Fordldrar beskriver
ocksa att det finns skillnader i kultur, auktoritet, traditioner och religion som paverkar
fordldraskapet.

P& fragan om vem de vinder sig om de har fragor kring sitt fordldraskap eller nagot som ror
barns utveckling och hélsa svarade de flesta att de vénder sig till BHV, 1177 eller
vérdcentralen for det som ror barnets hélsa och utveckling. Fragor kring foréldraskap
samtalade fordldrarna mer med sin partner och/eller nira slaktingar med mer erfarenhet.

Fordldrarna fick ocksé fundera pé vad de tror att de beror pa att ménga foréldrar med utldndsk
bakgrund véljer att inte komma till de fordldraskapstraffar som familjecentralerna erbjuder.
Flera svarade att det dr svart att veta varfor de inte kommer men att det skulle kunna bero pa
sprakliga hinder. Eller att man har en néra relation med sldktingar och soker de svar och stod
pa fragor kring fordldraskapet dédr. Nagra svarade att har man barn sedan tidigare har man
erfarenhet och inte behov av foréldraskapsstod. Andra orsaker var social osékerhet och
blyghet eller att det ar svart att {2 tid att hinna ga.

Négra av de intervjuade foréldrarna hade varit med pa fordldratrdffar men de flesta hade inte
deltagit. Det som skulle fa dem att delta var om det fanns grupper pa deras eget sprak, pa
engelska eller att det fanns tolk. Flera uttryckte att de ville delta, fa information och dela
erfarenheter med andra fordldrar. Att i forvag veta fordldratraffens innehall skulle underlitta
for nigra foraldrar.

Vi fragade fordldrarna om platsen for traffarna var viktig och om det hade varit enklare att
komma om trdffarna var ndgon annanstans én pa familjecentralen. Men de flesta foréldrar
tycket inte att platsen spelade ndgon roll eller sa tyckte de att familjecentralen var det bésta
alternativet. Det viktiga var att det inte var for ldngt bort frén bostaden och latt att ta sig.

Fokusgruppsintervjuer

Under september och oktober 2024 genomfordes sex fokusgrupper med totalt 35 deltagare
frdn Somalia, Afghanistan, Iran, Eritrea, Syrien, Irak, Pakistan, Indien och USA. Tva
intervjuer skedde 1 Néssjo och fyra i Jonkoping. Syftet var att finga utrikesfodda fordldrars
kunskap om och behov av fordldraskapsstod. Ett antal 6ppna frdgor anvdndes under
intervjuerna, se bilaga 2.

Nedan foljer en 6vergripande sammanfattning och kategorisering av fokusgruppsintervjuer.

1. Skillnader i foraldraskap mellan hemlandet och Sverige
Alla grupper beskrev stora skillnader i hur fordldraskap upplevs i hemlandet jaimfort med 1

Sverige. Manga fordldrar beskriver att fordldrarollen dr mer kollektiv i hemlandet, med hjilp
frén sldkt, vinner och grannar, medan de i Sverige ofta upplever att de star ensamma 1 sitt
ansvar for barnen.
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Kollektivet utgor en central funktion for att dverfora kunskap och stéd under graviditeten,
forlossningen, vid amning och tiden dé barnen dr smé. I hemlandet finns familjen som stod,
vilket fordldrarna beskriver som en trygghet och som en avlastande funktion.
Familjemedlemmar, &ldre slédktingar och ménniskor i den ndra omgivningen beskrivs som
informella fordldrastodjare i hemlandet. Det dr en omstéllning att istillet fa fordldrastod
genom professionella offentliga aktdrer 1 Sverige.

I vardagslivet 1 Sverige beskriver fordldrarna en stor utmaning 1 att leva individualistiskt utan
stod fran nérstaende. Manga forédldrar saknar den trygghet och kénsla av samhorighet som
familjestddet i hemlandet gav. Det skapar en kénsla av ensamhet i fordldraskapet och
fordldraskapet beskrivs som bade tufft och stressigt. Det ér svart att hinna med allt i
vardagslivet eftersom barnen néstan bara dr med fordldrarna. Flera uttrycker att de fétt det
bista stodet frén personer de byggt en relation till, sésom en vén eller en dterkommande
kontakt barnmorska/6ppna forskolan/socialtjénst.

“De forsta tvd barnen var det inte sd svart, for jag bodde tillsammans med min
svdrmor, sd jag fick mycket hjdilp av henne. Men ndr jag fick barn i Sverige var
ensamheten den storsta svarigheten. Min svirmor var som en mamma for mig |[...]
Ndr jag fick tredje barnet, sa kdnde jag alltid en tyngd inom mig. Otrygghet eftersom

jag var ensam.”
persiska/dari-talande forilder

“Hdr dr det mycket svdrt. Att fa ett barn kindes som tio bebisar. Fast min familj dr
hdr i Sverige dr det annorlunda, for alla dr sa upptagna och kan inte hjdlpa till. Min

pappa, syster och alla jobbar. De finns bara som namn men har inte tid hdr.”
somalisktalande forialder

2. Kulturella skillnader och anpassning till svensk kultur

Roller i familjen

Familjens roller och konsroller skiljer sig mellan hemlédnderna och Sverige. Ménga refererar
till att kvinnan i hemlandet till stor del &r i hemmet och tar ansvar for matlagning och barnen.
Mannen forvintas forsorja familjen och representera familjen externt, till exempel vid
lakarbesok. I Sverige blir det en krock for en del i1 hur rollerna ska fordndras med jamstdlldhet
och barnens starka stéllning. En del uttrycker att det &r stor stress att bade vara fordlder och
studera eller jobba som kvinna i Sverige.

“Ndr jag var barn, lyssnade jag alltid pa mina fordldrar, oavsett om jag ville eller
inte. Och jag ifrdgasatte dem aldrig. Men mina barn utmanar mig dagligen, och det
dr en stor krock mellan min egen uppvdxt och hur jag uppfostrar dem hdr i

Sverige.”
Tigrinjatalande forilder

Barnsyn och barnuppfostran

Forildrarna beskriver en stor skillnad 1 hur man ser pa barnet, dess behov och rittigheter i
hemlandet jamfort med 1 Sverige. De uttrycker en kéinsla av att ha mindre auktoritet och makt
over sina barn 1 Sverige. Det finns storre forvantningar fran samhéllet i Sverige pa hur
fordldrar ska uppfostra sina barn. I hemlandet delas ofta barnuppfostran och foréldrarollen
mellan fordldrar, grannar, samhélle, vinner, slédktingar. Fordldrarna beskriver att de saknar
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kollektivt ansvarstagande for barnen och kidnner ensamhet i att uppfostra sina barn sjdlva utan
stdd fran familj och slékt.

Manga fordldrar upplever att barn i Sverige dr mindre sjélvstdndiga och dvervakas mer dn i
hemlandet, dér barnen forvéntas vara sjalvgaende 1 yngre &ldrar. Barn gér t ex inte i lika stor
utstrackning i organiserade fritidsaktiviteter i hemlidnder utan hittar sjdlva intressen. De dr mer
fria att vara utomhus utan tillsyn och fordldrar dr en storre auktoritet dér.

Barnens anpassning till svenska normer och svensk kultur

Fordldrar beskriver hur barnen forvéntas vara sjélvstandiga tidigare, medan barn i Sverige
upplevs behdva mer dvervakning. Detta skiljer sig sdrskilt nér det giller tonaringar. En del
uttrycker maktloshet ndr det géller granssattning och kdmpar med hur de ska fa barnen att
lyssna pa dem i Sverige Det finns en rddsla 6ver hur man ska tillrdttavisa barn utifrdn svenska
regler.

Foraldrar uppskattar fordldraledighet och fri skolgéng i Sverige men kidnner samtidigt att de
har mindre auktoritet Gver sina barn 1 Sverige jamfort med 1 hemlandet. De dr ocksd medvetna
om att svenska lagar och normer kring barns réttigheter skiljer sig frdn hemlandets.

Manga uttrycker oro dver att barnen anpassas till svenska normer, vilket ocksa leder till
osdkerhet kring deras egen fordldraroll. Fordldrarna behaller 1 storre utstrickning sina
traditioner och kulturella vanor jamfor med barnen, och det gor att fordldrarollen upplevs
svarare 1 Sverige.

Det framkom en variation mellan de olika sprakgrupperna dir nagra grupper visade ett storre
intresse for att ldra sig mer om svenska normer kring barnuppfostran och sjélvstindighet,
medan andra grupper av fordldrar ofta beskrev det som en svir utmaning att anpassa sina barn
till det svenska systemet. Vissa forédldrar frdn dessa grupper var oroliga for att forlora
kontrollen 6ver sina barns uppfostran.

3. Sprakutmaningar och tillgang till information
Samtliga grupper upplever stora sprakbarridrer och uttrycker behov av information och stod

pa sina modersmal eller pd engelska.

Att inte kunna svenska begréinsar och leder till missforstdnd vilket skapar mycket oro hos
fordldrarna. De beskriver sprakliga missforstand i1 kontakt med hélso- och sjukvarden som
gjort dem osékra och oroliga i sin roll som forélder.

En del foréldrar uttrycker att de inte visste att det fanns fordldraskapsstod i Sverige eller var
de hittar information om det. De skulle girna se att information och végledning om barnens
utveckling, hélsa och forédldrastod ges muntligt, via tolkar, digitalt eller 1 tryckta broschyrer pa
respektive sprak eller engelska for att underlétta forstaelsen. Vid besok hos KHV/barnmorska
och BHV onskar en del forédldrar att f& med sig skriven information som komplement till
besoket.

“1177 kan vara svart att hitta information pd och ddrfor vore det jdttebra att ses i
grupp eller fa information via tryckt information pd engelska.”
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engelsktalande forilder

“Vissa fordldrar far kallelsen, men pd grund av spraksvarigheter forstar de inte att
det dr viktigt att komma. Kanske underldttar det om de far information pa sitt eget

sprak. Jag tror att alla fordldrar vill sitt barns béista, om de skulle forstda hur viktigt
det dr att komma. Sd bristen pa tydlig kommunikation med fordldrar, det dr det den

storsta anledningen till att de inte deltar.”
tigrinjatalande foralder

4. Erfarenheter av vard och stod fran sjukvarden, familjecentralen,

socialtjansten
Maénga fordldrar har positiva erfarenheter av kontakten med BHV, barnmorskor och 6vrig

personal pa familjecentral, men upplever ibland kommunikativa missforstand. Personal pa
BHYV och KHV upplevs ofta pé ett positivt sitt, och som forstdende och hjdlpande. Nagra
upplevde att BHV lagger stort fokus pa barnets vikt, detta skapar stress och prestationskrav
hos forildrarna. Oppna forskolan ses som en plats att trina svenska, f4 information, triffa
andra forédldrar. Men langt ifran alla fordldrar har besokt Oppna forskolans verksamhet.

“Under min graviditet hade jag inte sa mycket kontakt med andra, men ndr jag var
fordldraledig var jag vdildigt aktiv och engagerad i att gd till den 6ppna forskolan.
Dar fick jag grundliggande information som en fordlder behover och mojlighet att
trdna svenska spraket samt trdffa andra fordldrar. Det var en viktig métesplats som
bidrog till erfarenhetsutbyte och att vixa i min roll som fordlder.”
tigrinjatalande foralder

Det finns dven kulturskillnader inom hélso- och sjukvarden mellan hemldnderna och Sverige.
Fordldrarna beskriver att i Sverige finns ett storre fokus pd hélsofrdmjande perspektiv och att
folja barnens utveckling jamfort med hemldnderna dér de soker vard vid mer akut besvir. Fler
fordldrar beskriver att tillgingen pa akutsjukvard ér stérre 1 hemldnderna. Att inte snabbt fa
kontakt med varden och att fa triaffa ldkare vid behov skapar frustration och oro hos
fordldrarna.

“...ndr man har ett litet problem med bebisen eller sig sjilv har vi mdnga sjukhus och
likare runt vdra hus i Indien. Ar klockan sju och man har ett problem har man fitt
hjdlp 07.30. Ddrfor dr det vildigt lang tid att vinta i Sverige ndr man ringer
barnmorskan och fdr svar efter fem, sex timmar”
engelsktalande forilder
Rédslan for socialtjdnsten &dr utbredd bland deltagarna. En 6nskan finns att fa tydligare
information om socialtjénstens stddjande funktioner for att minska misstron och rédslan for

att barn ska omhéandertas.

“Ndr jag trdffade BVC sa de att jag hade tre mdnader pa mig, annars kommer ndgon
att hjdlpa dig med att fa barnet att 6ka i vikt. Da tdnkte jag direkt pd Socialtjinsten
och blev ridd. Sa jag sa till andra runt mig att de kommer ta mitt barn. Sa jag kopte
alla sorters mjélk, vanilj. For jag hade tre manader pa mig att han skulle oka. Ndr
tiden kom bokade de tolk, och hon fragade mig vad jag gjort for att fa barnet att oka i
vikt. Jag sa till henne, jag har gjort mitt bésta, vad vill du ha mer? Det dr vildigt

stressigt hdr. *
somalisktalande forilder
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Bemotande

De flesta har fatt ett bra bemdtande av personal inom hélso- och sjukvarden och uttrycker
tacksamhet. En del har kint sig diskriminerade av att personal bemétt dem fordomsfullt och
med misstro utifran sin kulturella eller religiosa bakgrund. En del upplever att de inte blivit
lyssnade p4, inte har forstatt informationen eller att de inte har ként tillit till personalen.

Pappor uttrycker att de inte dr vana vid att fa vara med vid forlossningen men att det varit en
positiv erfarenhet som har fordjupat deras forstielse for kvinnans upplevelse. Partner kan
stélla fragor och far stod har.

“Men den storsta utmaningen var att jag fick vara med min fru vid forlossningen.
Ingen i min familj, inte min far, inte min farfar, har varit med om den upplevelsen.
Eftersom i Afghanistan, och ocksd i Iran, far pappor inte vara med i
forlossningsrummet. Det som var vildigt bra var att jag fick mer forstaelse for vad
min fru gdr igenom. Jag fick mer forstdelse for hur svart det dr att foda barn for en
kvinna. Det var en intressant och bra upplevelse, som har gett mig mer forstdelse”.

persiska/daritalande foralder

Graviditet och forlossning
Fordldrarna beskriver mestadels positiva upplevelser av forlossningen, men en del beskriver

ocksa negativa upplevelser. Engelsktalande och arabisktalande fordldrar hade 6verlag positiva
erfarenheter av graviditetsvard i Sverige.

Négra av de somalisktalande och tigrinjasprakiga fordldrar beskrev utmaningar kring bristen
pa stdd under graviditeten och forlossningen, vilket skapade en kénsla av ensamhet och
utsatthet.

De allra flesta fordldrar uppskattade den svenska varden mycket och var generellt positiva till
stodet under graviditet och forlossning. Fordldrar frén en del sprakgrupper , beskriver oftare
att de kénde sig missforstadda av vardpersonal, sérskilt nédr det gillde barnets hilsa och
utveckling.

Andra grupper av fordldrar beskrev att deras traditionella metoder fér omsorg om barnen och
uppfostran ofta skiljer sig fran de svenska, vilket ibland orsakade frustration eller forvirring i
kontakten med vérden.

5. Behov av foraldraskapsstod
Deltagarna uttrycker intresse for fordldraskapsstdd och utbildningar om barnuppfostran,

sarskilt kring &amnen som barnpsykologi, konflikthantering och grénssittning.

Fordldrarna foredrar att triffas 1 grupper dér de kan dela erfarenheter med andra forédldrar i
liknande situation. Nagra forédldrar ville att samtalen var pa deras modersmal, medan andra
menade att det dr bra att trdffas i blandade grupper och att man da kan anvénda tolk.

Platsen for foréldraskapsstdd ér inte central for fordldrarna, det kan vara pa SFI,
familjecentralen eller annan plats. Det dr dock viktigt att det inte var for langt bort frén
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bostaden och latt att ta sig. Det viktiga &r att hitta en tid som passar fordldrarna. Vilken tid
som passar forédldrarna varierar stort, en del tycker att dagtid ar bra, andra som jobbar eller
studerar traffas hellre pa kvéllar och helger.

Foljande imnen onskar forildrarna prata om:
Graviditet och forlossning

e stdd under graviditet, forlossning och amning- gérna praktiska utbildningar
o tillit till sig sjdlv som forédlder
e mannens roll infor foérlossning, vid férlossning och dven efter.

Systemkunskap
o svenska lagar och regler
e Dbarns rittigheter
e kvinnors rittigheter
o svenska perspektivet pd barnuppfostran
e information om socialtjdnsten
e hur hélso- och sjukvardssystemet fungerar samt familjecentralens uppdrag och
socialtjénsten.
o att veta vart man vénder sig ndr barnen blir sjuka
o fordldraforsikring

Vardagskunskap
e rutiner och stresshantering
e uppfostran och grianser
e skirmtid
o syskonrivalitet
o information om fritidsaktiviteter for barnen
o konflikthantering

Normer och kultur
e Dbarnsyn
e barnuppfostran- att uppfostra sitt barn utan nérhet till sin familj
o familjens roller och grinser i Sverige
o kulturskillnader

Barnets utveckling

e barns utvecklingsfaser

o fOrvintningar pa barn i olika aldrar och utifran svenska regler (t.ex. milstolpar 1
utveckling, nér kan ett barn vara ensam hemma, nér forvéntas ett barn kunna hjilpa till
med olika saker osv)

e kostrad

o fOrsta hjédlpen f6r barn

o fordldraskapsstod dldre barn- hur man hittar stod som tondrsfordlder

e barns hilsa

19 (23)



e bra mat {f6r barn
e sprakhinder
e barnuppfostran

“Ndr jag skulle ta med min fru till sjukhuset och hon skulle féda kiinde jag mig nervés
for i mitt hemland skulle jag bara ta med min fru dit och sen gd men hdr var jag
nervos for att det fanns mycket forvintningar pa mig som man men jag visste inte vad.
Det har gdtt bra men det hade varit skont att forbereda mig.”

engelsktalande foralder

Vad gor det svart att delta i foridldragrupper?
Maénga beskriver att spraket och bristen pd information samt att inte forstd den information

man far dr en stor anledning till att man inte deltar i fordldragrupper.

“Ibland dr man radd for att komma till familjecentralen, man vet inte varfor man ska komma.
Vad vill dom oss?”
arabisktalande forilder

En del beskriver att det ibland saknas intresse att delta och lira sig nagot nytt bland
utrikesfodda fordldrar. Manga har ocksé svart att forsta information och hantera skillnader
mellan kulturer. De viander sig ofta till ndra och kédra for hjélp och rad, istéllet for till
professionella aktorer. Négra svarade att har man barn sedan tidigare har man erfarenhet och
inte behov av fordldraskapsstdd. Andra orsaker var social osdkerhet och blyghet eller att det &r
svart att fa tid att hinna ga.

En del tycker att det &r svért att fa tid till att delta i fordldragrupper och att det &r svart att hitta
barnvakt om man har flera barn. For en del skulle det underléatta att ta med sig dldre barn. Att
ta sig till ny plats kan ocksa vara ett hinder niar man inte har tillgang till bil.

“Jonkoping dr en ganska liten stad, om jag utgadr frdan afghaner, mdanga kinner
afghaner varandra hdr. Sd ndr det blir nagon fordldragrupp, manga har svart att
pratat om sina problem infor varandra. Sd jag tror att de skulle kidnna sig mer trygga
med enskilda trdffar. Ja, det dr kulturellt vissa grejer som dr tabu fortfarande, sa
ddrfor vill man inte berdtta infér varandra.”

persiska/daritalande forilder

6. Behov av gemenskap och socialt natverk
Maénga fordldrar uttrycker en 6nskan om att mota andra fordldrar fran sina sprakomraden och

fa mojlighet att bygga sociala ndtverk som kan fungera som ett stddjande sammanhang som
skulle underlétta for dem att dela erfarenheter och réad.

“Ndr jag var pa familjecentralen var jag den enda utrikesfodd mamman, medan resten
var svenskar. Jag forstod ndstan inte allt som diskuterades. Men ndr jag deltog i
vigledande samspel pd mitt eget sprak blev det mycket bdittre.”

tigrinjatalande foralder
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Sammanfattning och forslag pa
framtida atgarder

Den nationella strategin for fordldraskapsstod betonar att alla fordldrar ska erbjudas stod
under barnets uppvéxt, vilket dr en del av rétten till jimlik vard och stod. Denna rittighet kan
hirledas till flertalet artiklar i Barnkonventionen, dir familjecentralerna, som offentlig aktér,
har ansvar for att sékerstélla lika tillgang till hidlso- och sjukvérd samt fordldrastod for alla
barn, oavsett familjens bakgrund. Kartlaggningen visar att utrikesfodda fordldrar 1 hogre grad
mdoter hinder for att delta i1 fordldrastodsprogram, vilket pekar pa ojamlikheter som riskerar att
strida mot dessa réttigheter. Ett mer anpassat fordldraskapsstod skulle inte bara fraimja
integration utan dven uppfylla Barnkonventionen. Att stodja fordldrar 1 sitt fordldraskap
paverkar det enskilda barnets hilsa, vilmiende och utveckling pé ett positivt sétt.

Efter insamling av material i form av intervjuer, fokusgrupper, statistik och litteratur holls en
workshop dér materialet analyserades. Med utgdngspunkt i den analysen foljer hér en
reflekterande sammanfattning av utrikesfodda fordldrars forutsittningar for- och behov av
foréldraskapsstod, foljt av forslag pd atgérder, fordelat pé sju teman.

1. Sprakliga och kulturella hinder

Fordldrar rapporterar svarigheter att forsté och ta till sig stod pa grund av sprak och kulturella
skillnader. Att inte forsta den information som formedlas leder ménga génger till on6dig oro
och otrygghet hos fordldrarna. Detta lyfter behovet av att sdkerstélla att information och stod
ges pa ett siitt som #r tillgingligt for alla. Atgirder kan vara att dversitta material, anviinda sig
av tolk samt ge mojlighet for fordldrar att trdffas utifran gemensamt modersmal. En atgérd
kan ocksa vara att stirka personalens kunskap om hélsoliteracitet, det vill sédga en persons
forméga att hitta, forsté, virdera och anvinda information om hélsa for att kunna fatta
vialgrundade beslut.

2. Inkludering och delaktighet
Fordldrar upplever inte alltid att de dr inkluderade och delaktiga i familjecentralernas

verksamhet. For att sékerstélla att fordldrar kidnner sig inkluderade, ar det viktigt att
information som formedlas forstas av alla fordldrar och att syftet med familjecentralernas
arbete och forédldraskapsstod ér tydligt. Ett satt kan vara att anvdnda sig av Motiverande
samtal (MI). Inbjudan till fordldratréffar har stor betydelse for fordldrars deltagande och
inbjudan behdver anpassas efter mottagarens majlighet att forsta och ta emot information.

3. Tillit och bemotande
Bemdétande ér en central del for att skapa tillit. Tillit byggs genom att visa respekt, vara tydlig

1 kommunikation och férvéntningar. Fordldrar beskriver att nér tillit finns kommer trygghet
och forstaelse for vad verksamheten kan gora for mig som fordlder. Personal behover ha en
god kulturforstaelse om olika kulturer for att kunna moéta utrikesfodda forédldrar pa ett
tillitsskapande satt. En specifik dtgéird skulle kunna vara utveckling av de utdkade
hembesoksprogrammen med fokus pa familjer med annan kulturell bakgrund
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4. Skillnader i barnsyn och foraldraroller

Fordldrar beskriver att de ofta upplever ensambhet i sitt fordldraskap i Sverige, och saknar det
kollektiva stodet som finns i hemlandet. Fordldrarollen i Sverige préiglas av hogre krav pa
sjalvstandighet och en betoning pa barns réttigheter, vilket kan skapa konflikter och osidkerhet
for utrikesfodda fordldrar. Nar fordldraskapsstod erbjuds till utrikesfodda fordldrar behover
hinsyn tas till fordldrarnas kulturella bakgrund och sedan koppla det till hur det ar att vara
fordlder 1 ett land som Sverige.

5. Sociala natverk

Fordldrarna 1 kartldggningen uttrycker en stark dnskan om att bygga sociala ndtverk som kan
stodja dem 1 deras fordldraskap. Familjecentralerna kan spela en nyckelroll hiar genom att
skapa motesplatser for fordldrar. Dessa motesplatser kan minska isolering och framja
gemenskap.

6. Forstaelse for hidlso- och sjukvardssystemet och socialtjansten

I samtal med fordldrarna dterkommer en kénsla av otrygghet och oro. I flera av forédldrarnas
beskrivningar hor oro och otrygghet ihop med att inte forsta det system som Familjecentralen
finns inom, bade vad géller spraklig men ocksa kulturell forstéelse. Kartliggningen visar
dven en bristande kunskap om och forvantan pa hilso- och sjukvardssystemet. Fordldrarna
beskriver att det 1 Sverige finns ett storre fokus péd barnets hélsa och utveckling jamfort med
hemlidnderna dar de soker vard vid mer akuta besvér. Fler fordldrar beskriver att tillgingen pa
akutsjukvard dr storre i hemldnderna. Att inte snabbt fa kontakt med vérden och att {4 tréffa
lakare vid behov skapar frustration och oro hos fordldrarna.

Rédsla for socialtjénsten &r utbredd bland utrikesfodda fordldrar. Genom tydlig och
transparent information om socialtjianstens roll, kan familjecentralerna bidra till att minska
rddslan for att barn ska omhéndertas och 6ka fortroendet for socialtjdnstens stodjande insatser.

Familjecentralerna behover sékerstélla att alla fordldrar forstar det svenska systemet, vad
Familjecentralen dr for verksamhet och varfor man som fordldrar forvéntas att komma dit. Det
ar en forutséttning for att fordldrar dven i forldngningen ska delta i fordldrastodjande insatser 1

grupp.

7. Tillganglighet

Praktiska hinder som tid, plats och begrinsad tillging till barnpassning paverkar utrikesfodda
foréldrars deltagande i fordldragrupper. Att anpassa tider efter malgruppens behov, erbjuda
barnpassning eller utokad barnomsorg kan 6ka fordldrarnas mojlighet att delta.

Att anpassa fordldraskapsstod for utrikesfodda dr inte bara en frdga om praktisk forbéttring
utan ocksa en friga om att uppfylla familjecentralernas uppdrag om jamlik vérd och
ménskliga rattigheter. Genom att mota dessa fordldrars behov kan familjecentralerna fungera
som en brygga mellan olika kulturer och samtidigt stirka rattigheterna for bade barn och
foréldrar. Arbetssittet for att mota utrikesfodda fordldrar behdver vara flexibelt och ta hinsyn
till den enskilde fordlderns forutséttningar men ocksé utga ifréan varje enskild familjecentrals
lokala kontext.

22 (23)



Bilaga 1

Fordelning av fordldrars (mammors och pappors) fodelseland per familjecentral. For
familjecentralerna Dalvik, Vister, Bankeryd, Rosenlund och Raslétt finns en liten felkélla i
exakt antal da omradena som statistiken dr tagen fran (SCB, Supercross, mars 2024) inte
stimmer helt 6verens med familjecentralernas upptagningsomrade. Fodelseldnder med férre
dn fem fordldrar visas inte.

Aneby familjecentral

Land Antal foraldrar Eij 0 famll] ecentral

Syrien a7
Eritrea 25 Syrien 236
Afghanistan 17 Eritrea 44
Polen 8 Kosovo 30
Irak 6 Irak 24
Nederldnderna 6 Afghanistan 21
Jugoslavien 18

Somalia 16

Bankeryds familjecentral

Ryssland 15
Land Antal foraldrar

Polen 14
Syrien 52

Rumaénien 12
Eritrea 17

Bosnien och Hercegovina 11
Afghanistan 14

Iran 6
Irak 8

Libanon 5
Jugoslavien 7

Kroatien 5
Somalia 6

Etiopien 5
Iran 6
Ungern 6
Bosnien och Hercegovina 5 Gislaveds familjecentral

Land Antal foraldrar

Dalviks familjecentral Syrien 2n
Somalia 112
Land Antal foraldrar
Bosnien och Hercegovina 81
Syrien 44
Eritrea 58
Irak 29
Kosovo 40
Bosnien och Hercegovina 26
Jugoslavien 34
Pakistan 12
Serbien 30
Afghanistan 9
Kroatien 29
Iran 9
Vietham 28
Kosovo 8
Irak 21
Somalia 6
Polen 17
Indien 6
Rumanien 17
Nordmakedonien 17
Tyskland 15
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Afghanistan 8
Serbien och Montenegro 8
Litauen 5

Gnosjo familjecentral

Land Antal foraldrar

Vietnam 72
Rumaénien 59
Syrien 50
Somalia 41
Bosnien och Hercegovina 29
Polen 18
Thailand 9
Kroatien 9
Indien 9
Etiopien 6
Jugoslavien 5
Eritrea 5
Sri Lanka 5

Grénna familjecentral

Land Antal foraldrar
Litauen Farre an 5
Irak Farre an 5

Habo familjecentral

Land
Syrien

Antal foraldrar

22

Irak

1

Bosnien och Hercegovina

Afghanistan

Somalia

Nederldnderna

Polen

Iran

a o o o o 0 (N

Huskvarna familjecentral

Land Antal foraldrar

Irak 182
Syrien 154
Somalia 38
Bosnien och Hercegovina 36

Eritrea 31
Libanon 28
Afghanistan 26
Serbien 23
Jugoslavien 17
Turkiet 16
Grekland 15
Iran 14
Kosovo 14
Litauen 10
Ryssland 10
Kroatien 8
Indien 8
Pakistan 8
Polen 7
Ruménien 5

Mullsj6 familjecentral

Land Antal foraldrar

Irak 22
Polen 18
Afghanistan 15
Syrien 8
Iran 5
Litauen 5
Filippinerna 5

Norrahammars familjecentral

Land Antal foraldrar

Pakistan 72
Irak 61
Syrien 40
Bosnien och Hercegovina 19
Jugoslavien 10
Afghanistan 10
Eritrea 10
Tyskland 8
Polen 6
Foérenade kungariket 6
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Néssjo familjecentral Eritrea 11
Land Antal foraldrar Turkiet 11
Syrien 360 Kroatien 10
Somalia 279 Kosovo 10
Irak 160 Bulgarien 10
Eritrea 108 Thailand 8
Kosovo 58 Polen 7
Bosnien och Hercegovina 54 Libanon 7
Afghanistan 46 Sri Lanka 6
Polen 36 Vietnam 5
Jugoslavien 28

amanien 24 Raslitts familjecentral

Etiopien 23

Land Antal foraldrar
Libanon 19

Syrien 252
Tyskland 18

Somalia 182
Kroatien 18

Eritrea 88
Pakistan 17

Irak 79
Serbien 14

Afghanistan 49
Thailand 12

Pakistan 45
Litauen 12

Bosnien och Hercegovina 39
Serbien och Montenegro 12

Libanon 30
Vietham 10

Turkiet 26
Iran 9

Etiopien 19
Sri Lanka 9

Indien 18
Bulgarien 8

Iran 17
Indien 6

Jugoslavien 14
Kina 6

Kosovo 13
Nordmakedonien 6

Sri Lanka 8
Forenade kungariket 5

Vietham 6
Nederldnderna 5

Nederlanderna 6
Ryssland 5

Tyskland 5

Polen 5

Rosenlunds familjecentral Rumanien 5
Land Antal foraldrar Nordmakedonien 5
Irak 170 Serbien och Montenegro 5
Syrien 112
Bosnien och Hercegovina 61

Smalandsstenars familjecentral

Afghanistan 30
Land Antal foraldrar

Jugoslavien 25

Syrien 184
Somalia 21

Kosovo 38
Pakistan 19

Polen 30
Indien 16

Vietham 26
Iran 15

Bosnien och Hercegovina 25
Serbien 13
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Litauen 23 Ryssland 7
Jugoslavien 19 Rumaénien 5
Eritrea 14 Turkiet 5
Turkiet 13 Kroatien 5
Kroatien 11 Kina 5
Afghanistan 10 Etiopien 5
Rumaénien 10
Irak 8 Vaggeryds familjecentral
Serbien 5
Land Antal foraldrar
Syrien 67
SﬁVSJéS famll] ecentral Bosnien och Hercegovina 56
Land Antal foraldrar Somalia 41
Syrien 199 Kosovo 38
Afghanistan 52 Kroatien 32
Irak 46 Jugoslavien 29
Polen 14 Irak 18
Tyskland 9 Afghanistan 15
Somalia 8 Polen 14
Serbien 7 Pakistan 13
Bosnien och Hercegovina 6 Indien 11
Jugoslavien 5 Eritrea 9
Serbien 9
Tenhults familjecentral Ungern 9
Vietham 8
Land Antal foraldrar
. Libanon 5
Rumanien 6
. Etiopien 5
Litauen 6
Irak 5

Vetlanda familjecentral

Tranas familjecentral Lanc antaforaidrar

Syrien 312
Land Antal foraldrar
Irak 98
Syrien 223
Eritrea 62
Somalia 49
Afghanistan 54
Afghanistan 43
. . Bosnien och Hercegovina 50
Bosnien och Hercegovina 32
Somalia 29
Irak 27
Jugoslavien 26
Tyskland 15
Polen 26
Polen 15
Tyskland 24
Eritrea 15
Serbien 18
Serbien 11
Kosovo 17
Kosovo 10
Litauen 12
Iran 8
i Serbien och Montenegro 9
Serbien och Montenegro 8
Pakistan 8
Thailand 7
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Nordmakedonien 8 Bosnien och Hercegovina 45
Iran 7 Afghanistan 22
Rumaénien 6 Eritrea 19
Libanon 6 Libanon 17
Pakistan 15
Iran 14

Virnamo familjecentral

Jugoslavien 10
Land Antal foraldrar

Tyskland 10
Syrien 234
Serbien 9
Bosnien och Hercegovina 174
Somalia 8
Jugoslavien 93
Vietham 8
Kosovo 72
Rumanien 8
Vietham 63
Turkiet 7
Somalia 60
Norge 6
Irak 37
Kosovo 6
Afghanistan 37
. Etiopien 6
Eritrea 32
Kroatien 5
Polen 26
Indien 5
Tyskland 23
Rumaénien 22
Serbien 21 Oxnehaga familjecentral
Kroatien 20 Land Antal foraldrar
Iran 19 Irak 245
Colombia 17 Syrien 229
Serbien och Montenegro 14 Somalia 148
Litauen 13 Eritrea 102
Nordmakedonien 13 Afghanistan 37
Turkiet 12 Etiopien 30
Etiopien 10 Bosnien och Hercegovina 29
Libanon 9 Pakistan 26
Pakistan 6 Iran 19
Kina 5 Libanon 18
Ungern 5 Jugoslavien 10
Rumanien 8
Vister familjecentral Kosovo 6
Serbien och Montenegro 6
Land Antal foraldrar
Turkiet 5
Syrien 57
Indien 5
Irak 49
Bulgarien 5

5 (5)



Bilaga 2

Intervjuguide for fokusgrupper

—

[98)

P

Hur ser ni pa fordldraskap 1 Sverige jaimfort med ert hemland? (Skillnader/likheter)
Har ni nagot fordldraskapsstdd i ert hemland, eller stott pa det har i Sverige?
Hur har ni upplevt kontakten med barnmorska, BHV, familjecentralen/ ev.
fordldrastodjare?
Vad ar storsta utmaningen med att vara gravid, foda barn och vara fordlder 1 Sverige?
Vad skulle ni vilja ldra er mer om eller fa stdd 1, kopplat till fordldraskap?

o Vilka dmnen kénns viktigt att prata om?

. Hur vill ni helst fa stdd och ta del av fordldraskapsstod?

o Vilken plats? (pa familjecentralen, SFI, digitalt, i hemmet)
e Individuellt eller i grupp
o Vilken tid och dag?
Vad far dig att vilja komma? (barnvakt, spraktrining, rorelse ute, gemenskap, lek)?
Vem dr lamplig att halla 1 fordldraskapsstod? Vem har du fortroende f6r?
Vad finns det som gor det svart att delta i en fordldragrupp?
Avslutande fraga: Vill ni skicka med nigra andra tips eller tankar?
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Bilaga 3

Exempel pa fordldrastodjande insatser fran
kommuner, regioner och ideella organisationer

Vagledande Samspel for foralder i nytt land, Foraldrastodet
Jonkopings kommun

Vigledande samspel for fordlder 1 nytt land dr en malgruppsanpassning av programmet
Vigledande samspel (ICDP). Sedan 2020 har det erbjudits till utrikesfodda fordldrar pé olika
sprak 1 Jonkopings kommun. Programmet &r hdlsofrdmjande med syftet att stirka relationen
mellan fordlder och barn.

Fordldrar och vigledare traffas vid 8-10 tillfdllen och fordjupar sig 1 8 teman som bidrar till
att stirka samspelet och relationen med barnet. Programmet ger utrymme for samtal om
barnsyn, kultur men ocksa om svenska myndigheter och hur man kan lyckas som forilder i ett
land dir man ser pé barn och barnuppfostran pa ett annat sétt, jamfort med i hemlandet.

[ utvérderingarna uttrycker fordldrar att det ar givande att fi diskutera erfarenheter som de har
med sig fran hemlandet och hur man kan fa fordldraskapet att fungera i ett land som skiljer sig
mycket fran det man dr van vid. Hér foljer ndgra citat fran fordldrar som deltagit
fordldragrupp Vigledande samspel for fordlder 1 nytt land:

“Livet blir ldttare ndr vi fran borjan Idr oss hur livet fungerar hér”.

“Jag har ldrt mig att jag inte kan ha samma forvdintningar pa mitt barn hdr i Sverige som jag
haft i hemlandet”.

“Jag har fatt en bdttre relation och forstar mina barn bdittre.”

Riva hinder

Verktyget Riva hinder &r ett sétt att jobba forebyggande mot diskriminering i virden.
Verktyget handlar dven om att skapa en inkluderande och trygg arbetsmiljo. Mélet dr en
jamlik hélso- och sjukvérd for alla. I fokus dr mdtet med patienter som har olika typer av
migrationsbakgrund '®. Hir finns samlad forskning med hinder for invinare med
migrantbakgrund i Sverige kopplat till sjukvarden/familjecentralerna samt tips hur man kan
Overbrygga dessa hinder.

Riva hinder bestar av 14 fristiende kapitel som beror dessa imnen:
e Hur kan jag gora for att na fram och fa patientens fortroende?
e Hur ska jag fa till ett bra tolksamtal?
e Vad behdver jag tinka pé nir jag ska frdga om psykisk ohélsa?
e Vad giller egentligen for ”véard som inta kan ansta”?

16 Riva hinder - Virdgivarwebben Vistra Gotalandsregionen (veregion.se)



https://www.vgregion.se/halsa-och-vard/vardgivarwebben/amnesomraden/jamlik-vard/verksamhetsutveckling-och-utbildning/riva-hinder/

Radda barnen - Starka mammor, Trygga Barn

Starka mammor — Trygga barn ér ett projekt inom Riddda Barnen med foréldrastodsgrupper
for ensamstdende mammor som &r nya i Sverige. Tanken dr att mammorna ska fér tréffa andra
i samma situation, men dven att fa stod i att vara forilder 7. Mammor som deltar erbjuds stod
och vigledning, 1 grupp och individuellt. I grupperna hittar de ocksa pa roliga aktiviteter. For
Réadda Barnen ér det viktigt att bAde mammor och barn &r delaktiga i vad de ska gora i
grupperna. En mamma beskriver att Starka mammor har lett till att hon kénner sig starkare
som en ensam mamma, och att hon har mer verktyg att hantera sina barn tack vara de teman
som tas upp.

Mentormammor i Bergsjon - stod till nyanlanda mammor med sma

barn
2021 startades projektet Mentormammor i Bergsjon, projektet kom till for att det fanns ett

behov av stdd till nyanldnda ensamma mammor. Syftet med projektet &r att stirka barns hilsa
och utveckling. Modellen kommer fran Sydafrika och ska anpassas och provas till utsatta
omraden 1 Sverige.

Modellen bygger pa att Mentormammor utbildas i projektet for att ge enskilt stod till
nyanldnda och sérskilt utsatta mammor. De f6ljer familjerna under barnets fem forsta ar.
Malen handlar om att mammor genom stddet i hogre grad ska skapa fortroende for och vinda
sig till samhéllets hilso-och omsorgssystem exempelvis familjecentra, tandvéard och
barnomsorg. Ett forvintat resultat ar att malgruppen genom stodet kdnner sig inkluderade 1
samhiillet '8,

Mamma United

Mamma United &r en ideell forening som stdttar mammor i omraden med socioekonomiska
utmaningar och hjilper dem att paverka sitt eget och sina barns liv for att ma bra. Verksamhet
finns pa ett 10-tal platser, sd som Eskilstuna, Viasterds, Kumla, Stockholm och Géteborg.

Malet dr att mammor ska fa kunskap och verktyg for att kunna paverka sin egen och sina
barns livssituation '°. Mammor som deltar har bittre forutsittningar att integreras i det
svenska samhallet, kinner storre tillit till samhéllsviktiga funktioner och har ett starkare
socialt nétverk.

De erbjuder ett kostnadsfritt utbildningsprogram pé 12 veckor som tar upp omraden som
foréldraskap och hur det kan stirkas, egenmakt samt inkludering. Deltagarna fir dven
konkreta verktyg for att paverka sitt och sina barns liv. Tack vare att en stor del av Mamma
Uniteds insatser dr preventiva ndr de fler mammor samtidigt som det ar kostnadseffektivt.

Familjestarkande program for nyanlanda familjer

17 Rddda Barnen

18 Mentormammor
19 Mamma United
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https://www.raddabarnen.se/rad-och-kunskap/foralder/starka-mammor-trygga-barn/
https://brackediakoni.us1.list-manage.com/track/click?u=22897af8e12054e52a5a3ee2b&id=8c77ffae85&e=e874b23dd0
https://brackediakoni.us1.list-manage.com/track/click?u=22897af8e12054e52a5a3ee2b&id=78d536d918&e=e874b23dd0

2020 startade SOS Barnbyar arbetet med att stotta familjer som kommer pa anknytning till
ensamkommande barn och ungdomar. Det familjestdrkande programmet har sin utgangspunkt
i en kartldggning som gjordes i verksamheten. Utredningen visade pé tydliga brister hos
myndigheterna géllande samordning kring mottagning av familjer som kommit till Sverige fa
anknytning till sina barn. Verksamhetens framsta uppgift dr att stotta malgruppen mot ett
sjalvstindigt liv och egenmakt, dér de har en stark anknytning och inkludering i samhillet 2°

For att uppna just det stottas individerna mot egen forsorjning genom foljande:

o De far verktyg som leder till eget och langsiktigt boende.

o De far verktyg som leder till studier, arbete eller entreprendrskap.

e De far stottning mot en tydlig och begriplig samhillsorientering.

e Det skapas en tydlig grund for att de ska a4 god kinnedom om det svenska
hilsosystemet samt hélsoinsatserna som samhéllet erbjuder.

o De far dven stottning i att skaffa sig ett tryggt och stabilt socialt ndtverk och ett
meningsfullt fritidsliv.

Projekt Familjepartner

Under perioden februari 2023 — februari 2026 bedriver SOS Barnbyar familjestarkande
verksamhet 1 projektform. Verksamheten syftar till att stoddja malgruppen 1 deras etablering
och dirigenom bidra till en mer effektiv integration av tredjelandsmedborgare i samhéllet.

Projektet arbetar utifran en metod som bygger pé tydliga individuella mélséttningar utifrdn
varje familjs unika livssituation och forméga. Vid inskrivning genomfors en basmétning som
syftar till att synliggora kunskapsnivé och stodbehov. Darefter utformar Familjepartner
tillsammans med familjen en stodplan utifran hela familjens behov. Vid projektslut genomfors
en slutmitning i syfte att synliggora deltagarnas progression 2!

Projektets 6vergripande malsiittning ir att:
e Deltagande familjer ska ha etablerat sig i samhéllet & att deras allmidnna vilmaende

ska ha okat.

o Att barnens rittigheter har blivit tillgodosedda & att riskerna for familjerna att splittras
ska ha minskat.

o Projektet ska dven bidra till samhallsfordndring genom att kapacitetsstirka
myndigheter & samhaéllsaktdrer och bedriva ett aktivt opinion & paverkansarbete.

Angereds familjecentral har en Halsobuss

20 SOS-barnbyar - Familjestirkande program
21 SOS-barnbyar - Projekt familjepartner


https://brackediakoni.us1.list-manage.com/track/click?u=22897af8e12054e52a5a3ee2b&id=173ac5fb5f&e=e874b23dd0
https://sos-barnbyar.se/familjepartner/

For att ldttare na ut till barnfamiljer har Angered familjecentralen en husbil till hjilp. De
kallar den Hélsobussen. De dker till olika delar av Angered och tar emot bade bokade BVC-
besdk och spontana besok av familjer 22, P4 sé sitt kommer de nirmare medborgaren och &kar
mojligheten for fler kontakter.

Halsoframjande insatser till barnfamiljer (Habibi*) i Stockholm

De erbjuder ett kultur- och sprakanpassat halsostod. Syftet ar att framja hidlsosamma vanor
och forebygga dvervikt och obesitas hos gravida och barnfamiljer med migrantbakgrund.
Hilsostdd 1 ett tidigt skede ska underlétta for familjerna att gora mer hélsosamma val under
barnets uppvixt 2*. De erbjuder stod via telefonsamtal, videom&ten, hembesdk eller pa
motesplatser. De sprak de erbjuder &r arabiska, sorani, badiani, kumanici, syrianska, turkiska,

armeniska, ryska, engelska, svenska och litt svenska.

Kris och trauma, Flyktingmedicinskt centrum i Norrkdping

Kris- och traumamottagningen tar emot patienter med flyktingbakgrund vars psykiska
problem har samband med krig, forfoljelse, tortyr och flykt. For att fA mojlighet till ett besok
behover de forst f4 en remiss som beskriver hur man mar och vad personen varit med om. En
remiss kan skrivas av primirvard, skola, socialtjdnst med flera. De tar emot savil vuxna som
barn och familjer 2*.

Transkulturellt centrum, Region Stockholm

Ar en resurs for hiilso-, sjuk- och tandvard som méter patienter med migrationsbakgrund. I
deras uppdrag ingar dven att friimja migranters hilsa 2°. De erbjuder bland annat
kompetenshdjning pd arbetsplatsen for att stirka kunskapen kring kultur och vilken betydelse
den kan ha 1 métet med patienten.

Nagra exempel som kan ingi i kompetenshojningen:
e Sprikets betydelse i virden
Hur paverkas vardens tillgdnglighet, kvalitet och patientsidkerhet av spraket? Da syftar
de inte enbart pa patientens kanske bristande svenska, utan ocksa pa hur man som
vardgivare utrycker sig.
e Migrantens paverkan pa hilsan

Hur inverkar migrationen pa hilsan, inklusive munhélsan? Hur pdverkas barns och
vuxnas hélsa under en pagaende asylprocess eller i etableringsfasen?

22Familjecentralens hilsobuss - Familjecentral Angered Centrum - Goteborgs Stad (goteborg.se)
2Hailsoframjande insatser (transkulturelltcentrum.se)

24 Kris och Trauma, Flyktingmedicinskt centrum - 1177
25 Transkulturellt Centrum
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https://goteborg.se/wps/portal/enhetssida/familjecentral-angered-centrum/familjecentralens-halsobuss
https://www.transkulturelltcentrum.se/folkhalsoarbete/halsoframjande-insatser-till-barnfamiljer/
https://www.1177.se/Jonkopings-lan/hitta-vard/kontaktkort/Kris-och-Trauma-Flyktingmedicinskt-centrum/
https://www.transkulturelltcentrum.se/

e Kirig, tortyr, vald eller 6vergrepp?
Vad hinder med en manniska efter sadana handelser? Hur identifierar, dokumenterar,

behandlar och rehabiliterar man som vardgivare dessa skador?

Rapport inom omradet

Oroa dig inte mamma, det ar bara skottlossning - Intervjuer med

foradldrar i utsatta omraden om foraldraskapsstod 2023
Lansstyrelsen i Stockholms ldn genomforde 14 intervjuer/fokusgrupper med totalt 31

foréldrar. De intervjuade kom fran fyra kommuner och tre stadsdelar i Stockholms stad. Av de
intervjuade var 25 kvinnor och sex min. Syftet var att ge kunskap om fordldrars behov och
forutsattningar vilket kan vara ett av flera underlag for hur fordldraskapsstodjande insatser ska
utformas for att bli relevanta och bidra till trygga uppvixtvillkor for berdrda barn 26,

26 Oroa dig inte mamma - Intervjustudie med forildrar i utsatta omraden (lansstyrelsen.se)
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https://catalog.lansstyrelsen.se/store/39/resource/396
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