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Forord

Metodstddet ar en del av slutrapporteringen av projekt Halsofrdmjande etablering.
Det ar en dokumentation av de huvudsakliga aktiviteter som vi arbetade med under
projekttiden. Genom metodstddet vill vi skapa mojligheter for spridning och
implementering av arbetssétt, insatser och metoder.

Metodstddet bestar av sex delar och ett av dem haller du nu i din hand. Du hittar
alla delar pa SKRs hemsida dér de ar dopta efter sitt innehall: Identifiering och
kartlaggning, Végledning, Halsa, Arbetsnira insatser, Oka samverkan samt Ovrigt.

Metodstddet har arbetas fram av de sex delprojekt som utgjort kérnan i projektet.
Delprojektledare och projektmedarbetare som haft ansvar éver och genomfort
aktiviteten som skrivit eller bidragit med information till respektive metodstdd. Ett
sarskilt tack till vara delprojektledare som hallit inop arbetet lokalt.

Forhoppningen ar att du som lasare ska kunna inspireras till att préva en eller flera
aktiviteter och utforma dem pa ett satt som passar just dina lokala forutsattningar
och malgrupper..

Lycka till!
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Halsa

Halsoskola (delprojekt Umead)

Sammanfattning

71 kvinnor och 18 man, tillsammans 89 individer har tagit del av halsoskolan i
Umea. Det har varit 12 olika grupper pa spraken dari/farsi, arabiska, somaliska,
swahili och tigrinja. Nio grupper med kvinnor, tvd med man och en mixad.
Syftet med halsoskolan var att 6ka deltagarnas hélsolitteracitet' samt uppmuntra
till att vilja att ta del av fysisk aktivitet utifran deras egen formaga.
Halsoskolans pass bestod av tva delar: en teoridel pa tva timmar och en
avslutande timme med nagon form av traning. Tillsammans tre timmar per
vecka i 11 veckor.

De teman vi haft var bland annat; Hur fungerar sjukvarden? Egenvard, hur
fungerar kroppen? Vanliga sjukdomar? Vardagsmotion, psykisk halsa,
jamstélldhet och familjeliv och sexuell hélsa.

Projektet anstallde en distriktskéterska, med lang erfarenhet av att mota
nyanlanda, och en halsopedagog fran SFI for att halla i och ansvara for
genomfdrandet av hélsoskolan. Halsoskolan héll till i KFUM:s lokaler i
centrum och traningen pa ett gym i narheten.

Grupperna delades in efter sprak och det fanns alltid kommunikatér eller tolk
for att tillgangliggora innehallet for deltagarna.

Vi valde &ven att ha kénsuppdelade grupper, detta for att skapa en trygghet i
gruppen och i och med det ett 6ppet samtalsklimat. Vi kan i efterhand se att det
har fungerat bra men vi tror ocksa att det finns fordelar med att blanda kvinnor
och man i grupperna. Det finns stora vinster med att lata kvinnor och méan, héra
samma sak och tillsammans diskutera det aktuella temat med varandra. Vi tror

1 Halsolitteracitet (halsolitteracitet.se)
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att det skulle bidra till en 6kad forstaelse for varandra och for de krav som stélls
pa dem och deras nya roller i det nya landet.

Manga deltagare har efter deras tid i halsoskolan uttryckt att de lart sig mycket
och fatt battre forstaelse Gver vad de kan gora sjalva for att ma battre.
Hélsoskolan verkar enligt dessa uttalanden vara en insats som stéarkt kvinnor
och mans upplevda egenmakt.

Introduktion till metod

Innan projektet startade fanns en vilja fran olika aktorer att starta upp en
halsoskola och nu skulle det antligen bli verklighet. Aven om det undervisas om
halsa pa SFI i samhéllsorienteringen sa ar behovet storre dn sa. Att fa lara sig
forsta samhaéllets strukturer, och da speciellt hur sjukvarden fungerar, hur
kroppen fungerar och vad jag kan gora sjalv for att ma bra, ar alla viktiga
komponenter for ett fungerande liv. Att dessutom fa gora detta i en mindre
grupp med tolk, och inte i en stor klass, underlattar for samtal och att man vagar
fraga och beratta mera Gppet.

Syftet med hélsoskolan var att 6ka hélsolitteraciteten hos deltagarna och att
erbjuda fysisk aktivitet utifran individens egen formaga. Halsoskolan bestod av
tva delar: en teoridel pa tva timmar och en timme med fysisk aktivitet.
Tillsammans tre timmar per vecka i 11 veckor.

Med hélsoskolan ville vi uppna féljande:

- Erbjuda en forstarkning av etableringsplanen sa att den enskilde béttre
kunde tillgodogdra sig insatser under etableringen samt i ett framtida
arbete.

- Forbéttra hilsan/hoja den fysiska formagan och visa vagar att behalla god
halsa for malgruppen.

- Oka kunskapen om hur en hittar ratt i sjukvarden.

- Oka kunskapen om migrationsrelaterad stress och hlsa.
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Parallellt med den teoretiska delen skulle deltagarna fa trana tillsammans i
gruppen och med personal. Halsopedagogen skulle fungera som ett stéd och
motivera deltagarna att hitta ndgon passande aktivitet. Vi ville ocksa knyta an
till foreningslivet for att fa en langsiktig aktivitet som fortsatter d&ven nar
hélsoskolan var slut.

Metodbeskrivning
Malgrupp

Deltagare i projektet som bedémdes vara i behov av en 6kad halsolitteracitet
samt har ett behov av en hélsoframjande insats med syfte att starka deltagaren i
sin process mot arbete eller studier.

Deltagande aktorer
De kompetenser vi anvént oss av har varit:

- Distriktsskoterska fran Region Vasterbotten

- Halsopedagog fran SFI

- Barnmorska fran Region Vasterbotten

- Tandhygienist fran Region Vasterbotten

- Rehabpersonal, fysioterapeut eller psykolog fran Arbetsférmedlingen.
- Instruktorer pa gymmet

- Instruktor via Korpen

Forutsattningar for att arbeta med metoden

For att genomfora en halskola kravs resurser i form av personal, tolkar, lokal
och material. Tréaning gar att gora utan kostnader utomhus. Samt att nagon har
en samordnade roll och skéter sammanséttning av grupper, kallelser och annan
nddvéndig administration.
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Genomférande av metoden
Utformning och forberedelser

Under en workshop i juni-18, samlades personal frdn kommunen, regionen, SFl,
Arbetsférmedlingen och Samordningsforbundet for att satta ramarna for
halsoskolan.

Genom projektet anstalldes en halsopedagog fran SFI och en distriktsskoterska
fran regionen, bada pa halvtid, for att leda och undervisa i denna. Dessutom
anlitades en barnmorska och tandhygienist vid deras respektive pass om sexuell
hélsa och munhygien/tobaksvanor.

Arbetet med att ta fram material till hdlsoskolan gjordes I6pande under hosten-
18. Delvis utgick vi fran Vastra Gotalandsregionens arbete och deras program
med hdlsoskola. Distriktsskoterskan hade dven viss erfarenhet av att ha utarbetat
nagra lokala halsoskolor for ett antal ar sedan. Halsopedagogen hade tidigare
arbetat fram ett material genom ett tidigare ESF-projekt “Klara, fardiga, ga!”
som riktade sig till kortutbildade, vilket ocksa kom val till pass. Viss revidering
och utveckling gjordes utifran vara behov och tankar om lampliga &mnen och
utifran de horisontella principerna: jamstalldhet, icke diskriminering och
tillganglighet.

Vart mal var att starka och medvetandegéra individen i deras vag fram till
arbete och etablering i det svenska samhéllet.

En central lokal hyrdes av KFUM. Det var latt att hitta dit fran bussarna och
nara till gymmet som vi anlitade. Lokalerna pA KFUM var &ven
handikappanpassade med exempelvis hiss upp fran gatuplan till sjélva
lokalerna, elektriska dorroppnare, tillgang till handikappanpassad toalett.
Gymmet lag ocksa det i gatuplanet.

Grupperna delades in efter sprak och vi hade alltid kommunikator eller tolk for
att tillgangliggora innehallet for deltagarna. | forsta hand forsokte vi fa till ett
samarbete med samhallskommunikat6rer. Da en majoritet av vara deltagare var
illitterata ville vi ha en 6versattare med forstaelse om malgruppen och
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erfarenhet av att anpassa spraket till en lamplig niva. Vi efterstravade ocksa att
boka in samma kommunikator eller tolk pa alla tillfallen for att skapa en sa

trygg grupp som mojligt.
Deltagarnas vag till halsoskolan

I beredningsgruppen sammanstalldes de aktualiseringar som gjorts till
hélsoskolan och dér efter sattes grupper samman. Grupperna delades in efter
sprak och kon.

Infér uppstarten av hélsoskolan kallades gruppens deltagare till en
informationstraff pa Arbetsformedlingen dar projektledare och
Arbetsformedlingens projektmedarbetare berdttade om Halsoframjande
etablering och om halsoskolan. Tréffen genomférdes med tolk och det fanns
alltid tid for fragor. Vid traffen fick varje deltagare en inbjudan i handen dar det
stod var och vilken tid vi skulle motas upp infor det forsta tillféllet.
Projektledare och Arbetsformedlingens medarbetare motte upp gruppen pa en
central och valkand plats och foljde med till lokalen. Det for att undanréja
eventuella hinder och undvika oro for att inte hitta.

Pa plats i lokalen fanns halsoskolans personal som tog emot gruppen och
startade igang halsoskolans forsta tillfalle.

Halsoskolans innehall

Hélsoskolan bestod av tva delar: en teoridel pa tva timmar och en timme fysisk
aktivitet. Tillsammans tre timmar per vecka under 11 veckor. Varje tillfalle hade
sitt eget tema dér foreldsningar blandades med diskussioner och praktiska inslag. Vid tre
tillfallen géstades halsoskolan av foreldsare, det var vid sexuell hdlsa, mun- och
tandhéalsa samt hélsa och arbete. Halsoskolan bjod deltagarna pa frukt, kaffe och te i
pausen. De teman vi anvant 0ss av var:

Tillfalle 1

Introduktion. Presentation av halsoskolan. Presentation av varandra. Gora
namnskyltar. Férhallningsregler for att deltagarna ska kanna sig trygga.
Jamstalldhet/familjeliv. Introduktion pa gymmet.

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 8
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Tillfalle 2

Hur fungerar varden? Hur gér man for att soka vard nar man behover? Hur
fungerar en halsocentral, personal, ppettider, komma i tid, tolk?
Primérvardsjouren, ”stora” akuten pa sjukhuset. 112, 1177. Egenvérd. Vad kan
jag gora sjalv innan jag soker vard eller for att forbattra halsan? Husapotek.
Stodstrumpor, bra skor, glaségon, hérapparat, dricka vatten, rorelse.
Antibiotikaanvandning. Skillnad pa virus och bakterier. Vaccinering. Speciell
info om influensavaccinering till de i riskgrupp.

Tillfalle 3

Hur ser kroppen ut? Visar och pratar utifran ett skelett och en torso. Sjukdomar
som kan uppsta. Skador. Vad &r akut och inte akut?

Tillfalle 4

Kost och matvanor. Maltidsordning, matpyramiden. Proportioner. Vad ar bra
respektive dalig mat. Nyckelhalet. Ekologisk mat, Fairtrade. Varfor inte socker?
Varfor ska vi ata?

Tillfalle 5

Psykisk halsa. Normalisera. Alla kan ma daligt ibland. VVad hander i kroppen
ndr vi ar stressade, ledsna, deprimerade, arga? ”Har sitter sorgen-bild”. Fly-
fakta-frysa. Soka hjalp nar jag behover, att det inte ar nagot man behover
skammas for. Egna erfarenheter, uppryckta med rétterna och hur det paverkar
en. Bra hemsida pa arabiska SAHA. Vad kan jag gora sjalv for att ma battre?
Har jag nagot knep?

Tillfalle 6

Sexuell hdlsa. Barnmorska deltar och berattar om anatomi, MVC,
cytologiprovtagning, mammografi, inkontinens, preventivmedel, graviditet,
abort, klimakteriet, prostatabesvar. Smittskydd och dess lagar. Aven andra
lagar angaende valdtakt mm. Skyldigheter och rattigheter. Min kropp, jag
bestdmmer Gver den.
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Tillfalle 7

Vardagsmotion. Vad ar bra motion? Varfor? Tips? Idéer. Vad kan man gora
som dr gratis? Fritidsbanken. Utegym. Program pa tv, Youtube. Cykelskola via
SF1 och Van i Umea. Simskola/vattengympa via Vén i Umea. Dér finns dven
andra aktiviteter som ar gratis. Att lara sig cykla ar s& mycket en demokrati och
jamstalldhetsfraga. Och tillganglighet, for att lattare ta sig fram i samhallet.
Férenkla vardagen.

Tillfalle 8

Jamstalldhet och familjeliv. Bakgrundsfakta till hur vi har gatt tillvaga i Sverige
for att fa ett mera jamlikt samhalle. Hur ser det ut i deras kulturer? FN:s
folkhalsomal. Jamstalldhet bra/daligt? Pension, skilsméassa. Vem bestammer i
familjen? Vem gor vad? Arbetslivet — kan vem som helst ta vilket jobb som
helst? Rétten till utbildning. Diskriminering. Vad kan jag gora om jag utsétts for
det?

Tillfalle 9

Mun-och tandhélsa. Tandhygienist forelaser. Beréttar om hur det ser ut i
munnen. Viktigt med god tandhygien. Bra mat och maltidsordning. Vatten
istallet for lask och séta drycker. Borsta tanderna pa barnen till 12-arsaldern.
Tobak och dess paverkan pa mun- och kropphalsa. Praktisk évning med
tandborstning och tugga lila tablett for att se vad som hander i munnen.
Kostnader for tandvard. Viktigt att jobba forebyggande.

Tillfalle 10

Arbete och halsa. Rehabpersonal fran Arbetsformedlingen medverkar. Varfor
jobba? Vad ar ett jobb? Heltidsnormen. Jamstélldhetsperspektivet. Vad ar bra
med att arbeta utanfér hemmet? Balans i livet. Vagen in i ett arbete.
Praktik/arbetstraning/extratjanst i kombination med SFI. Vad krévs for olika
yrken? Kan vem som helst arbeta? Anpasshingar som kan behévas. Vad kan
Arbetsformedlingen/arbetsgivaren bidra med for att underlatta vid nagon
funktionsnedsattning?

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 10
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Tillfalle 11

Avslutning och sammanfattning. Vad har deltagarna lart sig? Vad har varit bra
eller daligt? Repetition av lektionerna. Diplomutdelning och fest.

Konsekvenser av Coronapandemin

I april -20 blev vi tvungna att se dver formen for hélsoskolan och hur vi kunde
anpassa den till de restriktioner som infordes. Skulle vi avsluta hélsoskolan eller
kunde vi hitta nagon annan lokal dér vi kunde halla avstand till varandra? Efter
en del funderande och forfragningar bestamdes att vi skulle flytta halsoskolan
utomhus. Da hade vi fatt 16fte om att halla till pa stora fotbollslaktaren vid
Umead Energi Arena, dar vi hade tak 6ver huvudet. Ramp fanns for att ta sig till
laktaren. Filtar och sittdynor inhandlades och lanades ut. Vi holl dven till
utomhus vid ett narliggande kafé, som hade stangt dessa dagar, dar det fanns
sittplatser och &ven mdjlighet att sitta under tak vid regn. Flera
utomhusaktiviteter fanns att tillga i omradet omkring sasom: utegym,
promenadvéagar i skogen intill, backtraning da det dr ganska kuperat runt
omradet. Vid sista halsoskolan september-20 tranade vi inomhus med Korpen.
Vi hade da funktionell cirkeltraning i en stor gympahall, dar vi kunde tréna
coronasékert. Hiss fanns om man inte kunde ga i trappen ner till lokalen.

Resultat

I hdlsoskolan har 18 mén och 71 kvinnor deltagit. Vilket motsvarar 95 % av alla
vara deltagare. De allra flesta var kortutbildade. Deltagarna kom fran Syrien,
Afghanistan, Iran, Irak, Kuwait, Sudan, Eritrea, Somalia och Kongo.

Lardomar

Hélsoskolan har varit valdigt uppskattad av deltagarna. De séger att de lart sig
mycket och fatt battre forstaelse dver vad de kan gora sjalva for att ma béttre.
Det har starkt deras egenmakt. De har forstatt véardet av att delta, jobba
demokratiskt och mera jamstéllt tillsammans i familjerna och med varandra.

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 11
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Flera av deltagarna hade dnskemal om fler lektioner. Och manga sa att det lart
sig mer svenska under halsoskolan &n pa SFl.

De allra flesta har kommit regelbundet och i tid och deltagit aktivt under
lektionerna.

Gruppverksamhet ar en mycket bra arbetsform pa manga satt. Viktigt att man da
far vara samma personer i gruppen, kanna trygghet av vad som sags i gruppen,
tystnadsplikt. Dessutom nar man delger varandra sina egna erfarenheter, sétter
ord pa det (kanske for forsta gangen), sa forstar, och hor, man att man inte ar
ensam med sina upplevelser. Kanske forsta gangen man far tala, och andra
lyssnar, utan pekpinnar eller slag.

Sprakhomogena grupper underlattar undervisningen betydligt.

Att ha kvinnor och mén i olika grupper har 6kat tryggheten i grupperna,
speciellt kvinnorna har vagat prata/beratta mera fritt. Manga kvinnor har hela
sina liv levt valdigt utsatt och aldrig fatt géra sin rost hord. De har varit
misshandlade bade fysiskt och psykiskt, vilket gjort att de tystnat och
marginaliserats. Det marktes nu bland annat genom att manga pratade valdigt
tyst, hade svart i borjan av halsoskolan att vaga prata och beratta, men ju langre
tiden gick desto mer pratade de och vagade berétta fran sina upplevelser.

Vi kan i efterhand se att det har fungerat bra med uppdelade grupper men vi tror
ocksa att det finns stora fordelar med att blanda kvinnor och man. Det finns
stora vinster med att Iata kvinnor och man, héra samma sak och tillsammans
diskutera det aktuella temat med varandra. Vi tror att det skulle bidra till en
okad forstaelse for varandra och for de krav som stélls pa dem och deras nya
roller i det nya landet.

Viktigt med bra tolkar/samhéallskommunikatorer. Det &r ocksa en fordel om man
kan ha samma tolk under hela skolan for att oka foljsamheten. Aven en fordel
om tolken &r av samma kén som gruppen. Viktigt att tolken agerar neutralt och
inte ’Oversittare” eller berdttar om egna erfarenheter (kan dock ibland vara av
varde).

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 12
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Det hade varit bra om lokalen varit utrustad med hérselslinga.

Det var bra att ha passet om psykisk hélsa nagonstans i mitten av halsoskolan
eftersom vi da hade hunnit lara kanna varandra lite grand och deltagarna kéande
sig trygga med oss larare. | de forsta tva halsoskolorna anvande vi oss av en
psykolog fran Roda Korset, men det blev inte sa lyckat pa grund av for teoretisk
undervisning och av att en okand person kom dit enbart for detta och sedan inte
fanns med nasta gang, da det kunde vara nog sa viktigt att finnas dar for
deltagarna eftersom de da kanske funderat en del och hade nagot de
ville/behdvde prata om.

En utmaning kan vara att undervisa pa ett klokt satt om det exempelvis ar olika
utbildningsniva inom gruppen. Viktigt dock att anvanda ett enkelt sprak och
anvénda sig av bilder istallet for mycket text.

Tréning var ett vinnande koncept och har uppskattats mycket av deltagarna.
Efter att forst ha varit pa ett gym, darefter ute pa olika platser och sist ha
cirkeltraning, sag vi att det sistnamnda fungerade bast. Dar fick de trana
tillsammans med en instruktor fran Korpen utan andra personer (utomstaende) i
samma rum. Vilket gjorde dem mycket friare och de vagade mycket mera. Men
att trana ute var ocksa mycket bra, att hitta till olika utegym i staden kan vara ett
sdtt att “er0vra” staden och dess mojligheter.

Reflektioner

Att jobba med hélsoskola har varit mycket positivt och métts av intresserade
deltagare. De har fort vidare nya kunskaper till sin omgivning vilket ledde till
ytterligare efterfragan.

Flera kvinnor uttryckte en 6nskan om att deras man ocksa skulle fa ga
halsoskola. Viktig aspekt med tanke pa att fa samma undervisning angaende
hélsa och jamstélldhet/familjeliv exempelvis.

Halsoskola borde erbjudas till manga fler individer, helst alla, som &r nya i
Sverige. Ju forr en far kunskap om exempelvis hur sjukvarden fungerar,
jamstalldhet och demokratifragor, tillganglighet desto battre blir forutsattningar

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 13
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for ett inkluderande liv i det nya samhallet som man nu lever i. Allt vi kan gora
for att minska segregation och utanforskap &r bra. Vi tror att hélsoskolan kan
vara en viktig del i detta arbete.
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Foto med nagra av halsoskolans deltagare pa vag i full fart framat!
Litteraturlista

Gunilla Carlstedt och Annika Forssén, bada lakare. 2018. Arbete for livet.
Djupintervjuer med 20 kvinnor uppvuxna i bérjan av 1900-talet. Fran olika
samhéllsklasser och miljder.

Carl-Martin Allwood och Per Johnsson (red) 2009. Ménskliga moten Gver
granser. Vard och social omsorg i det mangkulturella samhallet.

Anders Hansen, psykiatriker. 2016. Hjarnstark. Om hur fysisk aktivitet paverkar
hjarnan.

Halsoframjande etablering — Metodstéd "halsa” 14



%\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EURCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

Per Brinkemo, journalist. 2014. Mellan klan och stat. Handlar om Somalia och
hur det har styrts genom aren.

Blir varlden battre? Rapport fran WHO.

Qaisar Mahmoud, forfattare, pol.mag.examen i statsvetenskap. 2012. Jakten pa
svenskheten.

Hur ser det ut i Sverige? Hur tanker svenskarna?
Giulia Enders, ldkare. 2018. Charmen med tarmen.

Minna Forsell, psykolog. 2018. Att arbeta med tolk. Om konsten att arbeta med
tolk.

Soheila Fors. 2015. Karleken blev mitt vapen. En sjalvbiografi av en kvinna
uppvuxen i Iran och hennes resa till Sverige. Hedersvald.

SCB-statistik om Jamstélldhet
DRW, Disabled Refugees Welcome. Rapport

Ann Fernholm, doktor i molekylarbiologi, journalist. 2014. Ett sdtare blod. Om
hur sockret paverkar kroppen.

Mia Clase och Lina Nertby Aurell, dietister. 2016. Food Pharmacy. Skriver om
tarmen, mat, goda bakterier, inflammation.

Frida Durell, 1&kare.2017. Mat, myt och vetenskap. Om myter och pr/reklam om
olika koster, matvanor med mera. VVad hander i kroppen nér jag ater?

Hjérnkoll 2020. Att mota vuxna med erfarenhet av migration och psykisk
ohélsa.

FN:s och Sveriges folkhalsomal.

Véstra Gotalands rapport/beskrivning om deras halsoskola.

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 15



%\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EUROCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

Halsoskola (delprojekt Nacka - Varmdo)

Sammanfattning

Hélsoskolan med Transkulturellt centrum (TKC), (Transkulturellt Centrum -
Region Stockholm, u.d.) paborjades hosten 2019 och har genomforts med fem
starter varav tva dari-, tva arabisk- och en somalisk-/swabhilitalande grupp.
Totalt har 32 projektdeltagare deltagit i olika narvarograd varav 25 kvinnor och
7 man. Enligt TKC:s egna utvarderingar har responsen varit évergripande
positivt och drygt 50% har uppgivit att man gjort stegforflyttning i samband
med deltagande i insatsen. Med 6kad hélsolitteracitet har ocksa drygt 40 %
uppgett att de fatt okad egenmakt tack vare halsoskolan.

| halsoskolan har man tréaffats 5-6 ganger och lyssnat till féredrag och deltagit i
gruppsamtal kring fem olika teman. Teman som berdrts har varit
Hélsoframjande, migration och hélsa, fysisk aktivitet och hdlsosam mat, stress
& somn samt egenmakt. Det sjétte tillfallet har varit praktiskt och inneburit att
man besokt matvarubutik och apotek for att ta del av rekommenderade mat- och
egenvard.

Introduktion till arbetssatt/metod

Tidigt i samordningsférbundet VVarNa:s delprojekt uppréttades kontakt med
Region Stockholms kunskapscentrum TKC. TKC bdérjade sin verksamhet 1999
da Stockholmsregionen blev alltmer mangkulturellt och man sag behov av att
starka vardpersonalens kompetens i transkulturella fragor (landsting, u.d.). TKC
har parallellt med utbildningsinsatser for vardpersonal erbjudit
hélsokommunikation riktat till nyanlanda och personer med bristande kunskaper
i svenska spraket. Fram till och med 2018 anlitades TKC for att halla halsodelen
i Samhéllsorienteringen i Nacka och Varmdoé kommuner m.fl. Under 2019
valde Centrum for samhallsorientering i Stockholms lan att aterta ocksa
hélsodelen i egen regi och TKC ér inte langre en del av Samhallsorienteringen
(SO) som erbjuds Nacka & Varmdo (Nacka Kommun, 2019) (Varmdo
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kommun, u.d.). TKC har i Halsofrdmjande etablerings delprojektet hos VarNa
levererat gruppverksamhet med hélsoskola for delprojektets deltagare.
Uppléagget har utgatt fran de moduler som tagits fram av TKC och valts ut med
hansyn tagen till den nulagesanalys som gjorts av malgruppens behov inom
hélsoomradet.

Teman som berorts:

Introduktion - halsa

Migration och hélsa

Fysisk aktivitet och hélsosam mat

Stress & somn

Egenmakt - ex. egenvard

Praktisk tillampning - besdk matvaruhandel och apotek

o r~wLDN R

Metodbeskrivning

Malgrupp: (Deltagare i ESF projektet Halsoframjande etablering.) Nyanlanda och
personer med behov av att framja hélsa och forebygga ohélsa.

Deltagande aktorer: TKC, kunskapscentrum inom Region Stockholm. Arbetar i
detta upplagg pa uppdrag av Samordningsforbundet VarNa.

Kompetenser: Personalen hos TKC har olika professioner inom varden och har bl
a kompetens inom transkulturell psykiatri, halso- och sjukvard och tandvard. De har
samtliga egen migrationsbakgrund och kunnande inom hélsa och levnadsvanor och
haller kurserna pa respektive hemsprak. De sprak som inte funnits representerade
bland TKC:s halsokomunikatrers har vi tagit in i form av spraktolkar.

Forutsattningar for att arbeta med metoden: | delprojektet har samarbetet
med TKC forankrats i Region Stockholms Halso- och sjukvardsforvaltning,
Arbetsférmedlingen och Kommunerna Nacka och Varmdd. Lokal for 10-12
deltagare (i delprojektets fall VarNa:s lokaler). Dator / skarmplatta for anvéndning
av bildspel (tillhandahallet av TKC och vid enstaka tillfalle av VarNa:s
medarbetare).
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Genomforande av metoden

Samtliga deltagare i delprojektet har tillfragats om Halsoskola och merparten
har accepterat. Schemaplanering har gjorts med TKC och vi har planerat for en
traff per vecka och sprakgrupp. Vi har utgatt fran de storsta sprakgrupperna och
bérjade med Dari och Arabiska. Deltagarnas hélsostatus och forutséattningar att
delta i gruppaktivitet har gjorts med Kommunernas representanter. Deltagarnas
planeringar har gatts igenom av Arbetsformedlingens representant i
projektgruppen och dér det inte funnits krock med befintlig planering har
kallelse skickats ut. De Varmdoboende deltagarna har vid forsta kurstillfallet
fatt stod att hitta till kurslokalen tillsammans med kommunens sprakstodjare.
Varje tillfalle har varit tva timmar med en paus pa 15 minuter i mitten.

Kostnader/vinster:

Varije kursdag har kostat projektet 500 kr, per kurs alltsa 2 500-3 000 kr.

Resultat

32 deltagare (25 kvinnor/7 man) har tagit del av insatsen och 14 av dessa har
redovisat en 6kad upplevd egenmakt i den skriftliga och muntliga aterkoppling
som givits efter genomford halsoskola. Av dessa 32 har halften (16) visat pa en
positiv stegforflyttning. | den skriftliga och muntliga feedback har deltagarna
framst namnt vardet av de berérda &mnena, att vikten av fysisk aktivitet har
lyfts fram vilket dkat hédlsan hos de med framfdrallt diabetes. De praktiska
besoken till apotek och livsmedelsbutik har uttryckts gett 6kad kunskap om
halsosam och bra mat samt vilken egenvard som ar méjlig att anvanda och inte
belasta vardsystemet i onddan. Ledarna har dessutom lyft att samtalen har
berdrt deras erfarenhet av trauman och stress. Gruppdiskussionerna med god
gruppdynamik dar deltagarna delat sina erfarenheter, upplevelser och problem
och en form av enklare gruppterapi. Ledarna beskriver att de kunnat stérka
individens egenmakt att paverka sin halsa och i langden ocksa sina liv i positiv
riktning. Som exempel beskriver en deltagare att dennes barn papekat att denne
verkar ma mycket battre och dven att dennes syn pa saker och ting forandrats
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till det battre. Ocksa andra deltagare har bekréftad den bilden for egen del och
deltagarna har uttryckt énskemal om att fa denna typ av insats tidigare i deras
etableringsprocess.

Lardomar

Framgangsfaktorer -

o att hdlsokommunikatdrerna har egen erfarenhet av migration och &ar
utbildade inom halsoomradet da det givit bade tillit och trygghet i att det
som sags stammer.

o att hdlsokommunikatdrerna har varit flexibla i kurstillfallena och kunnat
gora avsteg fran bildspelen for att mota deltagarnas behov av innehall och
diskussioner.

e att vi haft relativt sma grupper da det skapat trygghet att dela med sig om
sina erfarenheter och fragor.

e att sprakbakgrunden varit densamma hos deltagarna sa att de kunnat bygga
upp vanskapsrelationer dar kommunikationen inte ar ett hinder.

e att deltagarna haft olika tid i Sverige och olika erfarenheter och utmaningar
pa vagen da de kunnat dela med sig och st6tta varandra inom det som var
och en Klarar av.

e att TKC &r en relativt liten organisation, narheten och enkelheten i
samarbetet har darmed blivit pataglig.

Fallgropar -

e Vartillit till TKC:s planerande och organisatoriska formaga har varit stor.
Delprojektet har forvantat sig saval kompetens inom amnesomradet och det
organisatoriska. Den organisatoriska har dock varit bristfallig och det i sin
tur har paverkat delprojektets framforhallning i kontakt med deltagarna.

e TKC har haft begransad eller helt saknat tillgang till halsokommunikatorer
i vissa sprakgrupper och det har begransat delprojektets kapacitet att
erbjuda halsoskola till alla deltagare.

e Da delprojektets medarbetare arbetat deltid i projektet har deras deltagande
vid halsoskolan bortprioriterats och méjligheten att fanga upp behov och
erfarenheter har begransats.
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e Delprojektets utbud av olika insatser har varit begransat och insatsen
hélsoskola har ensam inte tackt samtliga behov hos deltagarna.

e | samband med Covid-19 pandemin stod vi handfallna i att erbjuda digital
hélsoskola och ser att ett visst matt av digital kontakt inte &r fel. Kanske kan
det komplettera dven insatser som sker i fysiskt form och vid behov kan
insatsen fortsatta trots svarigheter till fysiska méten.

Reflektioner

Lokala tips: Hélsoskola fyller en viktig funktion fér alla manniskor mer eller
mindre oavsett nér i etableringsprocessen den kommer in och vi tror oss se att
aven de utan ohélsa kan dra nytta av informationen dock kanske med ett justerat
innehall. Att blanda kvinnor och mén &r inte fel men det kan finnas ett varde i
att ocksa samla konen ett och ett. | enlighet med horisontella principer finns for
och nackdelar med de olika upplaggen och darmed rekommenderas man se dver
flexibilitet i olika upplagg. Delprojektet har sett en efterfragan pa att ha
halsoskola for hela familjer, det ar svart som ensam familjerepresentant att géra
bestaende forandringar i en familj och likadant &r det svart att se alla
familjemedlemmars olika behov. Nér SO framat integrerat hélsa i kursen och
lagt till fler timmar &r det svart for projektet att sakert bedoma huruvida
hélsoskola behovs i samma utstrackning men med tanke pa TKC:s
hélsokomunikatdrers specifika bakgrund och erfarenhet bor deras bidrag till
malgruppens dkade halsolitteracitet inte underskattas.

TKC: Forstark amneskompetensen med organisatorisk kompetens sa att
centrumet kan méta de behov av samordning som finns ute i regionen sa att
man inte riskerar forlora uppdrag p g a bristande kapacitet.

Nationell niva: Uppratta Transkulturella centrum i fler regioner - det ar ett
oerhort vardefullt kunskapscentrum. Framst for att de bade utbildar
vardpersonal och erbjuder halsokommunikation for nyanlanda och andra med
migrationsbakgrund om hélsa och levnadsvanor pa deras eget sprak.
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Halsoskola (delprojekt Malmo)

Sammanfattning

Hélsoskola var en av de fyra huvudaktiviteter som gavs som forslag fran det
nationella projektkansliet redan under planeringsfasen av projektet men har varit
frivillig for delprojekten.

Da halsan ar central for flera olika delar av individens etableringsprocess och
delprojekt Malmo dessutom fick tillgang till saval lakare via Region Skane och
specialistfunktioner fran Arbetsformedlingen, i form av psykolog, arbetsterapeut
och socialkonsulent, beslutades att Halsoskola skulle erbjudas projektdeltagarna.
I Malmd fanns vid tidpunkten ingen befintlig Halsoskola att remittera till eller
samarbeta med, varfor aktiviteten planerades och genomférdes av
projektmedarbetarna.

Delprojektet i Malmd har sett att denna gruppaktivitet var ett uppskattat och
vardefullt komplement till 6vriga insatser. Dels for att identifiera och
uppmarksamma individuella halsohinder, resurser och behov. Dels som redskap
for att 6ka individens egenmakt och motivera till halsoframjande val i omraden
dar individen sjalv kan gora en forandring.

Halsoskolan erbjods samtliga projektets deltagare och upplagget var pa 10 traffar
med olika teman inom hélsa och egenvard. Alltid med tolk och i sluten grupp for
att skapa trygghet och forutsattning for god gruppdynamik eftersom metodiken
bygger pa dialog, inte bara pa att ge information om migrationsrelaterad stress
och hélsa.

Syftet med Halsoskolan ar att ge malgruppen tillgang till information, kunskap
och praktiska verktyg, for 6kade mojligheter att sjalv rada Gver sin situation och
utifrén egna resurser och behdv gora halsoframjande val i vardagen. Aven att
bidra till 6kade forutsattningar for malgruppen att mer sjalvstandigt navigera i
halso- och sjukvardssystemet och utifran egna behov soka och fa vard,
information, rad och stod mer effektivt. Det vill saga, skapa mojligheter for okat
handlingsutrymme och 6kad egenmakt.

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 22



%\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EURCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

Introduktion till arbetssatt/metod

Idén till Halsoskola som insats i Halsoframjande etablering kom fran en
workshop som det nationella projektkansliet holl i april 2017 med nyckelpersoner
fran relevanta aktorer. Halsoskola var redan da en insats som anvants och testats
av flera regioner och kommuner med gott resultat (Uppdrag psykisk hélsa. 2016).

Hélsan ar central for flera olika delar av etableringsprocessen. Vi vet i dag att
migranter i Sverige ofta har samre hélsa an infédda och vi vet att det & manga
olika faktorer som paverkar (Zdravkovic et al. 2016.). Exempelvis forhallanden
i hemlandet, olika forkunskaper och kulturella skillnader i syn pa halsa, sjélva
migrationsprocessen och hur integrations- och etableringsprocessen fortskrider
efter ankomsten till Sverige. En viktig fraga ar i vilken grad varden i Sverige har
tillrackliga maojligheter att effektivt fanga upp och behandla migrationsrelaterad
ohdlsa. En annan vasentlig fraga ar i vilken grad individen under
etableringsprocessen ges forutsattningar att forsta och anvanda sig av det svenska
halso- och sjukvardsystemet.

Studier visar att individens halsotillstand paverkar chanserna till god etablering
men man ser ocksd det omvanda, att en valfungerande etableringsprocess
paverkar hélsotillstandet positivt (Vilhelmsson et al. 2015.). En reflektion ar att
en valfungerande etableringsprocess sannolikt inkluderar mojligheter for
individen att erdvra forstaelse for hur det svenska halso- och sjukvardssystemet
fungerar och darmed ocksa ges battre forutsattningar att mer effektivt soka och
fa ratt typ av vard och stod i hélsorelaterade fragor.

I Malmo fanns vid delprojektets start inte nagon befintlig Halsoskola att
samarbeta med eller remittera till, varfor insatsen fick skapas och utféras av
projektmedarbetarna inom ramen for projektet.

Det 6vergripande syftet med Hélsoskolan var att bidra till 6kad egenmakt. Att
genom Okad kannedom om halso- och sjukvarden och om halsorelaterade amnen
oOka deltagarnas majligheter att rada 6ver sin egen situation, exempelvis gora val
och ta halsoframjande beslut i vardagen. Aven Okade forutsittningar for
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deltagarna att mer sjalvstandigt navigera i halso- och sjukvardssystemet for att
soka och fa information, vard, rad och stod mer effektivt.

Metodiken bygger pa dialog, det vill sdga inte bara pa att ge information utan att
ocksa gemensamt reflektera éver och samtala om den information som ges.
Metoden bygger ocksa pa viss flexibilitet att anpassa innehallet for att fanga upp
och méta olika behov i olika grupper.

En utgangspunkt for Halsoskolan i Malmé var antagandet att 6kad kunskap om
det sammanhang vi ingar i, kan bidra saval till 6kad kansla av trygghet som till
Okad egenmakt samt att detta &r halsofrdmjande i sig. Ett andra antagande var att
okad kunskap om halso- och sjukvardssystemet hos malgruppen éven kan leda
till 6kade forutsattningar for varden att anvanda sina resurser mer effektivt.

Metodbeskrivning
Malgrupp

Malgruppen for Halsoskolan var densamma som for delprojektet i 6vrigt, dvs
nyanlanda kvinnor och man i etableringsuppdraget (och upp till sex manader
darefter), déar det fanns signaler eller misstanke om ohdlsa och/eller
funktionsnedsattning.

Delprojektets samtliga deltagare erbjods mojlighet att delta i Halsoskolan. En
individuell beddémning av eventuella hinder for att delta i gruppverksamhet
gjordes aven, sa att insatsen i sig motte upp de behov individen hade och inte
forsamrade individens hélsosituation. Dock uteslGts inte ndgon som sjélv nskade
delta.

Deltagande aktorer

I Malmd arbetade flera olika yrkeskompetenser med Halsoskolan, i olika
omfattning i olika faser av projektet. Fran Arbetsformedlingen deltog psykolog,
socialkonsulent och arbetsterapeut. Fran Region Skane deltog lakare och fran
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Malmd stad arbetsmarknadssekreterare. Den inledande planeringen av insatsen
gjordes av delprojektets lakare, psykolog, arbetsterapeut och socialkonsulent.

Teamet kring Halsoskolan bestod av en samtalsledare som foljde och holl
samman gruppen, samt olika professioner som var ansvariga for att bidra med sin
fordjupade kompetens kring olika teman. Samtalsledaren for Halsoskolan
behovde ha god kdnnedom om deltagarna och om aktuella &mnen, samt kunskap
om gruppdynamik och av att arbeta med tolk i grupper.

Halsoskolan utfordes pa svenska med tolkar pa deltagarnas respektive sprak pa
plats. Vi namner detta har eftersom tolkarna ocksa ar viktiga aktorer. Intentionen
var att anvanda samma tolkar till samtliga grupptillfallen, for battre flyt och ékad
kvalitet i tolkningen samt 6kad trygghet for deltagarna, men detta var inte mojligt
med de tolkavtal som fanns. Om tolken &r auktoriserad och har erfarenhet av att
tolka i grupp dar det samtidigt forekommer tolkar pa flera olika sprak &r det en
vasentlig fordel.

Forutsattningar for att arbeta med metoden

Forutsattningar att arbeta med Halsoskolan fanns under tidsramen for
delprojektet. Det var inledningsvis resurskravande insats da planering och
utformning av innehall skall byggas. Stommen till innehallet lades infor forsta
gruppen, darefter pagick successivt en forandrings- och forbattringsprocess i
metoden  utifrdin de  erfarenheter som gjordes. Forandringar i
personalsammansattning i projektgruppen innebar ocksa att planeringen aven
infor andra och tredje gruppen innebar merarbete, bade vad galler innehall,
logistik och schema.

Ett gemensamt forhallningssatt kring metoden och samsyn om syfte och mal for
insatsen ar en forutsattning. Férankring i samtliga organisationer som bidrar med
medarbetare till arbetet med Halsoskolan kravs ocksa.

Genomfdrande av metoden
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Eftersom det inte fanns nagon befintlig Halsoskola i Malmo som projektet kunde
remittera deltagare till fick medarbetarna i projektet sjélva bygga och utfora
halsoskolan. Samtliga tillfdllen genomfordes i Arbetsformedlingens lokaler i
Malmo.

Grunden i gruppverksamheten var 2 medarbetare per grupptillfialle som hade
ansvar for gruppen samt det aktuella temat. En av dessa medarbetare deltog vid
samtliga tillfallen och fungerade som samtalsledare och sammanhallande for
gruppen, samt som stand-in vid eventuell franvaro. Den andra medarbetaren
skiftade och bestod av olika professioner vid olika tillfallen beroende pa tema.
Medverkande i Halsoskolan under projektets gang var som namnts ovan
arbetsterapeut, lakare, psykolog, socialkonsulent och arbetsmarknadssekreterare.

Varje hélsoskola bestod av 10 tillfallen, en gang per vecka och varje tillfalle var
2 timmar, inklusive en kort paus. Tiden for gruppen anpassades efter deltagarnas
SFI-schema. Darfor holls en grupp pa eftermiddagen och en grupp pa
formiddagen, for att ingen skulle missa vardefulla undervisningstimmar i SFI. Sa
gott som alla deltagare studerade SFI och kom antingen direkt fran SFI till
Halsoskolan, eller begav sig till SFI direkt efter aktiviteten. Vatten fanns alltid pa
plats for deltagarna, ofta aven frukt.

Tolkar fanns pa plats for samtliga sprak och alltid flera olika sprakgrupper
samtidigt. Varje grupp var ca 12 deltagare at gangen. Inga deltagare paborjade
insatsen efter start, for att mojliggéra en sluten grupp med samma deltagare under
hela insatsen. Detta for 6kad trygghet i gruppen, framja dialog och for att ge alla
samma tillgang till information och kunskapshgjning inom de olika teman som
halsoskolan innefattade. Fokus for Halsoskolan var halsa och egenvard.

Innehall:

e Introduktion
Genomgang av Halskolans innehall, upplagg pa traffar, schema, trygghet i
gruppen, respekt for varandras integritet, hantering av information, sekretess
med mera.

e Sjukvarden i Sverige
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Genomgang av hur halso- och sjukvardssystemet ar uppbyggt i Sverige,
nar/var soker man vard for vad, egenvard, apotek, hdgkostnadsskydd. Att ta
kontakt med varden och ratten till tolk. Bra att tdnka pa infor planerat
vardbesdk, anvandning av 1177, etc.

e Balansi livet
Genomgang av deltagarnas dagliga aktiviteter och aktivitetshalans; vad gor
jag for mycket/for lite av, vad mar jag bra av att gora, finns det forandringar
i min vardag jag kan gora som jag skulle ma bra av.

e Fysisk aktivitet
Fysisk aktivitet, vikten av att rora pa sig och aktivitet vid olika tillstand.
Motionens paverkan pa halsan, somnen och maendet. Kontakt med
fysioterapeut pa hogkostnadsskydd etc.

e Kost
Kostens betydelse for hélsan generellt. Kost for specifika halsotillstand.
Héalsosamma matvanor.

e Psykisk héalsa och ohélsa
Vanliga stressreaktioner samt vanliga reaktioner efter migrationsrelaterad
stress och krigsrelaterade upplevelser. Vilken hjélp finns att fa fran varden
och hur kan man hjélpa sig sjélv i vardagen.

e SOmMn
Somnens paverkan pa halsan, faktorer som pdaverkar sémnen,
somnstorningar, egenvard, avslappning och andning.

e Smérta
Vad ar smarta, olika typer av smarta/smartmekanismer. Egenvard i samband
med smaérta och hantering av receptfria smartstillande mediciner.

e Foralder och familj i ett nytt land
Utmaningar i foraldralivet i Sverige, hur kan jag stotta mitt barn i det nya
sammanhanget, hur fungerar kontakten med skola/férskola. Foréaldrastod.
Alkohol, droger, tobak. VVald i nara relationer. Varderingskartan.

e Auvslutning
Repetition och samtal om vad deltagarna tar med sig. Utvardering. Tider till
individuella méten vid behov av uppféljningar.

Vid varje tillfalle fick deltagarna information om sjalva temat men fokus lag
sedan pa dialog, samtal, fragor och reflektion kring amnet. Varje gang inleddes
med en aterkoppling till forra tillfallet, for att forankra och fanga upp fragor eller
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knyta samman I6sa tradar. Det var viktigt att etablera dialog samtidigt som det
ocksa var viktigt att vara tydlig med att det var frivilligt for var och en att dela
med sig eller ej.

Metodiken byggde pa dialog och inte bara pa att ge information, varfor de olika
tillfallena ocksa formades av deltagarnas behov i respektive grupp. Informationen
for varije tillfalle baserades pa en grundlaggande niva och byggdes sedan ut efter
behov och dnskemal i varje grupp, baserat pa foljdfragor, intresse och samtal i

gruppen.

| vissa teman ingick praktiska dvningar. Exempelvis att kartldgga egna aktiviteter
Over en dag, beratta om en vanlig dag och reflektera éver balansen i vardagen.
Aven reflektion kring egna mojligheter att géra sma forandringar i vardagen som
kan leda till battre halsa.

Delar av kursmaterialet sammanfattades och delades ut vid varje tillfalle. Alla
deltagare fick en mapp att samlade materialet i och méjlighet att skriva ner eller
markera information som var sarskilt viktigt for var och en.

Inledningsvis delades ocksa ett lattoverskadligt schema ut med tydlig information
om samtliga tillfallen som dag, tid, plats, pauser och innehall, samt mobilnummer
och mailadress till gruppledare. Efter onskemal fran deltagarna delades dessutom
ett intyg ut vid avslut med information om genomgangen Halsoskola, period,
innehall och antal tillfallen.

Gruppledaren hade god kannedom om samtliga deltagare och vid ovéntad
franvaro kontaktades alltid deltagaren for att signalera att personen saknades i
gruppen, ofta direkt i anslutning till start for méjlighet att ansluta. Deltagare med
minnesproblematik fick vid 6nskemal inledningsvis paminnelse infor start, i syfte
att skapa mojlighet till tydlig rutin. | ett par fall etablerades kontakt med
kontaktperson eller boendestdd for okat stod att komma till Halsoskolan och
kommande aktiviteter.

Syftet med Halsoskolan var att ge deltagarna tillgang till information och
kunskap, for att 6ka deltagarnas mojligheter att sjalva navigera i omraden som
ror halsa, skapa forutsattningar till 6kat handlingsutrymme och 6kad egenmakt.
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Resultat

| utvardering av Halsoskolan har deltagare och projektmedarbetare uttryckt
uppskattning for aktiviteten, bade for innehall och genomforande. Deltagare har
bland annat uppgett att det var givande att mota olika professioner med kunskap
om olika omréden avseende halsa, och att detta tillsammans med kontinuitet i
samtal och reflektion gav en helhet. Kunskap formedlades pa ett
avdramatiserande satt vilket 6kade maojligheten att ta upp fragor ur ett generellt
perspektiv, men ocksa individuella svarigheter fick utrymme for de som ville
fraga eller bara beratta och dela med sig.

Ett mervarde av aktiviteten var att projektmedarbetare fick ytterliga kunskap om
deltagarna, vilket gjorde att planeringen for den enskilda individen tog storre steg
framat. Deltagarnas styrkor och kompetenser synliggjordes och kunde stérkas.
Aven misstankt ohalsa och/eller funktionsnedsattningar kunde tydliggoras, och
relevant stod sattas in. Personalen sag hur deltagarna fungerade i grupp och hur
narvaro och arbetsintensitet fungerade. Aktiviteten gav ocksa mojlighet att bygga
relationer i gruppen, saval mellan projektmedarbetare och deltagare som
deltagare emellan. Manga ganger kom deltagare tidigare eller stannade langre for
att motas och samtala. Nagra deltagare onskade fortsatta motas efter aktivitetens
slut.

Gruppdynamiken bidrog till att samtal och reflektioner fick djup och draghjélp,
aven kring teman som kan uppfattas som kéansliga.

Halsoskolan gav stdd till deltagarna men gav ocksa ringar pa vattnet i form av att
den kunskapsforhdjning som kom deltagarna till handa inte stannade dér utan
togs med till familjen/partner/barn. Flera deltagare uttryckte att de hade 6nskat
att deras partner, barn eller annan slékting hade kunnat delta.

Utifran produktionsmalet har 80% av deltagarna aktivt deltagit i Halsoskolan.

En majoritet av deltagarna var mellan 40-59 ar gamla och saknade skolbakgrund.
| malgruppsanalysen av delprojektets samtliga 98 deltagare hade 89%
hélsorelaterade hinder i form av psykisk ohélsa och 61% i form av fysisk ohalsa.
I manga fall hade deltagarna bade fysiska och psykiska halsohinder. 85 % av
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deltagarna utryckte att de madde daligt och deltagare med fysisk
smaértproblematik uppgick till 50%.

Delprojektet kan inte redovisa nagon forandring gallande dessa siffror som
resultat av deltagande i aktiviteten. Daremot berdttade deltagarna om 0kad kénsla
av trygghet efter genomgangen Halsoskola och manga berattade om ett eget okat
hélsofokus och om val i vardagen gallande exempelvis rérande kost, avslappning
och fysisk aktivitet.

Rent konkret bidrog Hélsoskolan till att delprojektets medarbetare fick férdjupad
kunskap om deltagarnas resurser och behov samt att stod och insatser kunde séttas
in eller justeras darefter. Som tidigare namnt bidrog saledes Halsoskolan i manga
fall till mer effektiv planering for individen. En forutsattning for detta var det
teambaserade  arbetssatt som  delprojektet anvadnde sig av i
verksamhetsoverskridande samarbetsteam med gemensamma
arendegenomgangar, vilket beskrivs i separat som mer dvergripande metodsttd
for sjalva delprojektet.

Lardomar

En lardom &r att aktiviteten skulle kunna fylla behov for fler &n de som ingick i
projektets malgrupp. Exempelvis for utrikesfodda (inte bara nyanlanda) som ska
ut i arbete eller studier och som ar i behov av sammansatt stoéd, men ocksé for
utrikesfodda som varit lange i Sverige och star langre fran arbetsmarknaden.

En utmaning kan vara att erbjuda insatsen till deltagare med olika modersmal i
samma grupp. Det &r viktigt att tolkarna gor sitt uppdrag och enbart tolkar det
som sigs. Likasa ar det viktigt att tolkarna och inte blir en del av
diskussionen/samtalet, ndgot som samtalsledare ibland fick uppmérksamma och
avleda. Om det ar mojligt att anvanda samma tolkar till samtliga tillfallen med en
grupp &r det att foredra. Kvaliteten pa tolkningen forbattras om tolkarna far en
chans att upparbeta viss forstaelse for amne och arbetssatt, nagot som ar sarskilt
viktigt nar det handlar om teman som kan vara kansliga.
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En annan utmaning kan vara att anpassa upplagg och innehall till niva som passar
alla deltagares férmaga att ta till sig information, da grupperna kan besta av
deltagare med valdigt olika erfarenheter och forkunskaper, olika utbildningsniva
och olika lang vistelsetid i Sverige. Detta upplevdes inte som nagot stort problem
i delprojektet, da informationen baserades pa en grundlaggande niva och att
individerna i respektive grupp darefter bestamde sin egen niva utifran foljdfragor
och samtal i gruppen.

Reflektioner

Ett rad &r att i forsta hand, om man funderar kring denna typ av insats, inventera
om det finns etablerade alternativ som gar att samarbeta med eller hanvisa till.
Insatsen ar resurskravande i planering av scheman och sammanstallning av
innehall, men blir alltmer I6nsam ju langre det finns mojlighet att arbeta med
insatsen.

Om en befintlig Halsoskola finns att remittera till, Gvervég att underséka om det
ar mojligt att i forsta hand etablera samarbete, snarare &n att enbart remittera.
Detta for att tillvarata nagra av de synergieffekter som ligger i mojligheten ta del
av fordjupade samtal om halsorelaterade amnen med deltagarna i grupp och att
omhénderta den information som framkommer.

Om flera olika aktorer &r involverade nar Halsoskola planeras och genomfors &r
det viktigt att definiera vem som &r samverkanspartner och goéra tydliga
overenskommelser, sa att de aktérer som moter malgruppen vet vad deras
respektive uppdrag innebar.

Fundera 6ver om det ar mojlighet att genomféra grupper med endast en
sprakgrupp i taget for att skapa en lugnare miljo. Att halla aktiviteter med flera
olika sprakgrupper samtidigt kan vara en utmaning, sarskilt nar aktiviteten bygger
pa dialog. Samtidigt kan mangfalden i sig bidra till dynamik i samtal och
reflektioner kring erfarenheter eller synvinklar och det &r battre att ha en grupp
med tolkar pa flera olika sprak samtidigt &n att avsta fran att utfora insatsen.
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Grupper med bade kvinnor och man har manga fordelar men det &r ocksa vart att
reflektera 6ver om Halsoskolan innehaller teman déar uppdelning av gruppen i
kvinnor/ mén skulle gynna deltagarna.

En reflektion &r att varden skulle kunna vinna pa ett samarbete kring liknande
aktiviteter, som ett satt att skapa battre forutsattningar for mer effektiv
resursanvandning. Vi vet i dag att migranter i Sverige ofta har sdémre hélsa an
infodda och vi vet att det & manga olika faktorer som paverkar. En aspekt av
detta ar i vilken grad individen ges forutsattningar att forsta och mer effektivt
anvanda sig av det svenska halso- och sjukvardsystemet.

En annan aspekt ar mojligheten for varden att tidigt fanga upp och végleda vidare
personer med tecken pa exempelvis migrationsrelaterad ohélsa, istéllet for att ofta
enbart fa kannedom om de fysiska effekterna i form av hogt blodtryck, smarta,
diabetes etc.

En reflektion ar ocksa att en god etableringsprocess - som inkluderar méjligheter
for individen att erovra forstaelse for hur det svenska halso- och
sjukvardssystemet fungerar och darmed ocksa ger individen battre forutsattningar
att mer effektivt soka och fa ratt typ av vard/stod i halsorelaterade fragor - dven
skulle bidra till att varden avlastas en del av de manga extra besok som i dag sker
pa grund av oro eller missforstand.

Kanske skulle sddana 6kade majligheter till saval upplevd som reell egenmakt
for individen dessutom kunna medféra mer direkta positiva effekter pa halsa och
maende?
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Halsoskola (delprojekt Eskilstuna)

Sammanfattning

| Eskilstunas delprojekt har hélsoskola varit en av metoderna som anvants i
syfte att na resultatuppfyllelse i projektet. Alla deltagare har deltagit i
utbildningsprogrammet. Halsoskolan bedrivs av projektpersonal som tidigare
varit med och utvecklat metoden i Eskilstuna. Olika teman, alla med koppling
till amnet hélsa, behandlas under regelbundna grupptraffar, dar gruppen ocksa
drar nytta av att vara tillsammans och stotta varandra. Mycket fokus ligger pa
att skapa fortroendefulla relationer mellan gruppledare och deltagare, samt pa
att kontinuerligt forma ett innehall som motsvarar deltagarnas behov och
forvantningar. Halsoskolan &r i regel ett uppskattat inslag, aven om det behdver
kompletteras med fler delar for att kunna ségas leda fram till 6kad
anstallningsbarhet.

Introduktion

Hélsoskolan har i Eskilstuna utvecklats inom ramen for ett tidigare ESF-projekt:
IntegrationsBygget i Sérmland (IBIS). Det projektet bedrevs mellan 2016-2018.
Hélsoskolan utvecklades gemensamt av en fysioterapeut och en
distriktskaterska fran en vardcentral som da var lokal projektagare. Upplagget
inspirerades av en halsoskola som bedrivs pa en halsocentral i Norrképing.
Personalen dar har skrivit en FoU-rapport som i hdg utstrackning ligger till
grund for Eskilstunas uppldgg. Rapporten heter ”Primérvérdsbaserad
hilsoinformation i grupp till ofrivilligt migrerade” och é&r fran 2013.
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Metodbeskrivning
Malgrupp

| projektet har malgruppen for hélsoskolan varit projektets malgrupp, dvs
nyanlédnda kvinnor och mén som omfattas av Arbetsformedlingens
etableringsuppdrag och som misstanks ha nagon form av
ohalsa/funktionsnedséttning. Man och kvinnor som nyligen avslutat
etableringsuppdraget (inom sex manaderna) ingar ocksa i malgruppen.

Hélsoskolans nuvarande format passar framst personer i behov av att bli insatta
i det svenska samhallets sétt att bedriva halso-och sjukvard (nyanlanda).
Innehallet har dven under flera ar bearbetats for att kunna tilltala personer med
lag utbildningsniva, erfarenheter siager dock att dven personer med hogre
utbildning brukar finna innehallet intressant.

Grupprocessen underlattas av att gruppdeltagarna har nagonting gemensamt, att
nyligen ha kommit till landet &r ett bra exempel pa det. Gruppdynamiken ar i sig
en viktig aspekt av halsoskola som metod.

Deltagande aktorer
Halsoskoleledare som ansvarar for att;

- Har enskilda, kartlaggande samtal med deltagare fore halsoskolan samt
uppfoljande enskilda samtal med individuell rddgivning efterat.

- Planera schema for grupptraffar, ordna undervisningslokal, boka tolkar
mm.

- Planera innehallet i undervisningen, ta fram material och/eller halla
materialet uppdaterat och anpassat efter gruppen.

- Bedriva undervisningen.

Personen eller personerna som ska leda halsoskola bor ha foljande
kvalifikationer:

- Kunskap inom och intresse for de &mnen som behandlas
- Pedagogisk fallenhet, vilja och kunna leda en grupp och skapa goda
relationer med gruppdeltagare

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 35



%\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EUROCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

- Kunna och/eller vilja att lara sig tolkanvandning i grupp

Halsoskola kan bedrivas av en eller tva personer. Fordelen med att vara tva ar
att fler kompetenser kan tackas in, om man ser till att personerna ifraga
kompletterar varandra kunskapsmassigt pa ett bra satt. Ett gott samspel kan da
uppsta, innebarande att medan den ena star for innehallet under ett pass kan den
andra ta ett storre ansvar for vad som sker i gruppen, vara behjalplig med
praktiska saker som utrustning och ramar samt berika innehallet med
hjalpsamma inspel och fragor utifran gruppens mottagande.

En annan variant, som anvénts inom ramen foér Eskilstunas delprojekt i
Hélsoframjande etablering, ar att en person leder hélsoskola. For att bredda
kompetensen bjuds med fordel gastforelasare in for att halla i vissa teman och
da tar halsoskoleledaren den bitradande rollen som beskrivs ovan, utifran att
relationsskapande med gruppmedlemmarna har etablerats. Gastforelasare fran
sjukvarden ar ett moment som stéarker sjukvardens samrére med projektet och
har varit mycket uppskattat av deltagarna.

Hélsoskolan ar en metod som kraver platstolk. Denne bor vara av en kaliber
som gor gruppdeltagarna trygga. De viktigaste faktorerna &r:

- Kunnig i svenska och det for tolkningen aktuella spraket
- Professionell i sin roll som tolk, innebadr: tolkar i jagform, &r neutral och
opartisk, lyder under tystnadsplikt.

Forutséattningar for att arbeta med metoden

e Tillgang till deltagare som kan sattas ihop i andamalsenliga grupper sett till
antal och sprak

e Tillgang till andamalsenliga lokaler

e Tillgang till personal: halsoskoleledare + tolk

e Tillgang till gastforelasare

e Personalen behover tid for planering och utveckling av undervisning samt
forkovring i aktuella @mnen

e Tid, for att hinna djupdyka i varje tema och lata alla komma till tals samt
sékerstélla att allt tolkas.
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Genomférande av metoden
Struktur
Hélsoskolans upplagg ser ut som féljer:

Grupptraffar en gang per vecka under 10 veckor. Grupperna innehaller minst 8
och max 15 personer. Man och kvinnor gar i samma grupp. Traffarna pagar i tre
timmar med paus. Tva eller tre grupper har pagatt parallellt med varandra under
projektet.

Innehall
Programmet som utvecklats bestar av foljande teman:

e  Gruppintroduktion + svenska hélso-och sjukvardssystemet

Regler och ramar for hélsoskolan och gruppen. Réttigheter och
skyldigheter som patient, tips pa hur man kan bidra till en god vard.
Sjukvardsupplysningen med information pa olika sprak.

e Mat och halsa (dietist)

Livsmedelverkets rekommendation om halsosamma matvanor samt utifran
det diskussioner om likheter och skillnader i matkulturer.

e Egenvard

Om vanliga sjukdomstillstand som man forvantas ta hand om pa egen hand,
apotekets funktion, barnperspektivet, virus och bakterier, vaccin och
antibiotikaanvandning. Smittskydd och vikten av handtvatt (ett tema som
blivit hogaktuellt pd senaste...)

e Fysisk aktivitet

Om kroppens olika funktioner och hur beroende vi &r av att rora oss for att
ma bra. Utgangspunkt i de allmanna rekommendationerna om fysisk
aktivitet samt konkreta tips pa rorelser och vardagsmotion.
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e Tandhalsa

Om tandvarden i Sverige, vikten av att skota sina tander, kosten, rokning,
barnperspektivet.

e Levnadsvanor

Om halsans paverkbarhet, de viktigaste orsaksfaktorerna kopplat till vara
vanligaste folkh&lsoproblem.

e Sexuell halsa

Om hur svensk lag forhaller sig till sex och aktenskap.
Fortplantningsorganen kopplat till halsa. Aven myten om médomshinnan
och férbud mot kvinnlig kénsstympning.

e  Stress och migration (kurator)

Om psykisk halsa och migration, vad som &r hjalpsamt och hur man kan
soka vard.

e Vardagsstruktur (arbetsterapeut)

Gruppdiskussion och tips om hur man lagger upp ett fungerande vardagsliv
med bra rutiner nar man kommer till ett nytt sammanhang.

e Gruppavslut med repetition av alla teman

Sékerstallande av att de absolut viktigaste har natt fram. Insamlande av
deltagarnas intryck och reflexioner och diplomutdelning.

Innehallet har tagits fram med utgangspunkt i malgruppens behov dvs vanliga
sokorsaker inom sjukvarden, vanliga fragestallningar som framkommit i samtal
med malgruppen och vanliga tillstand hos befolkningen i allmanhet. Delvis
anpassas innehallet ocksa I6pande utifran vilka fragor som kommer upp och vad
deltagarna tycker &r intressant. Féljande tabell & hamtad fran rapporten ~lkke-
vestlige indvandrere — karakteristika, jobparathed og aktive indsatser”. Den &r
en del av det danska BIP-projektet och skrevs 2018. Tabellen &r en indikation

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 38


http://vaeksthusets-forskningscenter.dk/wp-content/uploads/2018/11/Ikke-vestlige-indvandrere_karakteristika-jobparathed-og-aktive-indsatser.pdf
http://vaeksthusets-forskningscenter.dk/wp-content/uploads/2018/11/Ikke-vestlige-indvandrere_karakteristika-jobparathed-og-aktive-indsatser.pdf
http://vaeksthusets-forskningscenter.dk/wp-content/uploads/2018/11/Ikke-vestlige-indvandrere_karakteristika-jobparathed-og-aktive-indsatser.pdf

2\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EUROCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

pa vilka medicinska omraden som &r lampliga att integrera i en halsoskola,
utifran forekomst:

Tabel 6. Brug af receptpligtig medicin seks maneder op til ferste BIP-maling

IKKE-VESTLIG ~ DANSK/VESTLIG  ALLEIBIP
BAGGRUND BAGGRUND o

Note: Livsstilsrelateret medicin er medicin | ATC-klasserne AD2, A10, BC1 og C. Smertestillende
produkter er | ATC-klasserne MO1 og NO2. Antipsykotisk daskker over produkter med ATC-kode
NOSA Angstrelaterede produkter er defineret som ATC-koderme NO5SB og NOSC. Antidepressiva
har kode NOGA. Misbrugsrelateret medicin daekker over produkter med ATC-koder NO7EB.
NO7BC og RO3

Som ovanstaende teman indikerar har fokus i hilsoskolan legat pa
forebyggande av sjukdomar och ohélsa. Det rehabiliterande forhallningssattet,
dvs att man ser till manniskors resurser snarare &n problem, och arbetar mot att
framja sjalvstandighet har genomsyrat alla méten med deltagarna. Alla samtal
och all undervisning har skett med platstolk.

Hélsoskolan har inletts och avslutats med enskilda halsosamtal med deltagarna.
Dérmed har gruppledaren kunnat etablera en relation med deltagarna samt pa ett
tidigt stadium kunnat kartlagga eventuella behov av sjukvardsinsatser.
Halsoskoleledaren har emellertid inte bokat in deltagarna pa sjukvardsbesok i
nagon hog utstrackning. Tyngdpunkten har istallet legat pa att forklara hur man
pa egen hand soker sjukvard och hur man sjalv kan bidra till en god vard.
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Kostnader/vinster

Nagon ekonomisk analys av halsoskolan har inte gjorts inom ramen for projekt
Hélsoframjande etablering.

Det gjordes daremot av foretaget payoff inom ramen for IBIS-projektet. Da
undersoktes sjukvardskonsumtionen fére och efter deltagande i halsoskolan.
Resultaten visar en minskad vardkonsumtion bland de undersokta deltagarna
enligt nedan beskrivning.

For den ena undersokta gruppen pa 13 personer innebar forandringen i
vardforbrukning minskade sjukvardskostnader motsvarande 50 300 kr per ar.
Siffrorna indikerar att vardkategorin ’6vriga besok i primdrvard” har okat, till
skillnad fran resterande kategorier. En trolig orsak &r att deltagarna har
anammat ett mer specifikt vardsokarbeteende, och darmed fatt hjalp av
exempelvis sjukgymnaster, kuratorer och sjukskoéterskor med spetsuppdrag i
hogre utstrackning &n tidigare.

Som komplement till undersokningen genomfordes en gruppomgang med 7
somalisktalande kvinnor, som rekryterades utifran kriteriet att de hade en hog
vardkonsumtion i forelaget. | denna grupp minskade vardkonsumtionen i
kategorin 6vriga besok i primarvard fran 60 till 11 besok per ar. Besoken i
specialistvarden ckade daremot, orsaken &r svar att fastsla men hypotesen ar att
deltagarna i denna grupp hade ett storre behov av sjukvardsinsatser och kunde
fa ratt hjalp for sina besvar till skillnad fran tidigare. Den totala skillnaden i
vardkonsumtion, med alla vardkategorier inraknade, innebar for den undersckta
gruppen en minskad kostnad pa 7800 kronor per ar.

Resultaten visade alltsa pa en tendens till minskad sjukvardskonsumtion, som
kraftigt tilltog om deltagarna valdes ut med kriteriet hog konsumtion i forelaget.

Resultat

Aterigen har halsoskolan inte statt i fokus for utvarderingen av projekt
Halsoframjande etablering, daremot gjorde den det i IBIS. Resultaten visade da
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att deltagarnas upplevda halsa forbattrades av halsoskolan, sarskilt gallande
psykiska halsoproblem. Detta mattes med hjélp av enkéter. Ett annat viktigt
genomslag &r de forandringar i levnadsvanor som uppgavs av deltagarna i form
av utdkade antal maltider, kostvanor bestaende av mer gronsaker och mindre
socker, okad fysisk aktivitetsniva, inforskaffande av gymkort och traningsskor
samt rokstopp och minskning av rokning. Deltagarna har inom ramen for bada
projekten ocksa beskrivit att de i hog grad upplever sig ha fatt nya kunskaper,
sarskilt om egenvard samt om det svenska halso-och sjukvardssystemet.

Lardomar
Malgruppsanalys, tydlig malformulering och uppféljning.

I allménhet riskerar halsoskola att bli en alltfor ospecifik verksamhet avsedd for
precis alla som behover halsa. Alla har ju en kropp och en halsa att forhalla sig
till men utifran att det ar en metod blir det viktigt att det finns en tydlig tanke
med vad man vill astadkomma. Vilka ska man vanda sig till, pa vilket sétt och
hur ska man folja upp resultatet ar viktiga fragor att ta vidare.

Analfabetism

En indelning av deltagare baserat pa utbildningsniva ar att foredra. Det ger ffa
personer som helt saknar skolbakgrund béttre forutsattningar att hanga med.
Undervisningen kan da helt anpassas utifran att deltagarna i gruppen har lag
eller ingen utbildningsniva, vilket blir konstigt om nagra har gatt manga ar i
skola. Aven om sjalva &mnena &r universella ar formatet i hur de presenteras
viktigt for att det ska na fram till alla pa ett bra sétt.

Tolk

Eftersom metoden innebar tolkanvandning &r sa sprakhomogena grupper som
mojligt att foredra. Detta staller till med mycket vid deltagarrekrytering och
gruppsammansattning men ar trots allt ett ofrankomligt faktum.
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Reflektioner
Svensktalande gruppdeltagare - intressant att spinna vidare pa.

Under en gruppomgang provade man i Eskilstuna att Iata nagra svenskfodda
personer fran kommunens férsorjningsstod delta i halsoskolegruppen. Nagra av
dom tyckte att det blev jobbigt med tolkningen i klassrummet medan andra
tyckte det innehallet var sa spannande att det inte storde. Dessa stéllde fragor
och deltog i gruppdiskussionerna vilket sjélvklart berikade verksamheten med
fler perspektiv och en kénsla av allmanmansklighet. Det vore mycket intressant
att folja om fler ger sa pa ett blandat upplagg med halskoskola.

Referenser

e Mossberg-Maghsoudi R-M, Waldemarson H, Primarvardshaserad
hélsoinformation i grupp till ofrivilligt migrerade. Rapport-FoUrnalen
2013:5

o Ikke-vestlige indvandrere. Karakteristika, jobparathed og aktive indsatser
Ve&ksthusets Forskningscenter 1. udgave, 1. oplag 2018.
http://vaeksthusets-forskningscenter.dk/

e HuldtJ, Grauers Y, Utvardering av IBIS s 12-16. Oxford Research och
PayOff December 2018.
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Halsostod (delprojekt Gavle)

Sammanfattning

Traumatiska handelser i hemlandet eller i samband med flykt och ovisshet kring
framtiden i ett nytt land gor att manga asylsokande och nyanlanda drabbas av
psykisk ohélsa. For personer med lindrigare former av psykisk ohélsa kan
hélsoframjande insatser stabilisera och forbattra det psykiska maendet.
Hélsostdd i grupp syftar till att forbattra halsan hos asylsdkande och nyanlanda
med tecken pa lindrigare former av psykisk halsa pa grund av stress som
uppstatt i samband med migration. Halsostod som metod utgors av olika traffar
och leds av en gruppledare. Amnena behandlas i dialogform for att deltagarna
ska utforska fragor tillsammans, lyssna aktivt och skapa en Gppenhet for olika
svar och forhallningssatt. Amnen for traffarna ar bland annat hur migration kan
paverka psykiskt maende, hur man soker vard till ratt vardinstans och vad man
sjalv kan gora for att paverka sin halsa. Gemensamt for de &mnen som
behandlas &r att det syftar till att skapa forstaelse och forutsagbarhet samt oka
upplevelsen av sammanhang och egenmakt. Gruppledaren har vanligen
erfarenhet fran manniskovardande eller stodjande arbete. Kunskap och vana av
att leda grupper och gruppdialoger ar en fordel. | detta metodstod ar
funktionerna som medverkar psykolog, sjukgymnast, socialkonsulent och
medarbetare/handledare med utbildning inom psykologi, hélsa och friskvard
vilket ocksa har bidragit till det holistiska halsotanket som genomsyrat metoden.

Introduktion

Hélsostddets syfte ar att bidra till 6kad hédlsa och medvetenhet om hélsa och
egenvard hos nyanlanda. Den ska 6ka medvetenheten om kopplingen mellan
psykisk ohélsa och fysisk ohdlsa och bidra till att bryta stigmat kring psykisk
ohélsa. Pa det sattet blir det dven lattare att identifiera ohalsa och/eller
funktionsnedsattning. Halsostddet ska bidra till att 6ka den upplevda hélsan hos
den nyanlédnda samt att ge en ké&nsla av 6kad egenmakt. Det kan darmed bidra
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till en allman forbattring av hélsotillstandet och att den nyanlanda kan narma sig
arbetsmarknaden. For hela gruppen Hélsostédsdeltagare associeras Hélsostod
med 6kad halsolitteracitet, framforallt med avseende pa symtom och stigma
kring psykisk ohalsa liksom var man soker vard for sadana problem (Priebe,
Ldéve, Wrede, Jonasson, Hermansson, 2019). Vid bedémning om vilka som ska
fa Halsostodet, gors ingen selektion kring vilka individer som bedéms behéva
Halsostddet, utan alla bedoms behova ta del av det. Metoden bygger pa
Metodstodet for Halsostod fran Uppdrag Psykisk Halsa och har sedan byggts pa
med de traffar som behovs for att 6ka pa individens hélsolitteracitet, egenmakt
och stegforflyttning mot arbete. Darfor har &ven tematraffar som handlat om
jamstélldhet, vagledning mot arbete och att arbeta med funktionsnedsattning
mm inkluderats i upplagget. Dessa har genomforts i regi av
projektmedarbetarna sjalva.

Metodbeskrivning
Malgrupp

Nyanlanda man och kvinnor i aldern 20 — 64 ar inskrivna i Arbetsférmedlingens
Etableringsprogrammet eller Jobb — och utvecklingsgarantin, eller inom 2 ar
efter avslutat Etableringsprogrammet (eller tidigare Etableringsplan). Som har
uttalad ohalsa och/eller funktionsnedsattning eller dar det finns misstanke om.

Aktorer

e Projektmedarbetare (handledare) fran Arbetsformedlingen

e Projektmedarbetare (handledare) fran Gavle kommun

e Projektmedarbetare (psykolog) fran Arbetsformedlingen

e Projektmedarbetare (sjukgymnast) fran Arbetsférmedlingen

e Projektmedarbetare (socialkonsulent) fran Arbetsformedlingen

e Projektmedarbetare (SIUS-konsulent) fran Arbetsformedlingen

e Region Géavleborg — (upphandlat enligt LOU, vissa delar av
Halsostddet) — funktioner inom varden (ex. sjukskéterska, sjukgymnast
och barnmorska)

e Utomstaende forelasare/aktorer vid enstaka tillfallen
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Forutsattningar

1 — 2 handledare i grupp (med nagon form av kompetens inom halsa och
friskvard eller dyl.)

Tolk och/eller sprakstod

Lokal med tillgang till dator och projektor for att kunna visa filmer mm.
alternativt att det sker helt digitalt (om mgjligt)

Ekonomi om det kravs erséttning for de som ska halla i traffarna.
Budget for om Halsoskolan ej finns upphandlad redan, for att kunna
upphandla och kdpa dessa traffar

Tillgang till dator och projektor for att kunna visa filmer mm.

Genomfdrande

Infor planering och utveckling av metoden sattes malet att ge deltagarna i kursen
dar Halsostodet ingar, en kunskapshojande insats for att oka kanslan av egenmakt
och 0ka hélsolitteraciteten. | detta hade vi ocksa hypotesen att det dven skulle bli
lattare att identifiera ohélsa och funktionsnedsattning.

Metodbeskrivning & Gruppledarguide Halsostod

Se bilaga

Filmer Halsostod

Det finns ett flertal filmer pa olika sprak pa Uppdrag psykisk hélsa. Filmerna
som ingar i metodstodet ar:

Introduktion om vad Hélsostodet ar
Hur flykten kan paverka hélsan
Stress och s6mn

Kanslor

Mat och fysisk aktivitet

Tobak, alkohol och narkotika
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e Sexuell halsa
e Vardcentralens roll

Filmerna finns pa spraken arabiska, tigrinja, somaliska och dari.

De olika halsostodstraffarna halls av olika funktioner utifran kompetens i
innehallet for traffen. Dessa moment utfors av funktioner inom varden med ratt
kompetens for den traffens tema:

- Hur flykten paverkar hélsan

- Halsoscentrallens roll

- Barnhélsa

- Sexuell hélsa

- Tobak, alkohol och narkotika
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Exempel pa temainnehéll:

Kalendervecka
torsdagar

FM 9.00- 12.00
samt
EM 13.00- 16.00
V 36
V 37
V 38
V 39
V 40

V41

V42

V 43

V 44

V 45

V 46

V 47

V 48

V 49

V 50

V 51

Kurs
vecka
2018

10

11

12

13

14

15

16

Halsoframjande etablering — Metodstéd "halsa”

Aktivitet

Hur kan flykten paverka hélsan
Sjukvardssystemet, vardcentralens roll

Stress / kanslor

SO6mn

Fysisk aktivitet/ motion

Tobak, narkotika och alkohol (spelberoende?)

Mat och hélsa

Stress / kéanslor, uppfdljning

Fysisk aktivitet/motion

Angest, oro, trauma, PSTD

Uppféljning av dngest, oro, trauma, PSTD
Sexuell halsa

Barnhélsa

Funktionsnedsattning

Uppfoljning/avslut

47
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Region Gavleborg
Region Gavleborg
Vi sjélva
Vi sjélva
Vi sjélva
Region Géavleborg

Vi sjélva

Vi sjélva

AF AR-
professioner
Psykolog AF

Vi sjélva

Region Gavleborg
Region Gavleborg
AF AR-

professioner
Vi sjélva
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Halsostodstraffarna ingdr i ett kursupplagg dar deltagarna traffas under en
langre period, 12 - 16 veckor, enligt ett schema med 3 tréffar i veckan, dar
Hélsostodet utgor 1 traff i veckan.

Basen ar det metodmaterial som finns pa www.uppdragpsykiskhalsa.se och
sedan utokat med fler teman pa halsostodstraffarna.

Vart upplagg:

e Max10 deltagare i varje grupp. Man och kvinnor i olika aldrar.

e Schemalagt med 16 veckor i grupp och 16 traffar med hélsotema.

e 1 dagar/veckan.

e Formiddagsgruppen kl. 09:00-12:00 och Eftermiddagsgruppen kl. 13:00-
16:00.

e Vi har 2 handledare/projektmedarbetare i varje grupp. Beroende pa tema pa
grupptraffen sa varierar det vilka funktioner som haller i grupptraffen (se
bild & beskrivning innan).

e 1 Tolk och/eller 1 sprakstod. Det som kan avgora om det ska vara tolk eller
sprakstod ar hur avancerat amnet som ska diskuteras &r, men
utgangspunkten ska vara att tolk ska anvandas sa ofta som majligt och att
sprakstod ar mer som ett komplement och en “kultur-6verbryggare”.

Lardomar

Handledarnas kunskap om halsolitteracitet och hur nivan pa detta paverkar
personerna och hur de tar till sig informationen. Forforstaelse att deltagarna ofta
har lag hélsolitteracitet och att det kraver anpassningar i arbetssatt for att
deltagarna utifran dar personen befinner sig.

Hélsostddet ar en viktig del av den hélsoframjande insatsen for att 6ka just
héalsolitteraciteten hos de nyanlanda och ge 6kad egenmakt att ha kunskap om
hélsa och egenvard. Vilka amnen som ska inga har varit en del av
metodutvecklingen och har vuxit fram utifran vad som har varit av intresse hos
deltagarna, och framst deras uttryckta behov fran den feedback som har getts.
Den har formagan att anpassa innehallet nagot efter deltagarnas behov stod i en
rapport som kom 2019 (Priebe, Love, Wrede, Jonasson, Hermansson, 2019).
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Men innehallet har ocksé formats fram fran den kunskap som funnits hos
projektmedarbetarna och med deras kompetens. Baktanken har hela tiden varit
vad som kan ténkas ge den basta helhetskunskapen kopplat till att 6ka
individens halsolitteracitet och gora en stegforflyttning mot arbetsmarknaden.

En av lardomarna ar att det ar viktigt att handledarna som haller i tematraffarna
ar trygga med amnet som ska diskuteras. Det ar viktigt att komma férberedd till
traffen och att ha pratat ihop sig med de andra medarbetarna eller handledarna
om upplégget pa traffen. Exempelvis vilka typ av fragor som kan dyka upp hos
deltagarna och hur vi ska hantera dessa. Men - var saklart beredd pa att det
kommer fragor eller ett diskussionsamne som du inte har raknat med! Kann in
om du tycker att diskussionen tangerar det som ni tar upp for dagen och ar vért
att halla sig kvar vid, eller om det &r nagot som kan tas upp vid ett senare
tillfalle. Vaga lyssna in fragor eller tankar som kommer som kan kénnas ovana
och svara att besvara med detsamma. Var i tystanden en stund om du behover
och om du inte kan besvara i grupp, be om att fa aterkomma efter att du tagit
reda pa mer information.

En annan lardom 4r att det &r kostnadseffektivt och gynnsamt att ha
medarbetare som ar utbildade inom hélsa och/eller socialt arbete pa nagot satt.
Det ger ett multikompetent team dér alla, oftast, har samma syn och drar at
samma hall. Det finns vérderingar och synsatt som harmoniserar och det
kommer att markas nér ni ska arbeta ihop och tillsammans med deltagarna.
Dessutom &r det effektivt for utvecklingsarbetet att méanniskor som ar
intresserade av manniskor och halsa och, férhoppningsvis, ar beredda att
komma med feedback och forbattringsforslag for att gora det dagliga arbetet sa
bra som mojligt. Sjalvklart sa ska grundmetoden vara fast, men det ar larorikt
och bra for deltagarna som man arbetar med/fér om det finns en vilja att
utvecklas och gora arbetet battre hela tiden. Det kan ocksa visa pa ett flexibelt
sinne som tillater ny information och nya synvinklar komma in, nagot som &r
bra nar man arbetar med manniskor och som ocksa kommer fran andra kulturer.

Forbered tolken som ska vara i grupp pa det amne som traffen handlar om. Det
ger tolken en chans att forbereda sig, ex. om det behdvs kolla upp vad vissa ord
heter pa spraket som ska tolkas i. Det kan dven gora tolken lattare till mods om
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det &r ndgot som hen &r ovan att tala om. Det underlattar om det ar en trygg tolk
som tolkar i Halsostods-traffarna.

Referenser

Priebe, G., Love J., Wrede, O., Jonasson , M. J., Hermansson , J., (2019). Kan
Hélsostdd framja en positiv utveckling av psykisk hélsa och hélsolitteracitet hos
asylsokande och nyanlanda?

Bilagor

Produktbeskrivning Halsostod (2).pdf

Metodstod-Enkel-mall-for-att-identifiera-personer-i-behov-av-hilsostod -
Reparerad.pptx

Héalsostod infoblad (1).pdf

Gruppledarguide Halsostod.pdf

normkritik.pdf
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Halsosamtal (delprojekt Malmo)

Sammanfattning

Halsosamtalet utvecklades inom ramen for delprojektet som svar pa behov av
battre kdnnedom om deltagarnas halsosituation, infor vidare planering av
insatser.

| Halsosamtalet identifieras och uppmarksammas individuella behov av stdd.
Under projektperioden var hélsosamtalen den “plattform” som projektteamet
standigt aterkom till vid &rendegenomgangar. Vilka behov hade uppkommit?
Vilka atgarder hade tagits och av vem? Var i processen stod vi nu?

Halsosamtalet var ocksa en viktig del i en samordnad planering, i arbetet med
att anpassa och koordinera parallella insatser som motsvarade de behov som
framkommit inom olika omraden och som ledde individen vidare i
etableringsprocessen.

Som metod ar Halsosamtal inte nagot helt nytt i sig. Inom exempelvis varden ar
Halsosamtal ett viktigt redskap i mote med malgruppen. Delar av metoden har
ocksa anvants pa Arbetsformedlingen av specialister och av handlédggare som
arbetar med rehabuppdraget, samt av handléggare i Malmd stad som arbetar
med malgruppen. En skillnad kan vara just fokus pa och kunskap om migration
och hélsa, vilket delprojektet menar &r en av de viktigaste kompetenserna jamte
bemotande, god samtalsmetodik och formaga att skapa fortroende i matet.
Viktigt dr ocksa att den information och de stodbehov som framkommer
omhandertas.

Att inom etableringen strukturerat genomfdra halsosamtal tidigt i processen
Okar mojligheten for tidig identifiering av ohélsa och halsorelaterade stédbehov.
Det i sin tur leder till att etableringsplanen snabbare kan anpassas och att
individen far ratt stod. Behov av stod i kontakt med varden kan fangas upp och
omhandertas, varvid dven varden kan inleda atgarder inom sitt omrade. Det blir
ocksa enklare for etableringshandlaggaren att specificera vad en lakare ska
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bedoma i de fall det ar aktuellt att efterfraga lakarutlatande om héalsotillstand
(LOH) fran varden, och lakaren kan skriva battre intyg da individen ar kand.
Sett ur individens perspektiv kan ett hdlsosamtal leda till 6kad autonomi och
béattre forutsattningar i det nya landet.

Hélsosamtalet &r ett redskap som kan lyftas ut ur projektsammanhanget och
genomfdras enskilt, av exempelvis Arbetsformedlingen som har ansvar for
samordning av etableringsprocessen och ansvar for rehabuppdraget i
etableringen.

Introduktion till arbetssatt/metod

Hélsosamtal ar en metod som i delprojektet anvants for att tidigare identifiera,
utreda och omhéanderta ohélsa/funktionsnedsattning och stédbehov, samt lagga
grunden for vidare planering.

| delprojekt Malmé upptackte vi tidigt att det ofta fanns valdigt lite information
om individens halsotillstand i Arbetsformedlingens system, samtidigt som halsan
ar central for flera olika delar i etableringsprocessen. Ledtiderna till att fa svar pa
forfragan av lakarutlatande om halsotillstand (LOH) &r langa och nar utlatandet
val kommer aterspeglar underlaget inte alltid hur individens halsa paverkar
formagan att delta i planering, eller svarar pa halsotillstindets paverkan pa
arbetsforutsattningar.

Migranter i Sverige har ofta sdmre fysisk och psykisk hélsa &n infédda
medborgare. Studier visar att individens halsotillstand paverkar chanserna till god
etablering och omvant att en val fungerande etableringsprocess paverkar
hélsotillstandet positivt (Vilhelmsson et al. 2015). Individens hélsa paverkas av
flera olika faktorer, exempelvis forhadllanden i hemlandet, sjalva
migrationsprocessen och hur integrations-och etableringsprocessen fortskrider
efter ankomsten till Sverige. Viktigt for halsan och maendet ar aven
socioekonomiska faktorer som att komma i arbete, erhalla bostad och undvika
social isolering.
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Deltagarna i projektets malgrupp hade ofta komplex problematik som pé olika
satt var kopplad till halsa. Dartill kom &ven ytterligare utmaningar som kulturella
skillnader i synen pa halsa, lag halsolitteracitet och utmaningar med att
kommunicera pa svenska samt att tillgodogdra sig information fran olika
myndigheter eller andra viktiga aktorer.

| delprojektet blev det tydligt att det inom malgruppen generellt forekommer
svarigheter i kontakten med varden och att bristande kommunikation med varden
utgor en av de storsta flaskhalsarna infor en aktiv och fungerande planering.

Att utfora halsosamtal &r i sig inte en helt ny metod. For varden kan det vara ett
viktigt redskap i mote med malgruppen. Roda Korset, Radda Barnen och Svenska
kyrkan har tagit fram ett omfattande stddmaterial kallat "Héilsosamtalsguiden”
som ger personal inom primarvard, flyktinghdlsa och elevhélsa stod att
genomfora utokade halsosamtal riktade till nyanlanda vuxna och ungdomar med
permanent uppehallstillstand (Uppdrag psykisk halsa, se ref.). Detta material har
delprojektet anvant som en av flera viktiga kunskaps- och inspirationskéllor.
Aven andra professioner anvinder sig av fordjupade samtal om halsa, exempelvis
vissa yrkesprofessioner pa Arbetsformedlingen och vissa handldggare inom
Malmo stad som moter malgruppen.

Pa Arbetsformedlingen anvander professioner som psykolog, arbetsterapeut,
fysioterapeut och socialkonsulent metoder som innefattar utredning av halsa och
funktionsnedsattning samt behov av stod rétt instans. | dessa utredningar, som
mynnar ut i en rekommendation for vidare planering, ingar hur halsan paverkar
arbetsforutsattningarna och vilka eventuella behov av stdd eller anpassningar som
foreligger.

For att bli hanvisad till en insats av ovanstdende professioner inom
Arbetsformedlingen krdavs att en handlaggare pa Arbetsformedlingen
uppmdarksammar  behovet och  kontaktar  respektive  profession.
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Det handlaggarstod som finns pa Arbetsférmedlingen inom etableringen omfattar
Kartlaggningssamtal i Etableringsprogrammet och Stodfragor for klargrande av
hélsotillstand.

| detta stodmaterial finns 10 fragor som kan anvandas for en forsta kartlaggning
av halsotillstand for att darefter ta stallning till foljande:

- Behov av samarbete med AR-specialist for ytterligare klargéranden av
arbetsforutsattningar.

- Behov av kontakt med halso- och sjukvarden.

- Behov av att anpassa aktiviteter.

Ingen av deltagarna som remitterades till delprojektet hade fatt denna
kartlaggning av halsotillstand.

Utover att verkligen genomféra fordjupade samtal om hélsa med den specifika
malgruppen ar det viktigt att samtalen bygger pa kunskap och om
migrationsprocessen och dess paverkan pa hélsan och maendet.

Metodbeskrivning

Malgrupp

Malgruppen for Halsosamtal var samtliga deltagare i projektet det vill siga
deltagare fran etableringen med halsohinder, misstankt
ohalsa/funktionsnedséttning eller oklarheter i varfor deltagaren inte kom vidare i
sin planering.

Deltagande aktorer

| delprojekt Malmo arbetade olika yrkesprofessioner med hélsosamtalen i olika
omfattning och i olika faser av projektet. Exempelvis psykolog, socialkonsulent,
arbetsterapeut, lakare, arbetsmarknadssekreterare, socialsekreterare och
arbetsformedlare.

Professionen i sig ar egentligen inte viktig, daremot &r kunskap om migration och
halsa viktigt. Likasa ar kunskap om fysisk och psykisk hélsa i allmanhet och
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trauma i synnerhet viktig. Framforallt ar god samtalsmetodik, utforskande fragor
och tillitsskapande bemdtande som ger utrymme for samtal om svara amnen
viktigt, faktiskt kanske det allra mest avgdrande for samtalets utfall.

Grunden i samtalet och darmed ocksa i kompetensen hos den som utfor
halsosamtalet ar att samtalet ar baserat pa insikt och kunskap om migration och
hélsa.

Personen som haller i samtalet behdver aven kunna arbeta vidare enskilt eller
tillsammans med andra utifran de behov av stod som uppkommer i halsosamtalet.
Det ar viktigt att information om behov inte bara kartlaggs utan ocksa
omhandertas pa relevant satt.

Forutsattningar for att arbeta med metoden

En grundldggande forutsattning for att arbeta med metoden ar att Halsosamtalet
ar ett sjalvklart redskap i verksamheten som moter malgruppen, och att
kompetens for att utfora samtalet finns hos berérda medarbetare. Det vill séga att
arbete med halsosamtal utgor en viktig del av arbetet samt att arbetet varderas
och organiseras darefter.

Viktig kompetens ar, som namnts ovan, kunskap om migration och halsa i
allménhet samt om migration och krigsrelaterad stress i synnerhet. God
samtalsmetodik och formaga att skapa kontakt och trygghet i samtalet ar ocksa
grundlaggande forutsattningar.

Genomforande av metoden

| delprojekt Malmé utvecklades metoden efter hand inom ramen for projektet.
Arbetet gick fran att genomforas av vissa projektmedarbetare som uppfattade att
behov fanns av fordjupade samtal om hélsa, till att samtliga deltagare erbjods
Halsosamtal tidigt i processen. Da sista gruppen deltagare var i gang hade
arbetsséattet utvecklats efter de erfarenheter som arbetet med tidigare grupper gett.
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Det vill sdga Halsosamtal bor genomforas med samtliga deltagare i syfte att
tidigare identifiera ohalsa, funktionsnedséttning samt andra hélsorelaterade
behov och bor inledas sa tidigt som majligt i processen.

Halsosamtal kan vara men &r oftast inte ett enda samtal, utan bestar av en serie
samtal och innefattar &ven uppféljning av de stodbehov som har framkommit.

Samtalet omfattar frdgor inom olika omrdde som berdr hélsan, tex:

e Nuvarande halsosituation och kontakter med sjukvarden.

o Haélsa i hemlandet.

e Egen upplevelse av halsan och maendet, koncentrationsformaga, sémn,
hur det gar pa SFI.

e Bostadssituation.

Familjeforhallanden, familj i Sverige och ev. familj som &ar kvar i

hemlandet eller kanske saknas.

Migrationsprocessen, och vagen hit.

Utbildning och arbetslivserfarenhet.

Tankar om framtiden.

Individens egna tankar och onskemal kring behov av stoéd och egna

tankar kring vad individen klarar utféra sjalvstandigt.

Det &r viktigt att tinka pa att det handlar om samtal. Inte om ett frageformular
som ska gas igenom och fyllas i. Den som haller i samtalet behéver vara lyhord
for var det finns behov av att stélla fler fragor, formulera om eller aterkomma till
vissa omraden. Narvaro och féljsamhet ar hjalpsamma egenskaper.

Anledningen till vikten av bredd och djup i halsosamtalen ar att malgruppen ofta
har komplex problematik, och att manga olika faktorer paverkar saval halsan som
mojligheter att delta/ga vidare i planeringen. | delprojekt Malma sag vi tydligt att
manga deltagare hade behov av stdd i kontakt och kommunikation med varden
och att det ofta var just dar som vi behévde bérja for att skapa forutsattningar for
individen att ta hallbara steg framat.

Hélsosamtalen mynnar ut i en sammanstallning av behov och lagger grunden for
planering av stod/atgarder, samordningsbehov och vid behov anpassning av andra
pagaende aktiviteter samt uppfoljning.

Resultat
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Delprojekt Malmd hade mellan oktober 2018 till sista september 2020

sammanlagt 98 deltagare, varav ca 70 % kvinnor och 30 % mén. En majoritet av

deltagarna var mellan 40-59 ar gamla och saknade eller hade mycket bristfallig

skolbakgrund. Av 98 deltagare med olika former av halsorelaterade hinder hade

89 % psykisk ohalsa och 61 % fysisk ohalsa. | manga fall hade deltagarna bade

fysiska och psykiska halsohinder.

85 % av deltagarna gav uttryck for att ma daligt psykiskt och 50% av
deltagare hade bekraftad fysisk smartproblematik.

42 % av deltagarna saknade bostad eller led av trangboddhet.

Svara familjesituationer och oro 6ver saknade familjemedlemmar eller
familj kvar i hemland préglade 43 % av deltagarnas vardag.

Andelen deltagare som under inskrivningsperiod i projektet hann fa
registrerad funktionshinderkod hos Arbetsformedlingen uppgick till 9 %.
Andelen deltagare som utifran framkomna behov och eget 6nskemal
under inskrivningsperioden kunde Overforas till Avanti (for deltagare
med behov av anpassade insatser pa grund av PTSD [posttraumatiskt
stressyndrom] och migrationsrelaterad stress) varl2 %.

Andelen deltagare som avslutades i projektet och samtidigt avslutades pa
Arbetsformedlingen mot vidare planering genom kommunens insatser
var 5 %.

Andel deltagare som remitterades till Pilotprojekt psykisk hélsa (i
samverkan med Lansstyrelsen och Malmd stads insatser for samhélls-
och hélsoinformation) var 12 %.

Andelen deltagare som uppnadde bekraftade stegforflyttningar inom
ramen fOr inskrivningstiden i delprojektet var 77 %.

Andel kvinnor som deltog i cykelskola i samarbete med ideell férening
var 12 %.
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Lardomar

”Som man frégar fir man svar och om man inte frigar fir man oftast inga svar”,
paminde vi ofta varandra under vara drendegenomgangar i projektteamet.

Projektdeltagarna remitterades generellt till delprojektet med mycket lite
information om halsotillstand, maende eller andra svarigheter. Med halsosamtalet
fragade vi och fick svar pa att en mangd olika bakomliggande faktorer ofta
bidragit till den ohélsa som paverkat forutsattningarna for individen att folja och
klara av att delta i liggande planering.

| bérjan av projekttiden hélls inte hdlsosamtal systematiskt med alla deltagare
utan utférdes da behov uppmarksammades. Inledningsvis utforde framst
projektmedarbetaren fran Malmo stad dessa fordjupade samtal om hélsa, tills
Region Skane bidrog med den resurs fran regionen som projektet vantat pa.

Mer allménna fragor om halsa och maende stilldes redan i samband med
inskrivning i projektet, for att uppmdrksamma behov av extra stod, och
inskrivningssamtalen fick ofta kompletteras med uppféljande djupare samtal om
just halsa och maende. Efterhand utvecklades metoden till att samtliga deltagare
erbjods och fick fordjupade hédlsosamtal. Lardomen av denna utveckling &r att
halsosamtalen ar grundlaggande for hallbar och effektiv planering och darfor bor
genomforas systematiskt och komma sa tidigt i processen som mojligt.

Manga av de behov som identifierats gar att hitta stod och losningar for. Det
viktiga ar att identifiera vilka behov som finns, hur stédbehoven ser ut och vilka
atgarder som behdvs. Den storsta lardomen &r att detta arbetssatt ar
grundlaggande for hallbar planering inom etableringen och att samtal om halsa
behdver komma in tidigt i processen. Nar bakomliggande behov inte identifieras
kan inte heller ratt typ av stod sattas in. Tid och resurser anvands da inte pa ratt
satt men risk finns ocksa att individens etablering forsvaras.

All 6vrig planering blir relevant och konkret nar identifiering av behov och hinder
gors i halsosamtal. Nar deltagare far formulera sin situation och far aterkoppling
till denna leder det till att deltagaren sjalv far en tydlig bild av egna reella styrkor
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respektive utmaningar. Samtalen leder oftast ocksa till att samarbetet med
deltagaren starks. Né&r identifiering av olika hinder sker i tidigt skede kan mer
effektiva och hallbara planeringar ta form.

Under hélsosamtal gors dessutom Overenskommelse om stéd i kontakt med
varden och aktuella vardkontakter —dokumenteras, vilket gor att
samordnaren/handléggaren har mgjlighet att snabbare kontakta varden och stodja
deltagarens process.

Reflektioner

Hélsosamtalen genomférdes i ett sammanhang dér delprojektet arbetade nara
tillsammans i Myndighetsoverskridande team och lade stort fokus pa att anvanda
den information som och kunskap som kom fram ur samtalen for att anpassa och
samordna individens planering. Samtidigt som Halsosamtalet &r ett redskap som
kan lyftas ut ur projektsammanhanget och utforas av en enskild aktor ar det vart
att notera att just det myndighetsdverskridande teamsamarbetet var en viktig
komponent for att skapa en gemensam bild av individens resurser och behov och
darmed en enhetlig planering. Nar var och en myndighet har var sin
handlingsplan med individen skapas en otydlighet som den specifika malgruppen
kan ha sarskilt svart att hantera, nagot som i sig riskerar att 6ka ohalsan oavsett
goda intentioner.

Inom ramen for delprojektet erbjods dven ett antal gruppaktiviteter, varav
exempelvis Hélsoskola var en. Genom det myndighetsdverskridande
teamsamarbetet genomfordes dessa aktiviteter verksamhetsgemensamt, vilket
betyder att teamets samtliga medarbetare traffade och larde kdnna deltagarna i
gruppsammanhang. Just denna kombination av individuella méten och att se och
interagera med deltagarna i grupp tillfor ytterligare en dimension av viktig
information om resurser och behov.

Vi har tidigare podngterat att Halsosamtalet ar grunden for att identifiera och
uppmarksamma individuella halsohinder och behov av std, samt att ju tidigare i
kontakten Halsosamtalet utférs desto farre fallgropar och villovégar i planeringen
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hamnar individen i. En reflektion &r att ett narmre samarbete mellan varden och
Arbetsférmedlingen inte enbart skulle underldtta individens integrations- och
etableringsprocess, utan sannolikt dven skulle avlasta varden vasentligt.

Halsosamtal &r ett anvandbart tillvidgagangssatt aven i arbete med andra
malgrupper i verksamheter som brottas med samma typ av utmaningar kopplade
till halsa och maende, och dar det finns behov av samordnad av planering.

Referenser

Uppdrag Psykisk Halsa. Migration och psykisk halsa.
https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/verktyg/quide-for-utokat-halsosamtal -
med-nyanlanda-barn-och-vuxna-med-put/

Vilhelmsson Andreas, Ostergren Per-Olof, Bjérngren Cuadra Carin. (2015)
Halsa i centrum for etableringsprocessen. Beddmning av arbets- och
prestationsformaga inom etableringen av nyanlanda. Malmoé hogskola (MiM)
2015.

Bilaga 1: Att tanka pa infor halsosamtal

Underlaget for hdlsosamtal skall ses som ett stod for samtal, inte som ett
underlag med en serie fragor att ga igenom i tur och ordning.

Grunden for samtalet ar kunskap om migration och halsa och forstaelse for

migrationsprocessens paverkan och hur halsan kan paverkas fore, under och
efter flykt.
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Det viktigaste i samtalet ar att skapa fortroende och att formedla lugn och
genuint intresse.

Se till att ni har gott om tid for samtalet och om mgjligt en lokal som ger
forutsattningar for ett bra samtal. Se garna till att vatten och pappersservetter
finns tillgangligt.

Samtalet ar en gemensam utforskande process som ocksa innebar att skapa
kontakt och bygga fortroende och kan behéva 16pa 6ver flera tillfallen. Tid for
uppfoljning av dverenskomna atgarder kommer ocksa att behova bokas in.
Kontinuitet i kontakten &r viktig.

Var tydlig med syftet med samtalet och betona att du vill forsta sa mycket som
mdjligt av personens situation for att ni tillsammans ska kunna komma fram: till
bra sétt att stodja personen.

Betona sekretessen och att den galler bade dig och tolken men var ocksa tydlig
med att du arbetar tillsammans med kollegorna i teamet for att ni gemensamt
skall kunna stGtta personen pa basta satt.

Viktigt dr ocksa att vara lyhord och att lyssna bade efter det som ségs och det
som inte sags. Folj samtalet, inte i forsta hand frageformularet. Ibland kan en
fraga behdva omformuleras eller lamnas for att ater tas upp lite langre fram
eller vid ett helt annat tillfalle.

Den som utfor samtalen behdver ha kunskap om hur symptom pa psykisk
ohélsa, PTSD och migrationsrelaterad stress kan se ut och vilka uttryck det kan
ta sig.

Tank pa att alla inte betraktar eller pratar om psykisk ohélsa pa samma sétt.
Tank ocksa pa att manga har erfarenheter med sig som bidrar till svagt eller

inget fortroende alls for myndigheter och att situationen darfér kan kénnas extra
obekvam och kanske paverkar hur personen svarar.
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Fraga efter och lyssna in hur personen sjélv uppfattar sin situation. Ge
utrymme for pauser.

Sékerstall att personen uppfattar och forstar fragorna. Pressa aldrig fram svar.
Betona att samtalet ar frivilligt.

Skapa utrymme for kontakt och fortrolighet i samtalet och se till att du tar hand
om det som personen beréttar om pa ett respektfullt satt.

Sékerstall ocksa med jamna mellanrum under samtalet att du har forstatt det
som personen har berattat for dig.

Aven om situationen kan vara svar, forsok att ocksa lyfta resurser och att
tillsammans hitta hoppingivande faktorer.

Innan ni avslutar samtalet, sammanfatta vad ni har kommit fram till gallande
personens behov och dnskemal samt vad ni har kommit 6verens om géllande
atgarder, aktiviteter, planering, nytt samtal etc.

Sakerstall ocksa att personen har dina kontaktuppgifter om fragor, tankar eller
behov av kontakt kommer upp efter samtalet.

Bilaga 2: Stodfragor vid halsosamtal
Datum:

Personuppgqifter

Personnr:
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Namn:
Telefon:
Mail:
Fodelseland:
Sprak:

Tolkbehov:

Né&r kom du till Sverige?

Ar du halsoundersokt?

| s& fall var och nar?

Gar du i skolan/praktik/annat nu?
Hur trivs du/ hur fungerar det for dig?
Bakgrund i hemlandet:

Skolgang:

Arbete:

Intresse:

Familj och boende i Sverige

Har du familj/slaktingar i Sverige?
Vilka ar de och hur &r er kontakt?

Har ni varit ifran varandra/hur lange:
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Har du barn? Alder:
Var finns dina barn?

Vill du berétta om hur du/ni kom till Sverige?

Familj utanfor Sverige

Har du familj/slaktningar kvar i hemlandet eller i ett annat land?
Vilka &r de?
Nér hade du kontakt med dem senast?

Finns det nagon familjemedlem/sléktning som du inte vet var hen befinner sig?

Halsa

I hemlandet
Har du varit i kontakt med sjukvarden i hemlandet eller annat land?
Maende

Hur madde du i hemlandet? Sétt ett kryss framfor siffran som stammer pa dig.

1=mycket daligt, 10= mycket bra
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Hur mar du nu? Sétt ett kryss framfor siffran som stammer pa dig. 1= mycket
daligt, 10= mycket bra

1 2 3 4 5 6_7 8 9 10

Om du har halsoproblem vilka &r det?

Har du kontakt med nagon lékare/var?
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Hur har du det med somnen?

Hur har du det med koncentrationen, tex i klassrummet, om du studerar/ pa
praktiken/ annat?

Om du studerar, hur lange har du studerat och kanner du att du lar dig och
kommer vidare eller kanns det som att det ar svart?

Ar det négot som oroar/bekymrar dig i nulaget?
Ar det négot du vill ha hjalp med vad galler din hélsa eller ditt maende?
Framtid

Vad har du for planer for ditt liv i Sverige?

Egen bedémning

Vad behdver du hjalp med for att genomfora dina planer/vad kan du gora sjélv:

Planering
Behov av atgarder/ stod och samordning inom:

Sjukvarden
Bostad
Ekonomi
Annat

Bilaga 3: Mall for sammanfattning av halsosamtal

Halsosamtal Datum:

Inledande samtal kartlaggning/bedémning behov Samtal genomfort
av:

Namn:
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Personnummer:
Telefon:
Mail:

Ankomst till Sverige:

Bakgrund:
Social situation (boende, familj, natverk, ekonomi etc.)

Sprak (hemsprak, ovrig sprakkompetens, tolkbehov):
Studier (I Sverige och i hemlandet):

SFI
Arbete (I Sverige och i hemlandet — arbete/praktik, erfarenheter, korkort,
fardigheter):

Halsa (I Sverige och i hemlandet, fysiskt/psyKkiskt, kontakt sjukvarden,
medicinering, maende etc.):

Ev. underlag fran varden:

Kontakter med andra myndigheter:
Framtiden (tankar om framtiden, arbete, studier, vad &r viktigt/vad motiverar):
Forvantningar/behov (storsta stddbehoven enligt dt:s egen beddmning):

1.
2.
3.

Inledande bedémning av stodbehov fran projektet: (Exempel)

e Avstamning med varden om planering, tidigare insatser, majligheter till
ytterligare rehabiliterande insatser.

e Avstamning med varden ang. kontakt med fysioterapeut och att
ateruppta samtalskontakt.
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o Kontakt med Af:s specialister for utredning av arbetsforutséttningar.

e Kodning hos Af for tillgang till stodinsatser.

e Avstamning med SFI for klargérande i relation till studiesituationen och
samordna planering.

e Stod till kontakt med Bostadsradgivningen.

e Ev. stdd undersoka forutsattningar till annan forskoleplats.

Behov av fortsatt samplanering med:

Overenskommelse infor nasta mote:

Fortsatt samtal bokat:
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Friskvardsaktivitet (delprojekt Nacka-Varmdo)

Sammanfattning

Under fem veckor i juli och augusti 2019 arrangerade projekt Hélsofrémjande
etablering Nacka Varmdo (HE) tillsammans med Komvux Varmdé SFI en
traningsaktivitet for kvinnliga elever pa SFI-undervisningen. Instruktor var en
kvinnlig elev pa SFI som hade tranarbakgrund fran sitt hemland dar hon jobbat
med bade grupptraning och personlig traning. En traningslokal pa ett gym
hyrdes in under de aktuella veckorna. Traningen bestod av 6évningar i aerobics,
yoga och dans.

Totalt deltog 26 SFI-elever i traningen. Efter avslutad aktivitet upplevde
kvinnorna aktiviteten som positiv. Lararna pa SFI upplevde aven de positiva
resultat av traningen och da snarare i form av sociala effekter, som ett nytt delat
intresse mellan eleverna, &n pedagogiska effekter.

En viktig erfarenhet som traningsaktiviteten ledde fram till var att traningen var
sa mycket mer an traning. Kvinnorna som deltog kom fran flera olika
nationaliteter och kulturer men hade en gemensam namnare i att de var vana vid
att ha en motesplats for bara kvinnor. En métesplats som i deras olika kulturer
ar en naturlig samlingsplats dar information, kunskap och upplevelser. |
avsaknad av denna samlingsplats kom traningsaktiviteten att bli ett substitut for
detta.

Introduktion till arbetssatt/metod

Metoden kom att véxa fram i ett samarbete mellan delprojekt Nacka-Varmdo
och Komvux Varmdo SFI.

Under varen 2019 hade praktikanskaffaren pa Komvux Varmdo SFI, ett samtal
med en SFl-elev om hennes intresse for praktik. Da eleven har en bakgrund som
personlig tranare och grupptranare fran sitt hemland 6nskade eleven fa gora sin
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praktik pa ett gym. Forslaget utvecklade sig till att omfatta traning av en grupp
kvinnliga elever pa SFI-undervisningen da eleven 6nskade trana sina kvinnliga
kurskamrater. Dessa kvinnor fann det svart att nyttja det traningsutbud av
privata aktérer som finns, bade av ekonomiska och kulturella skal. For detta
forslag skulle dock en traningslokal behtva hyras vilket det inte fanns utrymme
for inom SFI:s budget. Eftersom delprojekt Nacka-Varmdo hade bade budget
for halsoaktiviteter och ett uppdrag att titta extra pa kvinnans roll var det
naturligt att diskutera mojligheter for samarbete.

Eftersom traningstillfallena var férlagda efter skoltid behévdes dven en [6sning
for att deltagarna skulle vara forsédkrade under traning. Varmdé kommuns
arbetsmarknadsgrupp bjods darfor in till samarbete med anledning av deras
erfarenheter av att arrangera praktik. Losningen blev att alla deltagare i
gymaktiviteten fick skriva pa ett praktikavtal med arbetsmarknadsgruppen om
att gora praktik pa halsoaktivitet. Pa sa sétt fick alla deltagare ett fullgott
forsékringsskydd som dven géllde under kvallstid.

Metodbeskrivning

Malgrupp
Deltagare i ESF projektet Halsoframjande etablering. Kvinnor som studerar pa
SFI och som &r intresserade av fysisk traning for kvinnor av kvinnor.

Deltagande aktorer

Kvinnlig grupptraningsinstruktor. Samordnare pa SFl/arbetsmarknadsenhet.
Aktor som tillnandahaller grupptraningslokal.

Forutsattningar for att arbeta med metoden

| delprojektet har aktiviteten forankrats hos Arbetsférmedlingen, Nacka och
Varmdo kommun. Lokalt forankrades aktiviteten hos SFI och
arbetsmarknadsenheten i Varmdo kommun dér den genomfordes. En
samordnande funktionen behévs och forlaggs med fordel hos antingen SFI eller
annan lamplig aktor kopplad till SFI-verksamheten. Grupptraningslokal.
Forsakringsskydd om aktiviteten genomférs utanfor skol-/praktiktid.
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Genomforande av metoden

SFI:s praktiksamordnare férhandlade fram tider och pris for
grupptraningslokalen. SFI och instruktoren hjalptes at med rekryteringen av
deltagare till aktiviteten. Representant fran arbetsmarknadsenheten ordnande
med praktikmdéjligheten. Informationsméte holls med alla intresserade deltagare
innan start. Pa informationsmotet fick de som var intresserade aven skriva under
praktikavtalet for forsakringsskyddet. Darefter genomfordes traningen med tva
pass i veckan under fem veckor. Instruktéren var sjalv ansvarig for tillgang till
lokalen och hade sttéd av praktikanskaffaren och delprojektet Nacka-Varmdos
medarbetare som turades om att agera samordnare.

Kostnader/vinster

Lokalhyra for grupptraningslokal. Eventuellt 16n till instruktéren om den inte
réknas som praktik for henne.

Resultat

Pa individniva var de flesta kvinnor mycket positiva till aktiviteten. Som
kunskapskalla och méjliggorare till battre hédlsa hade aktiviteten dock en
begransad effekt pa grund av den korta tid som aktiviteten pagick. Daremot var
det en genomgaende upplevelse hos kvinnorna att den funktion aktiviteten
tjdnade, som gemensam motesplats, var av ett mycket storre varde.

Nagra resultat kopplade till SFI:s pedagogiska uppdrag har inte gatt att pavisa.
Men nagra ldrare uttryckte att kvinnorna nu hade fatt ett gemensamt intresse att
forhalla sig till vilket i sin tur ledde till 6kad kommunikation och interaktion
kvinnorna emellan under skoltiden.

Genom att instruktoren i detta fall var rekryterad fran SFI blev hon en stark
forebild for andra kvinnor dven efter avslutad aktivitet. Nagra av lararna pa SFI
uttryckte att instruktéren blivit en god forebild hos andra kvinnor och att
exemplet anvéandes i flera fall i undervisningen dar det diskuterades att satsa pa
sin framtid.
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Lardomar

Framgangsfaktorer

Genom att nyttja befintlig kompetens hos en SFl-elev skapades en stark
forebild for andra elever.

Motesplatser for att dela upplevelser ar underskattade och eftertraktade.
Det finns en mycket stor kraft i verksamheter som &r
sjalvorganiserade/sjalvrekryterande. Denna kraft kan anvandas till mer an
den specifika aktiviteten.

Fallgropar

Svart att fa kvalitet i traningen for en storre grupp med stor skillnad i
traningserfarenhet.

For offentlig huvudman krévs upphandling av traningslokal om den inte
finns att tillga i egen regi. Det &r viktigt at ta med denna tidsaspekt infor
uppstart.

Tréaning pa schemat kan vara utmanande for larare som vill fokusera pa
amnesundervisning.

Reflektioner

Det storsta vardet av aktiviteten blev skapandet av en métesplats for
kvinnor att dela kanslor och upplevelser. Denna insikt bor kunna kopieras
till andra typer av aktiviteter dar liknande effekt kan uppnas.

Nar det galler fragan om det ar lagligt att skapa traningsmajligheter enbart
for kvinnor bor det namnas att det bade finns stod i lagen for detta (SOU
2004:55) och att fragan ar prévad av JamO (nuvarande DO) med utgang till
kvinnornas fordel. Motiveringen som aterfinns i SOU 2004:55 var bland
annat:

7 En pd detta sditt fredad miljo kan antas framja kvinnors mdjligheter att ta del
av motion och liknande friskvardstjanster och ndgon gang vara en forutsattning
for att sarskilt utsatta kvinnor éver huvud taget skall kunna ta del av exempelvis

vissa tjdnster.’

’
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Basal kroppskdnnedom (delprojekt Eskilstuna)

Sammanfattning

Eskilstunas delprojekt har anvént metoden Basal Kroppskdnnedom som en
deltagaraktivitet. Den foljde efter det att deltagarna avslutat hdlsoskolan.
Metoden &r en terapiform, och ar inte lika undervisningsinriktad som
hélsoskolan. Kroppen star i centrum for metoden och utgor verktyg for att ma
béattre fysiskt och mentalt. Uppféljningen gjordes med hjélp av ett i metoden
ingaende rorelsetest och visade pa goda resultat sett till rorelsekvalitet.

Introduktion

Basal Kroppskénnedom (BK) &r en fysioterapeutisk behandlingsmetod och ett
forhallningssatt som innebér att man utfor enkla rérelser med kroppen som ger
resultat i form av 6kad kroppsmedvetenhet och rérelsekvalitet.
Rorelsedvningarna kan laras ut enskilt eller i grupp. Vid gruppbehandling utgor
sjalva gruppen ett viktigt verktyg i metoden. Var och en 6var utifran de egna
forutsattningarna samtidigt som man far maéjlighet till gemenskap med andra
gruppdeltagare, eller att trana formagan att vara i en grupp. | gruppsammanhang
ges dven utrymme till att dela erfarenheter och upplevelser av 6vandet med
Ovriga deltagare och ledaren.

Metoden bygger alltsa pa enkla rérelser som gors tillsammans med andningen.
Det kan handla om att slappa ner tyngden till golvet for att fa tillgang till den
posturala funktionen (hallningsfunktionen) som &r en viktig del i att bli mer
kroppsligt stabil och férankrad. Rorelserna ar anpassade efter méanniskans
anatomiska forutsattningar och rérelsemonster och syftar till att locka fram det
mest optimala, grundldggande och funktionella sattet att anvanda kroppen.
Rorelsekvaliteten, dvs formagan att lara sig att rora sig mer stabilt, balanserat,
valkoordinerat och avspéant tranas.
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Metoden utvecklades inom fysioterapeutisk psykiatri, med inspiration av
Osterlandsk filosofi och rorelsetradition som tai chi. Dérigenom kan den
beskrivas rora sig i “mellanrummet” mellan psykisk och fysisk hélsa.
Forhallningssattet handlar mycket om att istéllet for att sérskilja dessa tva, se till
hela manniskan. Idag anvands metoden séledes foretradelsevis av
fysioterapeuter inom psykiatri men dven inom tex primar- och friskvard. Den
anvands i hela Sverige, Skandinavien och aven i tex Schweiz, Osterrike,
Skottland, Nederlanderna, Estland, Spanien och Turkiet. BK har studerats
vetenskapligt i samband med olika sjukdomar och problem och finns numera
med i Socialstyrelsen Nationella Riktlinjer for behandling av angest och
depression och for Schizofreni. Kliniskt finns bra erfarenheter av att arbeta med
BK vid stressrelaterad problematik, smarttillstand sdsom Fibromyalgi eller
neurologiska sjukdomar.

”Hur vi mar avspeglas i vara kroppar; i hallningen, sattet att rora sig, rosten,
andningen, blicken. Genom att jobba med kroppen, oka var kroppskannedom
och utveckla vart satt att anvanda var kropp, kan vi ocksa paverka hur vi mar i
flera dimensioner. ”

(Gyllensten 2001, Skaerven, Kristoffersen & Gard 2008, Hedlund 2014)

Metodbeskrivning
Malgrupp

BK som metod passar personer med olika forutsattningar och behov, oavsett om
malet &r att aterstalla, bibehalla eller forbattra god halsa. En viktig faktor for att
uppna effekt &ar som alltid den egna motivationen. Eftersom det &r en terapiform
ar det svart att tvinga folk att delta genom att séga att det ar obligatoriskt eller
en motprestation for att fa etableringsersattning. | projektet har man darfor
forsokt gora deltagandet frivilligt, inte i bemérkelsen att man kan vélja att vara
hemma istallet, utan i beméarkelsen att man far valja om man ska delta eller inte
i just BK. Ingen deltagare har valt att avsta.
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Deltagande aktorer

Legitimerad fysioterapeut med vidareutbildning inom BK, gérna flera steg
eftersom gruppbehandling kommer sent i utbildningen. Dérutdver gérna
erfarenhet av tolkanvandning.

Forutsattningar for att arbeta med metoden

Fdrankring, organisation mm

e Tillgang till deltagargrupp, utifran att det behover vara frivilligt behovs en
flexibilitet i upplagget tex att man kanske kan vélja en annan aktivitet.

e Tillgang till personal med ratt kompentens

e Tillgang till &ndamalsenlig lokal samt viss utrustning i form av éppna ytor,
mattor, stolar, kuddar osv

e Tid, en gruppsession med tolk bér omfatta minst en timme.

Genomfdrande av metoden

| Projektet lades BK som en aktivitet utanfor halsoskolan, men aktiviteten
leddes av samma person. Overgéngen gick till s att nar halsoskolan var
avslutad samlades gruppen pa samma tid i schemat i en annan lokal och for en
ny aktivitet. Nya regler sattes upp och det lite annorlunda syftet med aktiviteten
kommunicerades med grupperna. Traffarna pagick under tre timmar med paus
en gang per vecka under 10 veckor. Det lades inte sarskilt stor vikt vid att
forklara metoden i sig, utan syftet med var och ett av momenten forklarades
istallet efter hand. Varje traff kretsade kring ett forutbestamt tema, exempelvis
samspelet mellan kropp och kanslor, hur det ar att réra sig parvis eller i grupp,
vaxla mellan att leda och folja, kroppen som kommunikationsmedel osv. Aven
valdigt konkreta samtal om kroppens stora leder, olika rorelseriktningar och
musklernas funktioner. Ovningar varvades med gruppdiskussioner om kroppen.
Som hjalp i undervisningen anvéndes ett modellskelett for att kunna visa och
forklara olika fenomen i rérelseapparaten. Deltagarna styrde innehallet mycket
med sina fragor och funderingar om kroppen och egna besvar.
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Deltagarna pamindes ofta om att utforandet av évningarna och deltagande i
gruppdiskussionerna var frivilligt, &ven om de sjélva valt att delta i aktiviteten.
Reglerna var att man avstar utan foljdfraga fran allt som inte kanns bra och man
tar pauser pa eget bevag nar man kanner att det behovs. Detta dels for att
undvika att ndgon ska kanna sig patvingad en terapimetod, men ocksa for att
gora en pedagogisk poang: man ansvarar for att lyssna pa sin kopp och for vad
man gor och inte, vad man utsétter sig for var man drar sina granser. En
aterkommande paminnelse fran gruppledaren till deltagarna i detta ssmmanhang
var att ’du bestimmer!”

Resultat

Med hjélp av ett standardiserat rorelsetest har fysioterapeuten kunnat méta
aktivitetens effekt pa deltagarnas rorelsekvalitet. Matningarna startade inom
ramen for 1BIS-projektet men fortsatte sedan inom ramen for projekt
Hélsoframjande etablering.

Maitmetoden heter ”body awareness scale movement quality and experience”
(BAS-MQ-E) och ar hamtad fran metoden Basal kroppskannedom.
Understkningen bestar av ett rorelsetest dar testledaren visar olika rorelser och
sedan observerar och skattar kvaliteten pa utférandet nar deltagaren harmar
rorelsen. Rorelsetestet foljs av en enkétbaserad intervju dar deltagarens egen
upplevelse av kroppen och halsan fangas upp. Skattningen sker utifran en
poangskala som stracker sig mellan 0-4, dér 0 podng motsvarar ett vitalt
rorelsemonster helt utan avvikelser och 4 poang motsvarar kraftigt begransad
rorelseformaga eller att testrorelsen ej kan utforas. | frageformuléret ges poang
for upplevda hélsoproblem. Utdver det totala resultatet delas rorelsekvaliteten in
i tre aspekter: stabilitet i funktion, koordination och andning samt relaterande
och narvaro. Totalt (under bada projekten) har 37 deltagare undersokts, varav
10 inom ramen for Halsoframjande etablering. Platstolk narvarade vid varje
testtillfalle. | tabellen nedan presenteras hur podngens medelvarden for den
undersokta gruppen i Halsofrdmjande etablering férandrades under en 10-
veckorsperiod.
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Testtillfalle 1 Testtillfalle 2 skillnad
Stabilitet i 2 1,7 0,3
funktion
Koordination och | 2,1 1,4 0,7
andning
Relaterande och 1 0,4 0,6
narvaro
totalt 1,8 1,2 0,6

Av alla deltagarna som undersokts (37 personer) har en person uppvisat
forsamrade resultat. Tack vare att detta uppdagades, och i kombination med den
kannedom personalen hade om deltagarens halsotillstand kunde man i samrad
med personen ordna en kontakt med psykolog for fortsatt hjalp. Resterande
personer i den undersokta gruppen fick ett forbattrat resultat. | tillagg till
podngen ryms kvalitativa varden i testets intervjudel som inte redogérs for har,
men som har haft betydelse for de personer som undersokts. Testet satte ocksa
tydliga ramar for att aktiviteten hade en bdrjan och ett slut, och det avslutande
samtalet blev som en individuell uppféljning dér var och en av deltagarna kunde
fa skraddarsydda rad utifran vad som framkommit under testningen och
gruppaktiviteten.

Lardomar
Varning

Att ge utrymme att fokusera pa kroppsliga besvar kan bli en fallgrop dar
gruppledaren hamnar i rollen som den som ska leverera I6sningar pa
gruppdeltagarnas problem. Har &r det terapeutiska forhallningssattet mycket
viktigt, att lata var och en bara nyckeln till sitt eget liv och vara expert pa sig

Halsoframjande etablering — Metodstdd "halsa” 76



%\ HALSOFRAMJANDE
13%) ETABLERING

EURCPEISKA UNIONEN
Europeiska socatfonden

sjalv och sina erfarenheter. Det kan tex innebéra att man lyssna mer ar man
pratar och leder samtalet framat genom att stalla 6ppna fragor. Aven att betanka
att nar man delger information, gora det pa ett generellt satt sa att det blir
intressant for alla.

Reflektioner
Kulturkrockar i arbetssatt

En barande del av metoden ar ett lyhort och respekterande méte mellan
behandlare och patient, som skapar fortroende och tillit i behandlingen.
Patienten lotsas sa till att 6ka tilltron till sin egen formaga och egna maéjligheter
till att pa sikt ma battre.

Detta forhallningssatt kan krocka med tanken om krav pa motprestation for att
fa etableringsersattning, obligatorisk narvaro i arbetsmarknadsatgarder och ar
darfor inte en helt sjalvklar metod att spranga in som ett moment i
etableringsprogrammet, sasom det i nagon mening gjorts i projektet. Denna
brygga mellan olika vérldar kraver balansgang och eftertanke for att kunna ske
med smidighet.

Spraket

Det ar en utmaning att kla abstrakta och filosofiska fenomen med enkla och
vardagliga begrepp, som dessutom ska tolkas till ett annat sprak utan att
missforstand uppstar. Det staller hoga krav pa eftertanksamhet och noggrannhet
i hur man uttrycker sig.

Referenser

e Sandahl m fl (2014) Gruppens potential — Att leda och utveckla
gruppbehandling. Natur & Kultur

e Gyllensten AL, Skoglund K, Wulf I. (2015) Basal Kroppskannedom - Den
Levda kroppen. Studentlitteratur
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Halsoframjande etablering — Metodstod
"halsa”

Hélsoframjande etablering var ett nationellt projekt, medfinansierat av Europeiska
Socialfonden, som dgdes av Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) och
genomfordes i samarbete med Arbetsférmedlingen och Férsakringskassan.
Projektet pagick mellan december 2017 och mars 2021.

Projektet riktade sig till nyanlanda som deltog i etableringen och misstanktes ha
nagon form av ohélsa och/eller funktionsnedséattning. Syftet var att identifiera,
stodja och starka dem pa deras vag mot arbete eller studier. Detta genom att:

e utveckla och testa arbetssatt for att tidigt identifiera kvinnor respektive mén
med ohalsa och/eller funktionsnedsattning och individuellt anpassa insatser
utifran deltagarens behov.

e undersoka hur systemet som ger stod att komma i arbete, utbildning eller
nérmare arbetsmarknaden béttre kan anpassas till personer med ohélsa
och/eller funktionsnedséttning.

e utveckla strukturer for okad samverkan och samsyn kring malgruppen hos
berdrda aktorer

Projektet samordnades nationellt och arbetet bedrevs i delprojekt pa foljande sex
orter: Umed, Gavle, Nacka/Varmdo, Eskilstuna, Vaxjo och Malmo. Pa lokal niva
samverkade Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, samordningsférbund,
kommuner och regioner.

Metodstddet ar en del av slutrapporteringen av projekt Halsofrdmjande etablering.
Det &r en dokumentation av de huvudsakliga aktiviteter som genomférdes under
projekttiden. Genom metodstddet skapas mojligheter for spridning och
implementering av arbetssatt, insatser och metoder.

Upplysningar om innehéllet
Carina, Cannertoft, carina.cannertoft@skr.se
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