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Sammanfattning

Projektet BVC-Elvis syftar till att forbattra BVC:s arbete med 3- och 4-aringar. I denna
forsta rapport beskrivs de goda erfarenheterna av utviarderingen av det nya besoket
vid 3 &r. Mer dn 100 BHV-sjukskoterskor har under ett r testat de nya metoderna
baserat pa ett IT-verktyg med en fordldraenkit som besvaras infor besoket och ett
nytt innehall i motet med barnet.

Utvarderingen av det nya 3-arsbesoket dr genomgaende positiva. Fordldrar ar
nojda med webenkiten som 84% besvarat innan besoket pa BVC. De upplever att
fragorna i webbenkiten ar relevanta och att tiden enkéten tar att fylla i 4r lagom léng.
Webbenkiten mojliggor individualiserade samtal, vilket uppskattas av foraldrar.

BVC behdver bli battre pa att formedla information digitalt. Inom BVC-Elvis finns
digital information till férdldrar om foraldraskap, utveckling och hilsofrdmjande for
3-aringar. En knapp tredjedel av foraldrarna uppgav sig ha tagit del av den web-
baserade informationen. De som gjort det ar 6vervagande positiva till innehéllet.
Denna del av projektet behover utvecklas vidare for att né fler fordldrar och darmed
ytterligare underldtta sjukskéterskornas arbete.

Manga sjukskoterskor har i intervjuer och enkétsvar kommenterat att arbetet blivit
roligare och mer meningsfullt! Man pekar sirskilt pd det nya arbetssittet for att
uppmirksamma barnets kommunikation i métet med barnet. Men ocksd pé det
storre utrymmet for att leka med barnet och hur man i det individualiserade foraldra-
samtalet snabbare kan hitta fram till det visentliga for just den familj man méter.

Det nya ambitionen kring stod i fordldraskapet upplevs dock ocksé som utmanande
och sjukskoterskorna betonar vikten av tillgang till utbildning och handledning. De
lyfter aven fram betydelsen av den extra ekonomiska ersittning som utgatt, som gjort
det mojligt for dem att avsitta extra tid for besoket samt utbildning och férdjupning.

Det nya 3-arsbesoket tar 30-45 minuter, cirka 15 minuter mer per barn jamfort
med tidigare. Med administration och genomlasning av enkatsvaren infor besoket
ar det darfor rimligt att varje familj med en 3-dring totalt erbjuds en timme av sjuk-
skoterskans tid. For en sjukskoterska som har cirka 70 till 80 barn per arskull innebar
det cirka en halv veckas extra arbetstid per ar. Slutsatsen blir att erséttningen per 3-
dring behover hojas nigot om det nya innehéllet i 3-rsbesoket ska kunna imple-
menteras pa alla lanets BVC-er.
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Introduktion

Den psykiska ohilsan ar idag en av de storsta utmaningarna for folkhélsan i Sverige
och utgor for unga vuxna det mest betydande folkhilsoproblemet 6verhuvudtaget (1).
Nya kunskaper om den vixande hjirnan visar en nirmast explosiv utveckling under
forskolearen i nara samspel med den omgivande psykosociala miljon (2). Den tidiga
barndomen har darfor uppmarksammats alltmer i det forebyggande arbetet kring
psykisk ohélsa. Ny forskning i ett livsloppsperspektiv har ocksa visat hur symptom
under forskoledren kan vara de forsta tecknen péa ett neuropsykiatriskt funktions-
hinder, beteendeproblematik eller allvarlig psykisk sjukdom (3).

Barnavardscentralerna (BVC) nér 6ver 99 procent av familjer med barn i aldern o-5
ar i Sverige genom aterkommande samtal och insatser och har beskrivits som rygg-
raden i det hédlsoférebyggande arbetet i den &ldersgruppen. Under senare ar har BVC
utvecklat ett mer systematiskt arbete kring foraldrastod under spadbarnséaret, baserat
bland annat pa screening for modradepression och forialdrastod i grupp. Men BVC
saknar idag ett systematiskt arbetssitt for forebyggande av psykisk ohilsa efter
spadbarnséaret. Socialstyrelsen fastslog i en systematisk forskningsgenomgang 2014
att det saknas evidensbaserade metoder som ar lampliga att inféra pd BVC nir det
géller savil den psykiska ohdlsan och utvecklingsavvikelser som for foraldrastod
och preventivt arbete under forskolearen (4).

Mot bakgrund av ovanstiende har forskare pd CHESS, Karolinska Institutet och
Stockholms Universitet, i samarbete med Barnhalsovirdsenheten i Stockholm initie-
rat ett projekt med syfte att utveckla ett evidensbaserat arbetssétt pa BVC med inrikt-
ning pa beteende, psykisk ohélsa och foraldrastod for 3- och 4-aringarna. Under 2016
har nya metoder provats vid 3 ar och under 2017 provas nya metoder for 4-aringarna.
Projektet omfattar 6ver 4000 barn och drygt 100 sjukskéterskor pa 31 utvalda barna-
vardscentraler i Stockholms lan. Detta 1an omfattar 25 procent av Sveriges spad- och
forskolebarn och ger darmed optimala forutsattningar for forskning och systematiskt
utvecklingsarbete.

Under 2015 fanns 708 157 folkbokforda barn mellan o-5 ar i Sverige varav en fjarde-
del, 175 449, var inskrivna pa BVC i Stockholms lan. Under aret genomfordes 680 969
besok pa BVC. Under 2016 var 492 BHV-sjukskdéterskor anstillda i lanet varav 100
deltog i projektet BVC-Elvis.

I denna forsta delrapport fran projektet redovisas resultat fran arbetet med 3-ars-
besoket under 2016.
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Mal och medel for projektet

I detta projekt har vi haft ambitionen att utveckla 3-arsbesoket sa att:

1. Besoket ger mer utrymme for de problem som féraldrar sjalva identifierar
som mest vasentliga kring sitt barn och dess vardag.

2. Foraldrar far mojlighet att reflektera och samtala om sin féraldraroll.

3. Fokus i besoket flyttas fran sprak till kommunikation. Barn med
kommunikationssvarigheter identifieras mer effektivt och far en mer

allsidig bedémning.

4. BVC:s information till féraldrar med barn i 3-arsaldern blir mer
lattillganglig och adekvat.

5. Foraldrar med relationsproblem med eller utan separationer far ett
battre stod.

Medlen for att uppna dessa mal har varit att skapa ett interaktivt IT-verktyg med en
foraldraenkat och fordldrainformation om foraldraskap och barns utveckling, sam-
manfattningar och kunskapsstod for sjukskoterskor infér barnbedémningar och
fordldrasamtal, etablerandet av ett nytt innehéall for besoket pa BVC vid 3 ar samt
framtagande av ett kunskapsunderlag och ett samtalsstod for BHV-sjukskoterskor
vid samtal med separerande foraldrar.

Ett nytt arbetssatt pa BVC vid 3 och 4 ar

De nya metoderna som testats vid 3-arsbesoket dr bland annat en digital fordldra-
enkit som sjukskoterskan tar del av fore besoket. Nya material f6r motet med barnet
och for fordldrasamtalet har skapats. I det ingar ett IT-verktyg med web-baserad
foraldrainformation om barns utveckling, beteende och hilsa samt sammanfatt-
ningar och kunskapsstdd for BHV-sjukskoterskor infor barnbedémningar och for-
dldrasamtal. Aven ett samtalsstod for sjukskoterskor vid samtal med separerande
fordldrar ar under produktion.

IT-verktyget ger sjukskéterskan en sammanfattning av foraldrarnas enkatsvar sa
att eventuell fordldraoro och svarigheter hos barnet snabbt kan ringas in. Sjukskater-
skan far ocksa genom IT-verktyget forslag pa vad enkitsvaren kan peka pa for svarig-
heter, hur dessa kan bedomas under moétet med barnet och beskrivas for foraldrar.

Enkéten som foraldrarna fyller i syftar till att ge sjukskoterskan underlag for att
planera besoket utifran barnets och foraldrarnas specifika behov. I formuléret finns
fragor kring barnets utveckling och beteende men ocksa fragor kring fordldrarnas
upplevelse av foraldraskapet och om det finns 6nskemal om stod i detta.

Materialet for motet med barnet bestar av ett kontaktskapande pussel i pase som
ger sjukskoterskan mojlighet att locka in barnet i lek dar formaga till kommunikation
kan bedomas. Vidare finns tva varianter pa fordjupningsmaterial for barn vars sprak-
utveckling och formaga till kommunikation behover en ytterligare bedomning.
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Arbetsprocess

Projektet innebar utover den ovan beskrivna kliniska delen, dven en forskningsdel.
Forildraenkiterna som samlas in i projektet kan anvindas for att systematiskt be-
skriva hilsa och utveckling hos svenska forskolebarn. Sddana systematiska samman-
stillningar saknas idag. Forskargruppen, liksom BHV-enheten, har ett starkt intresse
av att beskriva samband mellan barns hélsa och utveckling och sociala faktorer som
forskola, vaxelvis boende och migration.

Projektet har letts av en projektgrupp bestdende av BHV-sjukskaterskor fran sex
BVCi lanet, vardutvecklare, BHV-psykolog och barnhalsovardsoverldkare fran BHV-
enheten samt av forskare fran CHESS. Utifran diskussioner i projektgruppen har nya
material, foraldraenkéter och weblosningar tagits fram som sedan provats av projekt-
gruppens sjukskoterskor i arbetet pd BVC. Utgéngspunkten for arbetssittet har varit
att de olika kompetenserna i projektgruppen majliggor en bred syn pa BVC-arbetet och
att majligheten att direkt prova idéerna i moten med barn och foraldrar pa BVC varit
viktig.

Utvardering

Projektet utviarderas med foljande utviarderingsmetoder och datainsamlingar:

Foraldrar

e Foraldrars upplevelser av besdket (allmant och i relation till samtal om
foraldraskap) inom projektet jamfors med tillfredsstéallelse med det sed-
vanliga 3-arsbesotket pa BVC utanfor projektet genom vantrumsenkater.

e Foraldrars tillfredsstallelse med féraldraenkaten (tidsatgang och relevans)
genom enkatfragor i slutet av enkaten.

e Foraldrars fragor, oro och funderingar infér beséken beskrivs med data
fran féraldraenkaten.

e Foraldrars tillfredsstallelse med web-baserad féraldrainformation genom
foraldraenkat i websystemet.

e Andel foraldrar som tagit del av den web-baserad féraldrainformationen
genom web-statistik.

Sjukskoterskor

e Sjukskoterskors tillfredsstallelse med 3-arsbeséket inom projektet jamfors
med tillfredsstallelse med det sedvanliga 3-arsbestket pa BVC utanfoér
projektet.

e Andel genomférda besok med ifyllda foraldraenkater inom projektet
genom sjukskodterskornas rapportering.
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e Tidsatgang for 3-arsbesdket inom projektet jamférs med tidsatgang for
det sedvanliga besoket utifran sjukskoterskors rapportering.

* Foéljsamhet med metoden genom processevalueringsenkat som
sjukskoterskorna inom projektet besvarar efter varje besok.

® Processevalueringsenkat fran BVC-sjukskoterskor utanfor projektet om
innehall i och tillfredsstallelse med det sedvanliga 3-arsbesoket.

e Tillfredsstallelse med projektdeltagande och det nya 3-arsbestket genom
enkatundersdkning med projektsjukskdterskorna efter ett ars arbete i
projektet.

e Tillfredsstallelse med och erfarenheter av arbetssattet med en projektgrupp
beskrivs genom intervjuer med samtliga BHV-sjukskdterskor i projektgruppen.

Framtida utvardering
Vidare utvirdering av projektet kommer att genomforas da dven 4-arsbesoket
provats. Foljande datainsamlingar planeras:

e Via den elektroniska journalen studeras antal och typ av remisser, for att
se i vilken utstrackning malgruppen nas samt om barn med svarigheter
identifieras.

e Andel barn som behéver mer an ett besdk pa BVC fér att genomféra alla
moment i besoket eller for att sjukskdterskan ska fa en fullstandig bild av
barnet.

e De strukturerade fragor kring barnets beteende och psykiska halsa som
ingar i foraldraenkaten sammanstalls pa gruppniva i relation till indikatorer
pa familjers och barnavardscentralens sociala karaktaristika.

e Intervjuer med sjukskoterskor kring det nya arbetssattet med 3- och 4-aringar.
e Fokusgruppintervjuer med separerade foraldrar.

e Sjukskoterskeenkater for att utvardera samtalsmaterialet om
foraldraseparation.
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Resultat

Foraldraenkat och web-information infor besoket

Under 2016 besvarades knappt 3 800 forildraenkiter infor besoken i projektet. De
nedan redovisade resultaten baserar sig pa uttag av mellan 3 477 och 4 035 enkater.
Cirka 85 procent av besoken genomfordes med ifylld enkit. Fordldraenkaten fylldes i
hélften av fallen i av bada fordldrar tillsammans medan fyrtio procent besvarades av
barnets mamma och tio procent av pappan. Tjugotva procent av de svarande forald-
rarna (n=838) var fodda i annat land 4n Sverige. Merparten av dessa var fédda i Eu-
ropa och Asien.

Nistan alla, 95 procent av fordldrarna, uppgav att de tyckte att frigorna var me-
ningsfulla att svara pa infor besoket pd BVC och 93 procent ansag att tidsatgéngen for
att besvara enkiten var lagom. Ett antal fordldrar uttryckte att den gav tillfille att
reflektera Gver sin situation samt att den véckte diskussioner i foraldraparet.

En knapp tredjedel av fordldrarna uppgav att de tagit del av texterna om foraldra-
skap och 3-aringars utveckling pa projektets hemsida. Av dessa var de flesta nojda
med informationen.

Vi uppskattade mycket den informationen som fanns pa er

hemsida. Ger en mgjlighet att reflektera éver hur det dr och
Jorbereda sig for 3-ars kontrollen.”

Vickte diskussioner

i foraldroparet
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Foraldrars funderingar infoér 3-arsbesdket

Forildraenkiten listade ett antal omraden av barnets vardag, hélsa och beteende dér
fordldrarna fick ange om de kénde oro eller hade funderingar omkring. I figur 1
illustreras de omraden dar hogst antal fordldrar indikerat oro eller funderingar.

Syskonrelationer 8,2 %

Matvanor eller
Anpassning till aptit 20,2 %

vardagsrutiner 9,4 %

Skarmtid 9,6 %

Trots och brak
18,5 %

Hur barnet ar med
andra barn 12,3 %

FIGUR 1. Andel féraldrar (i procent) som angett att de har funderingar kring aspekter
av barnets beteende, vardag och relationer.
Baserat pa enkatsvar for 4035 barn (2017-02-06).

I anslutning till fridgan fanns ocksa utrymme for foraldrarnas egna kommentarer.
Fordldrarna anvinde kommentarsmojligheten i drygt var 6:e enkit, 531 av 4035
enkiter. Manga fordldrar hade funderingar kring tva eller fler teman.

De flesta kommentarerna handlade om barnets aptit och matvanor samt om ilska,
trots och utbrott.

Maénga foraldrar kommenterade barns aptit, smakpreferenser och beteende i sam-
band med maltider.

” Han dr sa bestamd att han hellre dter ingenting an mat han inte
ar bekant med. Han har haft med sig matsdick dvs hemlagad mat
var dag sedan en manad in i dagisstarten nar vi fick lov att
kapitulera for att han faktiskt inte ville ens smaka pa dagismaten
utan hellre svalt- vilket inte kdndes som ett alternativ saklart.”

Kommentarer om barnets kanslor och kianslouttryck forekom vid 190 tillfallen, varav
145 handlade om trots och utbrott.

?Onskar tips och rad hur beméta trots, brdk, slag etc nér dven en
mycket arg tillsagelse bemdéts av gapskratt fran barnet...”.
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Funderingar och oro om barnets relationer med kamrater, syskon och féraldrar samt
over det egna foraldraskapet var ocksa vanliga. Femton procent av kommentarerna
rorde syskonbrak. Har beskrivs badde avundsjuka mot yngre syskon och brak med
aldre syskon. Flera foraldrar kommenterar att deras barn ska fé ett syskon, de vill
diskutera hur de kan forbereda barnet pa basta sitt.

”Slar, sparkar, biter och brottar ner lillasyster sa gott som varje
dag. I ovrigt inte brdakig eller trotsig.”

Barnets lek och kamratrelationer kommenteras av 15 procent av foraldrarna. Framfor
allt beskrivs barnets relation till andra barn.

”....hon har nagot svart att ta och fa kontakt med andra barn.
Daremot fungerar hon battre nar det enbart ar ett par barn och
dven bdttre med nagot dldre barn”

Det egna forialdraskapet kommenteras av 15 procent. Hir uttrycks tankar om att inte
racka till, svarigheter i specifika situationer men ocksa en oro for hur foraldrars rela-
tion och psykiska hélsa kan péverka barnen.

”De standiga konflikterna gar ut é6ver storebror som blir ledsen
nar det brakas. Och vi vuxna orkar tidvis inte med, kinner oss
radvilla och trotta.”

Cirka 10 procent av foraldrarna hade funderingar eller oro kring férskolan; att barnet
inte trivs, inte gor sig hord eller har svart att relatera till personalen.

”...om problemet med forskolan skulle losa sig kommer hon att
utvecklas och blomma ut... nu sa ar hon uttrakad och verkar inte
alls trivas”

Att diskutera sitt barns fysiska hilsa pad BVC ar naturligt for foraldrar och férekommer
i 120 kommentarer. Manga foraldrar funderar pa barnets motoriska utveckling, om
den dr normal och hur de kan hjilpa sitt barn till rorelse.

“Har ni forslag pa hur vi kan utveckla hans formaga att hoppa
samt forbdattra balansen?”
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Av de 84 kommentarerna om barnets utveckling handlade en fjirdedel om barnets
aktivitetsniva och koncentration och ytterligare en fjirdedel om sprakutveckling och
hur den paverkar barnets vardag.

”Undrar nog mest éver att han ar sa energisk och aktiv hela
tiden. Det ar aldrig en lugn stund.”

Blygsel kommenterades 14 ginger.

”Vi funderar ibland pa att hon ar valdigt blyg for andra vuxna,
svarar inte pa tilltal ete.”

Tillvaxt ar ndgot foradldrar vanligtvis diskuterar med BHV-sjukskéterskan eftersom
barnet vigs och miéts vid varje besok.

”Bara en fundering kring vikten, ingen egentlig oro. Men vill
gdrna veta om hon ligger "normalt” och foljer sin egen kurva.”

Kommentarer kring barnets toalettvanor, pottraning och avvinjning av blgja var
vanliga, liksom kommenterar om problem med forstoppning.

”Och sen ar jag lite orolig over hans toalettbesok, upplever
honom ofta som forstoppad.”

Det v oldrig

en lugn stund.




BVC-ELVIS, DELRAPPORT 1, MARS 2017

Foraldrars tillfredsstallelse med den nya formen for
3-arsbesdket jamfort med det sedvanliga besoket

Under april och maj 2016 fick féraldrar mojlighet att svara pa en vintrumsenkat efter
3-arsbesoket. Enkéten delades ut till foraldrar pa samtliga BVC inom projektet samt
av 56 BHV-sjukskoterskor pa 19 BVC utanfor projektet. Syftet var att studera hur for-
dldrar upplevde den nya bestksformen jamfort med det sedvanliga 3-arsbesoket.
Sammanlagt samlades 834 enkitsvar in. Enkiten besvarades vid 542 besok av mam-
mor, vid 165 besok av pappor samt av fordldrar gemensamt vid 115 besok.

TABELL 1. Tabell 6ver hur féraldrarna svarade pa vantrumsenkaten, bade
kontrollgrupp samt BVC-Elvis, jamférelser mellan grupperna med Chi2-test.

BVC- Kontroll Sign
Elvis BVC
n=428 n=406
% %

1.Hade du/ni funderingar kring barnet infér besdket?

(Ja/Nej)

Andel som svarade Ja: 52 38 ek
Om ja, fick du méjlighet att ta upp dina funderingar ~ n=275 n=188 x*
Tillrackligt (skattade mellan 1 och 3 pa skalan) 99,7 95,8
Otillrackligt 0 2

2. Hade du/ni funderingar kring foraldraskapet infér

besoket? (Ja/Nej)

Andel som svarade Ja: 21 13 *k
Om ja, fick du méjlighet att ta upp dina funderingar  n=134 n=97 Ejsign.
Tillrackligt (skattade mellan 1 och 3 pa skalan) 96 88
Otillrackligt 3 9

3. Hur nojd dr du med besdket som helhet? n =378 n=356 Ejsign.

(skala 1-9?)

Nojda (svarade 1-3 pa skalan) 99,5 98
Ej nojda 0 1

**%=p<0,01 **=p<0,05
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Sjukskdterskorna om det nya 3-arsbesoket

Information frdn BHV-sjukskdterskor som deltog i projektet har samlats in genom
att de besvarat en enkit efter varje 3-arsbesok. Infor denna rapport har 2 685 sddana
enkiter bearbetats. Fragor handlade om forberedelser, tid och innehéll, kvalitet pa
besoket samt eventuell uppfoljning. En liknande enkat besvarades av 56 BHV-sjuk-
skoterskor pa 19 BVC utanfor projektet under april och maj 2016, n=333 enkiter.
Eftersom de senare arbetade med det sedvanliga 3-arsbesoket skilde sig vissa fragor
mellan grupperna. En enkiatundersokning bland sjukskdterskorna som deltar i pro-
jektet genomfordes ocksa efter ett ars arbete i projektet. Svarsfrekvensen i denna
var 776 procent, n=76.

Utvirderingen efter ett ar visade att samtliga sjukskoterskor i projektet foredrog
att fortsdtta arbeta med den nya typen av besok framfor att atergd till det tidigare
besoket. Av sjukskdterskorna var 98 procent positiva eller mycket positiva till det nya
3-arsbesoket, 96 procent till det nya lekmaterialet och 92 procent till foraldraenkéten.

Sjukskéterskorna i BVC-Elvis-gruppen tillfrdgades om hur de upplevde nyttan av
enkiten och det nya materialet. I tabell 2 framgar att majoriteten haft nytta av enka-
ten och det nya materialet. Besoken inom projektet tog ofta langre tid att genomfora
an de sedvanliga besoken. I BVC-Elvis-gruppen var spannet 31-45 min vanligast
medan besoken i kontrollgruppen oftast tog 20-30 min. Generellt sett var alltsé beso-
ket i projektet cirka 15 minuter ldngre. Fler sjukskdéterskor i kontrollgruppen bedomde
sin insats som “bade ndjd och missn6jd” jamfort med projektgruppen dar fler var
nojda eller mycket nojda med sin insats. Fler sjukskoterskor i kontrollgruppen ansag
att viktiga saker inte tagits upp under besoket jamfort med i BVC-Elvis-gruppen. Fler
sjukskoterskor i projektet tyckte att besket sammanfattningsvis blev mycket positivt
jamfort med kontrollgruppen.

Sjukskoéterskorna i BVC-Elvis gruppen hade ocksa majlighet att ge 6ppna kommen-
tarer i fri text i enkdterna. Sammanstéllningen av kommentarerna visar att dessa till
stor del handlar om hur det nya materialet i form av tygpase med pusselbitar hjilper
sjukskaéterskan att snabbt och pa ett lustfullt sétt locka till kontakt och fa barnet att
delta i besoket. Ménga barn ar blyga och forsiktiga nar de kommer pé besok till BVC.
Det 4r en ny situation dd ménga inte varit pa BVC sedan 18 méanaders alder. Kommen-
tarer vittnar ocksd om att materialet underlattar i de fall barnet inte talar svenska.

Sjukskéterskorna belyser nyttan av materialet sarskilt nir barnet dr avvaktande och
blygt:

”Flickan integrerar med leksakerna mycket vdl efter en
stund. Hade jag inte haft dessa hade vi fatt boka nytt besok.
Mycket bra!”

“Aven nar man inte kan utfora det pa svenska lattare med
material”
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TABELL 2. Jamforelser mellan andel sjukskoterskor i BVC-Elvis samt i kontrollgrupp
som arbetar med sedvanligt 3-arsbesok uttryckt i procent och antal, jamforelser
mellan grupperna med Chi2-test.

Elvis Kontroll Sign
n=2685 n=333
Hade du nytta av enkéten? % (n)
Ja 77 (2075)
Nej 3 (84)
Ej aktuellt/ej ifylld 16 (422)
Annat 2 (62)
Ej svarat 2 (42)
Hade du nytta av materialet/séttet att gora
besoket pa for din bedomning av barnet?
Ja, stor nytta 65 (1733)
Ja, liten nytta 31(842)
Ja 96
Nej, ingen nytta 2 (50)
Ej svarat 2 (60)
Hur lang tid tog besoket? % (n) *okk
Under 20 min 0,1 (4) 9 (29)
20-30 32 (867) 64 (213)
31-45 56 (1506) 24 (81)
45-60/46-60 for Elvis 10 (258) 3(9)
Mer &n 60 1 (18) 0,3 (1)
Saknas 1 (41) 0
Hur bedémer du din insats under besoket? lid
Mycket missnojd 0 (1) 0 (0)
Missnojd 0,3 (7) 2 (5)
Bade no6jd och missnojd 5(144) 19 (62)
Nojd 60 (1617) 54 (179)
Mycket nojd 32 (866) 26 (87)
Saknas 2 (59) 0
Fanns det nagot du tyckte var viktigt som inte
togs upp under beséket? Kkx
Ja 5 (129) 13 (43)
Nej 91 (2461) 87 (290)
Saknas 4 (104) 0
Sammanfattningsvis, hur tycker du att beséket blev? el
Mycket negativt 0 (0) 0 (0)
Negativt 0,2 (6) 2(7)
Bade positivt och negativt 6 (155) 13 (42)
Positivt 49 (1322) 55 (182)
Mycket positivt 42 (1134) 31 (102)
Saknas 3(77) 0

Datauttag 2017-01-02 ***=p<0,01
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Fler sjukskoterskor kommenterar att materialet hjilper dem att visa for foraldrarna
vad de observerar vid besoket. En stunds gemensam lek med pusslet siager mycket om
barnets forméga att kommunicera. Aven férdjupningsmaterialet i form av “fika” och
“bilar med gubbar” kommenteras. Vidare beskriver sjukskoterskorna att det ar viktigt
att bekrafta for foraldern nar samspelet fungerar vil. Vid svarigheter kan detta vara
en mojlighet att inleda samtal om barnets formaga till kommunikation och samspel.

”Kunde bekrdfta for mamma vad vi gjorde, vad jag tittade pa
vid besoket.”

*Visar for fordaldrarna hur bra han kunde samspela, leka med
mig och foraldrarna, han bjod pa mat och dryck.”

Sjukskoterskornas kommentarer handlar ocksd om IT-verktyget med enkét och for-
dldrainformation. Tiden for 3-arsbesoket ar begransad. Det ar av storsta vikt att stun-
den utnyttjas pa basta sitt. For sjukskoterskans del handlar det om att snabbt bilda sig
en uppfattning om barnets utveckling och for fordldrarnas del handlar det om att fa
bekriftelse i fordldraskapet och ett tillfille att diskutera eventuella funderingar kring
sitt barn eller foraldrarollen.

”Littare att forbereda mig, hjdalpa mor att ringa in "frage-
stallningar”. Hon hade tankt igenom vad hon ville ta upp
innan.”

”Fordaldrarna podangterade att det hade varit valdigt nyttigt
Jor dem att sitta tillsammans och fylla i enkdten. Det marktes
att de redan fore besoket hade diskuterat fordldrarna emellan.
Diskussionen om fordldraskapet hade nog inte kommit utan
enkdten”

”Visade pappan ELVIS hemsida som handlar om mat. Kunde
darmed forstarka i mitt eget radgivande samtal.”

Det finns barn som sjukskoterskan inte lyckas locka till lek med pusslet. Barnet kan ha
svarigheter i sig, det kan behova ha mer tid, ha en dalig dag, vara trotta eller vara pa vag
att bli sjuka. Ibland ar foridldrarna stressade och kommer sent till BVC och ibland
kommer syskon med pa rummet vilket kan stora barnet. Detta kan materialet i sig inte
andra pa men den erfarenhet man som sjukskdéterska skaffar sig genom att genomfora
besoken pa ett strukturerat sitt kan bidra till kunskap om vad som avviker och pa
vilket sitt.

?Eftersom han inte ville gora sa mycket, gick det inte att locka
med bilen eller nagot annat heller.”
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Sammanfattning fran handledning av BHV-sjukskdterskor

Fran och med februari 2016 har tva handledningstillfillen per termin och BVC ge-
nomforts pd deltagande BVC-mottagningar. Intentionen med handledningen var dels
metodstod kring bedémning av barn- och fordldrasamtal samt foraldrastod men aven
som del av utviarderingen av projektet. En barnpsykolog har fungerat som handledare
och tillfdllena har varat mellan 1-1,5 timmar.

Sammanfattningsvis ar bilden att foraldraenkiten innebar en kvalitetsforbattring
och att besoket blir mer anpassat efter foraldrarnas fragor och eventuell oro. Att re-
flektera kring barnet fore besoket underldttar samtal kring vad barnet behéver for
bemétande. Det upplevs ocksd som utmanande att arbetet med foridldrastodsarbete
utokats jamfort med tidigare. Samtidigt papekar ménga att fordldrar verkar ha ett
stort sug efter samtal kring fordldraskapet! Kontakt med barnet och bedomning av
kommunikation och samspel uppger de allra flesta ar avsevart forbattrat med det nya
materialet. Trots utmaningar patalar manga att det nya 3-arsbesoket bor bli etablerat,
”Vikan inte gi tillbaka till det gamla!”. D4 méanga foraldrar i och med det nya 3-arsbe-
soket far mojlighet till reflektion nar de fyller i enkéten, fordldrastod under samtalet
eller genom att ldsa texterna, stod om var de kan vinda sig med svarigheter i foraldra-
skap eller parrelation kan denna insats antas innebira okad forebyggande hilsovard
for barnfamiljer.

Arbetet i projektgruppen

— Sammanstéllning av intervjuer med BHV-sjukskéterskorna i
projektgruppen
Intervjuerna genomfordes pa sjukskoterskornas ordinarie arbetsplatser mellan juni
2016 och januari 2017. Samtliga sex sjukskoterskor i projektgruppen arbetar enbart
med barnhilsovard och har arbetat pd BVC mellan 2-30 ar. Intervjuerna tog i medel-
tal 34 minuter (26-46 minuter) och genomfordes med en semistrukturerad intervju-
guide. Intervjuerna spelades in och renskrevs och analysen ar inspirerad av kvalitativ
innehéllsanalys (5). Syftet med intervjuerna var dels att beskriva sjukskoterskans
perspektiv pa processen i utvecklingsarbetet samt upplevelsen av att arbeta med det
nya 3-arsbesoket.

Sjukskéterskorna beskrev arbetet i projektgruppen, arbetet med det nya besoket
med tonvikt pa samtalet med fordldrarna, métet med barnet och sin bedomning av
det nya materialet. Resultatet gav tre huvudkategorier:

e Upplevelsen av att vara med och forma nagot viktigt
e Bade foraldrar och sjukskoterskor ar battre forberedda infér besoket

e Lattare att komma i kontakt med barnet
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Upplevelsen av att vara med och forma nagot viktigt

Samtliga sjukskoterskor upplevde att det varit ett mycket givande arbete. De valde att
delta av flera skal; framfor allt for att de ar intresserade av utveckling av arbetet inom
barnhilsovarden men ocksa for det egna behovet av stimulans. Att delta i ett forsk-
ningsprojekt som handlar om ens egen vardag med ett fordandrat 3- och 4-arsbesok
upplevdes som extra stimulerande. Att f& samarbeta med olika professioner beskrevs
som lockande. Tilltron till projektledningen var hog och har for nigra varit anled-
ningen till att de fran borjan gick med i projektet. Mojligheten att fa lara sig mer om
barn som bor vixelvis samt att bidra till en béttre kunskap i samhillet angavs ocksa
som ett av flera skal till att vilja vara med i projektet.

”Det har varit otroligt roligt, av rent egoistiskt skidl, for min egen,
att fa stimuleras och liksom tanka runt det som verkligen ar
varan vardag ... precis det som dar var arbetsuppgift”.

”Det kandes som att trearskontrollen sag likadan ut som mamma
beskrev nar jag gjorde den pa 8o-talet”

?Tank, det har kanske blir nagot som hela Sverige kommer att
gora”

Sjukskoterskorna uttryckte att det har varit ett kreativt arbete dar ens egen erfarenhet
tagits val till vara. Att vara med fran borjan och skapa ett helt nytt besok har initialt
uppfattats olika, allt ifran att det upplevdes som frustrerande till mycket stimulerande
att ha en s pass stor mdjlighet att paverka innehallet i det nya bestket. Minnesan-
teckningarna betraktades som viktiga och har bidragit till att sjukskéterskan kunnat
folja projektets géng dven vid franvaro.

”I borjan var det svart... det var mycket mindre fardigt an vad
Jjag hade forvantat mig...nu dar jag glad att det var sa oformat, det
kanns jatteroligt att ha fatt vara med hela vagen”

Bade féréldrar och sjukskéterskor ar battre férberedda infér beséket

Merparten av sjukskoterskorna uttryckte att deras yrkesroll forandrats genom det nya
3-arsbesoket. Sjukskdterskorna beskrev att bade de sjélva och fordldrarna dr mer for-
beredda infor besoket dn de varit tidigare. Enkéten gav en ny utgdngspunkt i samtalet
med fordldern om barnets vardagsliv och foraldraskapet.

”Det kanns som att de har storre forvantningar pa oss nu. De
tanker att “nu har vi fyllt i den har sa nu ska vi fa nagonting” inte

bara "nu ska vi viiga, mdta och ga dar ifran.”

”...man ser trearingen pa ett lite annorlunda sditt...”
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Sjukskoterskorna uppfattade att fordldrarna upplevde enkiten som ett bra underlag
for diskussion. Ibland hade foraldrar diskuterat sig fram till 16sningar redan innan
besoket pa BVC.

”De hade redan kommit pa hur de skall gora innan de kom
till mig ...”

Samtliga sjukskoterskor beskrev rutiner for att lasa in sig pa enkiten innan besoket.
Maélsittningen vara ofta att gora detta dagen eller dagarna innan bescket. Pa sa sitt
kunde de pdminna fordldrar som &nnu inte besvarat den. Om foréldrar inte besvarat
enkiten har de ibland uppmanats att fylla i den pa BVC.

Initialt beskrev flera att det varit svart att hantera svaren pa Strengths and Difficul-
ties (SDQ-fragorna) om barnet. Svérigheterna har béde gillt en ovana att diskutera
kring barnets beteende och enkitens sammanfattning med forslag pa foljdfragor till
foraldrar. Med vana, handledning och specifik utbildning om SDQ och samtalsmetod,
beskrev sjukskoterskorna att samtalen blivit lattare att hantera. Enkiten ger en “fing-
ervisning” men det ar helheten med barnbedémningen, enkéten och foraldrasamtalet
som tillsammans utgor ett underlag for sjukskoterskans bedémning.

”Forsta gangen, ville jag ju typ grata. Det var sG mycket och jag
Jorstod inte hur jag skulle tolka det. Jag har fortfarande inte
stenkoll pa hur jag ska tolka det men de har texterna man far till
dr jattebra och jag tycker att jag borjat se ett monster i dem”

Sjukskéoterskorna bedomer att frigorna om foraldrasamarbete vid négra tillfallen lett
till samtal kring fordldrarollen och samarbete mellan férdldrarna som annars inte
hade diskuterats. Att samtala med fordldrar om vixelvis boende har av néagra sjuk-
skoterskor uppfattats som svirt eftersom de sjilva saknar kunskap om vad som ar
bast for barnet.

”Vi ar ju inte vana att prata om det omradet pa det sdttet kanske”

Léttare att komma i kontakt med barnet

Materialet bedoms ge 6kad mdjlighet till delaktighet fran barnet. Initialt beskrivs
manga barn som blyga och att de behdver sitta i fordlderns kna eller véldigt nara. Pasen
och pusslet anviands som en starter och efter en stund blir barnet bekvam i situationen
och da kan sprakbedomningen utforas.

“Jag upplever att Elvis ger mig en storre rdtt att leka med barnet”
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Samtliga sjukskdéterskor uttrycker en stor gladje och forandring i mojligheten till kon-
takt med barnet under besoket. Uppldgget och materialet upplevs som att det under-
lattar kontakten och samspelet med barnet. Just leken betonas av flera som ett nytt
moment. Det beskrivs som att det gor barnet mer nyfiken och lustfylld att delta i barn-
bedomningen. Det kan tolkas som att sjukskoterskorna ofta anvinder bade pusslet
och "fikat” till alla barn, oberoende av barnets behov av en utokad bedomning. Pusslet
uttrycks av samtliga som en mycket bra leksak for att skapa kontakt.

“Att fa leka med barnet ger mycket mer i min bedémning av hur
barnet funkar”

Vissa barn visar initiala svarigheter i leksituationen. Det kan bland annat vara barn
som ar blyga, inte forstar instruktionen eller har syskon som stor under besoket. Nar
det behovs finns ytterligare leksaker att anvinda, sa kallat steg tva. Med steg tva ut-
trycker flera sjukskoterskor att det dr lattare an tidigare att satta barnets svarigheter i
ett ssmmanhang. Darigenom blir det ldttare att samtala med fordldrar om de even-
tuella svarigheter som barnet visar och dess betydelse i barnets vardagsliv.

”...da har det kants bra att ha ett annat material sGd man inte gor
samma sak en gang till”

Enstaka barn har remitterats efter 3-ars bedomningen. Den vanligaste orsaken ar sen
sprakutveckling med remiss till logoped. Sjukskdoterskorna beskriver att den nya 3-ars

bedomningen ger ett battre beslutsunderlag infor remittering.

”Det ger mig en bdttre tro pa mig sjalv, det jag ser kan jag lita pa”

Elvis ger mi¢ en

storre vitt att [eka
med barnet;
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Sammanfattande resultat

Sammanfattningsvis dr resultaten av utviarderingen av det nya 3-arsbesoket i projek-
tet positiva. Saval foraldrar som sjukskoterskor uppskattar foraldraenkaten, foraldra-
informationen p& webben, materialet i motet med barnen, samtalsstodet och den
okade inriktningen pé foraldrastod.

Maénga sjukskaéterskor har, i savil intervjuer som enkéatsvar, kommenterat att arbetet
varit roligt! Fokus pa kommunikation i métet med barnet, det storre utrymmet for att
leka med barnet samt det forberedda fordldrasamtalet har ofta upplevts som menings-
fullt och stimulerande.

Foréldrastodet upplevs dock ocksd som utmanande och sjukskoterskorna betonar
vikten pa tillgéng till utbildning och handledning. De papekar vidare ett den ekono-
miska ersiattning som utgétt gjort det mojligt for dem att ta till sig ett nytt arbetssitt
och sitta av tid for utbildning och férdjupning.

Endast en knapp tredjedel av fordldrarna uppgav sig ha tagit del av texterna om
foraldraskap och 3-dringars utveckling. Denna del av projektet behover darfor ut-
vecklas vidare for att underlitta sjukskoterskornas arbete.

Det nya 3-arsbesoket tog generellt sett lingre tid dn det sedvanliga, vanligen 30-45
minuter. Det innebar i genomsnitt att varje besok tar cirka 15 minuter mer per barn
jamfort med tidigare. Totalt med administration och genomldsning av enkétsvaren
infor besoket ar det rimligt att varje familj med en 3- respektive 4-aring totalt erbjuds
en timme av sjukskoterskans tid per ér. For en sjukskoterska som har cirka 70 till 80
barn per arskull innebar det cirka en halv veckas extra arbetstid per ar. Slutsatsen blir
att ersittningen per 3- respektive 4-aring behover hgjas om denna besokstyp ska info-
ras generellt.

Beséket

Utvarderingen efter ett ar visade att samtliga sjukskoterskor i projektet foredrog att
fortsétta arbeta med den nya typen av besok framfor att aterga till det tidigare besoket.
Av sjukskaterskorna var 98 procent positiva eller mycket positiva till det nya besoket.
Fler sjukskaterskor var ocksé nojda eller mycket ngjda med sin insats under bescken
an i kontrollgruppen som arbetade med det sedvanliga besoket. Fler sjukskéterskor
ansag att viktiga saker togs upp under besoket jamfort med kontrollgruppen.

Féraldraenkéten

Utvarderingen visar ocksa att foraldraenkiten fungerar val. Cirka 85 procent av beso-
ken genomfordes med ifylld enkit. Mer &n nio av tio sjukskoterskor upplevde enkaten
som positiv och lika hog andel av fordldrarna uppgav att fragorna var meningsfulla.
Ett antal fordldrar uttryckte att den gav tillfalle att reflektera Gver sin situation samt
att den vackte diskussioner i foraldraparet. Foraldrarna anviande kommentarsmojlig-
heten i drygt var 6:e enkiit. Aven sjukskéterskorna upplevde sig som mer férberedda
infor besoken tack vare enkiten. Fordldraenkiten paverkade ockséd innehallet i beso-
ket. Fler foraldrar i projektet uppgav att de hade funderingar kring barnet eller sitt
foraldraskap infor besoket d4n de som genomférde det sedvanliga besoket utan enkat.
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Lekmaterialet

Det nya materialet bestir av ett kontaktskapande pussel (en “starter”) samt tva
lador med uppfdljningsmaterial (fika respektive bilar med gubbar). En 6vervildigande
majoritet av sjukskoterskorna, 96 procent, ar positiva till det nya lekmaterialet. Kom-
mentarer visar att materialet hjdlper dem att beskriva for fordldrarna vad de obser-
verar vid besoket. Startermaterialet bidrar ocksa till att snabbt och lustfyllt locka till
kontakt och fa barnet att medverka. Kommentarer vittnar ocksd om att materialet
underlittar i de fall barnet inte talar svenska. Dock verkar det racka med en tilliggs-
ldda da bilar/gubbar endast anviands vid en 1ag andel besok.

Foéréldrastod

Fler foraldrar i projektet uppgav att de fick mdjlighet att samtala om sitt foraldra-
skap jamfort med det sedvanliga besoket. Manga sjukskéterskor papekar att foraldrar
verkar ha ett stort sug efter samtal kring forildraskapet nir barnen #r 3 &r. Aven
sjukskéterskorna uppskattade foraldrasamtalet men upplevde ibland féraldrastéds-
arbetet som utmanande. Sjukskéterskorna efterfragar vidare utbildning i detta for
att kunna utveckla sin roll som samtalspartners med fordldrar om barns svarigheter
i vardagslivet.

Familjer med utldndskt ursprung

I den forsta utvecklingsfasen av BVC-ELVIS har vi valt att endast tillhandahalla frage-
formular och foraldrainformation pa svenska. Trots detta har 22 procent av de forald-
rar som har besvarat frageformuléret varit fodda i ett annat land dn Sverige. Vi har
darfor anledning att tro att det nya arbetssittet fungerar ocksa for familjer med ut-
landsfodda foraldrar. Sjukskoterskor har papekat att det nya lekmaterialet kan under-
latta besoket med barn som inte talar svenska. Nar utvarderingen av 3-ars projektet
ar klar och metoden funnit sin slutgiltiga form, planeras ett fortsattningsprojekt dar
frageformular och fordldrainformation oversitts till de vanligaste utlindska hem-
spraken bland foréldrar i Stockholm. En forkortad version av frageformuliret som
kan anvindas i samtal med tolk kommer ocksa att utarbetas. Innan detta Gversatta
material implementeras pa bred front i lanet kommer det att provas och utvirderas i
samarbete med det natverk for barnavardscentraler i socialt utsatta omraden (nit-
verket Simon) som nyligen skapats.

Tidsatgang

Ett okat fokus pa fordldrastod i det nya 3-arsbesoket innebar att bescken tog langre
tid att genomfora dn de sedvanliga besoken. Det nya besoket varade vanligen mellan
30 och 45 minuter medan det sedvanliga oftast tog 20-30 min. Det nya besoket tog
alltsd ungefar 15 minuter langre tid.

Utvecklandet av beséket i projektet

Intervjuerna med sjukskéterskorna i projektgruppen visade pa tillfredsstillelse med
arbetssattet dar material, enkéter, manualer och sd vidare tagits fram av en projekt-
grupp sammansatt av BHV-sjukskoterskor, forskare och personal fran BHV-enheten.

22
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Projektets fortsattning

Under 2017 kommer en ny typ av 4-arsbesok med liknande foraldraenkat, webbaserad
foraldrainformation, nytt lekmaterial, nya manualer och samtalsstod att provas. Detta
besok, liksom projektet i sin helhet, utviarderas 16pande med en mangd metoder och
datainsamlingar. Utviarderingen kommer att publiceras i vidare rapporter samt i
vetenskapliga tidskrifter och ligga till grund for forslag om eventuella justeringar
eller implementering av metoderna.

Foraldrar verkar
ha ett stort sug efter
somtal keing
foraldraskapet nIr
barnen dr 3 v
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