Projekt: Samarbejde i bgrnehgjde
Esbjerg, den 13122017

Ovennavnte projekts reviderede problemformulering er preeciseret til:

Hvilke faktorer i det tvaerfaglige samarbejde har fremmende og heemmende betydning for bgrn og
deres familiers positioneringsmuligheder?

o Hvilken betydning har de forskellige positioner, der udspiller sig i det tvaerfaglige
samarbejde for foraeldres og bgrns indflydelse pa mgdets forlgb og dets udkomme?

o Hvilken betydning tillaegger foraeldre og bgrn* deres positioneringsmuligheder for deres
muligheder for indflydelse pa de beslutninger, der bliver taget i det tvaerfaglige
samarbejde?

o Hvilke mekanismer/indikatorer virker heemmende og fremmende i forhold til foraeldres og
bgrns positioneringsmuligheder

En grundlaeggende antagelse er, at foraeldres og bgrns positioneringsmuligheder har afggrende
betydning for deres deltagelsesmuligheder og indflydelse pa savel indhold som beslutninger i
forhold til det tvaerfaglige samarbejde

Selve projektets undersggelsesdesign andres ikke vaesentligt i forhold til designet i ansggningen i
forbindelse med den reviderede problemformulering og de reviderede undersggelsesspgrgsmal:

Undersggelsesdesign i ansggningen:

1. Indledningsvist gennemfgres observation i forskellige former for tvaerfaglige mgder med
efterfglgende interviews med foraeldre og bgrn, der deltager i mgderne.

2. Ud af de familier, der har medvirket i et tvaerfagligt mgde udvaelges 10 familier (familiecases)

— 5ihver kommune, hvis forlgb fglges i en periode via desk-research, observation og
interviews.

3. Afslutningsvist vil der blive udfgrt en spgrgeskemaundersggelse, som sendes ud til alle familier, der
i projektperioden har deltaget i tvaerfaglige mgder. Hvilke afgraenses naermere i samarbejde med
kommunerne.

Nuvaerende undersggelsesdesign a&endres, hovedsagelig med baggrund i vanskeligheden med at fa adgang
til observation af tveaerfaglige mgder.

Det betyder, at antallet af observationer nedsaettes til det antal observationer, vi har pa nuvaerende
tidspunkt, 2 i Esbjerg kommune og 6 i Varde kommune.

Vi haever til gengaeld antallet af bgrn/familier vi gerne vil fglge til 7 i Varde kommune og 8 — 9 i Esbjerg
kommune. Antallet af bgrn vil blive justeret i forhold til intensiteten af det tvaerfaglige samarbejde i
bgrnenes sager.

| forhold til de familier, vi fglger vil vi ogsa gerne lave dokumentanalyser af deres sagsakter i de sager, hvor
det er muligt, saledes at vi far et nuanceret billede af bgrnenes og familiernes positioneringsmuligheder og
far problemstillingen belyst fra flere sider. Denne del fastholdes saledes i forhold til det tidligere
projektdesign.

Udvalgelsen af bgrn og familier, som vi gerne vil fglge gennem tvaerfagligt samarbejde sendrer sig saledes
ogsa fra at vaere med udgangspunkt i de observerede mgder til at blive en direkte udvaelgelse.



Det betyder, at der skal fastsaettes kriterier for udveelgelse.

Udgangspunktet er, at vi gerne vil fglge de bgrn og familier, som vi kan lzere mest af. Det betyder, at er en
vis kompleksitet i forholdene omkring familien og at sagsforlgbet formodes at have en vis varighed.

Vi vil anvende Socialstyrelsens indsatstrappe som udgangspunkt for udvaelgelse af bgrn/familier, saledes at
hovedparten, af bgrnene/familierne i Varde kommune ca. 5 og i Esbjerg kommune 6, modtager en indsats,
der identificeres som tilhgrende de 2 fgrste trin i indsatstrappen, forebyggelse og hjemmebaserede
indsatser. Disse bgrn/familier fordeles jeevnt pa de 2 trin. De sidste 1 — 3 bgrn/familier modtager en indsats
fra et af de 3 gverste trin, slaegtsanbringelse, anbringelse i familiepleje og anbringelse i dggninstitution.

Indsatsen skal saledes vaere defineret i forhold til Serviceloven og der skal vaere en socialradgiver, der
deltager i det tveaerfaglige samarbejde. Indsatsen kan vaere defineret som en §11 indsats eller en indsats
efter § 52.

Ud over ovenstaende kriterier vil det vaere gnskeligt, at bgrnene/familierne reprasenterer en sa stor
varietet af savel land/by, etnicitet, alder og vanskeligheder som muligt. Den samlede population er dog sa
lille, at det vil veere vanskeligt at tilgodese alle kriterier — og en form for repraesentativitet i forhold til
befolkningssammensatningen i gvrigt er ikke muligt med den beskedne antal pernoner, der bliver fulgt.
Med udgangspunkt i erfaringerne fra observationerne bliver det maske det mulige, der bliver det afggrende
kriterie.

Med hensyn til spgrgeskemaundersggelsen afventer vi en neermere drgftelse af, om det overhovedet giver
mening/er muligt at gennemfgre en sadan. De kan give god mening, men er en udfordring i praksis.
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