Utvecklings- och faltforskningsenheten
www.umea.se/uffe

2007-08-07

Programskrift for UFFEs profilomrade: Kunskapsbaserad

prevention i socialt arbete inom socialtjansten:
Jan Hjelte

| likhet med manga andra kommuner i Sverige har man i Umead riktat uppméarksamheten mot
preventiva insatser pa hemmaplan i allt storre utstrackning. Exempelvis &r Umed en av sex
forsokskommuner i Sverige som deltar i ett nationellt alkohol- och drogférebyggande
utvecklingsarbete. Utformningen av denna forsoksverksamhet kan s&gas vara en form av
samhallsbaserade insatser pa olika nivaer dar man arbetar utifran ett brett perspektiv. Bland
annat arbetar man med insatser for att begransa saval tillgang som efterfragan pa alkohol och
narkotika. Man genomfor ocksa informations- och opinionsbildande insatser som riktar sig till
barn, ungdomar och deras foréldrar, men &ven till professionella aktérer inom offentliga och
privata verksamheter (for en mer uttbmmande beskrivning, se
www.vasterbottenforebygger.se).

En annan preventiv satsning i Umea ar TILDA. TILDA &r ett granséverskridande
samarbete mellan de "mjuka” forvaltningarna i kommunen i syfte att utveckla tidiga och
forebyggande insatser pa hemmaplan, riktade till barn, ungdomar och deras foraldrar. Inom
ramen for satsningen fordelas medel till olika tidiga och férebyggande projekt som antingen
initieras fran ledningshall eller fran aktdrer i den operativa praktiken. Projekten kan ha delvis
olika malgrupper. Manga projekt fokuserar pa barn, ungdomar och familjer som upplevs
befinna sig i utsatta livssituationer. Vissa projekt har emellertid en mer allménpreventiv
inriktning och fokuserar saledes inte pa nagon specifik riskgrupp. | juni 2007 hade 36 olika
projekt beviljats projektmedel (for en utforligare beskrivning av TILDA, se
www.umea.se/tilda).

Utover dessa exempel genomfors regelbundet &ven en levnadsvaneundersokning (LEVA)
som riktar sig till hogstadie- och gymnasieelever i Umed med kranskommuner.
Levnadsvaneundersokningen ar ett femarigt samarbetsprojekt mellan for- och
grundskoleforvaltningen, gymnasieforvaltningen, socialforvaltningen samt
fritidsforvaltningen i Umed, men &ven Vasterbottens lans landsting. Undersokningen
genomfors med en aterkommande enkat som inrymmer frageteman om t.ex. familj, skola,
halsa, hot och vald, brott och fritidsvanor. Det Gvergripande syftet med LEVA ar dels att
utgdra ett underlag for lokalt foérebyggande arbete riktat till barn och unga, dels att fungera
som kunskapsbas for olika uppfoljnings- och forskningsandamal. For vidare lasning, se
UFFE:s hemsida.?

! UFFE 4r en forkortning av Utvecklings- och faltforskningsenheten, som &r en FoU-enhet vid Umerd
socialtjanst. For vidare lasning om UFFE:s arbete och organisering hénvisas till hemsidan:
http://www.umea.se/genvagar/framtidochutveckling/socialforskning/uffeutvecklingsochfaltforskningsenheten.4.
bbd1b101a585d704800077760.html
“www.umea.se/omkommunen/framtidochutveckling/socialforskning/uffeutvecklingsochfaltforskningsenheten/or
ganisation/kunskapsbaseradprevention.4.bbd1b101a585d704800077896.html. Via hemsidan finns &ven
majligheter att ta del av resultat frdn LEVA-undersokningen.




| de satsningar som atergivits ovan, vilka dven ar relevanta for studier inom
preventionsprofilen, ar det framst barn och ungdomar som star i fokus. En stor del av
satsningarna syftar till att forebygga olika typer av psykosociala problem eller
problembeteenden, alternativt att bidra till att barn och ungdomar kan vidmakthalla en god
fysisk och psykisk hélsa. Att arbeta preventivt ar givetvis inte synonymt med att forebygga
olika typer av psykosocial problematik hos barn och ungdomar. Det &r darfor befogat att
narmare precisera vad som avses med prevention i programskriften.

Det dvergripande syftet med programskriften ar att utgéra en begreppslig och teoretisk

plattform for arbetet inom preventionsprofilen.

Skriftens fortsatta disposition ser ut pa foljande satt:

e 1. Preventivt socialt arbete. Har redovisas preventionsprofilens perspektiv och
avgransningar betraffande preventionsomradet. Dessa avgransningar innebar bl.a. ett
huvudfokus pa psykisk ohalsa, foretradesvis bland barn och ungdomar.

e 2. Att forebygga psykisk ohélsa. Avsnittet innehaller exempel pa teman inom
preventionsforskningen dar man riktat fokus pa att forebygga olika typer av psykisk
ohdlsa. De teman som berdrs i avsnittet ar: Riskfaktorer, skyddsfaktorer och resiliens
samt det forebyggande sociala arbetets utformning och innehall.

e 3. Teoretiska utgangspunkter betraffande psykisk hélsa. | detta avsnitt presenteras
programskriftens teoretiska utgangspunkter. Har forfaktas standpunkten att
konstruktionen av psykisk ohdlsa ar avhangig tids- och rumsliga aspekter. Darutéver
askadliggors dven uppfattningen att manniskors identitetsutveckling — vilket omfattar
den psykiska halsan - paverkas av relationerna till betydelsefulla aktorer och
aktGrsgrupper i omgivningen. En tredje utgangspunkt ar att identitetsutvecklingen bor
betraktas i ett vidare sammanhang som omfattar savél det lokala samhallet med dess
resurser som mer dvergripande ideologiska stromningar i samhallet. Avslutningsvis
belyser det teoretiska avsnittet betydelsen av sjalva iscenséttningen av insatserna.® |
programskriften avser detta de sérskilda aktiviteter som man gor inom (kommunala)
organisationer for att preventiva insatser och program skall kunna iscensattas i det
sociala arbetets praktik.

e 4. Avslutande reflektioner. Har fors en diskussion om relevanta utvecklingsomraden
betraffande preventivt socialt arbete.

e 5. Pagaende och planerade projekt inom profilomradet. Har presenteras ett antal
exempel pa pagaende och planerade projekt inom preventionsprofilen.

1. Preventivt socialt arbete

Preventiva, forebyggande, ambitioner ar inte ndgon ny foreteelse inom socialt arbete utan har
forekommit kontinuerligt i praktiken och politiken under en langre tid. Exempelvis fanns det
under 1980-talet en 6kad ungdomskriminalitet i miljonprogrammets forortsomraden, vilket
foranledde socialarbetare och andra yrkesgrupper inom vélfardsstaten att iscensatta
uppsokande och forebyggande arbetsformer (Petersson, 1995). Icke desto mindre ar det ett
hogaktuellt omrade aven idag (se t.ex. Forkby, 2005). Att forebygga innebér att forhindra
nagot icke onskvart. Manga ganger ar det som skall forebyggas nagot som annars kraver
nagon form av (professionella) insatser. Det kan t.ex. vara fragan om brottslighet eller
svarartat missbruk (Sahlin, 1992).

® Med iscensattning &syftas har att anordna, sétta igdng (Svenska akademins ordbok pa nétet:
http://g3.spraakdata.gu.se/saob/)




Ett kdnnetecken for forebyggande insatser ar att det ar fragan om tidiga insatser. Det
forebyggande arbetet fokuserar pa ett forhallandevis tidigt stadium i ett befarat negativt
héndelseforlopp. Antingen &r tanken att insatserna skall motverka en negativ, eller framja en
positiv, utveckling i forhallande till det tankta handelseforloppet (Sahlin, 2000).

Ett annat kdnnetecken for (allmént) forebyggande insatser ar att de &r relativt breda och
oppna till sin karaktar. | manga fall ar den grupp som insatserna riktar sig till mer omfattande
an de som annars skulle vara aktuella for mer individinriktade insatser. En bidragande orsak
till den bredare ansatsen ar att man inte i férvag kan veta vilka som exempelvis kommer att bli
klienter inom socialtjansten. Genom att preventiva insatser ar relativt breda och 6ppna, och att
de innebér att ingripa relativt tidigt i ett utvecklingsférlopp, kan man sdga att preventionen ror
sig pa ett kontinuum mellan traditionella individuella insatser inom t.ex. socialt arbete och den
mer generella socialpolitiken.

Inom ramen for detta kontinuum beskrivs de forebyggande insatserna manga ganger
utifran olika typifieringar i forhallande till hur breda (och tidiga) de ar. En sadan typifiering,
som ar relativt vedertagen, utgar fran en distinktion mellan priméar, sekundéar och tertiar
prevention. Primar prevention avser insatser som inte tar hansyn till hog- eller lagriskgrupper
utan avser att framja alla individer inom en population. Med sekundar prevention menas
forebyggande insatser till personer som anses befinna sig i riskgrupper. Tertidr prevention
asyftar i sin tur insatser riktade till personer som redan ar foremal for en myndighets, t.ex.
socialtjanstens, individinriktade insatser (Sahlin, 2000).*

Forebyggande insatser utgér darmed en relativt “t6jbar” foreteelse som tangerar
narliggande begrepp sasom intervention och behandling. Skillnaden mellan prevention och
intervention ligger enligt Sahlin i att preventionen fokuserar pa en befarad negativ utveckling
medan interventionen avser att l6sa ett redan utvecklat, manifest, problem. Dock kan
exempelvis personer som redan begatt brott vara féremal for (brotts-)preventiva insatser.
Ambitionen skulle i ett sadant fall kunna vara att forhindra en negativ utveckling i form av
aterfall i brottslig verksamhet.

Sahlin (a.a.) askadliggor forhallandet mellan prevention och intervention som foljer nedan.

prevention intervention postvention
behandling/straff rehabilitering/stdd
primar prev. sekundéar prev. tertidr prev.
problem
Fore problem risk/tidig problemfas problem utvecklat efter problem/nytt problem
Tid

v

Figur 1. Det férebyggande arbetets lokalisering i en tankt problemutveckling. Utifran Sahlin (2000).

Utifran den karaktaristik som beskrivits ovan ar programskriftens utgangspunkt, betraffande
preventivt socialt arbete, att preventiva insatser innebar att ndgon/nagra aktor/-er (t.ex. staten
eller kommuner) initierar och/eller genomfor relativt tidiga insatser i syfte att motverka (en
negativ) eller framja (en positiv) utveckling i en tankt héndelsekedja for att undvika manifesta

* En likartad typifiering som anvands bestar av universell, selektiv och indikerad prevention. Universell
prevention tar inte hansyn till nagra skillnader mellan hig- och lagriskgrupper/-individer utan avser att framja
alla individer. Selektiv prevention avser att insatserna riktas mot (under-)grupper av personer som exponeras for
en eller flera riskfaktorer, medan indikerad prevention asyftar att individer valjs ut som foremal for insatser pa
grund av att de identifierats som individer i riskzonen (Ferrer-Wreder et al., 2005).



problem. Om A foreligger 6kar ocksa sannolikheten for att B intraffar. Dessa insatser kan
rikta sig till saval individer, grupper och befolkningen som helhet inom ett geografiskt
avgransat omrade.

| forhallande till det lokala sammanhanget finns det exempelvis inom TILDA-satsningen
projekt inom vart och ett av de olika typerna av prevention. Det & med andra ord en tdmligen
vid satsning dar vissa projekt avser att komma in tidigare i en tankt, eller befarad,
h&ndelsekedja medan andra projekt tangerar det som ovan betecknas som intervention.



Preventionsprofilens fokus

Inom preventionsprofilen ar det huvudsakliga intresset riktat mot férebyggande insatser i
forhallande till psykisk ohalsa, framst betraffande barn och ungdomar. Motiven bakom
avgransningarna utvecklas narmare nedan. Forst ar det emellertid pa sin plats att fortydliga
vad som menas med psykisk ohélsa inom ramen for programskriften.

Det finns idag ingen entydig definition av psykisk ohélsa. | programskriften avser det saval
psykosomatiska besvér, inatriktade, introverta problem och utatriktade, extroverta beteenden.
Med inatriktade problem menas har exempelvis dngslan, oro och nedstamdhet. Utatriktade
beteenden avser istallet dalig sjalvkontroll och normbrytande beteende (Bremberg, 2006.;
Socialstyrelsen, 2005a). Normbrytande beteenden inkluderar, enligt Socialstyrelsen (2006),
aggressivitet och utatagerande beteenden mot andra manniskor och djur men ocksa mobbning.
Darutdver omfattar det beteenden s&som kriminalitet, vandalisering och skolk.> Med
psykosomatiska besvar menas kroppsliga sjukdomstillstand som helt eller delvis fororsakas,
uppratthalls eller forsamras av psykiska faktorer (Ekstrand, 2006). Exempel pa sadana besvar
kan vara somnproblem eller huvudvéark. Besvéren kan vara relaterade till inre
personlighetsdrag, sdsom en hdg grad av oro, men ocksa till en viss livsstil.

Det finns inte heller nagra entydiga kriterier pa var gransen gar mellan hélsa och ohélsa.
Darfor menar Bremberg (2006) att halsa och ohalsa bor ses som tva olika positioner pa ett
kontinuum, vilkas férhallande till varandra paverkas av tid och rum. Vad som betraktas som
normalt (hdlsa) och avvikande (ohélsa) varierar, enligt Bremberg, mellan olika tidsperioder
och olika kulturer. Darfor bor psykisk ohdlsa betraktas som en foreteelse som ar beroende av
sitt tidsméassiga och rumsliga sammanhang.

Nar det géller avgransningarna sa har ett motiv till att fokusera pa psykisk ohélsa varit att
mycket av de preventiva satsningarna i Umea Kommun, dér socialtjansten &r involverade,
berdr olika typer av psykisk ohélsa. De satsningar som beskrevs i inledningen utgor exempel
pa detta. Ambitionen ar att darigenom oka relevansen av profilens arbete for socialtjanstens
praktik, men dven att peka pa praktikens betydelse for arbetet i profilen. Att fokusera pa
psykisk ohalsa kan ocksd minska risken for konsblindhet. Tidigare forskning visar pa
konsskillnader nér det galler hur barns och ungdomars psykiska ohdlsa kan ta sig uttryck
(Gorman-Smith, 2003). Ulmanen och Andersson (2006) menar i sin kunskapsoversikt om
konsperspektiv i den sociala barnavarden, att det finns en Gverrepresentation av killar med
extroverta beteenden och motsvarande for tjejer med inatvanda, introverta problem. Att inte
uppmarksamma de mer inatvanda problemen innebar darfor att man riskerar att negligera
flickors psykiska (0-)halsa.® Negligerandet skulle emellertid dven ha en annan sida. Att tanka i
termer av pojkar som utatagerande och flickor som "inatvanda” innebér ocksa en risk for att
fastna i traditionella konsstereotyper. Aven om det finns en éverrepresentation av flickor med
introvert problematik och motsvarande for pojkar med extroverta beteenden sa finns det
manga pojkar och flickor vars psykiska ohalsa inte tar sig uttryck i enlighet med den
traditionella bilden. Exempelvis ar det 30 % av flickor/kvinnor i aldrarna 16-24 ar som uppger
att de lider av angslan, oro eller angest medan motsvarande siffra for pojkar/man i samma
alderskategori ar 14 % (Socialstyrelsen, 2007). Att inte uppmarksamma och/eller férebygga

® Normbrytande beteende har givetvis dven sin motsats. | fortsattningen har jag valt att beteckna det som ett
normkonformt beteende mot bakgrund av att konform avser 6verensstammande eller likformig (Svenska
Akademins ordbok). Med ett normkonformt beteende menas darfor sddana beteenden som éverensstammer med
de normer och regler som finns i den miljé dar individen befinner sig.

® Betraffande utatagerande beteenden kan det dven tillaggas att dessa ménga ganger tar sig olikartade uttryck for
killar och tjejer. Medan det utatagerande beteendet i storre utstrackning tar sig fysiska uttryck bland killar sa
yttrar det sig bland tjejer manga ganger som aggressiva relationer (Relational aggression) (Gorman-Smith,
2003). Med aggressiva relationer menar forfattaren att skada, eller hota att skada, interpersonella relationer.



problem sasom nedstdmdhet eller rent av depression betyder darfor, enligt mitt formenande,
en dubbel” kénsblindhet. A ena sidan riskerar man att inte uppmarksamma de problem som
dominerar hos flickor och kvinnor. A andra sidan riskerar man ocksa att negligera den
(relativt stora) andel pojkar och mén som har inatvanda psykiska problem.

Anledningen till att profilen, i forsta hand, riktar uppmarksamheten mot barn och
ungdomar beror pa att tidigare forskning visar att det &r viktigt att insatser sker sa tidigt som
maojligt for att motverka en potentiell utveckling av psykisk ohdlsa. Detta &r inte minst tydligt
i forhallande till extroverta beteenden. Helst bor insatser ske redan i barndomen, d.v.s. fore
tonarstiden. Man kan ocksa se att barns utatriktade beteenden betraktas som en central aspekt
i forhallande till en framtida, mer manifest tillvaro med olika typer av accelererande social
problematik (Andershed & Andershed, 2005). En av tva pojkar och en av fem flickor som
uppvisar normbrytande beteenden fortsatter med detta i vuxen alder (Socialstyrelsen 2006).
Darutover pekar Socialstyrelsen dven pa att den (férhallandevis lilla) grupp ungdomar som
begar brott fore 15 ars alder kommer att sta for 62 % av alla brott som den fodelsegruppen
begar i vuxen alder. Darfér menar Socialstyrelsen att det ar centralt att tidigt komma in och
forebygga sadana problem bland barn och ungdomar eftersom det skulle kunna bidra till en
minskning av saval brottslighet som missbruk. Majligheten att motverka férekomsten och
utvecklingen av extroverta beteenden bland barn och ungdomar framstar darmed som centralt
for saval de preventiva insatser som genomfors i Umea som studier inom ramen for
profilomradet.

| det foljande presenteras nagra exempel pa tidigare forskning inom preventionsomradet
som riktar uppmérksamheten mot psykisk ohalsa.

2. Att forebygga psykisk ohélsa

Under senare ar har det publicerats flera omfattande svenska kunskapsoversikter betraffande
tidiga och forebyggande insatser, riktade till barn och ungdomar. Har presenteras en del
resultat fran forskning om psykisk ohalsa som finns redovisade i fem kunskapsoversikter’
samt ett antal relevanta artiklar, rapporter och kapitel i antologier. Presentationen gor inte
ansprak pa att vara uttbmmande utan avser att peka pa ett antal omraden som forefaller vara
viktiga att uppmarksamma i forhallande till att férebygga psykisk ohélsa.

Redovisningen kommer att ske utifran foljande teman: Riskfaktorer, Skyddsfaktorer och
resiliens samt Det forebyggande arbetets utformning och innehall. | redovisningen
presenteras faktorer som i litteraturen relateras till extrovert beteende respektive introverta
problem éatskilda. Detta sker emellertid utifran vetskapen att det inte finns nagra vattentata
skott dem emellan. Exempelvis kan man se att introverta problem, t.ex. angest, depression
eller lag sjalvkansla, beskrivs som riskfaktorer i forhallande till normbrytande beteenden
sasom tobaks- och alkoholanvéandning eller kriminalitet (EI-Khouri et al., 2005). Likaledes
kan frekvent droganvandning bidra till introverta problem som exempelvis depression
(Bremberg, 2006).

" De kunskapsoversikter som avses ar Andershed och Andershed (2005), Andreassen (2003), Bremberg (2006),
El-Khouri et al. (2005) samt Ferrer-Wreder et al. (2005).



Riskfaktorer

Ett dterkommande tema i tidigare forskning utgors av s.k. riskfaktorer, vilka pavisats bidra till
psykisk ohdlsa. Har ar det emellertid viktigt att betona att en riskfaktor inte behdver utgéra en
orsak till psykisk ohélsa. Istéllet bor de betraktas som nagonting, exempelvis egenskaper eller
forhallanden, som Okar sannolikheten, eller risken, for ett visst utfall (jfr Andershed &
Andershed, 2005).

Betraffande riskfaktorer finns det ett antal omraden som forefaller vara mer frekvent
forekommande &n andra. Ett sadant omrade ar faktorer som relaterar till individen. I
forhallande till utatagerande beteende menar Morrison et al. (2002) att impulsivt beteende,
tidiga beteendeproblem och hyperaktivitet utgor riskfaktorer. Nar det galler brottsligt
beteende bland ungdomar i 15-arsaldern anser Ring (2001) att spanningssokande utgér en
riskfaktor. Med brottsligt beteende avser forfattaren stold-, valds-, skadegorelse- och
narkotikarelaterade handlingar och bedragerier. Sjalvkanslans betydelse papekas av Bartlett
(2006), vilken menar att en lag sjalvkansla utgor en tydlig riskfaktor for brottsligt beteende.
Aven Andreassen (2003) menar att 1&g sjalvkansla utgér en riskfaktor, men ocksé dalig jag-
kontroll och skolk.

Betraffande inatvand problematik pekar Bremberg (2006), i sin kunskapsoversikt om
psykisk ohélsa bland ungdomar, pa ett flertal individfaktorer. Inte helt Gverraskande ar flera
av dem likartade de som beskrivits i forhallande till utdtagerande beteende ovan. Exempelvis
menar forfattaren att det finns ett samband mellan lag sjélvkansla och depression. Andra
individfaktorer som medfor 6kad risk for introverta problem &r upplevd stress och hogt
beroende av narstaende (Ekstrand, 2006).

Ett annat omrade utgors av faktorer som gar att relatera till familjesituationen. Betraffande
utatagerande beteende pekar Ring (2001) pa att dalig eller bristande foraldrakontakt, bristande
foraldratillsyn och foraldrars reaktion pa skolk utgor riskfaktorer. Andreassen (a.a.) namner a
sin sida strang och inkonsekvent uppfostran, brist pd positivt engagemang och dalig
uppfoljning av barnets aktiviteter som faktorer som samvarierar med normbrytande beteende.
Aven Andershed och Andershed (2005) menar att bristfalliga uppfostringsmetoder ar en
riskfaktor betraffande normbrytande beteende. Forfattarna pekar emellertid aven pa
familjestrukturens betydelse. Som exempel ndmner de skilsmdssa och foéraldrakonflikter,
ensamstaende foraldrar, ungt foraldraskap eller 1ag socioekonomisk status.

Lag socioekonomisk status och foraldrakonflikter utgor aven riskfaktorer i forhallande till
inatvand problematik. Bremberg (2006) menar att konflikter mellan foraldrar 6kar risken for
psykisk ohalsa. Likasd menar forfattaren att barn till familjer med dalig ekonomi har mer
stressrelaterade symtom. En annan riskfaktor for psykisk ohdlsa &r enligt Ekstrand (2006)
psykopatologi i familjen.

Ett tredje omrade avser faktorer som berér kamratrelationer. Nar det galler
kamratrelationerna anser Ring (2001) att starkast samband betraffande brottsbendgenhet finns
mellan brott och kamrater som &r toleranta till brottsliga handlingar respektive kamraters
brottsbelastning. P4 motsvarande satt anser Andreassen (a.a.) att antisocialt beteende bland
kamrater och relationsproblem med kamrater &r exempel pa riskfaktorer for normbrytande
beteende.

Nar det galler inatvand problematik menar Ekstrand (2006) att brak med kompisar och
impopularitet utgor riskfaktorer. Bremberg (2006) anser emellertid att det inte finns nagot
entydigt samband mellan kamratrelationer och ohélsa. Det finns saval studier som pavisar ett
samband mellan kamratrelationer och psykiska problem som studier som inte visar pa nagot
samband.

Ett fjarde omrade ar faktorer som berdr skolsituationen. Angaende skolsituationen anser
Ring (2001) att lag skoltrivsel, lag skolambition och laga medelbetyg utgor riskfaktorer for



brottslighet. Andreassen (a.a.) menar a sin sida att de viktigaste riskfaktorerna kannetecknas
av dalig motivation, daliga fardigheter, konfliktrelationer med lararna samt om det finns en
skolkultur med laga krav och odemokratiska vérderingar.

Aven betraffande introvert problematik framhalls skolsituationen som betydelsefull. Det
kan da vara fragan om faktorer som att skolmiljon ar bullrig och stressig eller att den utgér en
tavlingsinriktad miljo. Bremberg (2006) menar att mobbning och upprepade misslyckanden i
skolan utgor exempel pa riskfaktorer i férhallande till psykisk ohalsa. Misslyckanden i skolan
kan aven vara en bidragande orsak till 1ag sjalvkansla vilket, som beskrivits ovan, okar risken
for depression. Sjalvkanslan &r, menar Bremberg, inte nagot statiskt tillstdnd utan kan
utvecklas genom att man lyckas med det man foresatt sig. Att lyckas forutsatter kompetens,
vilket i sin tur forutsatter 6vning. Manga ganger har dessa problem med sjalvkanslan sin
grund i misslyckanden i skolan.

Darutéver pekar man i tidigare forskning aven pa det lokala bostadsomradets betydelse for
att utveckla ett extrovert beteende (Andershed & Andershed, 2005). Ett annat exempel utgors
av Hartwell (2000) som utifran 31 vuxna, hemldsa drogmissbrukares livshistorier pekar pa
hur villkoren under uppvaxten i det lokala bostadsomradet omfattade ett antal riskfaktorer for
att utveckla olika typer av normbrytande beteende. En riskfaktor var socioekonomiska
faktorer. Ett gemensamt monster i livshistorierna var att uppvaxtmiljon praglades av en
avsaknad av samhallsresurser. Exempelvis fanns det inte s mycket att gora efter skoltid. Ett
annat monster var att naromradet utgjorde en miljo dar vald var en del av vardagen.
Intervjupersonerna blev under sin uppvaxt en del av valdet, antingen genom att utova eller bli
offer for vald. Ett tredje tema i livshistorierna ar att uppvaxtmiljon kannetecknades av alkohol
och droger. | grannskapet betraktades alkohol och droger i det ndrmaste som ekonomiska och
sociala resurser och anvandandet av alkohol och droger sags som tamligen normalt.

Betraffande introvert problematik framtrader en mer komplicerad bild av bostadsomradets
betydelse. Enligt Bremberg (2006) visar manga studier pa att risken for psykiska problem ar
hogre for boende i socialt utsatta omraden. Samtidigt finns det exempel pa studier som pekar
pa att det snarare handlar om graden av homogenitet i termer av social status. Ungdomar som
bodde i omraden dar andra hade hogre eller lagre social status an de sjélva visade upp samre
livskvalitet &n ungdomar som bodde i omraden dar andra hade en likartad social status som de
sjélva.

Skyddsfaktorer och resiliens

Ett annat relevant tema i forhallande till férebyggande arbete ar s.k. skyddsfaktorer, eller
protektiva faktorer. Istallet for att rikta uppmarksamheten mot vad som associeras med en risk
for ett visst utfall avser skyddsfaktorer vad som kan motverka en negativ eller bibehdlla en
positiv utveckling. Man skulle kunna séga att skyddsfaktorerna fungerar som en “buffert” mot
riskfaktorer alternativt att de forandrar (minskar) effekterna av att exponeras for risk (jfr
Andershed & Andershed, 2005).?

Forskningen betraffande skyddsfaktorer i forhallande till utatagerande beteenden har
foretradesvis fokuserat pa ungdomsaren och inte pa tidiga aldrar. Den forskning som finns
forefaller emellertid komma fram till ungefér likartade slutsatser om vilka faktorer som,
oavhangigt aldern, kan vara skyddande eller framja en positiv anpassning. Andershed och

8 En sadan definition innebar att man omfattar tva delvis skilda synsatt pa skyddsfaktorer. Ett synsétt ar att risk-
och skyddsfaktorer betraktas som varandras motsatser. Om avsaknaden av positiva och engagerade foraldrar ses
som en riskfaktor (se ovan) skulle férekomsten av ett positivt forédldraengagemang betraktas som en
skyddsfaktor. Ett annat perspektiv &r att skyddsfaktorerna kompenserar for nérvaron av riskfaktorer men att de
inte har nagon effekt nar det inte foreligger nagon risk (Ekstrand, 2006).



Andershed menar att social kompetens, gott sjalvfortroende, positiv attityd, god intelligens
och néra relationer till andra ar viktiga skyddsfaktorer. Betraffande kamratrelationer menar
Choi et al. (2005) att kamrater med ett normkonformt beteende kan vara en skyddsfaktor
genom att det bidrar till att man internaliserar ett socialt accepterat beteende. Aven en god
fordldra-barn relation, ibland definierat som narhet, betraktas som en skyddsfaktor i
forhallande till normbrytande beteende (Andershed & Andershed, a.a.). Betraffande foraldra-
barn relationen pekar likaledes Bartlett (2006) pa betydelsen av foréaldrastod. En hog grad av
stod fran foraldrarna, sarskilt fadern, kan utgora en stabiliserande kraft i tillvaron for somliga
ungdomar. Aven Sundell et al. (2007) namner foraldrarna som en viktig skyddsfaktor. P3 ett
overgripande plan handlar det enligt forfattarna om tva olika aspekter. For det forsta formagan
att reglera barns handlingsutrymme och lampliga beteenden. FOr det andra att
foraldern/foraldrarna har roligt tillsammans och umgas eftersom detta kan forvantas bidra till
att barnet & mer ben&gen att efterleva fordldrarnas forvantningar. DarutGver pekar
forskningen ocksa pa att ett positivt och aktivt deltagande i skolarbetet har en koppling till
minskningar i normbrytande beteende (Andershed & Andershed, a.a.). Att skolsituationen kan
vara betydelsefull finner man dven hos Morrison et al. (2002). Tva starka skyddsfaktorer
utgors enligt forfattarna av goda skolprestationer (academic achievement) och barnets
beteende i klassrummet.

Nar det galler introverta problem pekar Bremberg (2006) pa skyddsfaktorer pa ett flertal
olika omraden. Betraffande individen namner forfattaren faktorer som exempelvis fysisk
aktivitet, kognitiv férmaga, emotionell formaga, formaga att hantera problem (coping),
sjalvkansla och framtidstro. Angaende den kognitiva formagan menar forfattaren att god
kognitiv formaga bidrar till farre indtvanda psykiska problem sasom angest eller depression,
men ocksa farre suicidforsok och farre fulloordade suicid. I likhet med sjélvkanslan ovan
menar Bremberg att den kognitiva formagan gar att paverka. Cirka 60 % av variationen i
kognitiv formaga mellan olika individer har samband med uppvéxtmiljon. Likaledes framgar
det av Brembergs kunskapsoversikt att datoranvandning (datorspel) bidrar till forbattrad
kognitiv formaga (spatiala formagor). Daremot har det inte pavisats nagot samband mellan
datorspelande och fysisk aktivitet eller mellan datorspelande och Overvikt. Mot den
bakgrunden framstar datoranvandning/datorspelande narmast som en skyddsfaktor i
forhallande till psykisk ohalsa. | likhet med Sundell ovan menar Bremberg &ven att
relationerna till foréldrarna kan vara en skyddsfaktor nédr det géller introverta problem.
Ekstrand (2006) exemplifierar denna relations betydelse som skyddsfaktor i termer av stdd
fran foraldrar samt att foraldrarna visar acceptans och forstaelse.

| var samtid har skolan fatt en 6kad betydelse for barns halsa. Lundberg (2005) menar att
en positiv skolmiljo kan vara central for att motverka psykisk ohélsa hos barn och ungdomar.
Det kan vara frdgan om goda kamratrelationer, en god relation till larare men ocksa ett
skolarbete som ter sig meningsfullt, vilket i sin tur ger en kansla av framgang som starker
sjalvkanslan. Bremberg (2006) pekar darutéver pa betydelsen av tydlighet och struktur i
skolan. Pa skolniva finns det klara samband mellan skolor med ett tydligt ledarskap,
inriktning pa basfardigheter samt aterkommande beddmningar, och elevers psykiska hélsa.
Bremberg namner aven tydliga mal, men ocksa aterkoppling till elever pa deras prestationer
samt arbetsro som skyddsfaktorer. De elever som upplever arbetsro i skolan anger oftare god
halsa. Betraffande tydligheten sa gynnar den sarskilt ungdomar som har féraldrar utan lang
utbildningsbakgrund. Ungdomar fran studieinriktade hem klarar sig daremot béttre oberoende
av den pedagogiska utformningen i skolan. Utover de skolfaktorer som namnts ovan menar
Ekstrand (a.a.) att aven elevinflytande och storlek pa klasser utgér skyddsfaktorer. | klasser
med farre dn 20 elever ar risken for introverta problem mindre an i stérre klasser.

Ett begrepp som &r ndrbeslaktat med skyddsfaktorer &r resiliens (resilience). Det som kan
sagas sarskilja resiliens fran skyddsfaktorer ar att den forra mer tydligt fokuserar pa vad som



tidigare betecknades som “maskrosbarn”, d.v.s. barn som trots att de vaxer upp i relativt svara
livssituationer kan bemastra tillvaron och uppratthalla en tillfredsstillande utveckling. Enligt
Borge (2005) avser resiliens att ett barns utveckling ’nar ett tillfredsstallande resultat, trots
att barnet har haft erfarenheter av situationer som innebdar en relativt stor risk att utveckla
problem eller awvikelse” (a.a., sid. 12).° De som valt att forhdlla sig kritiska till
resiliensbegreppet har ansett att det avser ett lagfrekvensfenomen. Dels kravs det att individen
upplever ett allvarligt riskférhallande. Dels kravs det att han/hon hanterar detta forhallande pa
ett kompetent satt. Att dessa bada forhallanden aterfinns samtidigt ar, menar man, relativt
ovanligt. Andra forskare anser emellertid att det inte utgér nagot ovanligt fenomen att barn
utvecklas positivt trots erfarenheter av svara situationer utan att det uppstar som en
konsekvens av processer i barnets grundlaggande adaptionssystem. Det kan da vara fragan om
kognitiva, emotionsreglerande eller beteendereglerande processer, men ocksa i relationen
mellan barn och foraldrar eller i motivationen att lara sig nya saker och att engagera sig i sin
omgivning (Andershed & Andershed, 2005). Masten (2001) har sammanfattat vilka faktorer
som forskningen pekar pa som centrala for resiliens. En viktig faktor ar att barnet har goda
relationer till kompetenta och omtdnksamma vuxna i familjen eller i ndrsamhallet. En annan
faktor &r att barnet har en positiv sjalvbild. Ytterligare andra faktorer som forfattaren ndmner
ar god kognitiv formaga, formaga till sjalvreglering och motivation att fungera i sin miljo.
Mycket av detta utgor enligt Masten komponenter som finns i ordindra mellanménskliga
processer mellan exempelvis foraldrar och barn. Om man sammanfattar det som atergivits
ovan kan det se ut som foljer i tabla 1 nedan.

° Borge refererar har till Rutter, M. (2000). Resilience reconsidered: conceptual considerations, empirical
findings, and policy implications. | Shonkoff, J.P. och Meisels, S.J. (red.). Handbook of early childhood
intervention. Andra upplagan (s. 651-683). Cambridge: Cambridge University Press.
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[} - -y
Omrade Riskfaktorer - | Skyddsfaktorer - | Resiliens - faktorer
faktorer som Okar | faktorer som kan | som mojliggor
sannolikheten for psykisk | motverka en dalig eller | beméstrande av tillvaron
ohilsa bibehalla en god psykisk | trots  relativt  svara
halsa livssituationer.
-Tidiga beteendeproblem -Social kompetens -Positiv sjélvbild
-Impulsivitet -Gott sjalvfortroende -God kognitiv formaga
-Hyperaktivitet -God sjdlvkénsla -Forméga till sjélvreglering
Individ -Dalig jag-kontroll -Positiv attityd -Motivation att fungera in sin
-L4ag sjalvkansla -God kognitiv formaga miljo.
-Stress -God emotionell forméga
-Skolk -Copingférmaga
-Hogt beroende av narstdende -Fysisk aktivitet
-Framtidstro
-Dalig eller bristande | -Narhet i foraldra-barn- | -Goda relationer till kompetenta
foréldrakontakt relationen vuxna i familjen
-Brist pa positivt engagemang -Stod fran foraldrarna
-Bristande foraldratillsyn -Fungerande granser for barns
-Foraldrars reaktion pa skolk beteende
Familj -Strang och  inkonsekvent | -Acceptans och forstdelse fran
uppfostran foraldrar
-Skilsméssa/foraldra-konflikter -Foraldrar med lang
-Ensamstaende foraldrar utbildningsbakgrund
-Ungt foraldraskap
-Lag socioekonomisk status
-Psykopatologi i familjen
-Kamrater som é&r toleranta till | -Goda kamratrelationer
brott -Prosociala kamratrelationer
Kamrater -Kamrater med brotts-
belastning
-Brék med kompisar
-Impopularitet
-L&g skoltrivsel -God relation till larare
-Lag skolambition/motivation -Upplevelse av meningsfullhet
-Laga medelbetyg med skolarbetet
-Daliga fardigheter -Tydligt ledarskap
-Upprepade misslyckanden i | -Inriktning pé basfardigheter
Skola skolan -Aterkommande bedémningar
-Konfliktfyllt forhdllande till | -Arbetsro
larare -Tydliga mal
-L4ga krav i skolan -Aterkoppling p prestationer
-Odemokratiska véarderingar i | -Elevinflytande
skolan -Klasstorlek
-Bullrig och stressig miljo
-Tavlingsinriktad miljo
-Mobbning
-Brist pa samhallsresurser -Goda relationer till kompetenta
-Hog forekomst av vald i och omtdnksamma vuxna i
A A vardagsmiljon narsamhéllet
Narsamhalle -Hog forekomst av alkohol och
droger

Tabla 1. Exempel pa risk-, skydds- samt resiliensfaktorer i forhallande till psykisk ohalsa.

Det forebyggande sociala arbetets utformning

Det forebyggande sociala arbetet kan organiseras pa olika satt. Nar det galler
primérpreventiva insatser, vilka riktar sig till alla individer inom en population utan hansyn
till hog- eller lagriskgrupper, organiseras de manga ganger i form av insatser i narsamhéllet.
Vid interventioner i ndarsamhallet har man ofta forsokt att mobilisera medborgarna for att
arbeta mot en specifik malsattning. Man har ocksa stravat efter att begréansa tillgangen pa
tobak och alkohol. Dérutéver har man manga ganger forsokt att hjalpa unga att utveckla
kunskaper och fardigheter i syfte att leva ett meningsfullt liv, samt att de skall fa mojligheter
att skapa personliga och sociala relationer i samhallet (Ferrer-Wreder et al., 2005). Ett
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exempel pa ett allméanpreventivt program i narsamhallet &r CMCA (Communities Mobilizing
for Change on Alcohol). Syftet var har att, via ett flertal olika metoder, skapa och
vidmakthalla férandringar i alkoholkonsumtion och alkoholvanor. Bl.a. satte man in polisiara
insatser i syfte att forhindra minderdriga att kopa alkohol. Vidare formedlade man utbildning i
hur man kan hantera och sélja alkohol pa ett ansvarsfullt satt. | amerikanska studier som
Ferrer-Wreder refererar till kunde man se att programmet hade storst effekt pa éaldre
tondringar och vuxna. Det skedde t.ex. en minskning av antalet arresteringar p g a
rattonykterhet i de samhallen dar programmet genomfordes. Likasa minskade antalet &ldre
ungdomar (18-20 ar) som tillhandaholl alkohol till yngre ungdomar.

| forhallande till det lokala preventionsarbetet i Umea far forsokskommunsverksamheten
ses som ett exempel pa en bredare samhallsinriktad ansats. Dér arbetar man, genom t.ex.
information, opinion och utbildning, for att mobilisera personella resurser, begransa tillgang
pa alkohol och droger, men ocksa utveckla saval vuxnas som barn och ungas kunskaper och
fardigheter.

Det finns dven manga primarpreventiva insatser som &ar skolbaserade. Angaende
skolbaserade insatser menar Sundell och Forster (2005) att forskningen visar att, betraffande
utatagerande beteenden sdsom aggressivitet och storande beteenden, ar fardighetstraning i
olika former att foredra. De storsta effekterna hade fardighetstraning med KBT.* Darefter
foljde behavior management respektive fardighetstraning utan KBT.'* Ett exempel p& en
primarpreventiv skolbaserad intervention som haft pavisade effekter ar Improving Social
Awareness — Social Problem Solving (ISA-SPS). Programmet fokuserar pa oévergangen
mellan elementary school och middle school, vilket ses som en viktig fas dar det kan uppsta
problem.”> ISA-SPS omfattar sdval insatser for att starka barns sociala kompetens,
beslutsfattande, deltagande i grupper som uppmaérksamhetstraning. Resultat av studier som
granskat effekterna av programmet pekar pa att det minskar saval inatvand problematik som
utatriktade beteenden (Greenberg et al.,2001). Enligt forfattarna reducerade ISA-SPS saval
valdsamt beteende, sjalvdestruktivitet som identitetsproblem.

Nér det galler mer riktade insatser till individer och grupper kan det t.ex. organiseras i form
av institutionsvard men ocksa olika typer av éppenvardsinsatser, vilket ibland har beskrivits i
termer av s.k. hemmaplanslésningar (Forkby, 2005). Oavsett om de tidiga eller férebyggande
insatserna avser institutionsvard eller Gppenvard verkar det finnas ett flertal likartade
egenskaper som ar viktiga att ta hansyn till. Andreassen (2003) har i sin forskningsoversikt
granskat vad som &r viktigt for att astadkomma goda resultat vid institutionsbehandling.
Generellt sett menar Andreassen att institutionsbehandling har visat upp varierande resultat
och att Oppenvarden har battre resultat an institutionsvard. En viktig forklaring é&r
matchningen mellan insatsens utformning och de enskilda ungdomarna. De institutioner som
tar hansyn till risk-, behovs- och responsivitetsprincipen lyckas béattre &n andra institutioner.
Med riskprincipen menas att man bor anpassa insatserna utifran vilken grad av risk som
ungdomarna uppvisar. Hogintensiva insatser bor t.ex. rikta sig till ungdomar med hdg risk for
kriminalitet eftersom det &r den gruppen som forefaller tillgodogora sig sadana insatser i storst
utstrackning. Behovsprincipen avser istéllet att man bor fokusera pa kriminogena behov, d.v.s.
behov som ar mojliga att forandra. Responsivitetsprincipen innebér a sin sida att insatserna

19 KBT (Kognitiv Beteendeterapi) ar en terapiform som riktar uppmarksamheten mot hur manniskors tankar
paverkar beteendet. Huvudfokus finns pa problemldsning har och nu i stallet for orsakerna till problemen
(http://iwww.kbt.nu).

! Forfattarna refererar har till en metastudie som baseras pa 221 enskilda studier kring skolbaserade
interventioner: Wilson, S. J., Lipsey, M. W. & Soydan, H. (2003). Are mainstream programs for juvenile
delinquency less effective with minority youth than majority youth? A meta-analysis of outcome research.
Research on Social Work Practice, 13, 3-26.

12 Gverfort till svenska forhallanden motsvarar Elementary school forskoleklass till och med &rskurs 5 medan
middle school motsvarar arskurserna 6 till och med 8.
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bor anpassas efter ungdomarnas individuella egenskaper och deras personliga inlarningsstil.
Utdver matchningen anser Andreassen att det ar viktigt att insatserna fokuserar pa ett flertal
omraden av ungdomarnas tillvaro. Eftersom relevanta riskfaktorer finns inom ett flertal
omraden — individ, familj, kamrater, skola och narmiljoé — maste ocksa behandlingen rikta sig
mot riskfaktorer pa alla dessa omraden. Det &r ocksa viktigt att institutionerna genomfor
systematisk utvérdering, anvander sig av behandlingsmanualer och handledning.

Néar det galler de metoder som anvands vid institutioner menar Andreassen att de som
fungerar bast for att behandla beteendeproblem ar de som inrymmer en kognitiv komponent,
anvander ett beteendeteoretiskt angreppssatt och fokuserar pa att ungdomar skall lara sig
livsfardigheter. Detta géller saval institutionsvard som éppenvard.

Andershed och Andershed (2005) har i sin kunskapsoversikt riktat uppmérksamheten mot
forebyggande insatser for barn upp till 12 ars alder Har kan man se ett flertal likheter med de
egenskaper som Andreassen pekar pa ovan. Bl.a. menar forfattarna att det ar viktigt med en
tydlig struktur i insatserna, vilka bor vara manualbaserade och stracka sig 6ver en langre tid.
Man bor ocksa rikta insatserna mot specifika risk- och skyddsfaktorer, snarare dn direkt mot
det normbrytande beteendet.

Ferrer-Wreder et al. (2005) gor en genomgripande forskningsoversikt over vilka
preventionsprogram som varit framgangsrika nar det galler barn och unga. Ett omrade som
Ferrer-Wreder berér ar familjeinterventioner riktade till barn, tonéringar, och deras familjer.*®
Forfattarna skiljer mellan tva kategorier av insatser; foraldrautbildning samt familjeterapi.
Foraldrautbildning avser preventionsprogram som visat sig fungera for foraldrar eller
familjer med barn som befinner sig i riskzonen for att utveckla ndgon form av normbrytande
beteende. Familjeterapi avser istallet familjeinterventioner dar man arbetar forebyggande med
barn, tonaringar och/eller foraldrar med en hogre riskniva. Aven om det finns likheter mellan
foraldrautbildning och familjeterapi &r en viktig skillnad att man inom familjeterapi kan
anvanda fler komponenter och dven “skraddarsy” strategier for att arbeta med de behov som
hogriskungdomar och deras familjer har.

Ferrer-Wreder et al. menar att dven om familjeinterventioner i ungdomsaldern ofta
utformas i forhallande till specifika problem har de manga gemensamma komponenter.
Anledningen ar att de utgar fran den litteratur som finns kring risk- och skyddsfaktorer som
har att gora med familjen och 6vergangen mellan barndom och ungdomstid. I framgangsrika
familjeinterventioner med ungdomar betonar man den utvecklingsméssiga forandring det
innebar att unga manniskor utvecklas i riktning mot en okad sjalvstandighet, att de far
komplexa fardigheter och att de likaledes har en dkad interaktion med, och 6kad paverkan av
kamrater och deras varderingar.

Ett exempel pa en fungerande foraldrautbildning & DARE to be you (DTBY). Programmet
riktar sig till riskfamiljer med barn i tva- till femarsaldern. | programmet deltar foraldrarna i
workshops och stodgrupper i syfte att forbattra deras problemlésningsformaga och
uppfostringsmetoder. Aven barnen ar foremal for insatser genom att, bl.a. via lekar och spel,
lara sig viktiga fardigheter. Interventionerna stracker sig dver tva ars tid. | en utvardering
rapporterade de foréldrar som medverkat i programmet forbattrade uppfostringsmetoder och
storre tillit till sin omvardnadsformaga efter ett ars tid. De positiva effekterna kvarstod ocksa
efter det andra aret.

Ett exempel pa en fungerande familjeterapi ar BASIC, vilken riktar sig till foraldrar och
deras barn, i ldrarna 3-10 &r. Aven BASIC innehéller workshops, vilka leds av en terapeut.
Ett annat centralt inslag ar videoinspelningar. Tanken dar att inspelningarna skall visa det
vardagliga samspelet mellan foraldrar och barn for att darigenom kunna askadliggora saval
anvandbara som icke-fungerande uppfostringsmetoder. Utvarderingar av BASIC visar, enligt

13 Utdver familjeinterventioner gor forfattarna aven en omfattande forskningsgenomgéng av andra typer av
preventiva program, exempelvis olika typer av skolinterventioner och interventioner i ndrsamhéllet.
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Ferrer-Wreder et al., pa forbattringar betraffande saval uppfostringsmetoder, samspel mellan
barn och foraldrar, och forbattringar av barns beteende. BASIC utgor ocksa en av de fa
interventioner som pa ett framgangsrikt sétt visat sig fungera utanfor sitt hemland (U.S.A.).

Det sistnamnda satter ocksa fingret pa vikten av att ta hansyn till kontextens betydelse vid
interventioner. Med kontext menas har det dvergripande sammanhang vilket, i detta fall, de
preventiva insatserna ar en del av. Att ett program fungerar i en viss kontext innebér inte med
nagon sjalvklarhet att programmet fungerar i en annan kontext. Ett exempel pa en sadan
kontext utgors av den svenska vélfardsstaten, vilken kan antas skilja sig fran anglosaxiska
lander. Det var ocksa med den utgangspunkten som Sundell et al. (2006) sag ett behov av att
granska hur multisystemisk terapi (MST) fungerar i behandling av ungdomar med allvarliga
beteendeproblem i en svensk kontext.** MST &r en metod som bygger pa socialekologiska och
familjesystemiska teorier. Darigenom omfattas ett flertal viktiga omraden, system, i
ungdomars tillvaro, sdsom familjen, skolan och kamratkretsen. Metoden, som har visat sig
fungera i en amerikansk kontext, har ocksa borjat anvandas alltmer i Sverige, vilket gjort det
befogat att granska hur den fungerar i en svensk kontext. Sundell et al. granskade darfor hur
MST fungerar i jamforelse med mer traditionella insatser i socialtjansten, t.ex. placering,
samtalsstod och/eller familjeterapi. Efter sex manader sag forfattarna forbattringar for de
ungdomar som deltar i MST inom omraden som familjerelationer och ungdomarnas sociala
formagor.™ Férbattringarna visade dock inte upp négra signifikanta skillnader gentemot de
ungdomar som fatt ta del av “traditionell” behandling inom ramen for socialtjansten.

| det lokala preventionsarbetet finns det inom ramen for TILDA-satsningen ett flertal
exempel pa familjeinterventioner. Ett exempel & COPE, vilket &r en foraldrautbildning dar
man arbetar med forhallningssatt och problemlésning inom ramen for foraldraskapet (Sundell
& Forster, 2005).® COPE riktar sig emellertid inte enbart till foraldrar och barn i riskzonen
utan kan dven anvandas som en mer allménpreventiv insats.

Att iscensatta fungerande metoder/program forefaller emellertid inte enbart vara en fraga
om metodernas utformning och innehall. Sambrano et al. (2005) granskade effektiviteten hos
olika preventiva interventioner som fanns med i en femarig studie i USA. Sammantaget
omfattade studien 48 olika program. FoOrfattarna menade att de program som var mest
effektiva uppvisade fem karaktaristika. Utover faktorer som avsag interventionens design —
beteendefardigheter, anvandande av ett introspektivt larande samt metoder som fokuserade pa
att skapa relationer — var implementeringsprocessen viktig. Vid implementeringsprocessen
menade Sambrano et al. att det var viktigt med en hdg programkoherens samt att det fanns en
hog serviceintensitet. Med programkoherens menade forfattarna i vilken utstrackning
programteorin var explicitgjord och anvéndes for att samordna insatserna mot en gemensam
malsattning. Serviceintensitet avsag a sin sida hur manga timmar per vecka som ungdomarna
var involverade i programmet.

3. Teoretiska utgangspunkter betraffande psykisk (o-)hélsa

De teoretiska utgangspunkterna i programskriften innehdller, som beskrivits i inledningen,
fyra olika delar. Deras gemensamma namnare ar att de pekar pad en systemisk ansats i
forhallande till det preventiva arbetet. Betraffande barn och ungdomar betyder det att
utvecklingen av psykisk ohalsa ses som ett kontinuerligt samspel mellan individen (utifran

¥ Ungdomarna i utvérderingen var 12-17,5 &r.

1> 6-manadersuppféljningen utgér endast en delrapportering. Studien, som i dagslaget pagér, kommer aven att
gora en uppfoljning efter 24 manader.

18 COPE ér en forkortning av The Community Parent Education Program.
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dennes individuella forutsattningar) och omgivningen. Det innebar ocksa att iscensattandet
och resultatet av preventiva insatser maste forstas utifran sitt organisatoriska sasmmanhang.

Mer specifikt ar en utgangspunkt att relationen till betydelsefulla aktérer i omgivningen
paverkar i vilken utstrackning barn och ungdomar utvecklar psykisk ohélsa. Ett begrepp som
har haft stor betydelse for att forklara hur barns och ungdomars samspel med omgivningen
bidrar till en utveckling av vad som har beskrivits som utatagerande beteende &r sociala band.
En annan utgangspunkt som &r relevant for att dven forsta introverta problem, och som bérjat
fa en allt storre betydelse i forhallande till preventionsomradet, ar det utvecklingsekologiska
perspektivet (Bronfenbrenner, 1979). Darefter foljer en del som diskuterar iscensattningens
betydelse for ett fungerande preventivt arbete. Inledningsvis satts emellertid psykisk
halsa/ohélsa i en samhallelig och samtida kontext i syfte att tydliggéra hur tid och rum
paverkar forutsattningarna for (unga) manniskors identitetsutveckling.

Det senmoderna samhéllet — nya krav och nya mojligheter

Psykisk ohalsa bland ungdomar ar knappast nagon ny foreteelse. Daremot kan man saga att
saval forutsattningarna for barns och ungdomars identitetsutveckling som de samhaélleliga
forestallningarna om psykisk ohélsa delvis forandrats i det senmoderna informationssamhalle
som véxt fram i kdlvattnet av den industriella epoken (jfr Castells, 2000).

Enligt Ziehe (1994, 2003) har det senmoderna samhéllet inneburit en “kulturell
fristallning”, dar gamla traditioner och normer inte langre géller pa samma satt som tidigare. |
stallet har det 6ppnats upp for en mangfald av legitima férestallningar. Detta innebér att
traditioner for omraden som t.ex. arbete, sexualitet och familjebildning har forandrats i
riktning mot en ny normalitet. Fran att tidigare gatt i “faders och maodrars fotspar” och
darigenom folja en i manga avseenden utstakad “karriarvag” Oppnas det i var samtid
mojligheter att 6verskrida traditionella moénster. Ingen kan vél forneka att vi (i samhallelig
mening) idag har en mer mangfacetterad syn pa familjebildning. Manga (par-)familjer
kénnetecknas, i storre utstrackning an tidigare, av att en eller bada parter tidigare varit gifta
eller sammanboende med andra partners, tidigare parrelationer dar det &ven finns
gemensamma barn med i bilden. En stor del av hushallen bestdr daven av ensamstaende
kvinnor och méan, med eller utan barn. En familjeform som i var samtid utgor en del av
normaliteten dven om det fortfarande finns en norm som talar till forman for den
heterosexuella tvasamheten som det mest efterstravansvarda (jfr Ambjornsson, 2003). Tillika
har foraldrarollen forandrats i sd matto att den innebar kontinuerlig forhandling med saval
barn, partners och/eller aktorer inom valfardsstaten (Hyvonen, 1993).

Den kulturella fristallningen har genom en mer tjbar normalitet &ven inneburit férdndrade
forutsattningar for individers identitetsutveckling, vilket inte minst ar relevant i forhallande
till barn och ungdomar. Enligt Ziehe (1994) har det a ena sidan skapats 6kade maéjligheter att
forma sin egen tillvaro. Fristéllningen har bidragit till en 6kad reflexivitet i och med att
samhéllet ger oss allt fler mojligheter att reflektera dver oss sjalva och vem vi &r. Dessutom
har den inneburit 6kade majligheter att skapa var egen tillvaro. Darutdver har férandringarna
aven bidragit till en individualisering genom mdjligheten att kunna valja inom ett flertal
omraden i tillvaron, t.ex. vilken livsstil man for tillfallet vill anta. Vi blir s.a.s. var egen lyckas
smed. Exempel pa sadana valmojligheter ser man inte minst i skolans vérld. Dér kan man se
att det i saval grundskolans (Lpo 94) som gymnasieskolans (Lpf 94) laroplan betonas att
barnen skall ta ett, utifran alder, okat ansvar och inflytande Gver bade sitt eget larande och
skolmiljon. Man kan ocksa se att mojligheterna att, utifran sitt individuella livsprojekt, vélja
inriktning inom bade grundskola och gymnasieskola okat. Detta blir inte minst tydligt i Umea
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dar det, forutom sex kommunala gymnasieskolor, &ven finns tre riksrekryterande och sex
fristdende gymnasieskolor som profilerar sig pé olika satt."’

Samtidigt kan de nya forutsattningarna, a andra sidan, innebara ckade pafrestningar pa
individen. Exempelvis innebér individualiseringen inte enbart att man kan vélja utan ocksa att
man maste vélja. Det blir, for att anvanda ett existentialistiskt sprakbruk, en fraga om att
skapa framtiden (intet), det som annu inte ar (jfr Sartre, 1964). Darmed kan det uppsta en
existentiell dngest. Vad skall jag vélja och, inte minst, har jag valt "ratt” utifran de
valmojligheter jag har? Det finns m.a.0. en allestddes nadrvarande risk att ”ha valt fel”.
Dérutover innebér (den hypotetiska) mojligheten att skapa sin tillvaro &ven att "glappet”
mellan individens drémmar och de reella mojligheterna utifran individens sociala verklighet
kan Oka. Ett glapp som kan leda till frustration.

Om man anlagger ett lokalt perspektiv ar ett sddant resonemang intressant och relevant i
forhallande till LEVA-undersokningen. Vad betyder det t.ex. for killar och tjejer i Umea med
omnejd att de maste skapa sin framtid i en mangfald av méjligheter dar man inte vet om man
valt ratt eller inte? Vad betyder osédkerheten i forhallande till framtiden for barns och
ungdomars kansla av stress och angest? Och, inte minst, vad betyder synliggorandet av de
hypotetiska mojligheterna att skapa sin egen tillvaro for barn och ungdomar i socialt utsatta
livssituationer? Vilka mojligheter har de att realisera sina drommar, vilket glapp finns det
mellan drommar och reella mojligheter? Fragorna & manga. Min ambition har &r inte att
besvara dem. Snarare att peka pa att samhallsforandringarna har baring in i den lokala kontext
som utgors av Umea med omnejd.

Forandringarna i det senmoderna samhallet forefaller dven ha inneburit att kraven pa
personliga egenskaper hos manniskor, inte minst barn och ungdomar, har forandrats. Dencik
(1995) anvander Tonnies begreppspar Gemeinschaft och Gesellschaft for att beskriva de
forandringar som det senmoderna samhallet inneburit for barns och ungdomars
identitetsutveckling.® Gemeinschaft &syftar en samhallsform som praglas av familjart
forankrade samlivsmonster medan Gesellschaft avser den frie” individen som ingar i en
mangfald av foranderliga, instrumentella, sociala relationer. Enligt Dencik har det
senmoderna samhallet inneburit en rorelse i riktning mot ett Gesellschaft som stéller
manniskorna infor nya utmaningar. Darmed har ocksa kraven pa hur individen "skall vara”
forandrats. Individen maste kunna véxla mellan, och fungera pa, flera olikartade sociala
arenor. Detta kraver i sin tur att individen utvecklar en social och mental kénslighet och
flexibilitet. Psykologiskt sett innebar det, menar Dencik, att det krévs en allt mer 6kad impuls-
och sjalvkontroll. Sadana krav &r inte nagot som avgransar sig till vuxna utan galler &ven barn
och ungdomar. | skenet av detta kan barns tillvaro inom férskolan ses som en forsta lektion i
den civiliseringsprocess” som har som malsattning att barnen skall kontrollera sina affekter
och kansloméssiga impulser.

Om man blickar tillbaka mot det begreppspar, i termer av normbrytande och
normkonformt beteende, som anvants i programskriften &r det inte svart att se parallellen
mellan ett flertal av de krav pa individuella egenskaper som framtrader i det senmoderna
samhéllets kontext och de riskfaktorer som atergivits tidigare i skriften. De krav pa formagor
som det senmoderna samhallet staller kan i manga avseenden ses som det normbrytande
beteendets motsats. Det & med andra ord normkonformt att utveckla en férmaga till social
kanslighet. Man bor ocksa utveckla en impuls- och sjalvkontroll som gor det mojligt att rora
sig mellan olika arenor. Motsatsen, det normbrytande, kommer till uttryck i beteenden sdsom
bristande kanslo- och impulskontroll eller brister i formagan att socialisera med jamnariga

" En utférligare beskrivning av skolornas profilering finns att tillgé via Umed kommuns hemsida:
http://www.umea.se/barnutbildning/gymnasieskola/gymnasieskolor.4.bbd1b101a585d 704800059121 .html
18 Forfattaren refererar har till Tonnies, F. (1887). Gemeinschaft und Gesellschaft. Abhandlung des
Communismus und des Socialismus als empirischer Culturformen. Leipzig.
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kamrater. Beteenden som kan innebéra en 6kad risk for att utveckla en successivt 6kad social
problematik i det senmoderna samhéllet.

Sociala band

En annan utgangspunkt i profilen ar att barns och ungdomars eventuella utveckling av
utatagerande beteende paverkas av vilka sociala band de har till olika aktorer i sin omgivning.
Sociala band avser individers, i detta fall barns och ungdomars, anknytning till betydelsefulla
personer och/eller grupper i omgivningen (Estrada, 1998; Jablonska, 2006).'® Ett perspektiv
som problematiserat den process genom vilket barn och ungdomar utvecklar, uppratthaller
och mojligtvis fordndrar banden till individer och grupper i omgivningen &r den sociala
utvecklingsmodellen (SDM). SDM utgér en syntes mellan tre olika teoretiska ansatser:
kontrollteori, social inl&rningsteori (social learning theory) och differentierad associationsteori
(differential association theory) (Brown et al., 2005) och har ambitionen att férklara
variationer inom omradena alkohol- och droganvandning, vald och problembeteende
(Fleming et al., 2002).

En av den sociala utvecklingsmodellens utgangspunkter &r att individen lar sig
beteendemdnster — prosocialt eller antisocialt — inom olika socialisationsenheter eller grupper.
Med antisocialt beteende avses sadant beteende som &r bortom den normativa konsensus som
finns i ett samhalle betraffande acceptabelt socialt beteende. Ett prosocialt beteende utgor i
stéllet dess motsats, d.v.s. ett socialt beteende som betraktas som socialt acceptabelt i ett
samhalle (Catalano & Hawkins, 1996).%° Exempel pd enheter eller grupper inom vilka
individer lar sig beteendemonster ar familj, skola eller andra samhélleliga institutioner samt
kamrater (Choi, et al., 2005, Kosterman, et al., 2000). Hur den sociala utvecklingen gestaltar
sig paverkas enligt Catalano och Hawkins (1996) av fyra grundldggande processer:

e Mojligheter att engagera sig i prosociala eller antisociala aktiviteter och
umgangeskretsar. Denna process utgar fran antagandet att for att prosocialt eller
antisocialt engagemang skall kunna uppsta maste ungdomen uppleva att det finns
tillfallen att engagera sig.

e Graden av engagemang i prosociala eller antisociala aktiviteter och umgangeskretsar.
Denna process anspelar pa att det inte ar tillrackligt med att det finns tillfallen. Barnet
eller ungdomen maste ocksa veta hur majligheten tillgodoser hans/hennes personliga
intressen. Detta kommer att paverka graden av engagemang, vare sig det ar fragan om
prosociala eller antisociala aktiviteter.

e Grad av konsekvent och fortgaende forstarkning som barnet/ungdomen upplever till
foljd av sina handlingar. Utvecklingen av anknytning och sociala band till den
prosociala varlden beror pa i vilken grad ett prosocialt engagemang och umgange
tillhandahaller en positiv forstarkning. Forstarkningen kan emellertid dven avse ett
antisocialt engagemang. Om barnet/ungdomen upplever att interaktionen med t.ex.
drogmissbrukare och brottslingar ar belénande, man ser fordelar, utvecklas sannolikt
en anknytning till dessa individer och ett engagemang i sadana beteenden. Pa
motsvarande satt som med mgjligheterna att engagera sig sd handlar det om
upplevelser av beléningar. Vad som de facto &r beléningar varierar emellertid med
individuella preferenser. Exempelvis kan en ungdom som d&r engagerad i ett
lagkvalificerat yrke ogilla jobbet och tycka att 16nen ar for lag. P& motsvarande satt

9 Ang8ende sociala band refererar forfattarna har till Hirschi, T. (1969). Causes of delinquency. Berkley:
University of California Press.

2 prosocialt och antisocialt beteende kan sagas utgéra en parallell till det begreppspar, normkonformt respektive
normbrytande beteende, som anvénds i profilskriften.
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kan, enligt mitt formenande, en ungdom som begar brott eller valdshandlingar erhalla
en status som Overvager, eventuella, negativa sanktioner fran vuxna eller
vélfardsstatens sida.

e FoOrmaga att delta i prosociala eller antisociala aktiviteter och umgangeskretsar.
Detta avser kansloméssiga, kognitiva och beteendefardigheter hos barnet eller
ungdomen. Det omfattar darfér mojligheten att identifiera, uttrycka och hantera
kanslor, men ocksa fardigheter att hantera stress eller lasa och tolka koder. Sadana
formagor paverkar i vilken utstrackning barnet eller ungdomen far erfara beléningar
for ett prosocialt engagemang. Darigenom paverkar individuella fardigheter graden av
upplevd positiv forstarkning som ungdomen far fran sitt prosociala engagemang.

Nar dessa socialisationsprocesser ar narvarande och konsekventa sa utvecklas det sociala och
kansloméssiga band och en kénsla av forpliktelse, mellan barnet/'ungdomen och den
socialiserande enheten. Darmed kommer banden att paverka det framtida skeendet genom att
utéva en informell kontroll 6ver barnets/ungdomens beteenden.

Catalano och Hawkins (a.a.) betonar ocksa utvecklingsperspektivet genom att satta in de
sociala utvecklingsprocesserna i séarskilda utvecklingsfaser. | olika faser &r det olika sociala
enheter som paverkar barnens/ungdomarnas utveckling.

Den forsta fasen utgors av forskoleperioden. Hér ar familjen, eller enskilda
familjemedlemmar, den primdra socialisationsenheten, men dven personal inom
barnomsorgen ar betydelsefulla.

Den andra fasen ar lag och mellanstadiet. I denna fas ar hemmet (familjen) och skolan
(lararna) de viktigaste socialisationsenheterna, men aven kamrater borjar fa en kad betydelse.
| skolan kan det handla om hur man skapar mojligheter for barnen att involveras i skolan. Det
kan vara frdgan om akademiska malsattningar. Ett aktivt deltagande i klassrummet utgor
enligt forfattarna ett exempel pa en skyddsfaktor gentemot ett engagemang i ett antisocialt
beteende. Det kan ocksa beréra umgéanget med kamrater.

Den tredje fasen avser hogstadietiden. Har far kamrater och umgéngeskretsar utanfor
familj och skolpersonal en allt storre betydelse som socialiserande enheter. Kamraternas
normer och beteenden paverkar hur barnet/ungdomen agerar. Detta kan fa positiva eller
negativa konsekvenser beroende pd om kamratgruppen har Gvervagande prosociala eller
antisociala varderingar. Andra faktorer som paverkar dr, som i tidigare faser, familjen och
skolan. Darut6ver borjar det ocksa, for forsta gangen, att vaxa fram en medvetenhet om hur
polis och réttssystem efterstravar att uppratthalla de juridiska koderna i samhéllet.

Den fjarde fasen som forfattarna ndmner &r gymnasieperioden. Vid denna tidpunkt har
manga risk- och skyddsfaktorer fér normbrytande beteende redan befasts. Perioden
karaktariseras darfor av faktorer som ar relevanta for att uppratthalla ett prosocialt eller
antisocialt beteende. De sociala enheter som har en central betydelse &r kamrater, skolan och
det juridiska systemet. Aven om familjen bérjar fa en allt mindre betydelse utgér de aven
fortsattningsvis en viktig kraft, inte minst betraffande droganvandning.

Om man betraktar den sociala utvecklingsmodellen i relation till det lokala
preventionsarbetet sia kan den exempelvis vara behjalplig i analysen av LEVA-
undersokningen. LEVA inrymmer, som namnts tidigare, frageteman om olika typer av
utatagerande beteende, men ocksa om barns och ungdomars fritidsvanor och kamratrelationer.
Hér kan den sociala utvecklingsmodellen bidra till analysen av t.ex. i vilken utstrackning det
finns ett samband mellan ett engagemang i prosociala aktiviteter sasom idrott eller kultur och
ett normkonformt beteende. Likaledes kan modellen bidra till tolkningen av hur man skall
forsta eventuella samband mellan graden av normbrytande beteende och umgange med
kamrater med normbrytande beteende.
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Aven om den sociala utvecklingsmodellen pekar pé relevanta aspekter i forhallande till
psykisk ohélsa har den ockséa sina begransningar. Det som, utifran tidigare resonemang i
programskriften, kan sagas om modellen &r att den tenderar att vara "konsblind” eftersom den
inte tar hansyn till introverta problem. Ett teoretiskt perspektiv som i storre utstrackning ar
relevant for saval utdtagerande beteenden som inatvand problematik ar det
utvecklingsekologiska perspektivet.

Utvecklingsekologisk utgangspunkt

Som framgatt ovan ar utgangspunkten att barns och ungdomars eventuella utveckling av
psykisk ohdlsa paverkas av interaktionen med andra méanniskor i omgivningen. Det &r
emellertid inte enbart den direkta interaktion med andra manniskor som har betydelse for
deras utveckling utan dven forhallanden pa andra nivaer i omgivningen. Saval betraffande
risk- och skyddsfaktorer som behandlingsinriktningar har kunskapen om mangfalden av
omraden som paverkar forekomsten av psykisk ohalsa — t.ex. miljo-, familje-, kamrat- och
individrelaterade aspekter — lett fram till att det utvecklats en mer ekologisk forstaelse av
problematiken  kring  prevention (Greenberg et al, 2001). Darfor har det
utvecklingsekologiska perspektivet fatt en framtradande roll.

Det utvecklingsekologiska perspektivet inom preventionsforskningen har vaxt fram utifran
Bronfenbrenners humanekologiska modell (Bronfenbrenner, 1979). Inom utvecklingsekologin
star individens samspel med sin miljo i fokus. I likhet med den sociala utvecklingsmodellen
har tiden, i termer av individens utveckling under livsloppet, en central roll i det att man
betonar att utvecklingen sker som en fortgaende anpassning mellan den véxande individen
och den omedelbara omgivningen Over tid. Denna relation paverkas, utifran
utvecklingsekologin, i sin tur av krafter i mer avlagsna delar av den fysiska och sociala
omgivningen (Andersson, 2002).

Den ekologiska modellen omfattar fyra olika nivaer som utgor det sasmmanhang, den miljo,
i vilken individen utvecklas. De olika nivaerna kan sagas sta i ett invandigt forhallande till
varandra. Nivaerna ligger inte hierarkiskt dver varandra utan de omsluter varandra.

Det finns ett flertal figurer som askadliggjort det utvecklingsekologiska systemets olika
nivaer. Om man, med tids- och utvecklingsaspekten i 4tanke, betraktar det
utvecklingsekologiska perspektivet i forhallande till psykisk ohalsa skulle det kunna beskrivas
pa foljande sétt:.
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Figur 2. Mojliga péverkansriktningar betraffande barns och ungdomars utveckling av psykisk ohilsa i
forhallande till omgivningen. Fritt utifrén Andershed och Andershed (2005).

| figuren avser mikrosystemet den niva dar, i detta fall, barnet eller ungdomen interagerar med
sina narmiljoer, t.ex. familjen, skolan eller fritidsmiljon. Mesosystemet omfattar i sin tur
relationen mellan olika mikrosystem. Det kan t.ex. vara fragan om samarbete mellan
foraldrar, skola, socialtjanst eller forskola (Rasmusson et al., 2004). Inom exosystemet handlar
det om miljoer som barnet/ungdomen inte har direktkontakt med, men som indirekt paverkar
dess utvecklingsmojligheter. Det kan t.ex. avse forélders/-ars arbetsplats/-er, skolans
organisation, kommunala resurser eller lokalpolitik (Andersson, 2002). Makrosystemet asyftar
avslutningsvis samhallsférhallanden, normer och vérderingar pa nationell niva (Andersson,
a.a.). Foljaktligen har vi har att gora med mer generella och institutionella strukturer
(Greenberg et al., 2001).

Det utvecklingsekologiska perspektivet ar, enligt mitt formenande, relevant i forhallande
till merparten av de preventiva insatser som beskrevs i inledningen. Nar det géller LEVA-
enkaten kan den sdgas omfatta frageteman som beror alltifrdn mikrosystemet (t.ex.
familjerelationer) till exosystemet (t.ex. bostadsort/bostadsomrade). Darmed &r det ocksa
mojligt att analysera forhallandet mellan dessa nivder och hur det paverkar barns och
ungdomars psykiska hélsa. P4 motsvarande sétt kan det vara bade intressant och relevant att
problematisera TILDA-satsningen utifran ett utvecklingsekologiskt perspektiv. Som namnts
tidigare & TILDA ett samverkansprojekt mellan olika forvaltningar. Denna samverkan
bedrivs pa bade ledningsnivan och i den operativa praktiken. Utifran ett utvecklingsekologiskt
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perspektiv kan man se ett flertal fragestdllningar som kan vara viktiga att belysa. Hur
paverkas t.ex. mojligheterna att stodja barns och ungdomars psykiska halsa (mikronivan) av
samverkan mellan hem, skola, socialtjéanst etc. (mesonivan) och hur paverkas samverkan pa
mesonivan och, inte minst, barns och ungdomars livssituation av den kommunala
forvaltningens resurser och organisering (exonivan)?

Att iscensétta preventiva insatser

Vad som hamnat i fokus nar det galler preventionsomradet, i likhet med andra omraden inom
socialt arbete, ar vilka typer av insatser som kan vara lampliga att utga ifran i det
forebyggande arbetet. Inom socialt arbete betonar man i allt stérre utstrackning att insatserna
bor vara kunskapsbaserade for att skapa sd goda resultat som mojligt (Socialstyrelsen, 2005b).
Med kunskapsbasering menas att insatserna vilar pa vetenskap och beprévad erfarenhet.
Beprdvad erfarenhet avser i det har sammanhanget att erfarenheten bor vara systematiserad
och dokumenterad. Betréffande den vetenskapliga aspekten anses den s.k. effekttraditionen av
maénga tillhandah&lla den mest efterstravansvarda kunskapen (Roberts & Yeager, 2004).2! Det
finns emellertid dven de som pekar pa vikten av en mer pluralistisk hallning till vad som é&r
efterstravansvérda forskningsdesigner eftersom andra designer kan tillféra andra (kunskaps-
ydimensioner (Alexandersson, 2006; Blom & Morén, 2003). Oavhangigt standpunkt i fragan
forefaller det finnas ett okat fokus pa fragan om kunskapsbasering inom socialt arbete, vilket
ocksa omfattar preventionsomradet. De tidigare namnda kunskapsoversikterna far ses som
exempel pa en stravan efter att gora vetenskaplig kunskap mer tillganglig for det sociala
arbetets praktik.

Vad som inte agnats lika mycket uppmarksamhet nar det géller det preventiva arbetet, men
som visat sig ha en vésentlig betydelse for insatsers resultat ar sjalva iscensattandet. Ett
exempel pa en kunskapsoversikt med relevans for preventionsomradet &r dock Fixsen et al.
(2005), vilka granskat implementering i forhallande till manniskobehandlande organisationer.
Med implementering menar forfattarna de specifika aktiviteter som gors for att en insats eller
ett program skall kunna iscenséttas i praktiken. Med manniskobehandlande organisationer
avses de typer av myndigheter eller organisationer som aterfinns inom den sociala
valfardssektorn, exempelvis utbildning, hélso- och sjukvard och socialtjanst (Hasenfeld,
1992). Utifran kunskapsoversikten askadliggor Fixsen et al. (a.a.) ett antal komponenter (och
deras inbordes forhallande) som kan vara viktiga att ta hansyn till for att astadkomma goda
resultat vid implementering av program eller metoder. De komponenter som forfattarna
namner ar:

e Rekrytering av personal — Rekryteringen av personal kan dels avse utbildning, dels
faktorer som kan vara svara att "trana in”. Exempel pa sadana faktorer ar personalens
kunskap om faltet”, vilja att lara och engagemang.

e Traningsmojligheter innan iscensattandet — Det ar viktigt att den blivande personalen
inforlivar kunskaper om bakgrunden till programmet och att de har kunskaper om den
teoretiska och vardemassiga grund som arbetet utgar ifran. Dessutom omfattar
traningen att metodens/programmets nyckelkomponenter introduceras och att

2! Roberts & Yeager menar att olika typer av studier har varierande nivaer av evidens. Den framsta nivan utgérs
av meta-analyser och randomiserade kontrollstudier (RCT) dar det ingar ett flertal forskarlag. P4 den andra nivan
finns enskilda RCT-studier. Den tredje nivan avser okontrollerade forsok eller observationsstudier, uppfattningar
fran respekterade auktoriteter inom ett omrade som baseras pa kliniska erfarenheter, deskriptiva studier eller
rapporter kring vilka det finns en konsensus om bland experter inom omradet. Den fjarde och sista nivan asyftar
anekdotiska fallstudier, osystematiska kliniska observationer eller deskriptiva rapporter pa ett enskilt
forskningsobjekt.
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personalen far majligheter till 6vning och feedback i en trygg 6vningsmiljé innan
metoden praktiseras i det operativa arbetet.

e Kontinuerlig konsultation och handledning — Nya metoder kraver enligt forfattarna
beteendeforandringar hos saval praktiker, ledning som administrativ personal. Den vag
som ar lampligast for att uppnd sadana forandringar &r kontinuerlig traning och
handledning i praktiken eftersom det ar dar som den mesta inlarningen sker. Detta
galler fragor som t.ex. bedémning av olika situationer eller beteenden men ocksa
utformning av behandlingsplaner.

e Utvardering — Utvérdering avser for det forsta en granskning av den operativa
personalens prestationer. En sadan granskning utgor en feedback till ledningen om
saval hur implementeringen fortskrider som hur anvandbar/fungerande tréaningen och
handledningen ar. For det andra avser utvarderingskomponenten en granskning av
prestationerna hos organisationen som helhet under implementeringsprocessen.
Forfattarna bendmner detta som programutvardering.

e Administrativt stod.

e Systeminterventioner — avser strategier for att arbeta med externa system for att
darigenom sakra tillgang till de finansiella, organisatoriska och manskliga resurser
som behdvs for att stddja praktikernas arbete.

De sistndmnda faktorerna — utvardering, administrativt stod och systeminterventioner — satter
ocksa fingret pd hur sjalva implementeringsprocessen i praktiken ar beroende av det
organisatoriska sammanhang i vilket insatserna ingar. Darfér menar Fixsen et al. att man
maste ta hansyn till saval organisatoriska villkor som det mer Gvergripande sammanhanget.
Forfattarna skiljer darfor mellan kdrnkomponenter vid implementeringen i det operativa
arbetet, organisatoriska faktorer samt omgivningsfaktorer. Karnkomponenter asyftar faktorer
som utbildning/tréning, handledning och granskningar/métningar av den operativa
personalens prestationer. Exempel pa organisatoriska faktorer &r rekryteringen av personal,
utvardering av organisationen som helhet samt administration. Med omgivningsfaktorer avser
forfattarna aspekter som politik, kultur och legitimitet. Forhallandet mellan de olika nivaerna
kan illustreras som foljer nedan i figur 3.
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Utbildning/traning, Handledning,
Granskning av prestationer i det
operativa arbetet

\ \
Rekrytering, Program-
utvardering,
Administration

=

Implementeringens
karnkomponenter

Organisationsfaktorer

Omgivningsfaktorer Politik, Kultur,

=) Legitimitet

Figur 3. Forhéllandet mellan faktorer pa flera nivaer, vilka péverkar mojligheterna till en fungerande
implementering. Utifran Fixsen et al. (2005).

Har kan TILDA-satsningen tjanstgora som exempel pa hur de teoretiska utgangspunkterna om
implementering kan vara intressanta for det lokala preventionsarbetet. Som beskrivits
omfattar TILDA ett stort antal olikartade projekt som initierats av ledning och/eller operativ
personal. | forhallande till dessa projekt kan tankarna om olika komponenter vara relevanta
for saval utformning som studier av olika projekt. Vad bor man t.ex. tanka pa vid
rekryteringen av personal? Finns det fungerande konsultation, handledning och traning?
Formar organisationen tillhandahalla nédvéandiga personella och materiella resurser for en
fungerande iscensattning?*

22 Att narma sig iscensattningen i termer av implementering innebér samtidigt att man anammar ett
utifrAnperspektiv dar kunskapen ar ndgot som produceras utanfér och ”importeras” in i organisationen. Darfor
kan det vara pa sin plats att peka pa att kunskapsbasering av, och kunskapsanvindning vid, iscenséttandet av
insatser i socialt arbete, har i form av preventiva insatser, dven kan ta sin utgangspunkt i kunskap som
produceras i den lokala praktiken. D& &r det snarare fragan om ett inifranperspektiv an ett utifranperspektiv.
Blom et. al. (2006) gor en distinktion mellan dokument utifran och dokument inifran. Det forra refererar till
kunskap som produceras utanfor den egna verksamheten, exempelvis inom akademin, och som sedan importeras
i praktiken (utifranperspektiv). Det senare avser istéllet kunskap som genereras ur den egna vardagspraktiken
genom att kunskapsbildningen integreras i verksamhetens organisering (inifranperspektiv). Denna
kunskapshildning forutsatter, enligt forfattarna, ett vaxelspel mellan en dokumentation pa individniva och
generalisering till grupp- och verksamhetsniva.
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4. Avslutande reflektioner

Nar man blickar tillbaka mot forskningsgenomgangen kan man se att mycket av den tidigare
forskningen om forebyggande socialt arbete har fokuserat pd risk- och skyddsfaktorers
betydelse for individers eventuella utveckling av psykisk ohélsa. Forskningen har &ven riktat
uppmarksamheten mot vilka insatser som kan anses bidra till positiva férandringar av barns,
ungdomars och familjers livssituation. Déremot forefaller iscensattningsproblematiken vara
ett omrade dar kunskapen visavi preventivt socialt arbete bor utvecklas.

Ytterligare en reflektion &r att det finns utvecklingsmojligheter nér det galler
begreppsbildningen visavi den problematik som star i forgrunden for det preventiva arbetet.
Som framgatt har mycket av forskningen fokuserat pa prevention av olika typer av utatriktade
beteenden sasom t.ex. kriminalitet, aggressivitet och andra typer av antisociala beteenden.
Sadana uttryck for psykisk ohdlsa ar Overrepresenterade bland pojkar/man medan
flickor/kvinnor ar Gverrepresenterade nar det galler inatriktade problem. Genom ett alltfor
ensidigt fokus pa utatriktade beteenden riskerar man inte enbart att osynliggéra de former av
psykisk ohalsa som dominerar hos flickor/kvinnor utan ocksa de inatriktade problem som
finns bland pojkar/mén. | profilskriften har detta beskrivits i termer av en dubbel
konsblindhet. Risken for konsblindhet var ocksa ett av motiven till att utgd fran begreppet
psykisk ohéalsa nar det galler vilken typ av problematik som huvudsakligen skulle sta i
blickfanget for arbetet inom preventionsprofilen.

Begreppet psykisk ohdlsa ar dock, enligt mitt formenande, inte helt oproblematiskt
eftersom det for tankarna till att en eventuell ohdlsa nddvéndigtvis ar ett uttryck for
egenskaper hos individen (individens psyke). Som framgatt kan man se att barns och
ungdomars halsa i hog utstrackning paverkas av deras interaktion med andra individer i olika
sammanhang (kontexter). Det kan handla om familjesituationen, kamratrelationer eller
skolsituationen, kort sagt, kontexter dar barn och ungdomar interagerar med andra. Darfor kan
det vara viktigt att kontextualisera problematiken. Barn och ungdomar kan, vilket framgatt av
forskningsgenomgangen, ha egenskaper som antingen utgor en risk eller ett skydd i
forhallande till deras hélsa, men det &r manga ganger under sarskilda kontextuella villkor som
problematiken framtrader (jfr. Blom & Morén, 2006). Darfér menar jag att det ar mer relevant
att tala om att forebygga psykosocial ohélsa &n psykisk ohdlsa. Med psykosocial avses har en
betoning av den omgivande miljons betydelse for den personliga identitetsutvecklingen.
Istallet for att fokusera pa livshistorien riktas uppmarksamheten i storre utstrackning mot
livssituationen. Nyckelordet ar darfor snarare “situation” an “personlighet” (Hessle, 1985).
Mojligtvis ar det ett uttryck for detta, att man inom preventionsomradet alltmer kommit att
forespraka ett systemiskt synsatt nar det galler insatsernas karaktar, men ocksa i forstaelsen av
barns och ungdomars problembild. Ett synsétt dar man i hdgre utstrackning betonar att barn
och ungdomar inte ar ett problem utan att de befinner sig i en problematisk livssituation
utifran sina individuella férutsattningar.
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5. Pagaende och planerade projekt inom profilomradet

For narvarande, hosten 2007, finns ett flertal pagaende, planerade och nyligen genomférda
studier inom profilomradet kunskapsbaserad prevention. De presenteras kortfattat i detta
avslutande avsnitt. Det handlar om tva storre projekt i kommunen dar UFFE-medarbetare med
anknytning till preventionsprofilen dr engagerade. Dessa ar den tidigare ndmnda TILDA-
satsningen samt LEVA-projektet. Darutdver finns 6vriga studier av medarbetare inom profilen
samt studentarbeten som avser uppsatser som gors i samarbete med institutioner vid Umea
Universitet.

TILDA-satsningen

e En utvardering av TILDA-satsningen pagar. Utvarderingen omfattar ett urval av
projekt (7st.). Det Overgripande syftet med utvarderingsarbetet ar att granska
genomfdrandeprocessen, men ocksa att studera insatsernas betydelse for berorda
barns, ungdomars och familjers livssituation. En delrapport ar fardigstalld (Hjelte, J.,
2006. Borta bra, men hemma baést!). En slutrapport berdknas vara fardig under juni
2008.

e Péagaende utvardering av faltgruppsprojektet. Projektet ar en social faltverksamhet i
Umea centrum som fokuserar pa att motverka missbruk och kriminalitet bland
ungdomar genom “’stérande” och motiverande inslag i arbetet.

e Pagaende utvardering av projektet Delfinen. Delfinen &r en verksamhet som riktar sig
till barn som bevittnat vald.

LEVA-projektet
e Under varen 2007 publicerades en rapport som ar en fordjupad analys av resultaten i
2005 ars levnadsvaneundersokning (Sjomar, M. et. al., 2007. Maende och vanor bland
unga i Umea. Levnadsvaneundersokningen 2005).
e Under hosten 2007 kommer det att genomféras en  uppféljande
levnadsvaneundersokning.

Ovriga studier
e Utvardering av familjecentralen pa Ershoda. Det Overgripande syftet med
utvarderingen ar att beskriva och granska familjecentralens insatser och aktiviteter.
Detta innebér bl.a. att kritiskt analysera om och pa vilket satt insatserna kan betraktas
som preventiva och hélsofrdmjande, men dven att belysa insatsernas betydelse for de
familjer som kommer i kontakt med familjecentralen.

Studentarbeten
Under varen 2007 gjordes tre C-uppsatsstudier med anknytning till TILDA-projektet.
Uppsatserna skrevs inom ramen for socionomprogrammet vid institutionen for socialt arbete,
Umea Universitet. | dagslaget ar tva av dessa uppsatser fardigstallda.
e StrOmberg, H. (2007). Faltgruppen. Verksamhet, ledstjarnebegrepp och samarbete.
Institutionen for socialt arbete, Umea Universitet.
e Ornberg, D. (2007). Pa vag mot nya mojligheter. En kvalitetsstudie av 1215: s
oppenvard. Institutionen for socialt arbete, Umea Universitet.)
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