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Abstrakt

Bakgrund Barn med funktionsnedséattningar har ofta ett stort natverk av
personer omkring sig och &r i behov av att de samverkar for att fa ratt stod.
Tidigare forskning visar att samverkan &r viktigt men manga ganger svart att
realisera. Forskolepersonal ar betydelsefulla for barnets utveckling men behdver
ofta information kring specifik funktionsnedsattning for att kunna stotta barnet
pa ratt niva. Barnhabiliteringens roll &r att stotta personalen pa forskolor och
ovriga omkring dessa barn. Stédet som ges till férskolorna ser olika ut och beror
pa en mangd faktorer.

Syfte Att undersdka och beskriva forskolepersonalens erfarenheter av att
samverka med barnhabiliteringen.

Metod En intervjustudie med 18 forskolepersonal som har eller har haft kontakt
med barnhabilitering. Kvalitativ innehallsanalys anvandes som analysmetod.
Resultat Studien visade att kontakten med barnhabiliteringen framkallade
tankar och kanslor omkring ansvar och tillit vilket framtradde som ett
overgripande tema. Fyra kategorier och tre underkategorier identifierades.
Resultatet visade att det i manga fall radde brist pa tydlighet bade kring
habiliteringens arbetssatt samt den samverkan man 6nskade uppna mellan
verksamheterna. Det framkom aven goda exempel dér samverkan fungerade

bra och ledde till en utvecklingsmojlighet for barnhabiliteringen, forskolan

och barnet.

Sammanfattning For att forskolepersonal ska se kontakten med
barnhabiliteringen som givande och kunna ta del av den kunskap
barnhabiliteringen har, behdver samverkan mellan verksamheterna fortydligas.
En gemensam plan kring hur samverkan ska planeras, genomféras och
utvarderas behovs. Barnhabiliteringens uppdrag bor tydliggoras och insatsernas
mal beskrivas pa ett satt som forskolan kan ta till sig. Alla forskolor &r olika och
personalen pa varje forskola behover barnhabiliteringens stod pa olika sétt.
Nyckelord Funktionsnedséttning, Kommunikation, Ansvar, Tillit, Samsyn



Abstract

Background Children with disabilities often have a large network of people
around them and are in need of that they collaborate to get the right support.
Earlier research show collaboration is important, but hard to realize. Preschool
staff are valuable for the child’s development, but they often need information
around the specific disability to be able to give proper support. The role of
Children’s Habilitation Centre is to support preschool staff and the rest of the
network around these children. The support given to the preschools look very
different depending on many factors.

Purpose To explore and describe preschool staffs” experience of collaboration
with the Children’s Habilitation Centre.

Method An interview based study involving 18 preschool staff currently in
contact, or have been in contact, with Children's’ Habilitation Centre. A
qualitative content analysis was chosen as analytical method.

Results The study shows that contact with the Children’s Habilitation Center
raises thoughts and feelings around responsibility and trust, which emerged as
an overall theme. Four categories and three subcategories were identified.

The results showed that in many cases there were lack of clarity both about the
Children’s Habilitation Center’s approach and the collaboration with the
preschool staff. Also good examples emerged from the study, where
collaboration worked well and led to a development opportunity for Children’s
Habilitation Center, preschool and child.

Summary For preschool staff to experience a positive contact and be able to use
the knowledge shared by the Children’s Habilitation Centre, the collaboration
needs to be clarified. A mutual plan of how the collaboration should be planned,
implemented and evaluated is necessary. Also the objective of the Children’s
Habilitation Centre must be specified and the purpose of the actions described in
such a way the preschool staff can assimilate them. All preschools are different
and the staff at each preschool needs support from Children’s Habilitation
Centre in various ways.

Key words Disabilities, Communication, Responsibility, Trust, Joined vision
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Inledning

For att barn med sarskilda behov! ska fa basta mojlighet till utveckling behdvs ett
nara samarbete mellan personerna i barnets nérhet, barnets nétverk.
Medlemmarna i natverket behover arbeta tillsammans for att barnet pa ett bra satt
ska kunna utvecklas utifran sina forutsattningar. For att detta ska vara mojligt
kravs kunskap om hur olika delar av natverket ser pa barnets mojligheter och
vilka mal man stravar mot. Samarbetet bor utga fran barnets behov och
fortlépande utvérderas for att se att insatserna och resurserna som ges ar
tillrackliga och utifran barnet de mest lampliga. Samverkan mellan olika parter
sa som forskola och barnhabilitering ar darfor betydelsefulla for barnets
utveckling och bor grundas i en samsyn dér parterna delger varandra sina olika
kunskaper och erfarenheter for att ge barnet basta mojliga utgangspunkt.

Hur denna samverkan ska utformas och fortlépa blir ett gemensamt ansvar med
barnet i fokus.

Mikaela Ljusterlind, sjukgymnast Sollentuna barnhabilitering

1 Syftar pa barn inskrivna i barnhabilitering



1 Bakgrund

1.1 Barnhabilitering

Ordet habilitering kommer fran latinets “habilis” som betyder "att gora skicklig".
Habilitering star for den verksamhet som ger stod till barn och vuxna med
funktionsnedsattningar och som en beteckning for ett kunskapsomrade (Carlhed,
2007). Socialstyrelsen bendmner habilitering som: “Insatser som ska bidra till
att en person med medfodd eller tidigt forvarvad funktionsnedséattning, utifran
dennes behov och forutsattningar, utvecklar och bibehaller basta méjliga
funktionsformaga samt skapar goda villkor for ett sjalvstandigt liv och ett aktivt
deltagande i samhdllslivet” (Socialstyrelsen, 2008).

Barnhabiliteringar vander sig till barn och ungdomar 0-16 ar med varaktiga
funktionsnedséttningar. Kontakten med barn- och senare vuxenhabiliteringen
fortloper darfor ofta under hela livet. Barnhabiliteringens arbete bygger pa ett
tvarprofessionellt perspektiv i team dar man ser till barnets medicinska,
pedagogiska, psykologiska och sociala behov i ett livsperspektiv. Insatserna som
ges utgar fran varje enskild individs behov. Syftet &r att insatserna ska bidra till
ett fungerande vardagsliv, livskvalitet och delaktighet specifikt for varje barn och
dess familj (Habilitering & Halsa, 2015).

Yrkesprofessionerna i habiliteringsteamen ger, med sina specifika kunskaper rad
och stdttning kring vilka insatser som ar relevanta for det specifika barnets
utveckling (Socialstyrelsen, 2008).

Tillsammans med familjen upprattas en vardplan dar aktuella insatser och
atgarder planeras under en bestamd tidsperiod. Barnhabiliteringen samverkar
ocksa med en mangd aktorer runt barnet daribland forskolor. Férutom insatser i
hemmet och pa habiliteringscentret ges ocksa insatser i barnets vardagliga miljo
pa forskolan/skolan.

1.1.1 Professionsperspektiv

Inom barnhabilitering utgar arbetet fran att barnet ska kunna vara delaktig i sitt
eget liv och ha samma majligheter som barn i motsvarande alder. Arbetet
innefattar behandling, traning och inlarning av olika funktioner, aktiviteter och
delaktighet. Bred kunskap och initiativrikedom kravs for att finna ratt vagar att
motivera och stotta barnet i detta (Habilitering & Hélsa, 2015). Psykolog,
kurator, logoped, arbetsterapeut, specialpedagog och sjukgymnast skapar ett
habiliteringsteam dar alla har sin yrkesspecialitet men arbetar tillsammans utifran
samma vardegrund. Barnet ses som en helhet dér de olika specialiteterna behdvs
I olika stor utstrackning under utvecklingen (Habilitering & Hélsa, 2015).

Sjukgymnastens utgar fran kroppen i sitt arbete. Bade den rent fysiska
kroppen men ocksa den kognitiva och emotionella upplevelsen av sin kropp



(Broberg & Tyni-Lenné, 2010). Barn med funktionsnedsattningar har oftast inte
samma utgangspunkt inom dessa omraden och behdver stéd av sin omgivning att
bade forsta och anvanda kroppen pa ett &ndamalsenligt sétt. Sjukgymnasten
arbetar inte langre enbart som behandlare utan mer konsultativt till barnet sjalv
och dess natverk. Att pa ett lattforstaeligt satt na fram med den specifika kunskap
sjukgymnasten har om kroppen och &ven kunna beskriva syfte och mal med
insatserna ar minst lika viktigt som behandlingen i sig. Det konsultativa sattet
och bemd@tandet har utvecklats och inom barnhabiliteringen krévs ett tydligt
engagemang fran alla runt barnet for att insatserna ska ha den effekt som 6nskas.
Sjukgymnasten har darfor en viktig roll i motet, inte bara med barnet utan &ven
med alla runt barnet.

1.1.2 Paforskolan

Barn tillbringar stor del av sin vakna tid pa forskolan och dar sker mycket av
barnets utveckling i samspel med omgivningen. Omgivningens roll &r bland
annat att underlatta inlarningen, forsta problem och motivera barnet att samla nya
erfarenheter. Det ar viktigt att barnet sjalv far vara problemldsare och ha
mojlighet att Ova pa nya fardigheter med stod av omgivningen (Lowing, 2010).
Flera projekt har visat att malinriktad traning i vardagen har stor effekt for
utvecklingen hos barn med funktionsnedséttning. Arbetssatt som engagerat
natverket kring barnet har gett goda resultat och ar darfor en av de
evidensbaserade insatserna som barnhabiliteringen utgar ifran (Ekstrém Ahl,
1999; Bexelius, 2010; Lowing, 2010). Med dessa lardomar i ryggen vill
barnhabiliteringens personal komma ut till barnets vardagsmilj6, man vill
forankra traningen i vardagen genom att ge forskolans personal verktyg att stotta
barnet. Vilka ur habiliteringsteamet som besoker forskolan beror pa barnets
specifika behov. Habiliteringspersonalen gér under besok pa forskolan
observationer i barnets vardagsmilj6 for att se hur man kan underlatta lek,
samspel, kommunikation etc. Forskolans personal delger samtidigt sin bild av
hur barnet kan tillgodogéra sig forskolans aktiviteter samt vilket stdd man har
behov av for att barnet ska kunna vara delaktig i verksamheten.

Kunskapsoverforingen mellan barnhabiliteringen och forskolan bor alltid
ske sa att bada parter ar delaktiga och har mojlighet att ge sin bild av barnet.
Genom att vdga samman dessa kan gemensamma insatser for att framja barnets
utveckling skapas (Ingvarsson, Parsmo, & Spangberg, 1998). Férutom att traffa
barnet och vara med i verksamheten pa forskolan deltar habiliteringspersonal i
samverkansmoten med personal fran forskolan. Vid dessa moten kan aven
representanter fran sjukvard, kommun, narstaende m.fl. delta, allt for att finna en
gemensam bild och kunna ge det stéd som kréavs under barnets dagar pa
forskolan.



1.2 Samverkan

Samverkan likstélls ofta med ord som samarbete, gemensamt upptradande och
samsyn. Samtidigt finns det delade meningar om vad samverkan ska innebdra
och vad som hindrar eller mojliggér samverkan mellan olika verksamheter.
Beroende pa vem som anvander ordet och i vilket ssmmanhang finns ett flertal
olika definitioner. Samverkan kan definieras som “medvetna malinriktade
handlingar som utférs tillsammans med andra i en klart avgransad grupp
avseende ett definierat problem och syfte ” (Danermark, 2005) eller som
“overgripande gemensamt handlande pa organisatoriskt plan for ett visst syfte”
(Socialstyrelsen, 2015). Det betonas &ven att samverkan alltid handlar om att
samverka om nagot och det &r detta som genererat ett samverkansbehov
(Danermark, 2004). Samverkan sker ofta i samarbete med andra instanser an den
man sjalv tillhor, dessa har da vanligast en annan kompetens, samt arbetar utifran
andra styrdokument (Danermark & Kullberg, 1999).

Danermark ndmner 3 olika faktorer som &r av stor vikt vid samverkan:
organisatoriska former, regelsystem och kunskapstraditioner.

Han menar att personkemi har en betydande roll vid samverkan men inte ska
Overdrivas utan att struktur och organisation i verksamheten kommer vara det
som mest paverkar hur samverkan fungerar (Danermark B. , 2004, 2005).

Dessa komponenter ndmner dven Jakobsson & Lundgren men bendmner dem
som styrning, struktur och samsyn. Styrning kan da ses som den mest centrala
delen dar ledningen i en verksamhet tar en aktiv roll for samverkan och pa sa sétt
paverkar 6vrig verksamhet till att ocksa vilja vara aktiva i denna process.
Samverkan maste helt enkelt legitimeras av ledningen och aven féljas upp av
densamma (Jakobsson & Lundgren, 2013). Manga ganger da samverkan ej
fungerar finns heller ingen stéttande ledning utan de som utsetts till att samverka
med en annan verksamhet lamnas sjalva. Orsakerna till detta kan vara manga
men bade okunskap, tid och ointresse hos ledningen &r tydliga faktorer
(Danermark, 2005).

Det behover ocksa finns en struktur, att man vet varfér man ska samverka
och om vad. Den tredje komponenten & samsyn kring uppdraget, i detta fall
barnet. Det kravs kunskap kring vad malet med samverkan &r och framforallt
vems mal det ar. En viktig forutsattning med denna samsyn ar att det mellan
olika yrkesprofessioner finns en forstaelse for varandras kompetenser, att man
ké&nner till varandras synsétt och att man kommunicerar kring dessa (Danermark,
2004; Socialstyrelsen, 2008; Jakobsson & Lundgren, 2013).

Da barn med séarskilda behov oftast har ett stérre natverk omkring sig och ar i
storre behov av stod fran olika instanser blir samverkan mellan dessa &nnu
viktigare och i manga fall nédvandig for barnets utveckling.



1.2.1 Samverkan kring barn i behov av sarskilt stéd (BUS)

Kommunférbundet Stockholms 1&an (KSL), kommunerna i Stockholms lan och
Stockholms l&ns landsting (SLL) har tillsammans arbetat fram en gemensam
Overenskommelse, BUS (barn och unga i behov av sarskilt stod). Arbetet att ta
fram 6verenskommelsen har letts av BUSSAM, en lans6vergripande
chefstjanstemannagrupp for samverkan kring barn i behov av sérskilt stod.
BUSSAM ansvarar ocksa for att folja upp samverkan kring dessa barn for att se
behov och brister i samverkan (Kommunférbundet Stockholms l&n, 2013).
BUS-6verenskommelsen omfattar barn upp till 18 ar i behov av sarskilt stod fran
kommunala verksamheter, enskilda forskolor/skolor och landstingets
verksamheter. Overenskommelsen riktas framst till ledningen inom
verksamheterna och utgar fran lagar, forfattningar och foreskrifter. Respektive
huvudmans ansvar finns angivet och varje huvudman &r skyldig att félja denna
och samverka pa ett satt sa att inget barn blir utan det stéd som hen har rétt till
(Kommunfdrbundet Stockholms 1&n & Stockholms l&ns landsting, 2012).

Syftet ar att tydliggora ansvaret och beskriva gemensamma utgangspunkter
och strukturer kring samverkan. Malet &r att snabbt tillgodose behovet av insatser
och att dessa ar val anpassade utifran barnet/ungdomen. De verksamheter som
ingar i dverenskommelsen ar modrahalsovard, barn- och ungdomspsykiatri,
socialtjanst, barnhalsovard, barn- och ungdomsmottagning, barn- och
ungdomshabilitering, férskola och skola (KSL & SLL, 2012). Att utarbeta ett
dokument som beskriver hur alla verksamheter pa béasta satt ska samverka &r inte
majligt. Overenskommelsen ar darfor tankt att tillsammans med andra riktlinjer
och dverenskommelser vara ett stod i det gemensamma arbetet mellan
kommunens och landstingets verksamheter (Akerlund, 2000). Samtliga
kommuner i Stockholms Ian och Stockholms l&ns landsting antog under hdsten
2012 den nya BUS-6verenskommelsen (KSL & SLL, 2012).

1.2.2 Kommunikation

| motet mellan manniskor 6verfors information pa en mangd olika sétt, att
kommunicera innebér att nagot ska bli gemensamt (Nilsson & Waldermarson,
2007). Att kommunicera kan ocksa definieras som en kontinuerlig process dar
man uppratthaller och férandrar arbetet genom att kommunicera bade internt och
externt. Vid samverkan blir kommunikationen en betydande del d&r det inte bara
handlar om éverforing av information, utan ocksa formedling av idéer, attityder
och kanslor ifran en person eller en grupp till en annan (Jacobsen & Thorsvik,
2008). Samma forfattare betonar att kommunikation &r avgorande for hur val

en verksamhet fungerar (Jacobsen & Thorsvik, 2008). Om det finns en stark
intern kommunikation inom en organisation kan det lyfta verksamheten som
helhet. Detta da en fungerande intern kommunikation skapar en samlad kénsla
av delaktighet vilket i sig skapar motivation hos de inblandade (Larsson, 2001).



Nar dessa verksamheter sedan kommunicerar med andra i exempelvis
samverkansprojekt kan denna motivation paverka hur samarbetet fortléper
(Jacobsen & Thorsvik, 2008).

I boken Kommunikation i organisationer beskrivs skillnaden mellan att
kommunicera for att ”overfora ett budskap” jamfort med att “dela ett budskap .
Vid ett overforande av budskap star mottagaren mer passiv och syftet ar da att
paverka mottagaren att andra asikt, sitt beteende eller fa mer kunskap. Genom
att dela budskapet menar man i samma bok att kommunikationen blir mer &n
bara en informationsspridning. Istéllet laggs tyngden pa att tillsammans,
mottagare och sandare skapa ett samtal dar man satter upp gemensamma mal etc.
(Heide, Johansson, & Simonsson, 2013). Inom forskningen menar man att bada
dessa behdvs men att problemet &r att kommunikation som éverforing oftast ar
dominerande vilket leder till att man tappar uppbyggandet av en samverkande
allians (Heide, et.al, 2013). Kommunikationsproblem kan uppsta bade mellan
ledningen och anstéllda, bland anstéllda men aven mellan de samverkansparter
en verksamhet har (Jacobsen & Thorsvik, 2008). Manga kommunikationsmissar
grundar sig i att personer upplever att de far for lite eller for mycket information.
For lite leder till att man inte k&nner sig delaktig, att informationsbristen gor att
man inte kan ta beslut eller forstar vad man forvantas gora. Att istéllet fa for
mycket information kan leda till svarighet att salla och att forsta innebord och
syfte (Larsson, 2001). Vid samverkan med andra blir det darfor betydelsefullt att
hitta en lagom och tydlig niva pa kommunikationsméangden, framférallt da
informationen berér amnen och omraden som den verksamhet man samverkar
med inte fullt ut kanner till (Larsson, 2001).

Bade i forhallande till sin ledning, till de egna kollegorna och till andra
verksamheter &r det ocksa vanligt att kommunikationen blir dalig da man vet for
lite om varandras arbetsséatt (Jacobsen & Thorsvik, 2008). For en effektiv
kommunikation behéver man komma dverens om pa vilket satt man ska arbeta
tillsammans, att definiera detta handlar bland annat om vem som ska ha rétt att
krava vad, hur mycket och av vem i olika situationer. Det klargor helt enkelt
vilket forhallningssatt man har till varandra och ar viktigt for att man ska kunna
ge stéd och hjélpa varandra i arbetet (Nilsson & Waldermarson, 2007).

1.3 Tidigare studier

Studier om samverkan kring barn med sarskilda behov har visat en stark tro pa
att samverkan ar vardefullt men att det ofta ar svart att realisera de intentioner
som finns. Ambitionen att samverka finns men deltagarna i studier uppger att
kulturella, strukturella och organisatoriska hinder forsvarar (Lundgren &
Persson, 2003). En viktig forutsattning som framkommit ar att bada parter maste
uppleva att man tjanar pa att samverka och far gehor for egna insatser. Det kréavs
motivation dar bada parter ger och tar, arbetet maste generera ett mervérde och



de olika verksamheterna bor komplettera varandra, inte ersatta varandra
(Jakobsson & Lundgren, 2013).

Nar man utvarderar verksamheter dar man satsat specifikt pa samverkan
kring barn och unga har goda resultat erhallits. En viktig slutsats bland dessa ar
att samverkan mellan olika aktorer verkar ge snabbare och tydligare insatser och
darmed resultat for barnen. Detta ar en viktig notering da samverkan i sig inte ar
malet utan de resultat som samverkan kan bidra till (Skolverket, 2010).

Det finns ett antal studier omkring samverkan kring barn och unga i behov av
sarskilt stod, bland annat inom skolan, socialtjansten och familjecentraler
(Glenny, 2005; Hjortsjo, 2006; Bengtsson & Asbrink, 2010). Habiliteringens
samverkan med dessa och andra aktorer har studerats i liten grad och fa, om
nagon har studerat barnhabiliteringen ur forskolepersonalens perspektiv varfor
detta ar nagot som kan lyfta fram nya erfarenheter och synsatt.

1.4 Forforstaelse

Den framsta anledningen till att studera just forskolepersonalens erfarenheter ér
att kunskap om dessa erfarenheter kan bidra till forandringar i hur samverkan
mellan forskola och barnhabilitering fungerar vilket pa sikt skulle kunna ge
vinning till det specifika barnet.

Jag tréffar barn med funktionsnedséttningar i olika sammanhang. | arbetet
som personlig assistent ser jag ur familjens synvinkel vikten av att barnet genom
forskolepersonalen far verktyg att utvecklas under sina dagar pa forskolan. Att
familjen kanner trygghet i att forskolan far stod fran barnhabiliteringen att ge
honom samma méjligheter som sina kompisar. Som sjukgymnast pa
barnhabiliteringen besoker jag dagligen forskolor for att tillsammans med
personalen hitta satt for aktuellt barn att kunna vara delaktig och inkluderas i
forskolans mal och aktiviteter. Hur samverkan fungerar skiljer sig mycket mellan
olika forskolor. Efter besok pa forskolor uttrycker habiliteringens personal
inklusive jag sjalv att det manga ganger &r svart na fram med information och
stod. Vad detta beror pa har diskuterats mycket och fran habiliteringens hall
Onskar man hitta satt som bidrar till att samverkan blir enklare och mer effektivt.

1.5 Problemformulering

Denna studie ska ge en tydligare bild av forskolepersonalens erfarenheter kring
barnhabiliteringens arbete, hur samverkan fungerar och skulle kunna fungera
framdver. Kunskap om dessa erfarenheter kan ge en 6kad mojlighet for fler barn
att fa det stod de har behov av under sina dagar pa forskolan.



1.6 Syfte

Att undersdka och beskriva forskolepersonals erfarenheter av att samverka med
barnhabiliteringen.

2 Metod

2.1 Design

Studien var en deskriptiv intervjustudie med en kvalitativ ansats.
Kvalitativa metoder anvénds for att fa kunskap om manskliga erfarenheter,
upplevelser, tankar, attityder, motiv och forvantningar i relation till olika
fenomen (Graneheim & Lundman, 2008), i det har fallet forskolepersonals
erfarenheter av samverkan med personal fran barnhabiliteringen.

2.2 Deltagare

Vid kvalitativa studier valjs deltagarna oftast genom strategiskt urval vilket
innebar att ett antal variabler med studiens syfte som utgangspunkt valjs ut.
Utifran dessa gors sedan urvalet for att fa en heterogen grupp av deltagare och pa
sa satt en variation i materialet (Trost, 2005). Variationsbredden ger méjlighet att
samma fenomen beskrivs pa olika sétt. D& malet ar att forsta snarare an forklara
ar det strategiska urvalet en bra utgangspunkt vid den kvalitativa forskningen
(Malterud, 2009).

Exklusionskriterie var forskolor i den kommun forfattaren sjalv var ansvarig
sjukgymnast. Intervjuer pa dessa forskolor kunde paverkas av att personalen
kande forfattaren. Vid ett habiliteringscenter i Stockholms omgivning ombads
darmed 6 av 7 team att valja ut 4-6 forskolor man hade kontakt med.

For att kunna fa en variation av erfarenheter och upplevelser uppmanades teamen
att valja forskolor fran olika omraden, med olika inriktning, utbildning etc.
Teamen 6verlamnade forskolornas kontaktuppagifter till studiens forfattare utan
att ange vérderingar om de specifika forskolorna (bilaga 1).

Forfattaren kontaktade forskolecheferna pa 24 av 25 forskolor. En forskolechef
kunde aldrig nas varpa denna forskola foll bort. Alla tillfragade chefer godkéande
studiens syfte och forfattaren skickade ut informationsbrev till personalen pa 24
forskolor (bilaga 2). Forskolepersonalen kontaktades och 22 forskolor énskade
delta i studien.



2.2.1 Bortfallsanalys

Av 24 forskolor tackade tva nej. En pga. en véldigt kort kontakt med
barnhabiliteringen da barnet slutat. Den andra forskolan tackade nej utan att ange
orsak. En av de genomférda intervjuerna transkriberades aldrig utan plockades
bort da ingen av nuvarande personal hade haft kontakt med barnhabiliteringen.
Tre intervjuer genomfordes aldrig da personalen hade svart att fa tid och
forfattaren kande att informationen som inhamtats fran ovriga 18 var tillracklig.

Tabell I. Deltagarnas bakgrundsfakta

Variabel Antal
Kon

Kvinna 18
Man 0
Etnicitet

Svensk 15
Annan 3

Arbetslivserfarenhet
Antal &r i yrket (15 av 18 svarar)

1-10 3
11-20 5
21-30 5
>30 2
Typ av forskola

Kommunal 12
Privat 6
Utbildning

Forskolelarare 15
Barnskoétare 3

Ovriga utbildningar som namndes:
Montessorilarare

Lekterapeut

Forskolechef

Larare for yngre aldrar

Specialpedagog

Handledarutbildning inom skola férskola
Vidareutbildningar om barn i behov av sarskilt stod
Vidareutbildning om barn med speciella behov
Platsansvarig

Human Resources management
Arbetsplatsledare

2.3 Datainsamling

Datainsamlingen skedde med hjalp av semi-strukturerade intervjuer som
spelades in pa band. Intervjuerna genomfordes pa forskolan i ett av personalen
utvalt rum. Intervjuerna foljde samma mall och ordningsféljd genom en



frageguide. Denna utgick fran studiens syfte och var upplagd sa att stérre 6ppna
fragor smalnades av med mer specifika fragor (bilaga 3). Intervjuerna foljde i
och med guiden samma grund men utvecklades med individuella foljdfragor.

Forskolepersonalen fyllde i Informerat samtycke (bilaga 4) och fick sedan
besvara allmanna fragor om sig sjalva, utbildning, arbetslivserfarenhet. Intervjun
inleddes darefter med fragan: “Vad vet du om barnhabilitering?” darefter togs
fragor om kontaktvagar, delaktighet, fordelar, svarigheter och forvantningar pa
samverkan upp. Studiens forfattare stallde foljdfragor som “Aur menar du, kan
du utveckla det, beritta mera” och beroende pa vad forskolepersonalen valde att
prata om och fokusera kring stéalldes mer individuella féljdfragor for att fora
samtalet framat. For att fa mer utvecklande svar anvande forfattaren dialogisk
validering vilket innebar att lyssna aktivt och validera att man forstatt ratt genom
att kort ssmmanfatta svaret som erhallits (Malterud, 2009). Forfattaren styrde
samtalet i sa liten man som mojligt och lat istéllet forskolepersonalen prata fritt
utifran hur denna tolkade och upplevde fragan som stéllts.

For att testa frageguiden gjordes en pilotintervju pa en forskola. Detta for att
finna svagheter i intervjufragorna och ge forfattaren majlighet att utfora en
intervju och dérefter kunna forandra och forfina sin roll som intervjuare.
Pilotintervjun anvandes ej i resultatet. Arton intervjuer anvandes i resultatdelen.
Intervjuerna var mellan 17-48 minuter langa.

2.4 Dataanalys

Intervjumaterialet har analyserats med kvalitativ innehallsanalys. Det &r en
metod med bredd som kan anvéandas bade inom kvantitativa och kvalitativa
studier. Metoden anvénds ofta inom forskning kring beteende-, kommunikations-
och vardvetenskap och tillater forskarens egen tolkning (Graneheim & Lundman,
2008). I innehallsanalys bryts den aktuella texten ner i mindre enheter med
innehall relaterat till studiens syfte. Analysen fortskrider sedan i att organisera
och kategorisera innehallet med mal att upptéacka likheter och skillnader
(Graneheim & Lundman, 2004).

Studien har utgatt fran en induktiv ansats vilket innebar att slutsatser
utvecklats fran det specifika till det generella. Inga teorier eller forutbestamda
kategorier anvandes i analysen av data utan materialet har styrt och paverkat hur
analysen fortskridit. Induktiv ansats ar den vanligaste metoden vid kvalitativa
studier (Burnard, Gill, Stewart, Treasure, & Chadwick, 2008; Malterud, 2009).

Analysen har utgatt ifran innehallsanalys enligt Graneheim & Lundman (2008)
dar kondensering och kategorisering ar centrala begrepp. Intervjuerna

transkriberades och darefter bearbetades materialet utifran nedanstaende steg:

e Varje intervju lastes igenom for att finna en grov struktur for vad texten
handlade om.
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e Meningsbarande enheter formades, betydelsefulla delar av texten som
var kopplade till studiens syfte.
e De meningsbharande enheterna kondenserades sedan till mindre enheter
och vidare till koder.
e Synonyma koder grupperades med varandra for att bilda kategorier.
Dessa sammanfattade meningen i vad som sagts och fungerade som svar
pa studiens syfte. Koderna inom varje kategori liknade varandra samt
skiljde sig i jamforelse med de 6vriga kategorierna. Kategorierna utgjorde
intervjuernas manifesta innehall, det texten sa, det synliga.
e Slutligen formulerades ett 6vergripande tema dar intervjuernas latenta,
underliggande innehall presenterades (Graneheim & Lundman, 2008).

Tabell Il. Exempel p& kategoriseringens forlopp

Meningsbérande | Kondenserad | Kod Kategori Under Tema
enhet enhet kategori

Samma team om | Sammateam, | Nar man Ett gott Arbets- Ansvar
jag sager, det ar de kénner oss | kénner samarbete | allians och tillit
val nan som har och vi kénner | varandra &r | med stora

bytts ut nan gang | dem. samverkan | mojligheter

men.....sa de Det blir jattelatt | lattare

kanner ju oss och
vi kadnner ju dem
& sa att ehh ja det
blir jattelatt

Forfattarens analys foljdes under hela processen av handledaren for att styrka
trovardigheten. Handledaren stottade forfattaren att vanda pa tankesatt och
vardera det som sagts pa olika vis for att hitta alternativa tolkningar och inte
fastna i specifika monster. Detta gav analysen en stérre 6ppenhet i att kunna se
forskolepersonalens svar ur flera synvinklar.

2.5 Trovardighet och dverférbarhet

For att 6ka trovardigheten i studien har forfattaren beskrivit varje steg i
processen tydligt for att andra i framtiden ska kunna géra om samma studie med
likvardigt tillvagagangssatt. Detta anses nodvandigt for att studiens kvalitet,
trovérdighet och dverforbarhet ska kunna bedémas (Kvale & Brinkmann, 2009).
Malterud (2009) betonar att trovéardigheten vid kvalitativa studier handlar om att
kunna beskriva att man har samlat in och bearbetat data pa ett systematiskt och
for studiens syfte, riktigt satt (Malterud, 2009). Forskolepersonalen ska kunna
kaénna igen sig i resultatet, darfor starktes detta med citat for att ytterligare 6ka
trovardigheten. Overforbarheten, huruvida resultatet fran studien kan 6verforas
och ténkas gélla aven for en liknande grupp &n de som deltagit i studien kan vara
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mojlig. I en kvalitativ studie definierar dock inte forfattaren i hur stor grad
resultatet kan anses dverforbart utan lasaren far sjalv bedéma hur dverforbart
resultatet &r eller ej (Graneheim & Lundman, 2004).

2.6 Forskningsetiska 6vervaganden

Helsingforsdeklarationen innehaller forskningsetiska rekommendationer
framtagna av World Medical Association. Deklarationen ar en samling etiska
principer som syftar till att vara vagledande i medicinsk forskning som omfattar
manniskor. Rekommendationerna innefattar hur forskning bor bedrivas och
behandling av deltagarna ga till. En viktig del ar att deltagare i en studie ska ha
kunskap om vad hen deltar i och varfor (World Medical Association Declaration
of Helsinki, 2008). Enligt "Lag om etikprovning av forskning som avser
mdnniskor” ar grundregeln att forskning bara far utféras om forskningspersonen
har samtyckt till forskningen. Ett samtycke kan nér som helst tas tillbaka med
omedelbar verkan (Vetenskapsradet, 2015). Forskolepersonalen fick information
om studiens syfte och upplagg muntligt och skriftligt. De fick innan intervjun
underteckna ett Informerat samtycke (bilaga 4) som innefattade att:

e Deltagandet i studien var frivilligt och att man som deltagare nér som
helst kunde avbryta sitt deltagande utan att behéva redovisa orsak.

e Uppgifterna som lamnades har avidentifierats och forvaras pa ett sadant
sétt att obehdriga inte kan ta del av dem.

e Resultatet som framkommit skulle inte kunna kopplas till specifik person
och heller inte anvandas i annat syfte &n det som studien omfattar.

3 Resultat

Analysen av de 18 intervjuerna resulterade i ett 6vergripande tema, fyra
kategorier och tre underkategorier. Temat Ansvar och Tillit beskrev
kategoriernas latenta mening. Kategorierna beskrev olika aspekter av de
erfarenheter som forskolepersonalen berattade om Moéte med en samordnare,
Den egna organisationens instéllning, Frustration och osékerhet och Ett gott
samarbete med stora méjligheter. Den sistnamnda med underkategorierna
Arbetsallians, Larande och Att bli bekré&ftad.

| presentationen av resultatet bendmns intervjupersonerna som forskolepersonal
och personalen fran barnhabiliteringen som habiliteringspersonal. Citaten ar
forskolepersonalens direkta uttryck och fortydligar kategorierna. Personalen fran
barnhabiliteringen omnadmns hen i de citat som innefattar namn eller han/hon,
detta da namn och kon ej var relevant for syftet med studien. Efter varje citat star
en siffra som anger vilken intervju citatet kommer ifran.
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Tema:

Ansvar och tillit

Kategori: Kategori: Kategori: Kategori:
Mote med en Den egna Frustration och Ett gott samarbete
samordnare organisationens osakerhet med stora

instéllning mojligheter
Underkategorier:

Arbetsallians
Larande
Att bli bekraftad

Figur 1. Oversikt av tema, kategorier och underkategorier

Ansvar och tillit

Det dvergripande temat berdrde alla kategoriernas latenta mening. Temat
avspeglade en tudelning kring ansvar som bade betungande och starkande samt
tillit som bade framkom som obefintlig eller tydligt stark bade internt pa
forskolan och i kontakten med andra. Kanner man tillit till sig sjélv och sin
omgivning blir kanslan av ansvar annorlunda an da tilliten till sin och andras
formaga ar bristfallig.

Att ta emot ett barn med séarskilda behov innebar ett ansvar som visade tva
sidor. Beroende pa hur forskolan beslutade om ansvarsfragan beskrev
forskolepersonalen helt olika upplevelser av sin roll. | vissa fall fanns en
gemensam diskussion dar forskolepersonal och chef tillsammans kom fram till
en l6sning dér alla stottade den ansvarige och det fanns en gemensam kunskap
om ansvarsfragan som alla kéande till. | andra fall det motsatta dar ansvaret blev
betungade och icke sjalvvalt.

| kontakten med barnhabiliteringen blev ansvarsfragan betydelsefull da
habiliteringen beskrevs ha hoga forvantningar pa férskolepersonalen.
Forvantningarna skapade en trygghet i att vara sedd men ocksa en osékerhet
kring hur bra man klarade att ta ansvar. Den frustration och osakerhet som flera
beskrev i motet med habiliteringen vittnade om att ansvaret ibland blev hangande
i luften, ingen visste vems det var eller hur det skulle fordelas.

Manga av intervjuerna berorde dven tillit. I de fall dar forskolan internt inte
jobbade samstammigt fanns en bild av personalgrupper utan tillit till varandra
och en icke tillganglig forskolledning. Aven tilliten till barnhabiliteringen
varierade hos forskolepersonalen, dér tilliten upplevdes stark verkade det som att

13



personalen vagade ta ett storre ansvar genom att stalla fragor och aven ifragasatta
det som habiliteringspersonalen ville att forskolan skulle géra. Genom
samverkan skapade tilliten en trygg bas dar forskolepersonalen blev stéarkta i sin
roll som ansvarig for barnet. Detta gjorde att de klarade av att ta mer ansvar i en
situation som skulle kunna, och i manga fall upplevdes ny och skrammande. | de
fall da samverkan inte upplevdes fungera genererade det i en otrygghet dar
tilliten fallerade.

Mo6te med en samordnare

Forskolepersonalen upplevde att habiliteringen var en slags samordnare omkring
barnen med funktionsnedséattningar. Kontakter bade inom familjerna men ocksa
med andra instanser betonades och att habiliteringens uppdrag var att
sammanknyta dessa for att ge en gemensam syn.

Forskolorna hade kontakter &ven med andra instanser som motte habiliteringens
barn. Har namndes bade erfarenheter dér habiliteringen stottat forskolan kring
exempelvis kontakt med sjukvarden men ocksa erfarenheter dar man upplevde
andra motsvarande kontakter som mer givande och uppféljande i sitt arbete. |
samverkan med andra upplevde forskolepersonalen att habiliteringspersonalen
inte alltid var samstammiga utan bade hamnade i konflikt och i underlage med
andra aktorer vilket skapade funderingar hos personalen. Man sag da att
samverkan inte fungerade optimalt och da blev inte habiliteringens samordnande
roll tydlig.

”De verkar samordna olika delar habiliteringen sé att det liksom, har man liksom ett fokus
runt ett barn sa &r det inte sa att familjen behover ta kontakt med manga stallen utan det
verkar som att de har ndgon samordnad ehh ja liksom organisation pd ndgot vis” 1

”Det var habiliteringen som fixade ocksa att vi fick ehh sjukskoterska fran sjukhuset som
kom hit da eftersom vi ville jattegarna veta vad vi skulle ge da eftersom jag hade aldrig haft
barn med epilepsi férut” 18

”Da har jag upplevt att det &r lite kamp mellan sjukhuset och habiliteringen. Sjukhuset, de
tycker att habiliteringen ska géra det har och habiliteringen har inte de resurserna sa att
det blir... det dr ingen samsyn mellan de” 10

“Samordningen kring barnet och familjen med habilitering kontra likare, sjukvdrd har inte
varit riktigt hundra” 13

Fa av de intervjuade kéande till hur habiliteringen arbetade, man upplevde fragan
“vad vet du om barnhabilitering? ” som svar och manga kunde inte svara alls.
De som trots allt svarade anvande ord som “nog, kanske och tror” i
beskrivningen av vad och hur habiliteringen arbetade. Personalen var &ven
osaker pa om de olika yrkesprofessionerna fran habiliteringen jobbade
tillsammans eller enskilt. | de fall da man trots allt kande till habiliteringsteamet
betonades detta som viktigt och betydelsefullt bade for barnet men kanske annu
mer for personalen som genom detta upplevt att man fatt en storre helhetsbild.
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“Jag skulle tro att de jobbar som team som jag har forstatt det // jag tror det dr jdtteviktigt
att det finns olika kategorier runt om de har barnen for att de har ju oftast flera olika
svarigheter” 11

“Jag tror mig veta att de har viss kontakt med varandra d arbetar ndgot ihop men jag dr
inte helt siker” 13

“Jag kan inte svara pda om de jobbar tillsammans for jag har ingen aning om hur de jobbar
pd habiliteringen. Jag vet bara de som kommit hit” 17

Den egna organisationens instéllning

De interna strukturerna pa forskolan paverkade forskolepersonalens upplevelser
av hur samverkan med habiliteringen fungerade. En delaktig eller franvarande
chef omnamndes i nastan alla intervjuer och beroende pa hela verksamhetens
installning till kontakten med habiliteringen fanns mer eller mindre mojlighet
att inforliva habiliteringens 6nskemal om traning och stod till specifikt barn.
Chefens instéllning uppgavs paverka hur hela arbetslaget upplevde motet

med habiliteringen.

”Om du har en forskolechef som hjdlper dig och stéttar dig och hela tiden sdger ja men
ring och frdga det hdr och stdll de hdr fragorna” o “pusha pad det hir” dd kdnner man sig
Ju tryggare och far hjdlp och stéd” 4

“Var chef har inte varit involverad, inte mycket med habiliteringen* 10

Att ha en engagerad personalgrupp dér alla kande till och visste vad
habiliteringen gjorde under besok pa férskolan betonades av flera och att man
inte stod ensam med informationen da 6vrig personal pa forskolan byttes ut eller
helt enkelt aldrig funnits narvarande. Tid omnamndes ofta som en svarighet och
man ville ogarna belasta sina kollegor genom att behéva ga ifran gruppen for att
utfora det habiliteringen gett rad om till specifikt barn.

“Vissa andra avdelningar kanske har svdarare att forsta att det hér barnet behéver sd
mycket stod och det ar ju det som kanske kan vara lite jobbigt om man tanker i ett sant har
hus om man &r 4 personer pa en avdelning och det fattas personal pa en annan avdelning
att det blir ldtt det hér att man tycker att "man dr sa mdanga och vi har ingen, vi har ingen

hjilp” 11

" Att 6verfora informationen till ovriga kollegor fungerar ja sadar forra aret raknade jag ut
att jag hade 10 olika medarbetare sa det funkar inte sd jéttebra alla ganger” 16

“Jag har meddelat vad som hént och presenterat for de pd avdelningen och det hdr och det
har har vi pratat om och det har och det har har vi sagt da. Sa da blir det pa ett annat

satt att alla vet, alla vet om det. Att det barnet behdver de har stédet och hjalp och hur vi
gor och sant. Och jag hjalpte resursen med vissa saker. Sa alla blev involverade pa det
sdttet” 17
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Frustration och osékerhet

Forskolepersonalen beskrev har de omraden dar man upplevde ett icke
tillgodosett behov. Under hela eller delar av intervjuer framkom bade besvikelse,
uppgivenhet och ilska som forfattaren tolkade som frustration. Personalen hade
mycket att beratta och det behovdes valdigt fa fragor, det var som att personalen
hade ett behov av att fa beratta och uttrycka de kanslor som kontakt eller
franvaro av kontakt med habiliteringen gett upphov till. De beréattade att
habiliteringen ofta sag de styrda aktiviteterna vilket ansags vara en valdigt liten
del av forskolans verksamhet. VVardagstipsen beskrevs som de mest givande och
forskolepersonalen dnskade darfor att fa mer stod i vardagen och de mer spontant
uppkomna aktiviteterna pa forskolan.

”Kunna lite mer vara med i sd har vardaglig for det blir ju lite styrt det har med med man
ar med i samlingen, man ar med i liksom s jag skulle kanske énskat att de skulle varit med
och sett lite mera, nu dr vi pd vig att ga ut hur blir en sdn situation” 1

Det skulle ju inte skada egentligen om de var ute....mer //0m de ar med i verksamheten sa
som det faktiskt ser ut // det hade ju kunnat vart till exempel att de kan vara med pa en ja, se
hur vara barn reagerar pa en promenad” 6

Man beskrev att rollerna var otydliga vilket lett till en osékerhet dar
forskolepersonalen inte vagade stalla fragor eller ta den kontakt som kanske
behdvdes. Manga beskrev att man inte visste hur man skulle ta hand om barnet
som man mottagit och darmed sokte efter svar for att kédnna sig mer trygg.
Habiliteringen och forskolan var inte alltid samstammig och man saknade da
mojligheten att kunna diskutera dessa situationer. Forskolepersonalen kande
snarare att habiliteringen stéllde orimliga krav som inte var i samklang med vad
forskolan faktiskt kunde prestera. Att habiliteringen la fokus pa “’den sjuka
delen” medan forskolan ville se det friska hos barnet omndmndes av en
forskolepersonal som ett stort hinder for att kunna samverka 6verhuvudtaget.

Vi kéinner oss vdldigt osdkra, vi vet liksom inte riktigt hur vi ska beméta dem” 5

”De vill att vi ska dka och simma, och att vi ska dka bdde det ena och andra och vi sa att
det finns inte en chans vi kan inte det mdste fordldrarna géra det kan inte vi géra” 9

Forskolepersonalen beskrev ocksa att man saknade information bade om barnets
diagnos, syftet med besoken och vad som skulle hdnda. Besoken ké&ndes
oplanerade och ingen uppféljning gjordes. Tydliga ramar med malsattning och
uppféljning onskades for att sjalva forstd och hanga med i vad som skedde. Aven
frekvensen pa besoken togs upp av manga och dven om man ocksa var medveten
om habiliteringens stora upptagningsomraden énskade man fler och tatare besok.

”Dd skulle ju jag vilja ha, ndmen fa ndn form av trdningsschema, ndt vildigt konkret liksom
det har 6var vi pa de har manaderna // att man liksom far valdigt tydliga mal som man kan
sditta upp med ganska korta tidsintervaller sd att man liksom kdnner att det hédnder nat” 5
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“Jo alltsd allting har varit vildigt otydligt, jag har ju upplevt att de de har ju kommit till
mig och de har ju forsokt hjalpta till men jag har inte upplevt att man, alltséa foljer upp
efterdt” 19

Forskolepersonalen beskrev att samverkan inom habiliteringsteamet saknades
manga ganger och att det ofta var forskolan som behdvde ta initiativ till
kontakten och da anda inte fick gehdr. Personalomséttning pa habiliteringen dar
frekvent byte av personer skett uppgavs som ett stort hinder i att kunna fa arbetet
att flyta. Habiliteringspersonal som var ny och oerfaren kunde inte stotta
forskolan utan ofta hade man da kant att forskolepersonalen sjélva fatt pusha pa
for att nagot skulle ske. Detta ledde till att man istéllet slutade ta kontakt med
habiliteringen och da kande frustration dver att inte fa stodet som man hade
behov av.

”// ibland sd finns team dér personal slutar hela tiden och man aldrig far nan uppfdljning
och inte har nan kopplad till det barnet” 7

“Problemet har ju varit att man har bytt folk hela tiden sd det har ju kdnts som att man far
Jju ta hela allting fran bérjan varje gang man trdffas” 9

Vi ville ha en samordning att de kanske kunde ehh prata med varan for vi upplevde att
habiliteringen hade ingen kontakt med varann heller alltsa att sjukgymnasten och
logopeden till exempel hade ingen kontakt de hade inte koll pa nar de skulle komma ut eller
sa” 10

“Jag vill ju ha det hér med team fast jag skulle ju vilja att de &r mer dverens om hur man
ska ga tillvaga, s att jag slipper kdnna mig sadhar snurrig nar de har suttit liksom, men
annars tycker jag liksom det funkar. Men &r de mer sammansvetsade &, & vet just att det ar
det hdr barnet vad som gdller sa blir det ju mycket enklare” 19

Ett gott samarbete med stora méjligheter

Under intervjuerna framkom flera omraden dar forskolepersonalen beskrev hur
man tillsammans med habiliteringen skapade goda forutséttningar for att
samverka. Olika former av stod man fatt togs upp, bade rent
kompetensutvecklande men &ven stod for att bli starkt i rollen som resurs for ett
barn med funktionsnedsattning. Kategorin mynnade ut i 3 underkategorier,
Arbetsallians, Larande samt Att bli bekraftad

Arbetsallians

Att arbeta tillsammans och skapa en fungerande arbetsallians var for forskolepersonalen
en viktig del i kontakten med habiliteringen. Forskolepersonalen uppgav en mangd
positiva erfarenheter dar man tillsammans med habiliteringen kunnat planera och skapa
mojligheter sa att samverkan fungerade bra och gynnade bade barnet, habiliteringen och
forskolan. Forskolepersonal som haft kontakt med samma personer fran habiliteringen
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genom aren upplevde en trygghet i att man kande varandra da detta bidrog till att man
vagade fraga, ha asikter och kande till hur och vad som skulle ske i motet.

Att bade ha mojlighet att fa besok, att ringa och att maila hade underlattat kontakterna
och personalen upplevde habiliteringen som snabba i aterkopplingen da man diskuterade
olika skeenden. Personalen beskrev kontakten som ett givande och tagande dar bade
habiliteringen och forskolan fatt inblick i varandras arbetssatt vilket gett en forstaelse for
varandra. Forskolan upplevde de gemensamma traffarna som en forman da man kunnat
bolla idéer, stalla fragor och tillsammans gora en planering framat.

"Samma team om jag sdger, det dr vil ndn som har bytts ut nan gang men sd de kédnner ju
oss och vi kanner ju dem & sa att ehh ja det blir jattelas” 2

”Ndr vi dr klara med motet eller den arbetsstunden med barnet sd brukar vi sdtta oss ner en
stund och samtala om vad vi har sett, hur ldngt vi har kommit d vad néista madl e” 4

”De ser ju barnet bara under en kort tid men jag tycker att vi skapar en s god relation och
vi trdffas sd pass ofta att jag tror att de dnda har en ganska klar bild av hur barnet dr” 15

Det dir jitteskont att de kommer hit, jag har kunnat ringa, jag har kunnat mailat, a det ar
inget svart att fa tider och ja nar de kommer hit det ar alltid liksom, det ar alltid nat att
prata om vi hinner knappt med pa tiderna man har alltid nat alltsa beratta vad som har
hént, vi tar upp det som ska goras, tankar och ideér

S& jag har kunnat fa svar pa fragor a de har kunnat stallt fragor till mig d” 16

Larande

En gemensam bild som forskolepersonalen betonade var vinsten av larande. Att fa ta del
av spetskompetens och léra sig av de som kan mer om barn med funktionsnedsattningar.
Man uppgav att man som forskolepersonal hade kunskap om det allménna barnets
utveckling men att moétet med barn med funktionsnedsattningar kravde ett annat synsétt
som man upplevde att habiliteringen hjalpte till att formedla. Habiliteringens personal
omnamndes som experter och uppgavs stotta forskolan i att se barnets méjligheter
istallet for svarigheter. Larandet skedde bade genom observation da habiliteringens
personal arbetade med barnet, i moten da habiliteringen introducerade material och
metoder samt genom kurser som forskolan fatt ga genom habiliteringen.
Teckenkommunikation och MFT (Malfokuserad traning) var kurser som flera av
personalen gatt och upplevde gynna hela verksamheten.

“Jag ldr mig jdttemycket genom att bara observera hur, hur hen jobbar med pojken och hur
man stdller fragor och gor med materialet” 3

”De har ju utbildning som vi inte har, hur man ska tinka hur mycket kan de ta in dt gangen
barnen och hur ska man koncentrera...de ldr oss att titta pd de smd utvecklingarna” 6

Vi vart ju tipsade ocksd om en TAKK-kurs pa habiliteringen som tva av oss fick ga det var

ju jag och *namn pa en annan pedagog™ som har gatt den kursen vilket har varit till stor
hjdlp for det barnet och hela barngruppen” 13
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"Enkla smdsaker som vi inte tinker pd egentligen for vi har ju inte de kunskaperna d vi har
ju inte sana utbildningar direkt kring barn med speciella behov sa de kommer ju med
Jéttebra grejer” 14

Att bli bekraftad

Forutom det faktiska inhamtandet av kunskap beskrev férskolepersonalen pa olika satt
det mer personliga motet man upplevde fran habiliteringen. | en majoritet av
intervjuerna aterkom ordet feedback, man betonade vikten av att fa kanna att man gjorde
ratt och den trygghet detta innebar. Forskolepersonalen uppgav manga tillfallen da
moten med habiliteringen gav ny energi kring att jobba med barnet och en kansla av att
man hade nagon att luta sig emot. Att habiliteringen fanns dér och lyssnade pa
personalens fragor och funderingar. Ocksa att forskolepersonalen upplevde en forstaelse
fran habiliteringen kring vad forskolan och personalen gjorde och klarade av.

“De lyssnar pad oss det dr ett sdtt for oss att fa prata av oss lite” 6

“Fd uppmuntran att man fortsdtter, att hen ser vad som hander sa hen finns s& har som
anvander sin kompetens att hoja oss, det tycker jag ar det viktigaste man far kanna att ja
men det hinder nanting hdr” 9

“Ibland kanske det inte fungerar sd som det dr tinkt utan det kanske fungerar pd ett annat
satt s& men oftast sager hab, huvudsaken ar att man forsoker gora sitt basta med barnet sen
ar det inte sékert att det blir precis det resultatet som man har tankt sig utan det kan ju ja ta
lite lingre tid ocksa” 11

"Sd det dr ocksd kul da ser man liksom att ja men det vi gér det spelar faktiskt roll” 14

“Hen har sagt manga gdanger att vi gor ett bra jobb. Skont att fi feedback pd det
man gor” 17

4 Diskussion

4.1 Resultatdiskussion

Forskolepersonal beskrev kontakten med barnhabiliteringen pa manga olika sétt.
De hade bade liknande och vitt skilda upplevelser. Samma forskolepersonal
beskrev en variation av erfarenheter beroende pa de olika omraden som intervjun
berorde. Majoriteten av forskolepersonalen beskrev en vinst med kontakten bade
for sin egen skull, for barnet och for den egna verksamheten. Dock upplevdes
manga brister i kontakten och férskolepersonalen uttryckte en tydlig énskan om
forandringar kring hur bemétande och samverkan kunde utvecklas.

Da inga motsvarande studier hittats om samverkan mellan férskola och
habilitering har resultatet inte kunnat jamforas mot likvardiga studier. Forfattaren
vill tydliggora att de verksamheter som omnamns i nedanstaende diskussion
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skiljer sig at fran forskolan och barnhabilitering men att samverkan som form, i
hdg grad d&r samma inom samtliga av dessa verksamheter

Mal och uppféljning av mal betonades av flera som bristfalliga. Denna
uppfattning framkom ocksa i studier om samverkan mellan bland andra
habilitering och foraldrar samt socialtjansten och skolan. I dessa studier énskar
deltagarna precis som forskolepersonalen en ¢kad tydlighet och gemensam
riktning av insatserna. Att gemensamma mal formuleras dar allas férvantningar
och méjligheter beaktas (Carlhed, 1998; Bengtsson & Asbrink, 2010).

Den kunskap och expertis som habiliteringens personal hade betonades av
forskolepersonalen som en forman att fa ta del av. Samtidigt uppgav dem sig ha
annan form av kunskap att ge habiliteringen.

Som beskrevs i bakgrunden har tidigare studier pavisat just vikten av att man ska
komplettera varandras kunskaper vid samverkan for att darmed kunna fa en
storre helhetsbild dver det man samverkar kring (Jakobsson & Lundgren, 2013).
Detta beskrev forskolepersonalen pa ett tydligt satt utifran att de var experter pa
barn medan habiliteringen kan det mer specifika om funktionsnedsattningar.

Hur kunskapsoverforing skulle ske var daremot inte helt klart och hos
forskolepersonalen som kénde frustration och brist pa samverkan fanns flera
olika tankar omkring vad de saknade och hur det skulle kunna se annorlunda ut.
Socialstyrelsen sammanstéllde 2005 en rapport dar man vande sig till olika
verksamheter som barn och unga kommer i kontakt med, foréldrar och
handikapporganisationer. Rapportens syfte &r att kartldgga problemsituationer,
nar och hur samverkan omkring dessa barn fungerat. Det visar manga goda idéer
bade om metoder och arbetssatt. Rapporten skulle tillsammans med andra
liknande dokument kunna vara en bra vagledning for att se hur andra gatt tillvaga
och vad som kan vara bra for att skapa en god samverkan omkring dessa barn
(Socialstyrelsen och Specialpedagogiska institutet, 2005).

Forskolans egen organisation omnamndes av flera av forskolepersonalen som en
betydande del i samverkan. Bade forskolechefens roll, de egna kollegorna och
verksamhetens Oppenhet till att anpassa och variera var viktiga faktorer som
paverkade hur informationen fran habiliteringen nadde fram och inforlivades.
Detta kan aterknytas till vikten av att ha en styrning som stottar samverkan och
som gor den mojlig. Nagot som Danermark (2004, 2005) och Jakobsson &
Lundgren (2013) betonar som framgangsfaktorer for en lyckad samverkan.

Det framgick tydligt i de intervjuer dar forskolechefen beskrevs som engagerad
och delaktig i kontakten med habiliteringen, dar kdnde personalen en storre
trygghet och fordel av kontakten. Crawford (2012) belyser barriers (barriérer)
som hindrar en effektiv och givande samverkan. Har beskrivs ocksa styrningen
som betydande och att bristen pa stod uppifran i organisationen minskar
mojligheterna for personalen att ta egna beslut om att samverka (Crawford,
2012).
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I en avhandling fran 2006 som ror samordnade insatser kring familjecentraler
visade det sig att den egna organisationens visioner och regler ocksa starkt
forknippas med mojligheterna att samverka da det skapar svarigheter att agera
utanfor dessa ramar (Hjortsjo, 2006). | intervjuerna framkom att de interna
strukturerna pa forskolan, framforallt mellan de olika avdelningarna inte alltid
fungerade optimalt. Kollegor upplevdes avundsjuka for det extrastdd som
avdelningen med barn med sérskilda behov fick och istéllet for att stotta varandra
uppgav flera att det kunde vara mycket konflikter inom arbetsgruppen och
mellan kollegor hur ansvaret skulle fordelas. Om inte den intern kommunikation
inom en verksamhet fungerar, paverkas motivation hos de inblandade (Larsson,
2001). Da motivation &r en viktig del i hur samarbetet med andra blir kommer de
interna strukturerna pa forskolan att &ven vara en viktig aspekt kring hur
samverkan med habiliteringen fungerar.

Forskolans verksamhet, chefens och de egna kollegornas instéllning &r delar
som habiliteringen star utanfor och inte har ndgon direkt mojlighet att paverka.
Under intervjuerna beskrevs dock oftast dessa faktorer som habiliteringens
ansvar vilket forfattaren upplevde intressant. Det var en viktig lardom att dessa
uppfattningar fanns och att habiliteringen behéver bli tydligare kring vad som &r
habiliteringens respektive forskolans uppdrag.

Studier kring samverkan visar pa en tydlig koppling mellan att na fram med
sitt budskap och hur kommunikationen mellan de inblandade fungerar (Nilsson
& Waldermarson, 2007). Det verkade som férskolans personal ofta kénde sig
utanfor den planering habiliteringen hade och att informationen som gavs

blev av mer 6verforande karaktér snarare an delad. Genom detta minskades
forskolepersonalens delaktighet och troligtvis motivation till att samverka.

| resultatet beskrevs svarigheter som uppstod nar habiliteringen hade
forvantningar som inte forskolan kunde infria. Forskolepersonalen néamnde

en olust kring att ha kontakt med habiliteringen da man inte kande

sig forstadd utan snarare ifragasatt och kontrollerad. Vinsten med kontakten
tappade sitt syfte da forskolepersonalen inte kande fortroende for
habiliteringspersonalen och insatserna. Pa de forskolor dar kommunikationen
fungerade val mellan verksamheterna och dér forvantningarna starkte personalen
skapades en battre samverkan som gynnade bade personal och barn.

Att vara medveten om varandras uppdrag och arbetssatt &r en grund for att kunna
motas pa samma villkor (Jakobsson & Lundgren, 2013). Detta forutsétter att de
berdrda behover kunskap om varandras uppdrag, resurser och begrénsningar
(Skolverket, 2010). En pafallande del av resultatet var att forskolans personal
trots kontakten inte kénde till varken vilka habiliteringen var, hur habiliteringen
arbetade eller med vilket syfte besdken gjordes. Detta var en tanke som
forfattaren hade infor denna studie och ett skal att studien uppkom. Att det var sa
pass utbrett och betonades sa tydligt var dock forvanande. Kanner man inte till
syftet eller vilka ens samverkanspartner ar blir det uppenbart brister i
kommunikation och samverkan.
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Georgina Glenny beskriver i en vetenskaplig artikel tre studier kring samverkan
for barn med sarskilda behov i skolan. I dessa studier ar en av l6sningarna pa
samverkansproblem att férankra samverkansrollen inom den egna organisationen
samt medvetandegora andra aktorers roll och arbetsuppgifter (Glenny, 2005).
Forskolepersonalen ndmnde osakerhet, att inte veta vad man forvantas gora eller
vilken roll man har i kontakten med habiliteringen. Denna osékerhet blev en del i
att samverkan fallerade da osékerheten blev stérre an vinsten med att samverka. |
sin beskrivning av barriers berdr daven Crawford (2012) detta och betonar att en
avsaknad av tillit mellan de inblandade professionerna och obefintlig koppling
mellan deras vision och utférande hindrar att man nar fram till varandra vid
forsok att samverka (Crawford, 2012).

BUS-6verenskommelsen torde vara en viktig aspekt for att fortydliga for
varje forskolas ledning bade vilka samverkansparterna ar men framforallt vilket
ansvar de olika parterna har (KSL & SLL, 2012). Att chefsmannagruppen
BUSSAM ocksa har ett uppféljande ansvar kan ses som extra viktigt i de
verksamheter dar det faktiskt inte fungerar och dar direkta atgéarder kanske
behdvs pa en hogre niva an mellan habilitering- och forskolepersonal.

Studiens resultat representerar en bild av erfarenheter som kan ge ett nytt synsatt
I hur bemdtandet mellan forskola och habilitering kan utformas. Habiliteringens
personal behdver bli tydligare i sitt forhallningssatt till férskolans personal om
man vill na fram med sitt syfte. Kunskaperna om de erfarenheterna som
framkommit kan anvéndas for att forbattra och utveckla samverkan framéver.

4.2 Metoddiskussion

Da syftet med studien var att undersoka och beskriva forskolepersonalens
erfarenheter av kontakten med barnhabiliteringen valdes en kvalitativ metod.
Detta i och med att kvalitativa studier syftar till att forsta subjektiva individuella
upplevelser och erfarenheter (Malterud, 2009). Som analysmetod anvandes
innehallsanalys enligt Graneheim & Lundman pga. att forfattaren upplevde
denna metod som ett valdigt tydligt redskap i att finna materialets inneb6rd samt
att innehallsanalys ar en bra analysmetod da man inte har sa mycket text. Om
intervjuerna kommit ner pa en djupare niva hade andra analysmetoder kunnat
dvervagas, nagot som kan vara intressant att fortsatta med framover for att 6ka
kunskapen i amnet &nnu mer.

Forfattaren bade genomforde och analyserade intervjuerna vilket kan ses som
bade en styrka och svaghet. For att minska att forfattarens egna tolkningar fatt
styra allt for mycket under analysen hade handledaren en viktig roll i att stotta
forfattaren att se flera mojliga infallsvinklar. Hade forfattaren analyserat nagon
annans intervjuer finns risken att mycket av den information som framkom under
intervjuerna i form av kroppssprak, tonlagen, mojlighet att stélla foljdfragor etc.
gatt forlorad. Det finns for- och nackdelar med bada satten men forfattaren
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upplever att sjalv ha genomfort de intervjuer som sedan analyserats gjorde
studien mer levande under hela processen.

Ett annat val som gjordes var att ingen teoretisk referensram/tolkningsram
anvandes. Forfattaren ville inte styras av en specifik teori eller forutbestamda
teman utan lata informationen som forskolepersonalen uttryckte fa styra.

Studien begrénsades till 6 kommuner i Stockholms lan. Detta for att mangden
material skulle falla inom ramarna for en magisteruppsats. Det hade varit av stort
intresse att intervjua forskolepersonal som har kontakt med alla olika
habiliteringscenter i Stockholms Ian och &ven i férlangningen kunna jamfora
upplevelser mellan andra I&n och stader. Det som anda starker resultatet &r att 18
intervjuer genomfordes. Dessa kan ge en viss information om att det
forskolepersonalen beskrivit &ven kan tankas galla annan férskolepersonal i
liknande grupper som har kontakt med habiliteringen oavsett kommun. I vilken
grad gar dock ej att fastsla. Att endast kvinnor intervjuats kan sjalvklart ha en
inverkan, om forfattaren aven intervjuat man hade kanske svaren skilts at men
detta var inget aktivt val som gjordes utan forskolan valde sjalv vem som skulle
intervjuas och det foll sig da sa att det blev kvinnor.

I studien gjordes en intervju med varje forskolepersonal, en uppféljande intervju
hade eventuellt kunnat férdjupa svaren genom att forskolepersonalen hade
kunnat fa fortydliga sina svar och forfattaren kunnat stalla fragor som
uppkommit under transkriberingen. Varfor detta inte gjordes var tidsbrist bade
hos forfattaren som gjorde intervjuerna under 6 manaders tid men ocksa hos
forskolepersonalen dar manga stallde upp under premissen att det bara var ett
tillfalle. Ett annat skal var att da ingen intervention gavs efter forsta intervjun
hade troligtvis inte svaren skilt sig at vid en uppféljande intervju. Om liknande
studier genomfors i framtiden kan mojligheten att gora tva intervjuer med samma
person dvervéagas. Man skulle d&ven kunna kombinera intervjun med en enkat for
att finna intressanta ingangar och fragor infér mer djupgéaende intervjuer.

Ett forskningsetiskt 6vervagande som maste belysas innefattar den
beroendestéllning som forskolepersonalen kan ha upplevt da forfattaren av
studien arbetar inom barnhabiliteringen. Det kan ha paverkat forskolepersonalens
svar. Forfattaren har valt bort forskolor i sin egen kommun for att undvika detta.
Men det gar anda inte att sdga om och hur mycket rollen som sjukgymnast inom
barnhabiliteringen kan ha paverkat forskolepersonalens svar. Detta behover dock
inte bara ses som en nackdel. Att férskolepersonalen var medvetna om att
forfattaren sjélv var insatt i &mnet kan ha gjort att intervjuerna blivit mer 6ppna
och att forskolepersonalen uttryckte sina erfarenheter pa ett annat satt an om
forfattaren varit fran en annan verksamhet.

Frageguiden gav intervjuerna en bra grundstruktur. Strukturen och tydligheten i
guiden hade stor inverkan pa att forskolepersonalen kom i bra stamning och
kunde besvara fragorna utan att behdva be forfattaren utveckla dessa. Olsson och
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Sorensen (2007) betonar vikten av ett bra klimat under intervjun dar den
intervjuade ska kanna sig avslappnad och trygg (Olsson & Soérenssen, 2011).

Att intervjuerna gjordes pa forskolorna hade detta syfte samt att
forskolepersonalen sjalva fick vélja var pa forskolan intervjun dgde rum. |
intervjusituationen satt forfattaren alltid sa att forskolepersonalen kunde vilja att
ha 6gonkontakt eller ej samt att forskolepersonalen satt pa ett sétt sa att de kunde
lamna rummet l4tt om s& 6nskades. Aven forfattaren kinde en trygghet i att folja
samma mall vilket ocksa avspeglade intervjusituationen.

Frageguiden kunde ha skickats till forskolepersonalen infor intervjuerna for
att de innan intervjun skulle fatt se fragorna och darmed hunnit férbereda sig.
Detta gjordes ej och det &r mojligt att svaren da blivit annorlunda. Dock
upplevde forfattaren att de spontana svar som framkom var viktiga att fa och att
mer forberedda svar ockséa hade kunnat gora att information missats eller inte
uttryckts pa det satt som nu framkommit. Vid tva av intervjuerna hade
personalen behov av att samtidigt ha viss koll pa barngruppen vilket kan ha stort
koncentrationen och lett till att svar som personalen uppgett i en mer avslappnad
situation inte framkom.

Forfattaren har erfarenhet av kvalitativa intervjuer fran en tidigare C-uppsats.
Infér denna studie gjordes aven en pilotintervju for att se dver frageguide och
egen frageteknik.

4.3 Implikationer for fortsatt forskning

Da inga liknande studier hittats kan resultatet varken jamforas eller stéllas i
relation till andra motsvarande resultat. Det finns dock en tydlig bild av att
forskolepersonal som har kontakt med barn med funktionsnedsattningar har ett
stort behov av att fa stod och vagledning kring de specifika insatser som dessa
barn behover. Att detta stod sedan maste ske i samklang med den verksamhet
som forskolan bedriver ar uppenbart och det finns mycket som kan férandras och
forbattras i den kontakt som idag rader mellan dessa bada verksamheter,
barnhabiliteringen och forskolan. Att ta med sig de goda exemplen som
forskolepersonalen beskrev kring de fungerande och stéttande kontakterna &ar
ocksa viktigt att poangtera.

Fler liknande studier bor genomforas for att kunna ga djupare in i de erfarenheter
forskolans personal bér pa for att 6ka kunskapen och utveckla samverkan.

4.4 Implikationer for praxis

Forfattarens férhoppning ar att chefer, ledning och personal inom
forskoleverksamhet och barnhabilitering kan anvénda resultatet i denna studie
for att fundera kring vilka atgarder och faktorer som kan tankas viktiga for att
forandra samverkan i de fall dér denna ej fungerar. Resultatet av studien skulle
pa sa satt kunna bidra till en utveckling av samverkan verksamheterna emellan.
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Atgarderna skulle komma personal och barn bade inom barnhabiliteringen och
forskolan till nytta da en 6kad kunskap kring dessa faktorer kan paverka bade
delaktighet och motivation hos de inblandade. Det ar naturligtvis ett langsiktigt
mal att forandra forhallningssatt och man behover planera for hur man ska ga
tillvaga och vem som ska ansvara for vilka delar. Forfattaren ser positivt pa att
bade de goda och de samre exemplen pa erfarenhet av samverkan kunnat lyftas
och foérhoppningsvis kan anvandas framover.

5 Slutsats

Arton forskolepersonal som intervjuades om sina erfarenheter av samverkan med
barnhabiliteringen beskrev en mangd olika uppfattningar. Bade erfarenheter av
ett gott samarbete men ocksa en osékerhet och frustration i motet med
habiliteringen omnamndes. | resultatet kunde dessa erfarenheter tolkas som néra
kopplade till ansvar och tillit. Forskolepersonalens erfarenheter styrker att
habiliteringens uppdrag, insatserna i férskolemiljon for barn med
funktionsnedséttningar och 6vriga delar runt samverkan mellan habilitering och
forskola manga ganger behover fortydligas. Habiliteringen har dock manga
samverkansuppdrag dar forskolepersonalen ser kontakten som en forman. Dessa
goda exempel ska lyftas fram i det férandrings- och forbattringsarbete som
standigt pagar.
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Bilaga 1 Deltagare — Brev till teamen pa habiliteringscenter
Hej!

Till min magisteruppsats onskar jag hjalp av er att valja ut forskolor som jag kan
intervjua. Min uppsats handlar om samverkan mellan férskolan och
barnhabiliteringen med fokus pa forskolepersonals erfarenheter av samverkan.
Da detta ar en kvalitativ studie och mitt mal &r att hitta s pass manga olika
infallsvinklar och tankar sa behéver jag deltagare fran olika hall och kan darmed
valja ut mer specifikt &n att lotta som man annars kan gora.

Jag ber att alla team funderar éver forskolor ni har.

Det kan vara forskolor med:

* Mestadels utlandsk personal

* Mestadels svensk personal

* En véldigt uttalad pedagogik

* Mer manlig personal (pedagogisk ansvarig och/eller resurs)

* Flera barn samtidigt som har/har haft kontakt med habiliteringen
* Foréldrakooperativ. Personalkooperativ.

* Privata forskolor

* etc.

Jag ar INTE intresserad av att fa veta om samverkan idag fungerar BRA eller
MINDRE BRA och inte heller att ni véljer forskolor utifran detta. Jag vill ga in
"blank" i mina tankar om dessa forskolor och hur samverkan fungerar. Syftet ar
att fa en bred bild inte en bild av "de perfekta forskolorna".

Titta pa kriterierna ovan och forsok se vilka forskolor ni kan foresla att jag
kontaktar. Jag kommer inte beratta for er om dessa kommer medverka eller ej
och inte heller kommer ndgon kunna utlasa ur resultatet vilka forskolor som
deltagit eller vem som sagt vad.

Forskolorna ar darigenom séa pass anonyma som det gar om de inte sjalva valjer
att berattar for er.

Sjalvklart kommer det sammanstallda resultatet att presenteras for er!

Jag vore jattetacksam om ni kan gora detta for mig

/Mikaela Ljusterlind
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Bilaga 1 forts. Deltagare — Brevet till teamen p& habiliteringscenter
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Bilaga 2 Informationsbrev till férskolorna
Hej!

Jag studerar pa Karolinska institutet och haller pa min magisteruppsats.

Da jag arbetar som sjukgymnast pa en barnhabilitering vill jag gora en studie
kring hur samverkan mellan férskola och habilitering upplevs fungera.

Jag intresserar mig for hur férskolans personal upplever samarbetet.

Jag vill garna fa sa mycket olika tankar, kanslor och infallsvinklar som mojligt
for att belysa de erfarenheter som forskolepersonal upplever. Bade negativa och
positiva.

Jag undrar om er forskola kan tdnka er att intervjuas kring erfarenheter av
samverkan med habiliteringens personal.

Genom att delge era erfarenheter kan dessa uppmirksammas och gora sa att
samverkan mellan habilitering och forskola utvecklas.

Detta skulle gynna bade det specifika barnet, habiliteringens personal men
kanske framst er som forskolepersonal som méter dessa fragor dagligen 1 ert
arbete.

Inget av det som sdgs under intervjuerna kommer att kunna kopplas till en
specifik person utan blir en del i resultatet av flera intervjuer. Inte heller
forskolechef, vriga kollegor eller habiliteringspersonal kommer veta vem som
sagt vad pa vilken forskola.

Om ni véljer att delta kommer jag att besdka forskolan och intervjua resurs eller
ansvarig pedagog till barnet med funktionsnedsittning, beroende pa vad som
passar er bist.

Vi hittar dé en tid som passar for er.

Intervjun tar ca 45 minuter och kommer att utforas av studiens forfattare Mikaela
Bondesson.

Att delta i denna studie &r sjalvklart helt frivilligt.
Ni kan nar som helst avbryta er medverkan utan att ange skal.

Jag kommer att kontakta er via telefon inom de kommande 2 veckorna. Detta for
att besvara eventuella fragor och ta reda pa om ni kan ténka er att stalla upp och
bli intervjuade.

Tack pa férhand
Mikaela Ljusterlind

Forfattare av studien

Mikaela Ljusterlind
leg.sjukgymnast

0703348745
mikaela.ljusterlindn@stud.ki.se

Handledare

Kristina Kindblom
leg.sjukgymnast, Med dr.
0739155472
kristina.kindblom@ki.se
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Bilaga 3 Frageguide

FRAGEGUIDE

Bakagrundsinformation:

Beratta lite om dig sjalv.

Utbildning?

Hur ser din tjanst ut? Arbetar du endast med (HC)barnet eller i barngrupp.
Hur lange har du arbetat pa forskolan?

Vilken kunskap och erfarenhet har du av barn i behov av sarskilt st6d?

Intervjufragor:

X/
L X4

Vad vet du om barnhabilitering?

Kan du beskriva/beratta om dina erfarenheter av samverkan med personal
f_rén barnhabiliteringen? Vilka yrkesgrupper?
Ar det skillnad nu jamfort med forsta gangen du traffade barnhab?

P& vems initiativ sker samverkan och hur? Vem tar kontakten? Hur sker
kontakten?

(Utifr&n vems behov eller initiativ bestdms insatserna pé forskolan?
Forskolan, barnet, foraldrar eller habiliteringen?)

Hur ofta har du/forskolan kontakt med habiliteringen?

Vad upplever du ar syftet med besdken?

Beskriv hur ett besok kan ga till? Vad gor barnhabiliteringen under besok

pa forskolan?
- Vem leder besoken?
- Vad ar din roll eller uppgift nér habiliteringspersonal bestker forskolan?

- Hur skulle du vilja att din roll i samverkan med barnhabiliteringen ség ut?

Vad upplever du &r det storsta nyttan med kontakten?
Hur skulle du 6nska att samarbetet/insatserna skulle se ut? Vilket stod
skulle du/ni vilja fa? Vad skulle kunna forandrades i kontakten? Hur

skulle detta ske?

Andra tankar och funderingar kring kontakten med barnhabiliteringen

som inte framkommit under intervjun?
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Bilaga 4 Informerat samtycke

Informerat samtycke till att delta i studien:

“Forskolepersonals erfarenheter av samverkan med
barnhabiliteringen”

For att barn med sérskilda behov ska fa basta mojlighet till utveckling behdvs ett
samarbete mellan personer i barnets narhet, barnets natverk. Natverket maste
tillsammans hjalpas at for att barnet ska utveckla basta mojliga funktion.
Samverkan mellan olika parter sa som forskola och barnhabilitering ar
betydelsefulla och det finns dokumenterat att verksamheter dar man satsat
specifikt pa samverkan kring barn och unga gett goda resultat.

Jag arbetar som sjukgymnast pa barnhabiliteringen och gor en studie kring hur
samverkan mellan forskola och habilitering upplevs fungera. Jag vill garna fa sa
mycket olika tankar och infallsvinklar som mojligt for att belysa erfarenheter
som forskolepersonal upplever.

Da Du arbetar pa en forskola med ett eller flera barn som é&r inskrivna vid
barnhabiliteringen ir jag intresserad av om Du kan tdnka Dig att intervjuas kring
Dina erfarenheter av samverkan med habiliteringens personal.

Att delta i denna studie ar helt frivilligt. Du kan néar som helst avbryta Din
medverkan utan att ange skal. Svaren kommer att behandlas konfidentiellt och
ingen enskild individ kommer att kunna identifieras da resultaten presenteras.

Forfattare av studien Handledare

Mikaela Ljusterlind Kristina Kindblom
Leg.sjukgymnast Leg.sjukgymnast, Med dr.
0703348745 0739155472
mikaela.ljusterlind@stud.ki.se Kristina.kindblom@Ki.se

Jag har tagit del av informationen, forstatt syftet med studien samt vad
medverkan innebar och samtycker till att delta i denna studie.

Namnteckning

Namnfortydligande

Datum och ort
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