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Indledning

Rapporten er et resultat af en etarig undersegelse
af det tveerprofessionelle- og -sektorielle samarbejde

i landets 98 kommuner.

Formalet har veeret at opnd viden om organiserin-
ger af det tveerprofessionelle samarbejde samt ind-
sigter i de professionelles forstaelser og oplevelser
af det tvaerprofessionelle- og samarbejde i relati-
on til bern i (mis-)trivsel. Formalet har endvidere
veret, at undersggelsens resultater bidrager til at
kvalificere et stgrre forsknings- og udviklingspro-
jekt inden for det samme felt. Undersogelsen er
finansieret af Fremfaerd.

Fokus for undersogelsen har pa den baggrund vee-
ret folgende:

e  Afdekningafeksisterende organisering,isa vidt
muligt, alle 98 kommuner med henblik pa en
analyse i et mindre antal repraesentative kom-
muner, af organisering, struktur og erfaringer.

e Indblikidet tvaerprofessionelle og-sektorielle
samarbejde, som det ser ud i dag, nar det geel-
der born i mistrivsel i alderen 0-16 ar.

e Indkredsning af begrebet mistrivsel i forhold
til de fagprofessionelles oplevelse af, hvornér
etbarn eller en ung er i mistrivsel elleririsiko
for mistrivsel. Samt en forskningsinformeret
afdekning af begrebet.

I rapporten refererer vi kun til det tvaerprofessio-
nelle samarbejde, da vi ud fra datagrundlaget ikke
kan sige noget entydigt om de fagprofessionelles
oplevelser af og erfaringer med det tvaersektorielle
samarbejde som noget, der adskiller sig fra det
tvaerprofessionelle samarbejde set fra informan-
ternes perspektiv.

I projektet har deltaget forskere fra Nationalt forsk-
ningscenter for bern og unge i udsathed (NUBU)
samt forskere fra VIA, Absalon og DPU. Der har
desuden veret knyttet et advisory board til pro-
jektet med forskere fra RUC, DPU og Syddansk
Universitet, samt en styregruppe med reprasen-
tanter fra Fremfaerd.

Folgende professioner har indgaet i undersegelsen:
Sundhedsplejen

Dagplejen

Dagtilbudspaedagoger, skolepaedagoger og
SFO-paedagoger

Lerere i folkeskolen

Specialskolelerere

Radgivere og vejledere samt ansatte pa skolerne
PPR-psykologer

Indledning 5

Familiebehandlere

Iundersggelsen skelner vi mellem frontpersonale
(dagpleje, dagtilbudspaedagoger, skolepedagoger
og SFO-paedagoger, lerere, specialskolelarere, rad-
givere og vejledere) og det tveergaende personale
(sundhedsplejen, PPR-psykologer og familiebe-
handlere).

Undersogelsen indeholder en desk research med
henblik pa at afdekke eksisterende organiseringer
af det tverprofessionelle samarbejde i landets 98
kommuner samt en survey med henblik pa at opna
viden om 10 udvalgte velfeerdsprofessioners op-
levelse af og erfaring med det tvaerprofessionelle-
og -sektorielle samarbejde i 25 tilfeldigt udvalgte
kommuner.

P& baggrund af desk research og survey er otte
representative kommuner udvalgt med henblik
pé at gennemfore kvalitative interviews samt
Q-interviews med reprasentanter fra de udvalgte
professioner. Syv af otte reprasentativt udvalgte
kommuner indgar i undersogelsen. Formalet med
denne del af undersogelsen har vaeret at opna et
dybere indbliki de professionelles oplevelser af og
erfaringer med forskellige organiseringsformer for
samarbejdet om bgrn og unge i mistrivsel i alderen
0-16 dr, herunder oplevelsen af tilgengelighed i
forhold til at samarbejde med andre fagpersoner.
Endvidere har formélet veret at opnd viden om
informanternes oplevelse af og erfaring med kva-
liteten af det tvaerprofessionelle- og -sektorielle
samarbejde. Herunder hvorvidt informanterne
oplever, at eventuelle dokumentationsvaerktgjer
bidrager til at kvalificere samarbejdet

Endeligt har vi med udgangspunkt i eksisterende
forskning samt projektets data afdekket begrebet
(mis-)trivsel i forhold til de fagprofessionelles for-
stdelser af, hvornér et barn eller en ung er i (mis-)
trivsel eller i risiko for mistrivsel, herunder hvornar
et samarbejde iverkszttes og hvorfor, samt hvad
der samarbejdes mere om.

Undersogelsen er empirisk, og analyserne baserer
sig alene pa undersggelsens datagrundlag. I ana-
lyserne har vi koblet, kombineret og understottet
de forskellige former for data. Der henvisesi gvrigt
til bilagene.
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Resumeé af
undersagelsens
resultater

Forstaelser af mistrivsel

Undersggelsen viser, at der er en stor variation i
forstaelsen af (mis-)trivsel hos bern og unge. Dette
ses bdde i undersegelsens review (se bilag 2) og i
interviews, hvor forskellige diskurser lever side
om side.

Samtidig finder vi felles forstdelser blandt det
paedagogiske frontpersonale og PPR-psykologer,
hvor der er fokus pa barnets samspil og pa dets
kompetence til at indga i fellesskaber, mens der
blandt familiebehandlere i hojere grad er fokus pa
mere strukturelle forhold sdsom familieforhold,
sociogkonomiske forhold m.m. Sundhedsplejen
erihgjere grad end de andre professioner optaget
affysiske forhold sdsom veegt og kost. Alle respon-
denter er optagede af relationernes betydning for
berns (mis-)trivsel. Generelt er respondenterne
ikke optaget af barnets egen oplevelse af trivsel,
bortset fra fa PPR-psykologer. Undersogelsen si-
ger dog ikke noget om, hvorvidt respondenterne
i deres forstaelse af mistrivsel tager afset i deres
allerede eksisterende viden om barnets egen op-
levelse af (mis-)trivsel.

Disse forskellige forstaelser kan ogsa fa betydning
for oplevelsen af, hvad der er det vigtige i samar-
bejdet, og dermed hvordan det bedst organiseres.

Organisering

Undersogelsen viser, at der er en hgj grad af varia-
tion i mader at organisere det tverprofessionelle
samarbejde pa. Pa baggrund af analyse af data er
detikke muligt at pege p4, hvilke organiseringsfor-
mer der er mest virkningsfulde i forhold til samar-
bejdet omkring bgrn og unge i mistrivsel.

Pé tveers afinformanterne er det dog muligt at pege
pé en dominerende organisering, der bestar af tre
trin: Forst sparres og samarbejdes der med de in-
terne kolleger, og nar opgaven vurderes (for) stor,
kontaktes, enten gennem lederen eller pa eget ini-
tiativ, eksterne samarbejdspartnere (eksempelvis
PPR, familiebehandlere eller mere tvaergdende og
centralt placerede teams). Kontakten til eksterne
samarbejdspartnere sker ofte i forbindelse med
en invitation til et netverksm@de, hvor sagen og
indsatser efterfglgende diskuteres og aftales

Résume af undersggelsens resultater 7

Denne generelle og overordnede proces i samar-
bejdet kan frontmedarbejderne opleve som en
aflastning, fordi der er flere, der indgar i arbejdet
med og ansvaret for berns (mis-)trivsel. Det kan
dog ogsa opleves som en langsommelig proces,
hvis man skal vente leenge pa at fa et mede i ka-
lenderen, ligesom der kan opleves udfordringer i
forhold til hyppig udskiftning af de eksterne fag-
professionelle.

I forleengelse heraf viser analyserne, at tilgenge-
ligheden i forhold til andre samarbejdspartnere
opleves overvejende som passende. Dog efterspor-
ger frontmedarbejderne lidt mere tilgeengelighed
i forhold til de faktiske forhold. Men overordnet
peger respondenterne ikke pa manglende tilgeen-
gelighed som et vaesentligt problem i samarbejdet.
Til gengeeld peges pa manglende tilgengelighed i
forhold til oplevelser af, hvornar samarbejde ikke
fungerer. Ligesom traeghed i samarbejdsprocessen,
for meget bureaukrati og for lidt handling peges pa
som udtryk herfor.

Det erikke muligt at vurdere, om de forskellige —og
i givet fald hvilke — organiseringer, der skaber det
bedst mulige tverprofessionelle samarbejde, og
om detisidste ende har en reel betydning for ind-
satsenirelation til bern og unges (mis-)trivsel. Dels
er det uklart, hvad det bedst mulige samarbejde
betyder. Dels er der fra person til person varierende
fortellinger om betydningen og oplevelserne afen
konkret organisering i en given kommune. Dels er
der forskel pd, hvorvidt de fagprofessionelle ken-
der til en bestemt samarbejdsorganisering i den
enkelte kommune.

Samlet set viser undersggelsen, at det ikke er or-
ganiseringsformer i sig selv, der skaber kvalitet i
samarbejdet, men hvorvidt og hvordan de anven-
desisamarbejdet. Dette afh@nger af de forskellige
forstdelser af samarbejde. Endvidere, at tilgaen-
geligheden opleves som passende i samarbejdet.
Undersggelsen viser saledes, at det ikke er selve
organiseringen, der i sig selv er afggrende for sam-
arbejdet, men hvorvidt og hvordan organiseringen
bringesianvendelse samt af hvem og med hvilken
begrundelse.
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Holdninger til samarbejde

Betydningen af specifikke organiseringer, og hvor-
vidt de anvendes i samarbejdet, athenger blandt
andet af de fagprofessionelles forstaelser af (mis-)
trivsel og holdninger til samarbejde og til, hvad et
samarbejde skal kunne.

Iforhold til holdninger til samarbejdet viser analy-
serne, at de fagprofessionelle deler sig i to overord-
nede grupperiforhold til forstielsen af, hvad der er
vigtigt og dermed kvalitet i det tvaerprofessionelle
samarbejde.

P4 tvers af kommuner og professioner finder vi
sdledes en gruppe, der fremhzver vidensdeling,
feellesrefleksioner, helhedstenkning og det at lgfte
iflok som det, der udggr kvaliteten i samarbejdet.
Denne gruppe reprasenterer en forstaelse af sam-
arbejde som kollaboration. Den anden gruppe,
vi finder, fremhever koordinering, handling og
effektive processer, der hurtigt forer til beslutning.
Denne gruppe reprasenterer en forstaelse af sam-
arbejde som koordination. For gruppe 2 betyder
det, at styring af processer, fx gennem faste tilba-
gevendende mgder, opleves som en made at un-
derstotte kvaliteten af samarbejdet pd. Mens denne
form for processtyring ikke gger kvaliteten af sam-
arbejdet ifolge gruppe 1. Her betones rammerne
for samarbejdet, som fx en tydelig bernepolitik.

Analyserne viser, at der inden for samme kommu-
ne er fagprofessionelle, der dels falder inden for
gruppe 1 og dels falder inden for gruppe 2, og at
grupperne reprasenterer bade frontmedarbejdere
og tvergdende personale. Det far den konsekvens,
at en eventuel klar styring af samarbejdsproces-
ser ikke fplges og opleves meningsfuld af alle. Der
vil séledes inden for den samme kommune vere
fagprofessionelle, der fremhaver en organise-
ringsform som udtryk for kvalitet i samarbejdet,
mens andre fagprofessionelle ikke tilleegger orga-
niseringsformen betydning og i praksis ikke folger
eller anvender den. Endelig er der informanter,
der problematiserer og kritiserer den konkrete
organiseringsform.

Undersggelsen viser endvidere, at der ikke er no-
gen ngdvendig sammenhang mellem organise-
ringsformer og indsatser for bgrn og unge i (mis-)
trivsel. Det kan igen fores tilbage til forskellige
forstaelser af born og unge i (mis-)trivsel og af
samarbejde. Generelt er forstaelsen blandt infor-

manterne, at det er samarbejdet, der forer til en
beslutning om en indsatsiforhold til bgrn og unge
i(mis-)trivsel, og atindsatsen primert iverksattes
af frontpersonalet. Kvaliteten af samarbejdet ret-
ter sig, ifolge de fagprofessionelle, altsd mod selve
samarbejdsprocessen. Hvor det for ovenfor nevnte
gruppe 1betyder, at kvaliteten i samarbejdet forer
til mere helhedsorienterede indsatser i forhold til
bern og unge, betyder det for gruppe 2, at det er
effektiviteten i samarbejdsprocessen, der sikrer,
at en indsats iverksattes hurtigt, og det er heri,
kvaliteten i indsatsen er, da bgrn og unge i (mis-)
trivsel har brug for hurtig hjelp. Hvorvidt samar-
bejdet forer til en mere kvalificeret indsats, og hvad
en kvalificeret indsats betyder mere konkret, kan
undersggelsen ikke sige noget om.

Indblik i det tveerprofessionelle
samarbejde

Pa tvaers af materialet fremgar det, at der er serlige
tematikker, der bade kan understotte eller ska-
be barrierer i det tverprofessionelle samarbejde.
Vi har identificeret folgende gensidig athaengige
forhold, som er forhold, der tillegges en sarlig
betydning, nar informanterne skal identificere
forhold, der influerer pa samarbejdet: relationer,
kommunikation, hierarki og forskellighed.

Undersggelsen viser, at det er en dominerende ten-
dens, at trygge og tillidsfulde relationer sammen
med klar kommunikation har afgerende betyd-
ning for, at samarbejdet opleves som velfunge-
rende. Trygge og tillidsfulde relationer betyder,
at man ter henvende sig til kollegaer eller ledelse
omkring en bekymring. Det betyder endvidere, at
man ter indga i felles dialog om det, der er van-
skeligt at handtere, og formar at spille hinanden
gode gennem vidensdeling og felles refleksion
og skabe helhedsorienterede indsatser. Endeligt
betyder sterke relationer, at man har kendskab
til dem, man skal samarbejde med uden for egen
institution og dermed ved, hvem man skal kontak-
teiforbindelse med en konkret situation omkring
et barn eller en ung. Det mindsker bureaukrati og
lange sagsprocesser og skaber gget effektivitet og
hurtigere beslutninger. S& uanset hvilke forsta-
elser af samarbejde de fagprofessionelle indgar
i samarbejdet med, s& har de en falles forstdelse
af betydningen af trygge og tillidsfulde relationer

samt ngdvendigheden af klar kommunikation
som afgegrende for et velfungerende samarbejde.

Ifplge undersegelsen oplever de fagprofessionelle
forskelligheder som et grundvilkar i det tveerpro-
fessionelle samarbejde, og det fremhaeves som en
styrke for samarbejdet. De professionelles vaegt-
ning af gode relationer bliver set som en made at
handtere disse forskelligheder pa. Sa faglige for-
skelligheder udger i sig selv ikke en barriere for
samarbejdet. For de fagprofessionelle, der forstar
samarbejde som kollaboration, bidrager forskel-
lighed til mere helhedsorienterede lgsninger. For
de fagprofessionelle, der forstar samarbejde som
koordination, bliver forskellighed en forudsatning
for at finde ud af, hvem der bedst muligt kan tage
ansvar eller tage stafetten videre i en konkret koor-
dinering. Altsd om det er en opgave for peedagogen,
PPR-psykologen eller sundhedsplejen. Og hvem
der tager over i n@ste omgang.

Undersogelsen viser endvidere, at alle informanter
italesetter et relativt klart hierarki i det tverpro-
fessionelle samarbejde, hvor bade specialistviden
og myndighed influerer pa samarbejdets vilkar.
Hvis relationerne er trygge og tillidsfulde, og kom-
munikationen er Klar, bliver hierarkiet ikke pro-
blematiseret.

Til gengaeld problematiseres faglige uenigheder, og
det knytter an til relationer, der ikke er kendeteg-
netved anerkendelse og ligeverd, samt et hierarki
der blokerer for fzelles beslutninger om indsatser,
en manglende forventningsafstemning og mulig-
hed for, at der er forskellige dagsordener i spil.

Endelig kan vi konstatere, at frontmedarbejderne
primert ser deres rolle i samarbejdet som dem,
der kalder pa eller bestiller hjelp og stotte til et
barn i mistrivsel, mens PPR-psykologer giver ud-
tryk for, at deres opgave er at skabe forstyrrelser
hos frontpersonalet og understotte refleksion over
egen praksis. Endelig ser familiebehandlerne deres
rolle mere som koordinerende og som dem, der er
medeansvarlige ved tvergdende moder.

Opsamlende viser denne del af undersggelsen, at
samarbejdet opleves som velfungerende, nar der
er trygge og tillidsfulde relationer og klar kommu-
nikation. Gode relationer og klar kommunikation
kan bade understgtte vidensdeling og helheds-
orienterede lgsninger samt koordinering og kon-
tinuitet. Nar samarbejdet ikke fungerer, sd findes
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arsagen i darlige relationer, uenigheder, manglen-
de kompetencer, koordinering og kontinuitet. En
tendensidatamaterialet er, at alle fagprofessioner
paner familiebehandlerne peger pa myndigheds-
personer som dem, der i seerlig grad bidrager til et
ikke velfungerende samarbejde.
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3.

Undersagelsens
design

Undersegelsen bestar af fire forskellige delundersogelser,
hvis resultater bidrager til en samlet analyse af det samlede
datamateriale. De enkelte delundersogelser har pa forskellig
vis bidraget til viden om organisering af samarbejde,
forstaelser af og indblik i samarbejde samt til viden om de
fagprofessionelles forstaelser af barn og unge i mistrivsel.

I det folgende vil vi kort redeggre for de forskel-
lige delundersogelser. Vi henviser endvidere til
rapportens bilag.

Desk research

Der er gennemfort en desk research, som afdekker
forvaltningsstrukturerne i landets 98 kommuner
(se evt. bilag 1). Udgangspunktet for denne del af
undersggelsen har varet, at der pa tvers af lan-
dets 98 kommuner eksisterer en stor variation af
organiseringer inden for bern- og ungeomradet.
Nogle kommuner har fx en forvaltningsopdeling
mellem dagtilbud, skole og familie, og andre har
sammenlagt dagtilbuds- og skoleforvaltningerne.

Afdzkningen af de 98 kommuners forvaltnings-
struktur er foretaget via besgg pd kommunernes
hjemmesider, herunder indhentning af kommu-
nernes organisationsdiagrammer og henvisnings-
procenter. Alternativt via telefonisk kontakt.

Review

Der er ligeledes gennemfort et forskningsreview
(se bilag 2), der bidrager til afdekning af eksiste-
rende forskningsbaseret viden om og praksis i re-
lation til samarbejdet om bgrn og unge i mistrivsel,
herunder eksisterende definitioner af mistrivsel.

Reviewet fokuserer saledes bade pa forstaelser af
og praksis i forhold til trivsel samt til det tveerpro-
fessionelle og —sektorielle samarbejde i relation til
arbejdet med at understgtte bgrns trivsel.

Undersogelsens design 1

Survey

Som led i projektet er der gennemfort en sur-
vey-undersggelse blandt 10 udvalgte medarbej-
dergrupper i danske kommuner, der er i bergring
med bgrnimistrivsel. Surveyen skal afdaekke viden
om medarbejdernes opfattelser af organiseringen
af det tvaerprofessionelle samarbejde i kommuner-
ne, herunder hvilke personalegrupper der samar-
bejder med hvem om bgrn, unge og mistrivsel, og
hvordan de oplever tilgeengeligheden til relevante
samarbejdspartnere.

Survey-undersggelsen er fremsendt til et reprae-
sentativt udsnit af kommunerne og til et reprae-
sentativt udsnit af de 10 fagprofessioner, som
indgar i undersoggelsen. I altindgar 25 kommuner
i undersggelsen, og den er sendt ud til i alt 1400
antal respondenter med 365 besvarelser (se evt.
bilag 4 for mere detaljeret beskrivelse af designet
af surveyen).

Interviews

Der er endvidere gennemfort kvalitative intervie-
ws i syv udvalgte kommuner. Kommunerne er
udvalgt, s de repreesenterer stgrst mulig variation
iforhold til storrelse og geografisk placering.

Der erialt gennemfert 55 semistrukturerede inter-
views.

Formalet med denne del af undersogelsen er at
opna viden om centrale aktgrers forstdelse af
mistrivsel som fenomen, samt hvordan der samar-
bejdes om bgrn i mistrivsel, herunder procedurer,
rammer og muligheder for samarbejdet. Sperge-
guiden til fokusgruppeinterviewene informeres af
fundene fra savel desk research og review og har
tre overordnede temaer: forstaelser af mistrivsel,
forstdelser af samarbejde og samarbejdspraksis
(fokus, proces, relationer) (se evt. bilag 5 for in-
terviewguide).

Interviewene er enten enkeltinterview, gruppein-
terview eller fokusgruppeinterview. Variationen af
interviewtype skyldes hensyn til lokale forhold og
vilkar grundet den serlige situation, som Covid-19
har afstedkommet.
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Alle interviews er lydoptaget og transskribere-
de. Kodningen af interviewene har veret todelt,
hvorfor der forst er kodet i relation til den enkelte
kommune for efterfolgende at kode pa tvears af
kommunerne og i relation til de respektive pro-
fessioner. Kodningen er sket ud fra skemaer, der
knytter an til projektets undersogelsesspargsmal.

Q-interviews

Endelig er der gennemfort 55 Q-interviews (se evt.
bilag 3) med en reprasentant fra hver faggrup-
pe fra hver af de syv kommuner, der indgar i den
kvalitative del af undersogelsen. Formalet med
Q-interviewene har vaeret at afdekke, hvilke hold-
ningspositioner de fagprofessionelle har i forhold
til forstaelsen af samarbejde. P4 baggrund af cen-
trale fund fra survey-undersggelsen er der udar-
bejdet en reekke holdningspraegede udsagn,ialt 28
udsagn, som vi har vurderet at vere dekkende for
projektets fokus pa samarbejde og organisering af
samarbejde. Med udgangspunkt i udsagnene har
vigennemfgrt de 55 interviews, hvor informanten
bliver bedt om at prioritere udsagnene ud fra, hvor
enige de eri disse. P4 den baggrund analyseres de
holdningsmassige positioner blandt informanter-
ne. Analysen giver dels mulighed for at afdekke
ligheder og forskelle i holdninger til feltet mellem
faggrupperne og pa tveers af dem, ligesom den giver
mulighed for at se, om der er enighed eller forskel
i holdningerne til arbejdet med bgrn og unge i
(mis-)trivsel.

Undersogelsens resultater 13

4.

Undersagelsens
resultater

Det folgende afsnit praesenterer projektets fund og
er inddelt i fire hovedafsnit med fokus pa: forstaelser
af (mis-)trivsel i forskning og praksis, organiseringer
af det tveerprofessionelle samarbejde, holdninger til
det tveerprofessionelle formal, indblik i det tveer-
professionelle arbejde.
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I analyserne har vi primeart taget udgangspunkt
i de kvalitative interviews og understgttet ana-
lyserne med henholdsvis desk research, review,
survey og Q-interviewsivarierende grad athaengigt
af fokusianalyserne.

41 Forstaelser af
(mis-)trivsel

Denne del af undersggelsen bygger primeert pa
kvalitative interviews og forskningsreview. Un-
dersggelsen viser, at der er en stor variation i for-
staelsen af (mis-)trivsel hos bgrn og unge. Dette ses
bade i undersogelsens review og i de kvalitative
interviews, hvor forskellige diskurser lever side
om side.

Ifplge vores review er der forskningsmeessigt ikke
tale om en entydig forstdelse af fenomenet (mis-)
trivsel. Til gengeeld kan der identificeres to over-
ordnede diskurser, der reprasenterer forskellige
forstaelser af (mis-)trivsel:

e  Ensundhedsdiskurs, der fokuserer p& udsat-
hed, risiko, forebyggelse og resiliens

e  Enpadagogisk diskurs, der fokuserer pa del-
tagelse, lering, udvikling, empowerment og
inklusion

Hvor sundhedsdiskursen primert identificerer
(mis-)trivsel ud fra psykologiske og sociogkono-
miske parametre og med et mal om et liv sa tet pa
normalomradet som muligt, har den paedagogiske
diskursihgjere grad fokus pa, hvordan barnet/ den
unge nu og her kan stottesiat deltage i udviklende
fzellesskaber med de professionelle som primare
aktgrer.

De varierende forstaelser af (mis-)trivsel adskiller
sig ogsa ved at gé fra et dekontekstualiseret fokus
pa barnet til et fokus pa, hvordan konteksten og
selve arbejdet med og samarbejdet om (mis-)triv-
sel er med til at skabe betingelserne for barnets
trivsel.

De forskellige forstdelser af (mis-)trivsel betyder,
atder ogsa er en stor diversitet i forhold til praksis
i relation til arbejdet med bgrn og unge i (mis-)
trivsel. Konkret kan det betyde, at bestemte for-

stdelser dominerer og dermed lukker for andre
forstéelser af (mis-)trivsel samt udelukker andre
handlemulighederiarbejdet og samarbejdet med
at understotte trivsel (se endvidere bilag 2 for vi-
dere uddybning).

I analyser af de fagprofessionelles forstdelser af
bern og unge (mis-)trivsel kan viidentificere felles
forstaelser af (mis-)trivsel blandt det paedagogiske
frontpersonale og PPR-psykologer, hvor der er fo-
kus pa barnets samspil og pa dets kompetence til
atindgaifellesskaber. Mens der blandt familiebe-
handlere i hgjere grad er fokus pa mere strukturel-
le forhold sdsom familieforhold, sociogkonomiske
forhold m.m. Sundhedsplejen eri hgjere grad end
de andre professioner optaget af fysiske forhold
sdsom veegt og kost. Generelt er respondenterne
ikke optaget af barnets egen oplevelse af trivsel,
bortset fra fa PPR-psykologer. Undersggelsen si-
ger dog ikke noget om, hvorvidt respondenterne i
deres forstdelse af (mis-)trivsel tager afset i deres
viden om barnets egen oplevelse af (mis-)trivsel.

Generelt viser analyserne, at de fagprofessionelle
repreesenterer en forstaelse af et barn i (mis-)trivsel
som dekontekstualiseret. Det vil sige, at relationen
mellem barn og omverden ikke tilleegges vaesentlig
betydning. I forstaelsen af barnets samspil og kom-
petence tilat indga i feellesskaber, er antagelsen, at
samspillet kan fares tilbage til barnet pa samme
made, som det antages at vere barnets kompe-
tencer eller mangel pa samme, der er afggrende
for barnets evne til at indga i feellesskaber. Kun en
enkeltinformant blandt det tveergdende personale
peger pa de fysiske rammer, som barnet indgar i,
som betydningsfuldt for barnets (mis-)trivsel. Det
tyder p4, at formélet med samarbejdet er at rette
en indsats mod et barn i (mis-)trivsel.

Disse forstdelser er indlejret i de fagprofessionel-
les forstaelser af, hvad der karakteriserer et barn
i (mis-)trivsel. De forskellige forstaelser kan fa
betydning for oplevelsen af, hvad der er det vig-
tige i samarbejdet og dermed, hvordan det bedst
organiseres.

Pa baggrund af vores data og med inspiration fra
Wilbers metamodel (1997) kan (mis-)trivsel forstas
som et flertydigt begreb med forskellige fociibade
forstdelser af og indsatser i forhold til mistrivsel
(Fig.1):

Fig. 1: Forstaelser af (mis-)trivsel
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Entalsperspektiv

-
Oplevelse Adfaerd og samspil
Hvilke felelser og tanker Hvilken adfeerd er knyttet
er forbundet til trivsel? til trivsel?
(Barnets/ den unges (Barnets/ den unges adfzerd
perspektiv pa trivsel) i relation til omgivelserne)

Indre Qo (MlS)Trlvsel ................................ > Ydre

Kultur Strukturelle forhold
Hvilke forstéelser af trivsel Hvilke forhold spiller
og normer er i spil? ind pa trivsel?
(Eksisterende diskurser (Vilkér for bern og
om bern og unges trivsel) unges trivsel)

v

Flertalsperspektiv

Disse forskellige perspektiver finder viidata, men
med meget forskellig veegtning. Ndr man som pro-
fessionel forstar (mis-)trivsel som en observerbar
adferd (everste venstre kvadrant), vil man vare
optaget af, hvordan barnet/ den unge agerer i re-
lation til omgivelserne og det feellesskab, som man
forventes at deltage i.

Nar man er optaget af (mis-)trivsel i relation til
mere samfundsmassige og organisatoriske forhold
(nederst hgjre kvadrant), vil fokus i hgjere grad
vere pa de vilkar, som har betydning for mulig-
heden for at trives og udvikle sig.

Hvis fokus er pa kulturen (nederst venstre kva-
drant), fokuseres der pé de ofte implicitte og un-
derliggende normer for, hvordan vi i samarbejdet
forstar (mis-)trivsel, mens deridet sidste perspek-
tiv (pverste venstre) er et blik for, hvordan (mis-)
trivsel oplevelse og markes af det enkelte barn/
den unge.

I vores analyser er det blevet tydeligt, at (mis-)
trivsel generelt forstas og underseges med fokus
pé barnets/ den unges adferd (gverste hojre kva-
drant).

Pa tveers af fagprofessioner er der en feelles optaget-
hed af barnets relationer til andre bgrn og voksne.
De fagprofessionelles beskrivelser afbgrn ogunge i
(mis-)trivsel peger pd en forstaelse af, at det er triv-

selsfremmende at vaere i gode relationer til andre
bern og voksne, og at gode relationer knytter an til
kompetencen til at kunne tilpasse sig de kulturelle
koder for, hvordan vi er ssmmen med andre men-
nesker pa en sund og hensigtsmaessig made. Det
betyder, at der er et staerkt fokus pa barnets adfeerd
irelationer, samspil og i fellesskaber.

Vifinder her vurderinger af barnet/ den unge irela-
tion til forhold til fzellesskabet (eks. udadreageren-
de, manglende koncentration, modszatte sig krav),
men ogsa i vurderinger, der gar mere pa individeti
sig selv (indadvendet, usynlig, usikker) i forhold til
mere psykosomatiske forhold (mavepine, stress)
og/eller i relation til artefakter (manglende mad-
pakke, pakledning, hygiejne).

Disse vurderinger synes meget objektive, hvilket
gor kulturdimensionen (nederst venstre kvadrant)
ekstra interessant, fordi det rejser spgrgsmalet om,
hvordan disse vurderinger fremkommer og pa
hvilken baggrund. Set i den optik bliver det inte-
ressant at undersege, hvilke kulturelle forstaelser
af god trivsel, der er i spil, og for hvem.

Irelation til den kulturelle dimension af (mis-)triv-
selsbegrebet og diskurser om (mis-)trivsel finder
vi forskellige bernesyn, der fokuserer pa hhv. det
sociale barn, det selvregulerende barn, det sunde
barn og detfrie/ glade barn. Barnesyn der lever side
om side, men med forskellige vaegtning.
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Ligeledes finder vi forskellige diskurser om (mis-)
trivsel, som pa nogle omrader understotter de for-
skellige bernesyn: En sundhedsdiskurs med fokus
pa forebyggelse, risiko og resiliens. En paeedagogisk
diskurs med fokus pa deltagelse, leering, udvikling,
handlemuligheder og inklusion. En psykologisk
med fokus pa mental sundhed og en sociologisk
diskurs med fokus pa risikofaktorer, chanceulig-
hed og udsathed i et mere strukturelt perspektiv.

Opsamling

Denne del af undersogelsen viser, at der er for-
skellige forstaelser af (mis-)trivsel i bade teori og
praksis.

Generelt ses en tendens til et fokus pa det individu-
ellebarns konkrete adferdirelation til andre begrn.
Underliggende vurderingerne af barnets adferd er
de kulturelle normer for, hvad der vurderes som
'rigtig’ adfeerd og trivsel. Bade barnets eget perspek-
tivsamt mere strukturelle forhold gives ganske lidt
opmarksomhed.

4.2 Organiseringer af det
tveerprofessionelle
samarbejde

I vores arbejde med at afdekke den eksisteren-
de organisering i de 98 kommuner tager vi ud-
gangspunkt i vores desk research og de kvalita-
tive interview understottet af resultaterne fra
survey-undersggelsen. Formalet er at identificere
organiseringer af det tverprofessionelle samar-
bejde, samarbejdets struktur og de professionelles
oplevelser og erfaringer hermed. Vi starter med at
uddybe frontmedarbejdernes og de tveergdende
medarbejderes fokusisamarbejdet bdde i forhold
til, hvem de samarbejder med, og hvad de samar-
bejder om. Herefter vil viuddybe de organiserings-
former, samarbejdsprocesser og procedurer, som
fremtraederianalyserne pa tvers af datamaterialet.

Varierende og forskellige
organiseringer

P& baggrund af desk researchen fremstar organi-
seringen af det tveerprofessionelle samarbejde om
berns (mis-)trivsel pé tvers i de 98 kommuner
meget mangfoldigt og forskelligartet ifolge kom-
munernes websites. Denne tendens understgttes af
data fra de kvalitative interviews samt survey. Den-
ne variation af organiseringen geelder ogsa kommu-
ner inden for de enkelte regioner. I 33 kommuner
er der en forvaltningsopdeling mellem dagtilbud,
skole og familie, og i 63 af kommunerne er der en
sammenlagning af forvaltningerne mellem dagtil-
bud, skole og familie. Der er dermed en overvejende
del af kommunerne, der har sammenlagt forvalt-
ningerne mellem dagtilbud, skole og familie.149 af
kommunerne fremgér der en tydelig organisering
af tveerprofessionelt samarbejde om berns (mis-)
trivsel pd deres website, altsa ca.ihalvdelen af kom-
munerne. Ogi36afkommunerne arbejdes der med
tydelig profilerede koncepter og metoder saisom
tidlig indsats, de utrolige ar, de fgrste 1000 dage og
cool kids. I de resterende kommuner navnes det
blot pd hjemmesiden, at de samarbejder pa tvars.
I 34 kommuner er PPR placereret sammen med
skolecenteret, og i 34 kommuner er PPR placeret
sammen med familieafdeling/socialradgiverne.

Hvem samarbejdes der med

Ianalyserne finder vi, at der foregar mange forskel-
lige samarbejder pa tvers af mange forskellige pro-
fessioner. Vifinder ogsa, at de enkelte professioner
arbejder bidde med interne samarbejdspartnere og
eksterne samarbejdspartnere. Alle de undersag-
te professioner har dermed forskellige erfaringer
med at samarbejde pa tveers i arbejdet med bgrns
(mis-)trivsel. Som det fremgar af figur 2, finder vi,
atfrontmedarbejderne (sdsom lerere, paedagoger,
dagplejer og speciallerere) bade samarbejder med
interne kolleger, interne ressourcepersoner og de-
res ledelser, og at de ogsa samarbejder med ekster-
ne tveergaende fagprofessionelle sdsom fremskudt
radgiver, PPR-psykolog, ergoterapeut, sundheds-
plejerske og familiebehandler. Som professionel
skal man derfor vaere i stand til bade at samarbejde
i det neere miljo og indgdr i et storre tvaergdende
samarbejde. Her fortaller forskellige professio-
nelle om deres oplevelse af de forskellige typer

af samarbejde, bade det neaere samarbejde med
kolleger og samarbejdet pa tveers af organisationer:

Dagplejer:

Altsd sd snakker man lidt med kollegaer, har du
opdaget sidan og sidan? Er der mon noget? Eller
ved legestue sparger kollegaerne, jeg ser sidan og
sddan, ser I ogsd det?

Speciallerer:

Vi stdr selvfolgelig primeert for den faglige under-
visning, men altsd de to af mine peedagoger, de
erinddragetialt, hvad vilaver. Altsd vi snakker
helt vildt meget om det, for at vi hele tiden kan
veere et skridt foran eleverne, og pedagogerne
ogsd er med pd, hvad der skal ske.

Daginstitutionspaedagog:

Sd kommer hele batteriet, der kommer talepce-
dagog og sundhedsplejerske... ergoterapeuten,
talepeedagogen, en socialradgiver, psykologen,
sundhedsplejersken, og sd bliver foreeldrene ogsd
inviteret.

Leerer:

Detvariet netveerksmode... der sidder os med-
arbejdere — de to paedagoger og de to lerere, af-
delingslederen, psykologen, socialrddgiveren,
statte-/ kontaktpersonen, og sd var der tolk med.

Familiebehandler:

Sd det vil sige, at min primeere samarbejdspart-
ner, det er den sagsbehandler, der har sendt sa-
gen herned, og som folger op pd min indsats.

Det fremgdr ogsa af datamaterialet, at de tvar-
gdende medarbejdere (sdsom familiebehandler,
PPR-psykolog og sundhedsplejerske) bliver koblet
pé samarbejdet omkring berns (mis-)trivsel af le-
derne i institutionerne, efter frontpersonalet har
samarbejdet med deres kolleger, og derfori hgjere
grad fokuserer pa deres samarbejde med deres
eksterne og tveergdende medarbejdere.

En familiebehandler fortaller:

...1forste omgang har vi kontakt med socialrdadgi-
verne, som henviser til os, det er dem, der ligesom
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er vores arbejdsgivere, hvis man kan sige det sd-
dan... hvis det var en 4-drig pige, som jeg neevnte
for, sd vil det veere en daginstitution med en eller
to paedagoger og en leder derfra, og det vil vcere
med — mdske PPR, fordi der vil veere mdske en
ressourcekonsulent fra PPR, som jo ogsd hajst
sandsynligt kender pigen i forvejen.

PPR-psykolog:

Det er et tveerfagligt team med en sundhedsple-
jerske og en eller flere socialradgivere og en eller
flere familierddgivere... skoleledelse sidder med.

PPR-psykolog:

Ja, men ogsd de der helt faste, hvor der er en ind-
gang, hvor peedagoger og leerere har arbejdet med
barnetforst, talt med hinanden, har testet, under-
sogt og afprovet noget, og ndr de alligevel stdr og
teenker, vi ved sgu ikke helt, hvad vi skal, sd kan
de fd lov at fa det niveauet op i samarbejde med
deres ledelse. Ledelsen er altid inddraget i alle
debgrn, deterindeover. [..] Sdjeglaveringen-
ting, medmindre lederen er informeret om, at jeg
i hvert fald er i gang med en proces omkring det.

Samtidig finder vi, at PPR-psykologen fremhaver,
at denne faggruppe sjeldent arbejder alene:

Ja, jeger ogsd sjeldent alene om noget og er mest
sammen med rddgiver ... eller rigtig tit FSI [frem-
skudtrddgiver] ... ikke sd tit myndighedsradgive-
re, de sidder ligesom lidt leengere veek fra os nu.

Samarbejdsprocesser

Der er overordnet set en forskel pa, om man som
frontmedarbejder har den daglige kontakt med
barnet fx i dagpleje, barnehave eller skole, eller
om man som tvergidende medarbejder venter pa
at blive tilkaldt eller budt indenfor, som fx PPR,
familiebehandler eller fremskudt radgiver.

Frontmedarbejderne beretter om, at det forste, de
gor, er at tage en snak med kolleger, der ogsa har
kontakt til barnet. Denne forste snak drejer sig
om, hvorvidt kolleger ser barnet pd samme made
ideres kontakt med barnet og deler bekymringen.
Naeste trin er at kontakte neermeste leder, der sa er
bindeleddet ud til eksterne samarbejdspartnere.
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Dagplejerne beretter om, at de som det forste tager
en snak med foreldrene. Her bliver det fremhzvet
af dagplejerne som noget positivt, at den enkelte
dagplejer har tet kontakt til foreldrene, da det
altid er samme dagplejer, der er til stede ved afle-
vering og hentning.

De tveergdende faggrupper venter pd at blive ‘til-
kaldt’ eller bestilt. PPR kan blive tilkaldt og invol-
veres pd forskellige mader. Det kan bade vaere som
anonym sparring eller en droftelse af konkrete
problemstillinger omkring i (mis-)trivsel. Her-
udover kan PPR-psykologen foretage forskellige
kognitive tests.

Familiebehandlernesindsats kommer almindelig-
vis pd baggrund afen § 50-undersggelse, hvorefter
detbliver besluttet at iverksatte en familiebaseret
indsats, som familiebehandlerne sa varetager.

Sundhedsplejerskens rolle kan anskues som en
hybrid mellem frontmedarbejderne og de tvaer-
gdende medarbejdere, idet sundhedsplejen har
den forste direkte kontakt med familien og barnet,
nar barnet er fodt. Nogle gange er der ogsa kontakt
med familien under graviditeten med familien —
men senere hen ogsa kan have en rolle, som der
bliver tilkaldt fx af bernehaven eller skolen, hvis
de vurderer, at der er en problemstilling, som det
er relevant at involvere sundhedsplejen i.

Selvom PPR-psykolog og familiebehandler begge
er tveergdende medarbejdere, sa beskrives proces-
sen ret forskelligt. Familiebehandlerne beskriver,
atde bliver ‘bestilt’ af radgiverne, og at radgiverne
er deres arbejdsgivere. PPR derimod beskriver, at
de ikke kan bestilles:

Jeg er altid med til at sige ja. Det er ikke sddan,
at de bestiller, og sd siger jeg; det er godt nok en
lorteide, men de har jo sagt det, sd det er jeg nadt
til. Vier altid feelles om det, men de kangodt brin-
ge bekymringen op, hvor de siger, vi har provet,
vi har gjort, og vi har testet hver gang. Det virker
simpelthenikke, det du kommer med. Vi har brug
for at fa afklaret den her del, eller vi er faktisk
megabekymret, fordi der sker ikke noget. [...] Jeg
er altid mediprocessen. Der kommer ikke nogen
indstilling ind til mig, uden at jeg har nikket ja
til den.

Helt basalt, ndr du nu snakker om det organisa-
toriske, ikke, sd kan man sige, vi kan ikke bestille

nogetien andens butik. Vikan komme med noget
selv, sd vi skaltilbyde. Det er jo én af bdde forde-
lene og ulemperne ved, at vi har metodefrihed.
Deter, at de andre kanikke bestille, for eksempel
kognitiv vurdering, uanset hvor meget de end
synes, detvar engodidé, hvisikke vifinder fagligt
belweg for det.

Ledernes rolle hos
frontmedarbejderne

Lederne i dagplejen, bernehaven og skolen har
en stor aktie i det tverprofessionelle samarbejde.
Som navnt ovenfor tager pedagoger og lerere
fat i deres nermeste leder, hvis der er et barn i
(mis-)trivsel, som kreever mere indsats, end hvad
paedagogerne og leererne mener, de selv kan lofte.
Lederne har i den forbindelse en funktion som
gatekeepers, som inviterer andre professionelle
ind. Det kan veere PPR-psykologer, ergoterapeuter,
socialradgivere eller talepaedagoger. Lederne er
altsd meget aktive i forhold til at definere, hvilke
andre fagpersoner der skal involveres.

I datamaterialet fremtreeder der overordnet tre trin
i processen i samarbejdet. I samarbejdets forste
trin vil de professionelle henvende sig til deres
naermeste kolleger, og i det andet trin vil de deref-
ter inddrage ledelsen, som i samarbejdets tredje
trin kobles eksterne og tvergdende samarbejds-
partnere pa.

Hvor ligger ansvaret for
samarbejdsprocessen

Selvom det er lederne for frontpersonalet, der kob-
ler de tveergdende medarbejdere pa samarbejdet,
fremgar det ikke altid klart og indlysende, hvor-
dan ansvarsdelingen er i samarbejdsprocessen.
De professionelles erfaringer viser, at der kan vare
usikkerhed omkring, hvem der fx er ansvarlig for
netverksmgderne. Dog lader ansvarsdelingen in-
ternt i organisationer til at fremsta mere klar. Her
er typisk ogsd et formelt hierarki at leene sig op
ad. Det er der ikke, nar samarbejdet gar pd tveers
af organisationer, og hvor de involverede profes-
sionelle ikke har en formel struktur at leene sig op

ad. I denne undersogelse er det typisk PPR-psy-
kologer og familiebehandlerne, der befinder sig i
andre organisationer og er inviteret ind pa skolen
eller i bernehaven. Derfor fokuserer dette afsnit
pa udsagn omhandlende samarbejde fra PPR-psy-
kologer og familiebehandlere. En PPR-psykolog
forteller:

Og det er ogsd en form for ansvar, man fdr, som
ikke er vores. Men som mdske bliver tildelt, for-
di den, der fagligt er den med de fleste stjerner i
rummet. Sd teenker de, sidan al energi drejer sig
ligesom mod den fiktive bordende.

Derfor bliver fordelingen af ansvar i hgjere grad
forhandlet mellem de parter, der er til stede. En
PPR-psykolog fra en anden kommune fortzller:

Jamen, jeg teenker, nogle gange sd sidder jeg til
et mgde, hvor jeg tenker, alle vil faktisk gerne
hjcelpe det her barn. Og alle kan mdske godt se,
at der er nogle af de samme ting i spil. Men folk
er optaget af, hvad deresrolle kommer til at blive
i det. Altsd hvad skal jeg cendre? Hvor de md-
ske gerne vil sende det hen til nogle andre, der
skal eendre noget... Altsd det bliver ikke altid den
langsigtede tanke, det bliver, hvem gor det her
nu, og ikke sd meget indholdet i det pd en eller
anden mdde. Jeg er optaget af, at kan vi kigge pd
handlingen, eller hvad vi ensker, der skal ske for
barnet? I stedet for at starte pd hvem gor noget.

En vending, der bliver brugt af PPR-psykologer i
flere kommuner, er "det er deres bern”, underfor-
staetat det er skolen eller daginstitutionen, der har
ansvaret for barnet. PPR-psykologer ser dermed
i hej grad sig selv som en stottefunktion, der er
vejledende og radgivende. Det rejser nogle interes-
sante problemstillinger omkring arbejdsdelingen i
forhold til, hvem der har kompetencen til at matte
bestille ting eller kan bevillige ting — og hvem der
egentlig har den storste viden om barnet og den
tetteste daglige kontakt. Familiebehandlere kan i
forleengelse heraf ogsé opleve, at samarbejdspart-
nere opfatter dem som socialradgivere, altsa som
nogen med myndighedsbefgjelser og koordine-
rende funktioner. Netop fordi myndighedsradgi-
veren har den formelle beslutningskompetence,
beskriver en anden familiebehandler, hvordan
hun altid serger for at have radgiver med til net-
verksmgderne:
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... jeg har ogsd altid radgiver med. Rddgiver er
faktisk fast. Altsd jeg laver ikke det made, hvis
ikkerddgiver er med, for hun skal med for at trcef-
fe nogle beslutninger. Ja, for hun har jo myndig-
hed og skal treeffe nogle beslutninger, hvis det
er det.

En af grundene til, at ansvarsdelingen kan blive
uklar, er, nar den, der patager sig ansvaret, ogsa far
palagt en udgift. I de tilfzelde kan ansvaret skubbes
rundt mellem flere aktgrer, indtil sagen endelig
lander. En familiebehandler beskriver, hvordan
sparetider kan gore, at der gar kassetenkning i
den, og opgaven forsgges kastes over pd den anden:

Enten ser skolen ikke problemet, eller sd ser de
det mdske anderledes. Eller de kan godt se pro-
blemet, men de har ikke ressourcer til det... “Det
erdet, vihar”, siger de sd. Sd skal radgiveren kgbe
nogle timer til dét barn, gh ... Altsd, nogle statte-
timer, og det kan tage noget tid... Og barnet er jo
i den periode, hvor det tager at fa det bevilget,
uden stotte... Uden den rette stgtte og der kan
barnetgd ogveereimistrivseliet stykke tid. Ikke
o0gsd? Og i de sparetider, sd prover man 0gsd ...
Atlegge det over til skolen: “Det er jeres opgavei
skolen. Vi harikkeflere pengeivores pengekasse,
end det vi har.” “Sd er det jer”... Nogle gange kan
man skubbe bolden over til hinanden, indtil den
der ene part tager den og siger ... “Det bliver vi
nadt til at gore noget ved.” Og dér kan det tage
nogettid...

En anden arsag handler mere om snitfladen mel-
lem PPR-psykologer og familiebehandlerne i for-
hold til arbejde med en bgrnegruppe.

Familiebehandler: Vi har forhen taget meget ud
i klasserne og lavet aktiviteter med hele klas-
sen, men det har veeret med udgangspunkt i det
her konkrete barn. Og der er vi kommet i sddan
en snitfladeudfordring, fordi PPRs snitflade og
vores kommer lidt teet pd hinanden der, fordi
normalt ville det veere en PPR-konsulent, der
vil gd ud og lave det arbejde ... Sd diskussionen
bliver, hvis lcereren siger, vi har brug for hjcelp til
dynamikkerne i den her klasse, sd skal det vcere
dem, for sd kalder de pd dem... det kalder lidt
pd de mader, hvor lederen er med, fordi det er
en beslutning pd nogle lidt andre niveauer end
der, hvor jeg arbejder, for vi skal jo ikke gd og
tage den kamp med hinanden. Vi skal helst gore
hinanden lidt bedre. Fordi det, som vi er blevet
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opmerksomme pd, det er, at vi kan jo godt bruge
hinanden pd en ret fed mdde i det samarbejde,
fordi hvisvioplever den her drengi4. klasse, som
har de udfordringer, hvisvi kan lave vores arbej-
demed den PPRkonsulent og sammen skabe det,
hun eller han skal ud og lave derude, sd er vi jo
ligeglade med, om vi laver det.

Hvad samarbejdes der om

I analyserne finder vi, at samarbejdet oftest tager
udgangspunkt i bekymringer knyttet til et navn-
givet barns udvikling. Dermed er fokus ofte pa det
individuelle barns (mis-)trivsel.

Sundhedsplejerske:

Vi er kun med, hvis der er fokus pd et specifikt
barn. Men psykolog og tale-/hgre... og s@ moto-
rikvejlederen sidder der i det team.

Sundhedsplejerske:

Altsd jeg var f.eks. for nylig til et made i borne-
haven, hvor leder, pcedagog, psykolog... omkring
et barn... der var noget bekymring for noget be-
gyndende spiseforstyrrelse ved en femdrig. Sd
havde vi indkaldt til sidan et netveerksmode
omkring sddan en specifik problemstilling ved
et specifikt barn.

Leerer:

Nu har vi en med spisevegring, som er begyndt
atspiseiklassen. Ellers sd har det vceretisoleret,
hvor kontaktlereren og eleven sd har spist sam-
men veek fra de andre elever. Men nu er det lige
pludselig begyndt at gd sd godt, at nu kommer
vedkommende tilbage igen. Det er jo alletiders.

PPR-psykolog:

En gruppe eller en klasse, ja det kunne det sag-
tens. Det er bare oftest, at vi bliver kaldt ud pd
individer, sd bliver vores opgave ogsd at prove
atbrede den ud.

Direkte og indirekte
samarbejdsformer

Et andet perspektiv, der er fremtradtianalyserne,
er, hvorvidt de professionelle samarbejder direkte
ellerindirekte i arbejdet med bgrns (mis-)trivsel. I
dette citat fra en PPR-psykolog fortzlles der, at der
bade bliver arbejdet direkte i klasserummet, og at
der i arbejdet ogsa indgar individuelle samtaler
med bgrnene.

PPR-psykolog:

Men jegunderviser sammen med socialrddgiver
ogleerer og peedagoger udeiklassernemed born,
hvor de arbejder med klasseproblemer omkring
trivsel. Og har individuelle samtaler med born,
ogsd nogle gange med flere voksne.

PPR-psykolog: jeghar tit, jegkalder det sddan en
afklarende samtale, en mdske to samtaler med
henblik pd altsd, at jeg kan blive klogere, ikke
at barnet skal have brug for at snakke med mig,
men atjeg har brugfor at snakke med barnet om,
hvad der rorer sig.

Herudover er der flere PPR-psykologer, der frem-
hever, at de anser det meningsfuldt, at deres rolle
i samarbejdet skal skabe forstyrrelser hos front-
medarbejderne snarere end at samarbejde om
problemstillingerne i praksis:

Det vijoi hgj grad er sat i verden for, det er jo
at facilitere bdde at... invitere ind til refleksion
og ogsd refleksion over noget, man mdske ikke
lige havde teenkt, man skulle reflektere over.

PPR- psykologerne tillegger dermed muligheden
foratskabe refleksionsrum sammen med frontmed-
arbejderne stor betydning, og som en PPR- psyko-
log udtrykker det: “bidrager [vi] med det nysgerrige
blik’. Et nysgerrigt og reflekterende blik pa praksis
problemstillingen, men som ikke bliver et samarbej-
de direkte i praksis, men samarbejde rundt om og
udenfor praksis og dermed etindirekte samarbejde.

Organiseringsform

Undersogelsen viser, at de syv kommuner, der
indgdr i den kvalitative del af undersegelsen, har

en organiseringsform, der har til forméal at under-
stgtte et tverprofessionelt samarbejde om bgrns
(mis-)trivsel.

Organiseringerne hedder noget forskelligt fra kom-
mune til kommune, og der er ogsa forskel pa, hvil-
ke professionelle der deltager i samarbejdet, men
feelles for dem alle er, at der arbejdes aktivt med
forskellige modeller og organiseringer. Alle orga-
niseringer og kommuner arbejder med en form
for ‘netverksmeoder” eller tilsvarende forummer
for det tverprofessionelle samarbejde.

Ialle kommuner fortaller informanterne pa tvers
af professionerne om en organisering, der overord-
netindeholder 3 trin: Forst sparres og samarbejdes
der med de interne kolleger, og nar opgaven vur-
deres (for) stor, kontaktes, enten gennem lederen
eller pd eget initiativ, eksterne samarbejdspartnere
(eksempelvis PPR, socialradgivere eller mere tvaer-
gdende og centralt placerede teams). Kontakten
til eksterne samarbejdspartnere sker ofte i for-
bindelse med en invitation til et netveerksmade,
hvor sagen og indsatser efterfolgende diskuteres
og aftales.

I nogle kommuner er der sarlige organiserings-
former, som bliver fremhzavet af de professionelle,
bade fordi det afstedkommer en fast mgderaekke,
og fordi det skaber mulighed for at tage problem-
stillinger op i et tveerprofessionelt forum. I en kom-
mune har de udarbejdet deres egen model, ogien
anden kommune anvendes SOS-modellen, som er
en mere faciliterende méade at lede mgdeprocessen
pa. Disse forskellige organiseringsformer giver dog
ikke et klart billede af, at det har betydning for,
om bgrnene kommer i mere og bedre trivsel. Vi
kan heller ikke konstatere, hvorvidt de forskellige
organiseringsformer er kvalificerende for samar-
bejdet. Endvidere viser analyser, at der er forskel
pa, hvorvidt og hvordan de forskellige organise-
ringsformer bringes i anvendelse af fagpersoner
og/eller fagprofessioner.

Tilgeengelighed

Som en del af undersogelsen af de fagprofessio-
nelles erfaringer med organiseringer af det tvaer-
professionelle samarbejde har vi spurgt ind til
informanternes erfaringer med tilgeengelighed.
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I vores data kan vi se, at forskellige faggrupper
oplever forskellig tilgeengelighed. I surveyen blev
respondenter spurgt ind til, hvor ofte de samar-
bejder med [alle de andre forskellige professio-
ner], og dernast blev de spurgt ind til, hvor ofte
de oplever behov for at samarbejde med [alle de
andre forskellige professioner]. Vi finder her, at
oplevelsen hos de tvergdende funktioner er, at
det oplevede behov matcher det faktiske samar-
bejde. Det gelder fx i forhold til PPR-psykologer
og familiebehandleres samarbejde med lerere.
Dette bekraftes ogsa af det kvalitative materia-
le. To familiebehandlere forteller her om deres
samarbejde med skolen og PPR og om, hvem der
er initiativtager:

1: Det er meget sjeeldent, at ndar man sddan hen-
vender sig til den enkelte, at de ikke er klar til at
samarbejde

2: Nogle gange preesenterer jeg bare, hvem jeg er, 0og
jeg har den og den sag pd det barn i 5.C, og at de
ogsd har mulighed for at fa sparring af mig. Og sd
far de mit nummer, og nogle gange sd kan det bare
veere, at det bliver ved det. Andre gange sd bliver
der noget rigtig godt pingpong frem og tilbage.

Interviewer: Oplever I, at PPR ringer til jer, og sko-
lelederen ringer til jer, eller er det omvendt, jer, der
kontakter dem?

2: Det er oftest mig i hvert fald, det er ikke dem, der
ersddan...

1: I nogle sager, der har jeg meget samarbejde bdade
med skoleleder og PPR og hele vejen rundt, hvor
de alle sammen ringer. Andre gange, der hgrer
jeg kun noget, ndr der er problemer. Altsd ... ndr
de ligesom har ... nu siger jeg det her til dig, sd vil
vigerne have, at der ligesom bliver klarlagt noget
omkring det-agtigt ... fix det — agtigt ...

Omvendt finder vi en tendens til, at frontmedar-
bejderne oplever et storre behov for samarbejde
med PPR-psykologer, end hvad der faktisk er til-
feeldeti dag.

Tidligere er beskrevet, at meget af det tverprofes-
sionelle samarbejde mellem frontmedarbejdere
og tveergdende medarbejdere initieres aflederen i
dagplejen, barnehaven eller pé skolen. Derfor giver
det meget god mening, atleererne og skolepaedago-
gerne oplever et stort behov for samarbejde med
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nermeste leder — og det matcher hyppigheden af
det faktiske angivne samarbejde. P4 den made kan
man omvendt spekulere i, om lerernes oplevelse
af, at PPR-psykologer ikke er lige sa tilgeengelige,
som lererne kunne gnske, ogsa delvist forklares
ved, at kontakten gar igennem lederen, og der der-
ved ikke er direkte tilgeengelighed. Kigger vi pa
samarbejde internt mellem frontmedarbejderne,
som padagoger og lerere, sa oplever de et match
mellem faktisk samarbejde og behovet for sam-
arbejde.

Undersogelsen viser endvidere, at der bade sjeel-
denter et samarbejde mellem de tveergaende med-
arbejdere og dagplejere samt bgrnehavepadago-
ger og et sjeldent oplevet behov for samarbejde
mellem de tveergdende og de frontmedarbejdere,
der har med de sméa bgrn at ggre. Denne tendens
viser, at PPR-psykologer og familiebehandlere ikke
er involveret i arbejdet omkring sma bgrns (mis-)
trivsel i seerlig hoj grad.

Generelt vurderes samarbejdet med de nermeste
kolleger ogledelse som let tilgaengeligt og helt afge-
rende for at kunne udfere sit job pa en tilfredsstil-
lende made. Bade frontpersonalet og det tvaerga-
ende personale fortaller yderligere, at de oplever
samarbejdet med eksterne samarbejdspartnere
mere udfordrende, hvilket blandt andet kan haenge
sammen med oplevelsen af tilgeengelighed. Her
forteller en pedagog, hvordan samarbejdet med
PPR-psykologer opleves fiern og adskilt:

Jeg kan mdske godt opleve, at jeg synes, at de er
lidt ... det er lidt noget fjernt noget. Altsd det er ...
ogat... at det er noget, der sidan er meget adskilt.
Altsd ... PPR, det ... det er noget langt vcek.

Generelt finder vi ikke mange henvisninger til,
at mangel pa ressourcer skulle vere arsagen til
manglende tilgeengelighed. Dette kan skyldes flere
forhold, herunder en erkendelse af, at rammerne
ikke kan/vil @ndres meget, samt en oplevelse af at
det ikke er manglende gkonomi og/eller tid, der
er det centrale i samarbejdets kvalitet. Imidlertid
og i relation til vores fund om myndighed/magt
og gatekeeper-funktionen hos PPR-psykologer
og socialradgiverne ser vi, at specielt frontmedar-
bejderne italesetter udfordringer omkring tid og
gkonomi, hvilket haenger ssmmen med oplevelsen
aftilgeengelighed. En peedagog forteller imidlertid
her om, hvordan gkonomien ogsa styrer samarbej-
de og mulighederne for indsatsen:

Nej, og der kan jegjo godt have sidan en mistanke
om, at der er nogen, der rykker i den anden ende,
som... hvor der er noget, der hedder gkonomi, og
vi har det her antal, og nu skal I ... I skal sortere.
Sd selvfolgelig er socialrddgivere ogsd udsat for
et pres om at skal ... skal ogsd kere mange sager
igennem og fd dem afsluttet og fa dem parkeret
veek og sddan noget. Ja ... Men ... men det teenker
jeg...det...det kanviihvert fald ikke. Det kan jeg
i hvert fald ikke std inde for at skulle begynde at
spekulere pd, hvad der erigkonomilengere oppe.
Det kan jeg sddan set veere flajtende ligeglad med,
ndr jeg har med et barn at gore, der har brug for
hjcelp.Sd...sd... sd laver jeg den underretning der
skal laves. Og jeg kan vcere ligeglad med, om der
er nogen, der siger, at der ikke er skonomi.

En anden padagog forteller om oplevelsen af, at
tid spiller en stor rolle — bade i forhold til at ting
tager lang tid, men ogsa at der ikke er tid nok til
at medes:

Personligt synes jeg aldrig, at det er gdet hurtigt
nok... [...J... Ogjeg synes, at der, hvor vi lober mest
panden mod en mur, det er simpelthen i forhold
til det der med, at hvis vi skal finde et tidspunkt
i kalenderen, hvor vi kan mades alle sammen,
alle parter, til et mode et eller andet sted, jamen,
sd kan det veere, at nogle gange skal man ventei
tre mdneder, eller sddan et eller andet. [...]... Men
det er ogsd i forhold til medetidspunkter. Det er
hvorndr pd dagen? Fordi tit og ofte, jamen, sd er
det om eftermiddagen, eller sddan noget, og det
er der, hvor vi peedagoger har bornetid, SFO-tid,
og sd er det tit, at vi bliver hevet ud af SFO-tiden
for at skal veere med til et made og sd videre. Sd vi
egentligryger ud af vores eget arbejdei forhold til
det. Sd det kan godt veere hdrdt...

Irelation til temaet om tilgeengelighed opleves det
ogsa som en barriere, at de professionelle ikke kan/
ma tilga feelles informations- og vidensdelingssy-
stem, s& man kan laese om eksempelvis tidligere
og igangvaerende indsatser inden et mgde eller
under en indsats.

Opsamling

Trods stor variation kan der identificeres en sa-
kaldt tretrinsorganisering, der kan opleves som
en aflastning for frontmedarbejderen, sa man som
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Undersegte Profession/ Laerere Ressource | Skole/SFO | Special- PPR Fremskudt- | Familie Social Sundheds- | Daginsti- Dagplejer
Samarbejdende profession leerere padagog | skole psykolog | radgiver behandler | radgiver | plejerske paedagog

lzerere

Samarbejdende profession

Leerere

Skole/SFO Pad.

AKT leerere

Skoleledelse

Specialskole

DAG-Paedagoger

Institutions-ledelse

Dagplejere

Dagplejeled

Dagplejekonsulent

To-sprogs konsulent

Sprogvejleder

Tolke

Fremskudt radgiver

UU vejleder

PPR/Psykolog

Paed. vejl./konsulent

Socialrad/sagsbehand

Ungeradgiv

Logopaed

Ergoterapeut

Fysioterapeut

Sundhedsplej

Familieafd.

Familiecenter

Familiebehandler

Familieskole

Psykiatri

Leege

Sygehus

Jordemoder

Jobcenter

Alkohol vejl

Frivillige org.

professionel oplever, at der er flere om arbejdet
med og ansvaret for bgrns (mis-)trivsel.

Det kan omvendt ogsa opleves som en langsom-
melig proces, hvis man skal vente leenge pa at fa
et mode i kalenderen, ligesom der kan opleves
udfordringer i forhold til hyppige udskiftning af
de eksterne tvergdende fagpersoner.

Det erikke muligt at vurdere, om de forskellige —og
i givet fald hvilke — organiseringer, der skaber bed-
re muligheder for de professionelles samarbejde,
og om de i sidste ende har en reel betydning for
indsatsenirelation til bern og unges (mis-)trivsel.
Dette skyldes flere forhold:

Der er fra person (og profession/position) til per-
son meget varierende fortellinger om betydning-
en og oplevelserne af en konkret organisering i en
given kommune.

Hvor nogle fagprofessionelle synes at kende til
en bestemt samarbejdsorganisering i den enkelte
kommune, nevner andre informanter den ikke
og /eller nevner andre former for organiseringer.

Af skemaet ovenover fremgar det, hvilke profes-
sioner der samarbejder med hvem. I den gverste
linje (X-aksen) er det de professioner, der er blevet
interviewet. Y-aksen er en liste over de samarbejds-
flader, de undersggte professioner naevner som
samarbejdspartnere.
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4.3 Holdninger til
samarbejde

Det folgende afsnit beskriver resultaterne af Q-ana-
lysen om deltagernes holdninger til samarbejdet i
de kommuner, som har deltaget i hovedunderse-
gelsen. Metodens mal er at afdekke, om der blandt
deltagerne er grupper af personer, der deler ensar-
tede perspektiver, synspunkter eller holdninger
til det omréde, som analysen dekker. Analysen
er baseret pa et forud genereret set af 28 udsagn
om samarbejde om bern i mistrivsel eller risiko
herfor, som deltagerne har rangeret, hvorefter der
er lavet faktoranalyse pa deltagernes rangerin-
ger. De fremkomne faktorer er saledes udtryk for
grupperinger af holdninger i forhold til emnet.
En nermere beskrivelse af metoden, en oversigt
over udsagnene og de mere tekniske detaljer for
analysen kan findes i bilag 3. Q-analysen hariun-
derspgelsens analyser bidraget til at tydeliggare
nuancer og forskelle i det gvrige datamateriale.

Analysen viser, at der blandt deltagerne findes to
overordnede perspektiver pa samarbejdet. Det
folgende beskriver fellestreekkene inden for hver
faktor, og de forskelle og ligheder der er mellem
faktorerne.

Overordnet set kan faktoranalysen tolkes pa flere
mader, idet der ikke peges pa et antal faktorer, som
entydigt beskriver positionerne blandt deltagerne.
Dette er ikke unormalt og kan tolkes som udtryk
for,atderinden for hver position kan vere mindre
grupperinger af perspektiver og dermed en stgrre
diversitet i positionerne, end nedenstaende be-
skrivelse umiddelbart giver indtryk af. Opdelingen
i to faktorer er dog valgt, da den dels er udtryk
for to distinkte positioner, som analysemassigt
giver mening, dels at der ikke er fundet teoretiske
begrundelser for en stgrre opdeling af materialet
i flere faktorer. Af de 55 deltagere i Q-undersg-
gelsen kan de 26 deltagere knyttes til den forste
position - Vidensdeling og samarbejde — mens 24
deltagere kan knyttes til den anden position — Le-
delse og fleksibilitet. Fem deltagere har dermed et
perspektiv pa samarbejdet, som ikke passer ind i
en af de to positioner. En opdeling i flere faktorer
giver imidlertid ikke et hgjere antal respondenter
tilknyttet faktorerne samlet set, hvilket understet-
ter den valgte lgsning (se eventuelt bilag 3).

De folgende beskrivelser af de to positioner er ba-
seret pa en kvalitativ analyse af den placering, de
enkelte udsagn har fiet inden for hver af de fundne
faktorer og deres indbyrdes placering. Fgrst beskri-
ves hver position saledes, efterfulgt af en beskrivel-
se af nogle feellestraek i synet pa samarbejdet de to
positioner imellem. Det er her verd at bemarke,
at der i materialet ikke er tendenser til, at den ene
position er mere udbredt end den anden inden for
specifikke faggrupper eller kommuner.

Kollaboration - vidensdeling og
samskabelse

Deltagerne, der knyttes til denne position, vaeg-
ter forhold omkring samarbejde, vidensdeling og
raddgivning hgjt. Selvom det ikke er det veesentlig-
ste inden for positionen, vegtes udsagn om ram-
merne for samarbejdet hgjere end inden for den
anden position. Omvendt er deltagerne inden for
denne position mindre fokuseret pa fleksibilitet,
malrettethed og koordinering i sagsbehandlingen
end deltagerne, der knyttes til den anden position.
Man serikke, at forskelle mellem faglighederisam-
arbejdet giver udfordringer, eller at bureaukrati
og procedurer er en haemsko for samarbejdet om
berni (mis-)trivsel, ligesom deltagerne her vaegter
udfordringer knyttet til lovgivningen mindre tungt
end inden for positionen Ledelse og fleksibilitet.

Deltagerne, der tilknyttes denne position, har,
tolket ud fra interview med dem om udsagnene i
underspgelsen, et syn pa samarbejde, hvor arbej-
det med det enkelte barn eller den enkelte sag er
noget, man er fzelles om og lgseri en flles proces.
Vidensdeling ses derfor som bidragende til bade at
udvikle den enkelte fagligt og belyse den enkelte
sag fraflere vinkler,som skaber en synergi omkring
indsatsen. Forskellige fagligheder spiller hver de-
res rolle i dette, idet de besidder faglig viden, som
andre ikke ngdvendigvis har selv, men kan have
brug for at treekke pé i udferelsen af deres arbejde
med eller omkring barnet. Men det er bade for
frontpersonalet og for deltagerne med mere tvar-
gdende roller vigtigt, at denne viden bringes i spil
i fellesskab, frem for at den enkelte bidrager til et
konkret element i en indsats.

Der er saledes et fokus p§, at viden er noget, man
deler og far gavn afi fellesskab, da det styrker pro-

cessen omkring barnet eller familien i den enkelte
sag. Positionens syn pa det, der samarbejdes om, er
bredere, end det ses inden for den anden position,
idet barnet ikke i samme omfang betragtes som
berer af (mis-)trivsel, men at drsagerne i noget
omfang kan eller skal findes bredere, herunder i
familien eller de arenaer, barnet indgar i. Derfor
ses en felles og samlet indsats gennem samarbejde
med en feelles forstaelse og feellesskab om indsat-
ser omkring barnet som essentiel i arbejdet med
bern i (mis-)trivsel. Fokus er mindre pa direkte
adgang til og hurtig sagsbehandling, da det opleves
som vigtigere, at de rigtige koordinerede indsatser
iveerksattes, end at barnet oplever, at der hurtigt
sker tiltag.

Koordination - ledelse og
fleksibilitet

Sammenlignet med positionen Vidensdeling og
samarbejde er der inden for denne position en
holdning om, at sagsbehandlingen af sager om
bern i (mis-)trivsel skal g& hurtigt og generelt er
ufleksibel og mangler koordinering. Man vaeg-
ter smidighed i samarbejdet pa tvers af arenaer
hoejt og setter pris pa muligheden for en direkte
kontakt eller adgangsvej for beslutninger, da det
vurderes at sikre en hurtigere iverkseettelse og
gennemforelse af indsatser. @nsket om smidig-
hed og fleksibilitet knyttes ikke til organiseringen
i form af, om samarbejdspartnere er fysisk eller
forvaltningsmassigt tet knyttet til en selv, som
er forhold, der vaegtes lavere end inden for den
anden position.

Positionen udtrykker et mindre fokus pa vidensde-
ling og giveriintervieweneihgjere grad udtryk for,
at denne del af samarbejdet omhandler udveks-
ling af information mere end bidrag til fellesskab
omkring det enkelte barn, hvilket understottes
af det mindre fokus pa radgivning og vejledning.
Det eksemplificeres gennem en deltagers fokus pa,
at radgivning mest er relevant, hvis en situation
er kort fast, og et andet interviewudsagn om, at
personen selv har den ngdvendige faglighed til
at varetage egen del af arbejdet med barnet. Fel-
lesskabet i samarbejdet omkring det enkelte barn
vaegtes lavere inden for positionen, udtrykt bl.a. i
en lavere veegtning af at have et feelles sprog om og
kendskab til barnet.
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Der er i positionen et fokus pa handling, og mens
man ikke vagter lederens faglige indsigt som vig-
tig for det tvarprofessionelle arbejde, har man et
fokus pa, at nogen skal tage ansvar for at handle og
agereiden enkelte sag for at bringe den videre eller
sikre handling, og at dette ansvar ikke er placeret
i samarbejdet, men hos de enkelte deltagere heri,
som aktuelt har en rolle i forhold til, hvad der er
besluttet. Synet pa genstanden for det tvaerprofes-
sionelle samarbejde er i hgjere grad p4, at det er
barnet, der er baerer afdrsagerne til (mis-)trivsel, og
imindre grad pa omgivelsernes betydning, om end
man er bevidst om, at barnet indgér i forskellige
arenaer, som alle kan have betydning. Det kommer
bla.tiludtrykideltageres udsagn om at vagte hur-
tig sagsbehandling hejt, hvor der tales om at undga
tab for barnet i den periode, hvor sagsbehandlin-
gen pagar, ligesom deltagere taler om, at det er
barnet, der skal tage imod og acceptere indsatsen,
mere end at det erindsatsen eller udfgreren afind-
satsen, som ansvaret for effekt pahviler. Deltagere
inden for positionen er dog opmerksomme p3, at
det enkelte barn er en unik sag og har derfor ogsa
et stort fokus pd, at man skal kunne udvise fleksi-
bilitet i samarbejdet omkring det enkelte barn, sa
dette stottes pa barnets preemisser.

Faellestreek i opfattelsen af det
tveerprofessionelle arbejde

Der er ni af de 28 udsagn, som deltagere har ran-
geret ens pa tvers af de to positioner, og hvor de
derfor ikke adskiller sig fra hinanden i forhold til
synet pa disse udsagn. De ni udsagn dekker dels
udsagn, som hverken placeres hgjt eller lavtinden
for positionerne, dels en rekke udsagn, som beg-
ge faktorer vaegter som varende relativt uenige
i, mens et enkelt udsagn er placeret derimellem.

Derudover er der et enkelt udsagn, som inden for
begge positioner vaegtes hgjest, men inden for po-
sitionen Vidensdeling og Samarbejde dog vagter
hajere, nemlig at "Det er vigtigt, at vi ved, at det, vi
gor, virker og gavner barnets trivsel”. Pa tvers af de
to positioner er der siledes enighed om, at der ikke
er nogen grund til at samarbejde eller iverkseette
indsatser, hvis der ikke er en forventning om, at det
vil vaere til gavn for det enkelte barn. Her er dog i
interviewmaterialet forskelle i, hvordan der tales
om at vide, at en indsats virker, og hvorvidt man
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altid kan veere sikker pa at besidde viden herom.
Disse forskelle varierer dog i hgjere grad mellem
faggrupper end mellem de to positioner, og for-
skellene kan formentlig delvist tilskrives nogle
faggruppers storre forankring i en evidensbaseret
tilgang til professionen fra deres uddannelse, fx
sundhedsplejen.

Positionerne er relativt enige om, at det er vigtigt
med en grundig og systematisk sagsbehandling,
og hvorvidt man skal vere orienteret omkring
et sagsforlgb. Men der er positionerne imellem
nuanceforskelle i, hvordan man forstar den ned-
vendige orientering om en sag, og hvad der ligger
igrundighed. For begge positioner gelder,at man
ikke vaegter indblik i andre faggruppers arbejde
hejt, men dette skal lige sa vel ses som en prio-
ritering af, at andre forhold er vesentligere, end
som udtryk for ligegyldighed i forhold til andres
faglighed, og ses ikke som en ngdvendighed for at
kunne samarbejde.

Mens der i beskrivelsen af de to positioner spores
nogle forskelligheder i, hvad positionerne ser sam-
arbejdet skal bidrage med, er der enighed mellem
positionerne i, at mgdet mellem forskellige fag-
ligheder ikke er en udfordring for at kunne sam-
arbejde. P4 tveers af positionerne ses antallet af
sager om bgrn i mistrivsel i forhold til antallet af
sagsbehandlere ikke at veaere et stgrre problem, idet
udsagnet vaegtesi den nederste del af rangeringen
og lige tungt af begge positioner. Nogle giver dog
udtryk for, at de ikke er klar over omfanget af sager,
og derfor som det eneste udsagn har sveert ved at
forholde sig til det.

Opsamling

Denne del af analysen viser séledes, at informan-
terne placerer sig i to overordnede kategorier i
forhold til deres tilgang til tveerprofessionelt sam-
arbejde. Den forste gruppe har fokus pa at deling
af de professionelles forskellige former for videner
afgerende,, at forskelligheder i samarbejdet er vig-
tigt og bidrager til synergi i opgavelgsningen, og
som er noget, man er felles om i felles processer.
En felles og samlet indsats gennem samarbejde
med en felles forstaelse og fellesskab om indsat-
ser omkring barnet ses som essentiel i arbejdet
med bern i (mis-)trivsel. Inden for denne gruppe
vegtes det hgjt, at de rigtige og virkningsfulde ko-

ordinerede indsatser iverksattes gennem fzlles
refleksion og dialog.

Den anden gruppe leegger til forskel herfra vegt pa
hurtige og effektive processer, hvilket kreever bade
koordination, fleksibilitet og smidighed som vejen
til, at der treeffes beslutninger. I denne forstaelse af
samarbejde er informationsudveksling vesentlig
frem for deling af viden. Inden for denne gruppe
er der fokus pa hurtigt og effektivt at na frem til
handlinger og konkrete indsatser, som pahviler
frontmedarbejderne.

Begge grupper giver udtryk for, at det er vigtigt, at
det, der iverksettes, virker, men der kan samtidig
spores en forskel pa, hvad det betyder, at man ved,
at det virker. Begge grupper giver ogsa udtryk for,
at forskellige former for viden ikke er problema-
tisk for samarbejdet, og at kendskab til hinandens
viden ikke er en afggrende forudsatning for sam-
arbejdet. Der er imidlertid forskel p4, at forskellig-
heder forstas som noget, der skaber synergi, eller
som noget, der skal koordineres.

Endvidere kan vi konstatere, at hvor den forste
gruppe har fokus pa bern og unge i samspil med
omgivelserne, har den anden gruppe fokus pa bar-
net i sig selv.

4.4 Indblik i det
tveerprofessionelle
samarbejde

Afsnittet bygger pa undersogelsens kvalitative in-
terviews og understegttes primert af undersggel-
sens Q-interviews. I det folgende giver vi et indblik
ide forhold, der afinformanterne tillegges betyd-
ning i det tverprofessionelle samarbejde. Infor-
manterne skelner mellem samarbejdet med deres
kollegaerideres egen organisation og samarbejdet
med andre professionelle uden for deres egen or-
ganisation. Samarbejdet med ledelsen udger en
del af samarbejdetinden for egen organisation. Vi
harvalgtat folge denne skelnen i vores kodning og
analyse af data.

Pa tvaers af materialet fremgdr det, at der er serlige
tematikker, der bade kan understotte eller ska-
be barrierer i det tverprofessionelle samarbejde.
Vi har identificeret fglgende gensidigt athengige

forhold, som er forhold, der tilleegges en serlig
betydning hosinformanterne, og som uddybeside
felgende underafsnit: relationer, kommunikation,
hierarki og forskellighed.

Relationer - anerkendelse og
kendskab

Et forhold, som de professionelle peger pa i forsta-
elsen af det gode samarbejde, er relationen mellem
de personer, der samarbejder. Den gode relation
beskrives som en relation, der er karakteriseret
ved anerkendelse og oplevelsen af at blive hort og
set. Det vil sige, at de har en positiv indstilling til
hinanden, og at der er en gensidighed og ligeveer-
dighed i samarbejdet, selvom de er forskellige fra
hinanden. Hvis de professionelle foler sig trygge
irelationen og har tillid til kollegerne, s& oplever
de en storre grad af dbenhed, hvilket er produktivt
for samarbejdet.

De forskellige professioners opgave og interesse far
nogle steder den konsekvens, at nogle faggrupper
ikke foler sig hort/inddraget pa lige fod med an-
dre, hvilket far betydning for relationen mellem
de professionelle. Her kan bl.a. sundhedsplejen
og pedagogerne fole, at de ikke inddrages, mens
andre i mere afgreensede og specialiserede funkti-
oner foler sigmere hort (speciallerere, psykologer
og socialradgivere). Her fortzller en peedagog om
oplevelsen af at blive taget alvorligt, og hvad det
ogsa betyder i relationen til foreeldrene:

Folelsen af at vi bliver taget alvorligt og det der
med, at ndr vi fremlaegger noget, at sd man ikke
foler, at jeg bliver skudt ned pd, fordi at de md-
ske... synes de er klogere...[...] Og sddan er fo-
lelsen slet ikke. Altsd folelsen er simpelthen, at
de tager os alvorlig, og vi tager dem alvorligt, og
detgarjo ogsd, at over for foreeldrene at vivirker
professionelle.

Informanterne understregeriforlaengelse heraf vig-
tigheden af at kende hinanden. Denne afggrende
del af det tveerprofessionelle samarbejde udfordres
imidlertid af, at der nogle steder er megen udskift-
ning blandt personalet, iser blandt sagsbehandle-
re, og generelt eftersporges der mere kendskab til
andre og stabilitet i samarbejdsrelationerne, hvis
samarbejdet skal lykkes. En paedagog fortaeller:
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Og det ... altsd ... hvis jeg teenker tilbage pd den
gang, jeg startede med at veere peedagog, der kan
jeg da huske, at der kendte vinavnene pd psyko-
logerne...[...]... Ogman sagde hej 0g ... jegved ikke
... hun kendte mdske ikke alle vores navne, men
detvardasddan...manvarikkeitvivlom, hvem
detvar. Og lige nu der kan jeg ikke sige, hvad det
var for en psykolog, der ville komme her.

Da relationen, forstaet som det at opleve aner-
kendelse og at kende hinanden, tillegges stor
betydning, bliver den enkeltes oplevelse af rela-
tionen ogsa betydningsfuld i forhold til det ikke
velfungerende samarbejde. Her kan en oplevelse af
manglende respekt og anerkendelse fa betydning
for samarbejdet og dermed muligheder for, hvilke
indsatser der kan satte i vaerk. Selvom forskellig-
hed generelt fremhaves som en styrke for sam-
arbejdet, bliver manglende samstemning og for
stor distance til hinanden og hinandens forstaelser
fremhavet som problematisk for relationerne mel-
lem de professionelle.

Kommunikation - proces, indhold
og ansvar

Som en naturlig folge af ovenstdende bliver op-
levelsen af at blive lyttet til og aktivt inddraget
i vurderingerne af et barns mistrivsel set som et
vigtigt fundament for en konstruktiv kommunika-
tion mellem de forskellige professioner. Her bliver
en opmarksomhed pa og et aktivt arbejde med
at sikre dialog og vidensflow afggrende, ligesom
en bevidsthed om, at mandat og ansvar kan vere
forskelligt fra profession til profession og fa stor
betydning for kommunikationen.

Primert frontmedarbejdere oplever her udfor-
dringer i kommunikationen og fortller, at de
oplever at levere viden til andre i et envejskom-
munikationssystem — sdsom specialleerere, lere-
re, pedagoger, familierddgivere — hvor man som
professionel kobles afindsatsen efterfglgende. Her
fortzller en dagplejer om vigtigheden af at levere
viden ind i et system, der kan byde ind med nye
muligheder:

Dekanihvertfald bydeind med noget skonomii
forhold til at treekke nogle trade, som viikke kan.
Vikanjo bydeind med det, viser, og denrelation,



28 Nationalt center for forskning i udsathed blandt bern og unge

vihar til barnet, og vores bekymring, hvis et barn
treeder ved siden af eller korer ud ad en tangent.
Det er det, vi kan byde ind med, men vi har jo
ogsd en pligt til at give den videre til nogen, som
sd kan gribe bolden og sige: "det her problem,
det bliver vi ngdt til at fd gjort noget ved”, og det
er jo sagsbehandlere og psykologer og PPR, og
hvad der ellers sidder deroppe, som skal ... Men
hvisikkevifodrer dem med de her ting, viser, og
som bekymrer os, sd sker der jo absolut ingenting.

Nogle informanter oplever sdledes, at de leverer
viden til andre faggrupper, sa disse kan treeffe af-
gorelse om en indsats. I denne type samarbejde ses
en tendens til, at informationer gives videre, uden
at der sikres udvikling af (ny) viden til gavn for
bade de professionelles samt barnets og den unges
udvikling. Der efterspgrges i den forbindelse bedre
muligheder for at kende til hele indsatsen omkring
et barn og en ung i (mis-)trivsel.

Kommunikationen kan ogsa udfordres afen ople-
velse af, at de mange veje og trin i samarbejdet ogsa
skaber lange kommunikationsveje, der efterlader
et udtalt gnske om, at kommunikationen kommer
i gang tidligere. En speciallerer og en specialpz-
dagog forteeller:

Y:Ja, for det kommer jo an pd, hvad skal der komme
ud af det ... hvis mdlet det altid er trivsel, sd er vi
jo alle sammen meget enige. Der kan godt vcere
mange veje og mange trin.

Z: Enmegalangvej, hvor man teenker, hvorfor pokker
kunne man ikke bare komme i gang, sd man kan
fa hjulpet det her barn? Fordi det er sd svcert. Det
kan godt virke sdre simpelt de ting, der skal til,
men at det bare er en lang, lang, lang proces at fd
det til at ske.

Y: Det var meget nemmere, hvis alle de eksperter,
der skal med til sagen, de havde noget at arbejde
med. [...]

Z:]eg synes i hvert fald, at der kan gd lang tid, fra
man beder om et mode, til det rent faktisk kommer
i stand. Hvor det sd er spildtid, kan man sige, det
imellem. Og sd tager detigen lang tid, inden sagen
skal opi... jeg ved ikke hvor mange forskellige in-
stanser, inden der sd kan blive taget en beslutning
om det.

Y: Sommetider er det bare det der med at fa det made
indialles kalendere. Det er et puslespil. Men den
er der selvfplgelig af en grund. Som sagt, det var
skonnere, hvis de alle sammen arbejdede nede
ved os. Sd var det meget nemmere.

Nogle faggrupper oplever endvidere, at nar forst
socialrddgiveren eller psykologen har fiet over-
draget en sag, er meget efterfolgende ude af deres
haender, og de far meget lidt eller ingen informati-
on om det videre forlgb, hvorfor det opleves uklart,
hvordan og hvem der folger op pa en indsats.

I forlengelsen heraf nevnes muligheden for at
kunne have mere uformelle dialoger sammen som
varende vigtig for at understotte en kommunika-
tion, hvilket ogsa kan understotte en relation, der
baserer sig pa tillid og anerkendelse. Derfor findes
der ogsa alternative og flere veje til samarbejde
blandt andet gennem uformelle mgder, sparring
og ad hoc meder. En lerer forteller her om be-
hovet for at tale med lererne i forbindelse med
skolestart, og hvordan han selv tager kontakten:

... og hvisjeg har et eller andet barn, hvor jeg tcen-
ker, at der har vi lige brug for, at vi far lidt videre
... [...]... at sd kan man have haft de her lidt mere
uofficielle snakke med en lcerer...

Det mere uformelle samarbejde 'uden om ram-
men’ kaninogle tilfelde endvidere give mere me-
ning. En PPR-medarbejder fortaller:

Sd der er noget med tiden og forberedelsen, og hvem
har ansvaret, og kan vi putte det i en ramme, der sd
geelder altid, det teenker jegikke, at vi kan, jeg teenker
egentlig bare, at det vil veere et benspeend igen, fordi
i de tilfeelde, hvor det sd ikke giver mening, jamen
hvordan farvisd lov til eller mulighed for at komme
uden om rammen.

Det uformelle samarbejde opleves endvidere som
mere ufarligt og afvebnende. To PPR-psykologer
forteller, hvordan det er nemmere at samarbejde
med andre professioner under mere uformelle
rammer:

Z:... der synes jeg, det er forskelligt, hvorndr vi ind-
drager hinanden, det gor vi lobende, og ndr det
giver mening og ja. [...] Og det er jo meget nemt,
det der tveerprofessionelle samarbejde, ndr det
er nogen, vi bor sammen med. Det viser alle un-
dersggelser jo.

Y: Det er nemt at gd ned og sporge, de har tit kend-
skab til familien, hvis det for eksempel er en sarbar
familie, sd ved de, jamen mor havde faktisk en
fodselsdepression med nummer et og nu. Altsd de
ved en hel masse. Og nogle gange har jeg jo ogsd
mednogle sundhedsplejersker, der er det, iscer hvis
detmadske lyder til at veere lidt noget kropsligt eller.
Huvis hun kender dem godt, jamen sd er det faktisk
hende, der starter med at have nogle samtaler med
barnet. Og sd kalder hun jo tilbage pd mig, hvis
hun siger, hun har undersagt sidan og sddan, og
jeg kan ikke helt finde ud af, hvad det kommer af
ogiogsddan. Ogsd kommerjegpd banenigen, og
sddan er vi sd forskellige.

Kommunikationen kan ogsa udfordres af, at de
professionelle har nogle forestillinger om, hvad
de andre kan/skal gore. Serligt PPR-psykologer
peger p§, at de ikke oplever samarbejdet som vel-
fungerende, hvis de bliver bedt om at ggre noget
bestemt af frontpersonalet, som fx at lave en test.
De problematiserer ogsa, nar lerere ikke bakker
op om en opgavelgsning, de kobles for sent pa en
sag, eller nar leererne ikke magter af lgfte opgaven
eller er mere optaget af opgavens betydning for
egen praksis. Det ne@vnes fx som et problem for
samarbejdet, nar frontpersonalet ikke er abent for
at @ndre mindset. PPR-psykologerne ser generelt
deres opgave som dem, der skal skabe forstyrrelser
iandres praksis, skabe rum for refleksion, og at de
med deres bidrag skaber udvikling og forandring
hos frontpersonalet. En forstaelse, som ikke al-
tid er i overensstemmelse med frontpersonalets
forstaelser og vilkar. To PPR-psykologer forteller:

Z: [1] gamledage [har der] lidt veeret den der, der er jo
noget galt med Peter, og nu kunne han komme ned
til psykologen, og sd kunne hun lige fikse det. ®hm.
Ogsddaner detjoikkemere. Eller sd kunne han lige
komme pd en anden skole. Sd var han jo veek. Og
dertrorjeg, der er vived sddan derude, at mangodt
ved, atsddan fungerer detikke. [...] Og viskal have
hjcelp til at lgse det her, hvor han er for eksempel.
Y: Men der arbejder man jo mod nogle andre ting.
Altsd detbliver sveertattale om detuden attaleom
organisatoriske problematikker og problemstillin-
ger. Fordi ndr vi mader skoler, og de, generelt de
steder vi kommer ud, det kan ogsd veere familier,
er ofte ressourcepressede... [...]... Sd de kan jo godt
siddeien presset situation og teenke, nu har viflere
opgaver. Men det har jo veeret undervejs leenge, sd
jegsynes, flere ogflere af skolerne er gode til at for-
std, men man kan jo godt made leerere hist og pist,
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som er pressede til fingerneglene, og sd er det fand-
me surt at fa at vide: Jamen der er ikke, altsd han
skal blive her, og det er jer, der skal gore arbejdet.

Z: Og du skal mdske undervise pd en anden mdde.

Familiebehandlere kan pa samme made opleve,
atsamarbejdet bliver vanskeliggjort af, at alle ikke
gor det, som de hver iser har ansvar for:

[Vi] gor meget ud af at vaegte det med, at dags-
ordener skal veere bdde tydelige, men ogsd ligge
deriforvejen. [for et arbejdsmade fx med skolen
uden foreeldre] Altsd at vi, sd der ikke, fordi vi er
ogsd godt klar over, at dem, der gdr med barnene
hver dag og underviser dem eller passer dem,
afheengigt af hvad tilbud de er i, de er selvfolgelig
fyldt op indimellem og er frustreret over det her,
de synes mdske ikke, tingene er godt nok, eller
hvorvi har en mere konsultativ funktion. [...] Og
man kommer joikkeind ogfjerner problemet fra
dem, kan man sige. [...] Eller tager barnet med
eller, altsd sadan fungerer det jo ikke. [...] Det
tror jeg simeend heller ikke, de gnsker, men de
er mere frustrerede over det, fordi de gar mdske
i det, hvor det er lidt nemmere for vi andre at
komme og bidrage med noget og gd igen, hvis
du kan folge mig.[...] Sd det er jo den, man ogsd
ligesom nogle gange skal have rundet af, inden en
dagsorden, hvad er det egentlig, vi vil her, hvad
er det, vi vil modes om, hvad er det, vi gerne vil
have, hvad udfald, har vi brug for mere viden
om, [...] Jeg teenker bare, der er flere tingi det der
med, at det er rigtigt vigtigt, atman har en tydelig
dagsorden, sd detikke bliver noget med, hvis man
er sd frustreret, at man mdske ikke har lyst til at
sige: I burde ogsd anbringe det barn eller ikk’
ogsd, hvor man teenker. Men sddan foregdr det
ikke, fordi der er noget lovgivning, vi skal folge
inden for det og sddan, der er der nogle skridt
og nogle ting, man skal gd, sd der er i hvert fald
nogle ting, der er rigtigt vigtige at fd afklaret... Det
skal forceldrene jo ikke sidde i sidan noget der.

Hierarki - viden og myndighed

P4 tvers af de syv kommuner finder vi et relativt
Kklart hierarki, som har betydning for kommunika-
tionen og relationerne mellem de professionelle.
Her har blandt andet uddannelse, viden og myn-
dighed til at rade over ressourcer betydning for,
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hvornar og hvordan den enkelte professions viden
inddrages og anerkendes. En lerer fortzller her:

... jeg vil sige, psykologen har for eksempel ogsd
flere handlemuligheder, end vi har som lcerere i
forhold til, hvad der kan ske efierfolgende, alt-
sd efter modet, om det handler om, at der skal
tales med bornepsykiatrisk om, hvad ved jeg,
medicin eller diagnose eller noget andet, om de
vil komme med ud og observere klassen, og at vi
kan tale sammen om, hvad ser psykologen [...]
altsd der er ligesom nogle muligheder, som de
har med sig, som vi ikke selv ellers ville have.
Socialrddgiveren kan ogsd vcere med til at bely-
se nogle omrdder ved at stille nogle sporgsmadl
ogsd til forceldre og kan ogsd bidrage med nogle
muligheder, viikke selv ligger inde med, noget tid

gor for at skabe sig mere plads i samarbejdet:

Altsdman kangodt meerkelidt ... Ogjegved godt,
atdeter entilbagevendende udfordring, som der
har veeret der i stort set altid. At jo lengere ... at
man har studereteller leest til .. Sd jo flere dr, man
har pd bageniensfagomrdde, sd synes man ogsd,
atmanskal have meretaletid... |[....]...Jeg synessd,
at hvis man sgrger for som peedagog at vcere for-
beredt, ndr man kommer. Og det er velovervejet,
det, som man har at sige, og at man er skarp pd
det, manvil. Sd synes jeg faktisk, at man bliver ...
Sd bliver man taget serigst. Og man bliver ogsd
Iyttet til. Det kan ogsd vcere, at der begynder at
ske en endring, fordi man mdske ogsd har fundet
ud af; at vi har trods alt meget tid med bornene.

... jeg har ogsd altid radgiver med. Rddgiver er
faktisk fast. Altsd jeg laver ikke det made, hvis
ikke rddgiver er med, for hun skal med for at treef-
fe nogle beslutninger. Ja, for hun har jo myndig-
hed og skal treeffe nogle beslutninger, hvis det
er det.

Der gives samtidig udtryk for en vis frustration
over, at det er ngdvendigt at vente pd myndigheds-
personen, for der kan sattes et forlgb, en hand-
ling, en aktion i gang vedrgrende et barn eller en
ung i (mis-)trivsel. Der synes at vere forskellige
opfattelser af kvaliteten af samarbejdet, forskel-
lige subjektive oplevelser af, hvor positivt og smi-
digt samarbejdet mellem frontmedarbejdere og
PPR-psykologer — men iser socialradgivere — er.
To psykologer fra PPR udtaler folgende om sam-
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man havde kunnet gribe ind uden en visitation. Sd
harjegdetsddansd... [...]

Y: Det kan bare veere nogle episoder, der foregdr i
ens liv, der gor, at man kan fd undervisning pd
en anden mdde, der giver lidt mere pusterum. Og
det er der ikke mulighed for pd samme mddeial-
menklasse.

P4 tveers af kommuner og faggrupper opleves det
som en barriere, nar enten en organisering eller
et hierarki mellem de professionelle mere under-
stgtter en envejskommunikation end en egentlig
felles og ligevaerdig analyse af og beslutning om
en indsats. En speciallerer forteller:

De gange, hvor jeg har deltagetinetveerksmader,

nogle, samtaler og deres ekspertise. Det, at nogle faggrupper kan opleve deres viden

mindre vard eller vigtig, star i kontrast til deres

arbejdet med familieafdelingen: og hvor der har deltaget sagsbehandler, sd synes

jeg, jeg har opfattelsen af... altsd sagsbehandle-

En informant fra sundhedsplejen forteeller ogsd, egen oplevelse af, at de ofte er nogle faggrupper Z: @hm, og som sidder ude pd skolerne og skal kunne ren lytter bare rigtig meget og skriver. Og jeg ...

hvad dette hierarki betyder for kommunikationen:  (eks. pedagoger, speciallerere og dagplejere), der goreeteller andet derude, sd de slipper for ogsd, at jeg sidder og forteeller ditten og datten, og jeg far

tilbringer tiden med bernene og derfor oplever det bliver en rigtig sag nede ved dem [pa forvalt- ikke sd meget igen. Men det er heller ikke sikkert,

Ligesd snartder eren, der sidder mednoglestjer-  at kende bgrnene bedst, mens andre faggrupper ningen]. Z: Sd de skal kunne lave noget forebyg- at sagsbehandleren md sige sd meget. ... Jeg far

ner pd skuldrene, som egentlig har gkonomi...  (eks. fra PPR og familieafdelingen) inviteres med gende arbejde. Y: Samtaler og sddan nogle ting. Z: ikke sd meget med derfra pd den mdde, men jeg

og som er den, der bestemmer, som sidder med  til m@der for at hjelpe til mere flere ressourcer og Deter bare lidt oh nogle gange svcert at finde ud af, kanvceressikker pd ... jeg er selvfolgelig sikker pd,

pengepungen, sd er der lige pludselig...sigdrder =~ mere specialiseret viden. En peedagog fortzller her hvad de helt, hvad skal man sige, kan bestemme nd men alt det, jeg fik sagt nu, det bliver hort, og
lidtlov og paragrafferiden, ikke? Sd er detstraks ~ om oplevelse af, at hans viden ikke indgar pa lige selv, og hvorndr det er, de skal hjem og sparge. sd kommer det videre.

sveerere at ligesom blive enige, fordi sd har vi  fod med PPR-psykologens, selvom han tilbringer
meget forskellige perspektiver pd enelleranden  hverdagene med barnet:
mdde. Sd er det sd... synesjeg... imine gjne, at min

Sddan lige, ndr man bliver rigtig trcet af det, sd
teenker man: De kaningenting selv, deskalhjemog  Overordnet finder vi, at psykologer og socialradgi-
sporgeomdethele. Y:Ja. Z: Det bremser altmuligt,  vere oplevessom gatekeepere i forhold tilat kunne

oplevelse er at det er svcerere, fordi sd sidder den,
der overordnet set bestemmer og har en masse...
hensyn... attage, som jeg egentlig er ligeglad med,
eller som jeg kan mcerke "jamen det er ikke godt
for familien, jeg ved jo, hvad der ville veere godt
for familien” og sd er det jo sd tit, at det ikke kan
lade sig gore.

... 1forhold til vores faglighed og respekt for dem
ogrespektfor, atvijo ogsd er sammen med hende
pigen hele ugen og mange, mange timer ... At
... At de observationer som vi har i al den lan-
ge, lange tid, vi er sammen med hende, at det
skal nedgores pd den mdde. Ogblev sidan... alt-
sd detder ... fordi... de observationer, der havde

ndr man sidder pd et made, og de ikke kan byde
ind, fordi de skal hjem og sparge forst. Y: Ja. Og de
far sjeldent lov...

To frontmedarbejdere (en speciallerer og -paeda-
gog) oplever endvidere en treg sagsbehandling i
forhold til eleveri (mis-)trivsel og teenker, det ville

skabe bedre muligheder for at sikre arbejdet med
bern og unges trivsel. De andre faggrupper oplever,
at det — pga. de gkonomiske strukturer og hierar-
kiet—er psykologen og socialradgiverne, der gene-
relt har magten til at bestemme det videre forlgb.
Hvor samarbejdet med PPR-psykologen ogsa kan
opleves som meningsfuldt, opleves samarbejdet

veeret, ndr der har veeret nogle udefra, der var det
En PPR-psykolog udtrykker her, at der med magten jotydeligt, at pigen var meget opmcerksom pd, at
ogsé folger et storre ansvar: nu kom der altsd en og kiggede pd mig, og hun ...
jegtror faktisk ogsd, at hun havde fdet det at vide

kunne afhjalpes, hvis der kunne handles pastedet, med socialradgiverne generelt som problematisk.

dvs.med en form for myndiggerelse af frontmedar-

bejdernes vurdering og mulighed forintervention: ~ En familiebehandler forteller her om oplevelsen
af, at hendes viden ikke har samme tyngde som

Jo, jegtror ... Jeg teenker ogsd, at det ville ... Altsd af sinmor, at nu skulle du opfore dig peent, for nu Y:... sd er vi bare ogsd i et system, hvor at det kan ~ psykologens:
det lyder lidt strengt, men jeg teenker ogsd tit, at kommer der en og kigger pd dig tage rigtig lang tid. Og det er det, vi sommetider
det i sidste ende er os ... Tit har vi ogsd det stor- ser, at vi kan godt kende til nogen elever, faktisk ”Jeg bruger ogsd meget psykologerne, der er pd
ste ansvar. Men vi har ogsd det storste say. Pd  1flere udsagn bliver der henvist til 'myndigheden’ igennem flere skoledr, der mdske ikke er der, hvor skolerne. Fordi de har lidt ... @h ... Lettere ved at
en eller anden mdde er det tit det, vi siger, der ~ forstaet som den myndighed, socialrddgivere for- de horer til. Men vejen igennem systemet er bare fd fatiforeeldrene, og de er ogsd med til en del af
trumfer. Og sd kan man sige, hvis du kan smide  valter i de enkelte kommuner. Det er tydeligt, at rigtig, rigtig lang. de mader, jeg faktisk holder. Det er ligesom at ...
en psykiater i puljen, sd er det ham, der harret,  socialrddgiverne forvalter myndigheden og er en Hvis man har en, gh ... En psykologuddannelse
ikke ... Men sd ellers, sd er det psykologen. Sder  afggrende faktor for at pAbegynde en indsats. Her Z: Deter fordi, de skal visiteres for at kommened til 0s ... Sa lytter forceldrene nogle gange lidt anderle-
der ligesom sddan nogle lidt sjove ... hierarkier. er et udsagn fra to familiebehandlere omkring [...]. Sd der gdr et stykke tid, kan man sige, man kan des. Det er os, der udforer det, men det kan nogle
ngdvendigheden af at involvere myndigheden for ikke bare logge ud og sige, det ville veere godt lige gange veere psykologen, der udtaler det. Ogsd
En paedagog marker ogsa forskellen mellem de  at fa truffet hurtige beslutninger: at komme i F-klasserne i en periode mdske bare. overfor samarbejdspartnere pd skolen. Altsd,

professionelles taletid og forteeller ogsa, hvad han Det kunnejo veere, det kunne have veeret nok, hvis lererne derude, ikke?
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Forskellighed - kompetencer,
vilkar og perspektiver

I vores analyser af data bliver forskelligheder set
som et grundvilkar i det tveerprofessionelle sam-
arbejde, og det fremhaves som en styrke for sam-
arbejdet og et kendetegn pa den gode relation og
organisering, nar man som professionel formér at
spille hinanden gode, supplere hinanden samt lere
af hinanden. Betydningen af at veere nysgerrig pa
hinandens fagligheder, perspektiver og kompeten-
cer fremhzves sdledes som en styrke i samarbejdet
ogbidrager blandt andet til at skabe en ngdvendig
forventningsafstemning og viden om den bedste
indsats.

Samarbejdet og kommunikationen mellem de
forskellige professioner tager udgangspunkt i en
bekymring for et barns udvikling og trivsel. Imid-
lertid kan der vise sig forskellige oplevelser af, hvad
en indsats skal rette sig imod. Her understreger
nogle faggrupper vigtigheden af en inddragelse af
familien (dagplejen, familie- og socialradgivere,
sundhedsplejen).

En af grundene til, at der kan vare forskellige ori-
enteringer mod den 'rette’ indsats, kan skyldes,
at mélene for samarbejdet opleves uklare. Denne
uklarhed kan imidlertid — hvis den indlednings-
vist italesettes — danne baggrund for dialog og
udvikling.

Oplevelsen af uklare mal kan séledes vise sig at
dakke over forskellige opfattelser af, hvad det rette
fokus er—ogsa fordi man ikke altid taler det samme
faglige sprog. Forskellighederne kan ogsa komme
til udtryk i forhold til, hvornar man oplever, at
der skal rykkes pa en indsats. To PPR-psykologer
kommer her ind pa de forskellige forstaelser af
(mis-)trivsel, og at disse forskellige definitioner
sammen med forskellige vilkar far betydning for
indsatserne:

Y: Men jeg synes faktisk, det er veeldig interessant,
det der med at mistrives. Fordi ndr vi nu engang
samarbejder med nogen, sd bliver det lidt sddan,
atvitenker: Kan de da ikke se, hvor meget det her
barn mistrives, siden de ikke rykker pd noget af
det, vi gerne vil have, de rykker pd.

Y: Sd nogle gange er det mdske forskelligt, hvorndr vi
synes, atnogen mistrives, og hvorndr skolen synes,
nogen mistrives eller bornehaven eller.

Z:Sd er der Familieradgivningen.

Y: Familierddgivningen. Hvorndr de synes, at nogen
mistrives nok til, at der skal gores noget... Der er er
vores teerskel mdske lavere eller hvad?

Z: Og det kan jo godt veere, fordi de sikkert har set
megetveerre ting dernede, de teenker, at noget, hvor
vi teenker: Her er der mistrivsel, og der er brug for
noget. At de teenker: Ndrh, det her, det ser meget
veerre ud det, vi ser til daglig, det er ikke sd vigtigt.
Eller altsd. Det er ikke fordi, jeg teenker, de ikke vil.
Jeg teenker, de mdske teenker, at deres kreefter kan
bruges bedre et andet sted.

Y:... det, jeg har ogsd sveert ved at sigei, at det er ude-
lukkende et mindset altsd problem, det er ikke
det, jeg oplever, ndr jeg sidder sammen med de
konsulterende socialradgivere, jeg oplever, de har
samme bgrnesyn, de godt kan se, hver evig eneste
gang, vivurderer, der er en problematik, sd kan de
godt se, der er en problematik, men det drukner i
alt det andet, tror jeg. @h, og de kan ikke komme
igennem med det dernede, de skal ogsd have det
op pdeteller andet, jeg ved jo ikke, hvordan deres
system er, men der er et eller andet.

Her reflekterer en PPR-psykologer over, hvordan
forskellige oplevelser af udfordringerne far betyd-
ning for, hvilke handlemuligheder der erirelation
til samarbejdet og indsatsen:

Og mdske sidder man med den, som har lyst til
atlobe med bolden. Men der er et helt team ved
siden af, somikke har lysttil at lobe og rykker det
sd noget? Eller man sidder med den, der tilfel-
digviserden, ja... er kontaktlcereren, men mdske
ikke er den, der oplever de store problemer. @h,
sd pd denmdde er der ogsd lidt, altsd sidder man
egentligmed den relevante, den vigtigste, eller de,
harman allerelevante parter med. [ ...] At sorge
for, og kan de serelevansen, og hvem har egentlig
besluttet, at den her lcerer skal have sparring, er
det lcereren, eller er det lederen?...

Generelt anerkendes og italeszttes forskellighed
blandt professionerne som naturligt og vigtigt, da
det giver forskellige perspektiver. En familierad-
giver forteller:

Narvisdiprocessen henimod atforstd hinandens
perspektiver, det kan mdske godt veere lidt svcert
og skabe noget gnidning og noget friktion, men jeg
teenker, at det kun er en fordel. Det er med til at
dbne vores gjne. Dermed ogsd skabe et bredere
fokus pd de mulige hypoteser, der kan afpraves.

Samtidig kan det ogsa vere udfordrende at have
for mange forskellige professionelle ind over en
sag, specielt nr der ikke er enighed om malene
og indsatserne. Her kan frontpersonalet opleve,
at de eksterne samarbejdspartnere kommer med
‘standardiserede lgsninger’, der ikke kan bruges i
den konkrete case. Her fortzller to familierddgi-
vere om dette speendingsfelt og giver et bud pd en
mulig handtering:

... hvis vi bare sidder og kommer med masse af
gode forslag og sd gdr igen. Sd sidder de ogsd sd-
dan helt, jamen det lyder helt vildt klogt, men
hvad skal vi? Sd jo vi skal veere eksperter, men
viskal sorme ogsd vcere proceskonsulenter... |[...]..
sd har vi veeret med til at facilitere, at de er gdet
i arbejdstajet pd en eller anden mdde. For hvis
vibare kommer og levere gode ideer, sd bliver vi
ogsd kun kaldt pd for gode ideer

Jeg kan godt komme med ideer, men ogsd sige
giver det mening, kan det lade sig gore, fungerer
det for jer? Det lyder til, at han har brug for...,
hvordan kunne det se ud hos jer. Det er sd sjcel-
dent, at jeg har en fuldsteendig skarp plan. Det
kangodtveere, at der er en konkret aftale, men sd
erdetlederen, der siger det: Vi aftaler, atder bli-
ver... Fordisd erdetlederensbeslutning, at deres
personale skal gd ud og gore det her.

Det opleves endvidere vigtigt, at man inddrager
forskellige typer af viden og perspektiver pa en sag.
Dette begrundes blandt andet med, at forskellige
(faglige) perspektiver ogsd bunder i, at de professi-
onelle har forskellige muligheder for at fa adgang
til viden om et barn. En familieradgiver forteeller
her om vigtighed af, at denne type af samarbejde
ogsd ledes og faciliteres:

Altsd ndrjegfaciliterer, sd er det ikke min vurde-
ring, det er ikke min mening, sd det handler om
for mig at forsgge at fd de andres vurderinger og
beskrivelser. Altsd det handler ikke sG meget om,
at de er enige eller uenige med mig, fordi hvis jeg
kan finde ud at facilitere, sd gor jeg det pd en
mdde, sddan at min mening ikke er sd tydelig,
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for det handler om atfd det foldet ud ogfd deres
beskrivelser og sd til sidst den fagprofessionel-
le vurdering af, hvad der sker... [...]... ndr man
bruger den model, sd oplever jeg jo ikke, at vi
sidder og er uenige, fordi den giver plads til, at
alle kommer med deres oplevelser.

Forskellige faglige perspektiver ses saledes gene-
relt som en styrke, hvis der i kommunikationen
og organiseringen gives mulighed for, at de kom-
mer i spil. Om den enkelte kommunes konkrete
organisering bidrager til, at de forskellige faglige
perspektiver reelt kommer i spil, og om de un-
derstotter forandringer, der skaber mere trivsel,
er mere uklart, da det igen er meget forskelligt fra
person/profession til person/profession inden for
de enkelte kommuner, om de vurderer, at der er
mulighed for at inddrage forskellige perspektiver
irelation til en konkret problemstilling.

I forlengelse heraf finder vi, at de professionelles
vegtning af gode relationer bliver set som en made
at handtere disse forskelligheder pa. Det tyder p3,
at der implicit er en skelnen mellem forskellig-
heder og uenigheder, som noget hhv. positivt og
negativt. Saledes problematiseres uenighed om
problemforstéelse og beslutning om indsats, fag-
lige uenigheder samt en manglende forventnings-
afstemning, og hvis der er forskellige dagsordener
i spil, eller hvis man gar i forskellige retninger.
Uenigheder knyttes af informanterne til relatio-
ner, der ikke er kendetegnet ved anerkendelse og
ligeveerd, uklar kommunikation og et hierarki, der
blokerer for fzlles beslutninger.

Opsamling

De professionelle finder samarbejdsrelationer ba-
seret pa tryghed, anerkendelse og kendskab cen-
trale for at sikre en kommunikation, der bade kan
fokusere pd et meningsfuldt indhold og en proces
med en afklaring af ansvars- og opgavefordeling.

I samarbejdet spiller hierarki en stor rolle, og
bade (specialist-) viden og myndighed giver nog-
le faggrupper mere magt end andre, hvorfor de
fungerer som gatekeepere i forhold til den videre
sagsbehandling. Generelt ses forskellighed i viden
og kompetencer ikke som en udfordring og itale-
settes af flere som en styrke, hvis forskellighederne
bringes i spil.
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5.

Konkluderen
opsamling pa
analyserne

| det felgende praesenteres en tveergaende analyse af
undersagelsens centrale fund. De enkelte del-under-
sagelser og -analyser indeholder mange veaesentlige
indsigter og pointer i relation til det tveerprofessionelle
samarbejde, som vi i en tveergaende analyse onsker

at samle.

Dette tveergdende konkluderende afsnit trekker
saledes indsigter og pointer frem, som forbinder
sig til hinanden pa tvaers af undersogelsen og mar-
kerer og tydeligger de elementer, som star mest
tydeligt frem i den samlede undersggelse, uden at
det betyder, at de mange forhold, som de enkelte
analyser peger p4, er mindre betydningsfulde eller
sekundere.

(Mis)trivsel

Vores analyser af mistrivsel viser, at der er mange
forstdelser af mistrivsel i spil i bade teori og praksis.
Disse forskellige forstaelser far betydning for sam-
arbejdet og den enkeltes vurdering af det vigtige i
samarbejdets indhold og organisering.

I analyserne af de fagprofessionelles forstdelser af
bern og unge i (mis-)trivsel er det serligt relevant
at bemarke, at der dels er en skelnen mellem en
forstdelse af (mis-)-trivsel som et fenomen, der
knytter sig til feellesskaber. Og dels en forstdelse af
(mis-)trivsel som et fenomen, der knytter sig til
det enkelte barn eller den unge. Endvidere viser
analyserne, at alle fagprofessioner knytter (mis-)
trivsel sammen med kvaliteten af bern og unges
relationer til andre begrn og voksne.

For den del afinformanterne, der har fokus pa pro-
cessen, er det afggrende, at samarbejdet bidrager
til, at indsatsen iverksettes hurtigst muligt. For
den del af informanterne, der har sterre fokus pa
vidensdeling og helhedsorienterede indsatser, in-
volverer dette i hgjere grad de konkrete praksisser.
Dette understpttes af, at der i forstielsen af (mis-)
trivsel i seerlig grad er fokus pa barnets samspil med
andre bern og voksne samt pa barnets kompetence
til at indgd i feellesskaber.

De forskellige forstaelser af (mis-)trivsel relaterer
sig til mere underliggende ideologiske og kulturelt
indlejrede forstaelser af normalitet og afvigelse, det
godeliv, hensigtsmassig adferd og en forstaelse af
fellesskabet som ramme for barnets og den unges
varen. Beskrivelser af bgrn og unge i (mis-)trivsel
knytter sig sdledes til individet i feellesskabet, indi-
videtuden for fzellesskabet eller individet i forhold
til feellesskabet. Mens forstdelser af fellesskaber
ikke reflekteres eller nuanceres.
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Endelig kan der pa baggrund af analyser af for-
stdelser af (mis-)trivsel identificeres forskellige
underliggende bgrnesyn, som repraesenterer en
idealforstaelse af barnet. De fagprofessioner, der
arbejder med bgrn og unge i et leringsmiljo, re-
praesenterer et syn pa barnet som 'det selvregule-
rede barn’, mens sundhedsplejen reprasenterer et
syn pa barnetsom'det sunde barn’. Endelig reprz-
senterer de fagprofessioner, der arbejder med de
smad bern, et syn pa barnet som ’det frie og glade
barn'. Pa tveers af fagprofessionerne er en forstaelse
af detideale barn som 'det sociale barn’.

Stor variation i organisering

Afundersggelsen fremgar det, at der er meget stor
variation i organiseringen af det tvaerprofessio-
nelle samarbejde, ligesom der er stor forskel pa,
hvor hgjt kommunerne prioriterer og fokuserer
pa det tvaerprofessionelle samarbejde. Pa tvaers af
kommunerne —og pa trods af mere eller mindre ty-
delige organiseringsformer—er processen generelt
saledes, at forst konfererer frontmedarbejderen
med interne kollager og/eller foraldre, dernast
med lederen og derefter iverksettes et evt. tver-
professionelt samarbejdet. I nogle kommuner kan
dette samarbejde falde ud pa mange forskellige
mader. [ andre kommuner er der en fast organise-
ring ved fx faste moder pd tvaers af fagprofessioner.
Der kan naturligvis veere nuancer og afvigelser fra
de generelle tendenser.

Iforhold til organiseringen af det tverprofessionel-
le samarbejde viser undersggelsen, at det for front-
medarbejderne gelder, at de forst og fremmest
arbejder sammen med deres interne kollegaer og
med deres ledere. For det tveergdende personale
arbejder de primart sammen med eksterne med-
arbejdere, da de har en konsultativ og udgaende
funktion i samarbejdet om bgrn og unge i (mis-)
trivsel.

Selv om der er forskelle mellem PPR-psykologer,
familiebehandlere og sundhedsplejersker, er der
ogsd sammenfald. PPR-psykologer og familiebe-
handlere bliver primrt bestilt eller tilkaldt, mens
sundhedsplejen arbejder direkte i familien, men
ogsa direkte med barnet. Den direkte kontakt med
barnet eller den unge bliver dog mindre i takt med,
at barnet bliver @ldre.
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Nar vi sammenholder disse indsigter med in-
formanternes oplevelser af organiseringer af det
tvaerprofessionelle samarbejde, sa viser analyser-
ne, at organiseringer af samarbejde kun bringes
i anvendelse, sdfremt de fagprofessionelle finder
mening i disse organiseringer. Endvidere, at hvor-
vidt de bringes i anvendelse athenger af, hvilken
forstaelse af samarbejde og trivsel de professionelle
repraesenterer. Det betyder, at det ikke er organi-
seringerisig selv, der har betydning for kvaliteten
isamarbejdet. Det er forstaelsen af samarbejde og
(mis-)trivsel, der har betydning for, hvordan orga-
niseringer opleves, og hvorvidt de falges.

Undersggelsen viser endvidere, at tilgeengelighed
iforhold til andre samarbejdspartnere overvejen-
de opleves som passende. Respondenterne peger
altsa ikke pa manglende tilgeengelighed som et
vasentligt problem i samarbejdet. Dog peges der
pa manglende tilgengelighed som en del af be-
grundelsen for, hvorndr et samarbejde ikke fun-
gerer, ligesom treeghed i samarbejdsprocessen, for
meget bureaukrati og for lidt handling ogsa peges
pa som udtryk herfor.

Pé baggrund af undersggelsen kan vi ikke konsta-
tere, at bestemte former for organisering forer til
bedre indsatser for bgrn og unge i (mis-)trivsel.

To generelle holdninger til
samarbejde

[ vores analyser af de fagprofessionelles forsta-
elser af det tvaerprofessionelle samarbejde har
vi identificeret to grupperinger. Dels en gruppe
af fagprofessionelle, der tillegger samarbejde
betydning som kollaboration. Det vil sige, at de
betoner vidensdeling, felles refleksion og lering,
helhedsorienterede lgsninger og at lofte i flok. Dels
en gruppe af fagprofessionelle, der tilleegger sam-
arbejde betydning som koordination. Det vil sige,
at de betoner transparente og effektive processer,
der forer til hurtig sagsbehandling og indsatser.

I de kommuner, hvor der er fokus pa styring af
tveergdende samarbejdsprocesser gennem trans-
parente og tydelige organiseringer, oplever nogle
fagprofessionelle, at det bidrager til at kvalificere
det tveerprofessionelle samarbejde. Undersagelsen
peger pa, at deti seerlig grad geelder for den gruppe

affagprofessionelle, der tillegger hurtig og effektiv
sagsbehandling sterst betydning for et kvalifice-
ret samarbejde. Det vil sige, at organiseringer, der
sikrer koordinering og korte processer, der hurtigt
forer til handling og indsatser, opleves som et vel-
fungerende samarbejde, fordi det understatter en
hurtig indsatsiforhold til det enkelte barns/unges
(mis-)trivsel. Bureaukrati, papirarbejde, tendens til
for meget snak og stor udskiftning af tvergadende
samarbejdspartnere udger derimod en barriere
for et velfungerende samarbejde. Det er en sterk
tendens i det kvalitative interviewmateriale, at
der opleves at vere en stor udskiftning i persona-
let blandt myndighedspersoner, og at det udger
et veesentligt problem for det tvaerprofessionelle
samarbejde.

For den gruppe af professionelle, der forstar samar-
bejde som kollaboration, vil en fast organisering og
koordinering ikke tillegges afggrende betydning
for det tvaerprofessionelle samarbejde og vil derfor
ikke npdvendigvis blive fulgt. Denne forstaelse af
samarbejde kalder i hojere grad pa rammer for
samskabende processer, hvor lering, refleksion og
vidensdeling understgttes. Det vil sige, at effekti-
viteten ikke ligger i tidsperspektivet, men i hgjere
grad pd at fa en dybere forstaelse for problematik-
kerne og pa den baggrund traffe beslutninger om
handlinger og indsatser.

Mens professionelle, der tilleegger hurtige og ef-
fektive processer betydning, vil opleve frustration,
safremt deriden pageldende kommune ikke er en
Klar styringsstrategi, vil det ikke vare afggrende for
oplevelsen af samarbejde for de fagprofessionelle,
som forstar samarbejde som kollaboration, da dei
hajere grad efterspgrger mere overordnende ram-
mer og retning for samarbejdet, eksempelvis via
feelles mindset, feelles sprog og felles forstielser.
Detbetyder endvidere, at de fagprofessionelle, der
forstar samarbejde som koordination, i hgjere grad
oplever tilfredshed med samarbejdet, nar de arbej-
der i en kommune med tydelige og transparente
organiseringer.

Vi kan saledes konstatere, at organiseringen af
samarbejdet ikke i sig selv har afggrende betyd-
ning for kvaliteten af samarbejdet. Organiseringen
af samarbejdet skal ses i forhold til forstaelsen af
samarbejde bade pd kommunalt niveau, professi-
onsniveau og individniveau. I stedet for et fokus
pa samarbejde peger undersggelsen pa, at der i
hojere grad er behov for et fokus pa, hvad samar-

bejde er, hvad er formalet med samarbejdet, og
hvad det er, som de fagprofessionelle forventes at
bruge hinanden tili samarbejdet. De professionel-
les forskellige forstaelser af (mis-)trivsel ligger her
som et vaesentligt fundament for det, den enkelte
professionelle finder vigtigt i bAde samarbejdet og
indsatsen for barnet/ den unge.

Nar der ikke er en afstemning mellem forstaelsen af
samarbejde, forstaelsen af trivsel og organiseringen
afsamarbejde, vil samarbejdet forblive ustyrligt, for-
distyring af processer ikke er bestemmende for,om
processerne bliver fulgt i det konkrete samarbejde.

De vigtige relationer

Undersggelsen viser, at pa tvers af kommuner og
fagprofessioner tilleegges oplevelsen af gode re-
lationer i samarbejdet en afggrende betydning.
Gode relationer er kendetegnet ved anerken-
delse, tryghed og tillid. Betoningen af trygge og
tillidsfulde relationer kan bade knytte an til den
gruppe af fagprofessionelle, der setter fokus pa
vidensdeling, felles refleksion, helhedslgsninger
og at lafte i flok. Ligesom det kan knytte an til en
betoning af samarbejdet som velkoordineret med
en hgj grad af effektiv sagsbehandling. Uanset de
fagprofessionelles forstdelse af samarbejde bliver
relationer og kommunikation det kit, der binder
samarbejdet sammen og far det til at fungere for
de fagprofessionelle.

Dernzst betones klar kommunikation som afge-
rende for det gode samarbejde. Klar kommunika-
tion knytter an til betydningen afat vide, hvem der
gor hvad. Altsé en indsigt i processen ogsa selvom
manien periode ikke selv bidrager direkte til opga-
ven. Generelt viser analyserne, at gennemskuelig-
hed og transparensi organiseringen af samarbejdet
tilsammen med en klar og tydelig kommunikation
far samarbejdet til at fungere bedre.

Kendskab til hinanden opleves ogsa som et vigtigt
elementien kvalificeret samarbejdsproces. Afana-
lyserne fremgar det, at kendskabet til hinanden
tillegges stor betydning for samarbejdet. At have
kendskab til hinandens fagligheder tilleegges til
gengald forskellige betydninger og knytter sig til
forstaelser af samarbejde. Pa tveers af fagprofessi-
onerne er det altsd betoningen af det relationelle,
forstdet som den personlige relation eller kend-
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skab til hinanden som personer, der treeder frem
som betydningsfuldt. Det er en vasentlig pointe,
at det er kendskabet til hinanden og relationen til
hinanden, der tillegges en afggrende betydning,
mens kendskabet til hinandens fagligheder eller
praksisser tillegges varierende betydning.

Af analyserne fremgar det, at fx faglige hierarkier,
oplevelsen af manglende respekt og anerkendelse,
manglende informationsflow og/eller manglende
orientering om en konkret sag udger en barriere
for det gode samarbejde. Disse oplevelser under-
stgtter de fagprofessionelles betoning af kendskab
og tillidsfulde relationer for samarbejdet.

Analyserne viser ogsd, at samarbejdet med myn-
dighedspersoner er serligt vanskeligt og sjeldent
opleves som velfungerende. Set i forhold til beto-
ningen af relationens betydning for samarbejdet
kan en afforklaringerne pé disse tendenser vzre, at
socialradgiveren er den, de andre fagprofessionelle
kender darligst. Dertil kommer, at der er stor ud-
skiftning i denne personalegruppe, og det er dem,
der har ansvaret for den mere tidskreevende del af
sagsbehandlingen.

Endelig viser analyserne, at det uformelle samar-
bejde har stor betydning. Uformel kommunikati-
on er vigtig og kan vise sig afgerende, nadr man skal
understgtte det tveerprofessionelle samarbejde og
handle i forhold til et barn/ en ung i (mis-)trivsel.
Uformel kommunikation understotter ligeledes et
steerkt fokus pa relationen i samarbejdet.

Formal med samarbejdet

Som en naturlig konsekvens af de forskellige
holdninger til og forstaelser af bade samarbejde
og (mis-)trivsel kan vi identificere forskellige for-
stielser af forméalet med samarbejdet.

Generelt er tendensen, at for frontpersonalet er
formalet med samarbejdet, at der iverksaettes en
indsats i forhold til et barn eller en familie. For
PPR-psykologerne er formalet at udvikle og kva-
lificere frontmedarbejdernes praksis gennem re-
fleksion og forstyrrelser. For familiebehandlerne
varierer det i hojere grad, sa nogle familiebehand-
lere har fokus pé indsatser i forhold til barnet eller
familien, mens andre ogsa har fokus pa skolens
eller bgrnehavens praksis.
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De forskellige forstdelser af formalet med samar-
bejdet rejser dels spergsmalet om, hvorvidt forsta-
elsen af den situation, der skal handteres, iagttages
som en problematik, der knytter sig til barnet, eller
om det iagttages som en situation, der er opstdet i
relationen mellem barnet og barnets omgivelser,
eller om samarbejde er det, der forer til en indsats
ien konkret praksis eller i en familie.

Forskelligheder eller uenigheder
i samarbejdet

Ifglge analyserne tillegges de professionelles for-
skellige (faglige) forstaelser og perspektiver p4,
hvad der er det veesentlige at fokusere pa i samarbej-
de om et barns (mis-)trivsel, ikke betydning, og ses
derfor ikke som en barriere for det velfungerende
samarbejde. Der er n@rmere tale om, at forskellige
fagligheder er et grundvilkar og en forudsetning
for det tveerprofessionelle samarbejde. For de fag-
professionelle, der forstar samarbejde som koordi-
nation, bliver de forskellige fagligheder udgangs-
punktet for delegering af opgaver og ansvar. For
de fagprofessionelle, der forstar samarbejde som
kollaboration, bliver faglige forskelligheder det,
der kan bidrage til helhedsorienterede lgsninger.

Forskelligheder kan dog opleves som en barriere,
safremt forskellighed ikke medes med anerken-
delse af hinandens perspektiver, nysgerrighed pa
hinandens perspektiver og respekt for andres fag-
ligheder. Her er oplevelsen af hierarki en vaesentlig
faktor for samarbejdet. Forskelligheder er altsd et
vilkér i samarbejdet, men det forudsztter, at der
er respekt og interesse for forskellighederne, og at
der skabes mulighed for, at alles viden inddrages
og anerkendes.

Selvom forskelligheder generelt ikke ses som en
barriere for samarbejdet, sa opleves samarbejdet
med de interne kollegaer og ledere alligevel min-
dre udfordrende end samarbejdet med de eksterne
samarbejdspartnere. En forklaring kan veare, at
relationen til de interne kollegaer og ledelse er
mere tryg og tillidsfuld, fordi deres kendskab til
hinanden er stgrre end til eksterne samarbejds-
partnere. Desuden er de faglige forskelligheder
minimale. En anden forklaring kan veare, at der i
hgjere grad er en felles problem- og lgsningsfor-
stdelse (og dermed forstaelse af (mis-)trivsel) hos

de interne kollegaer end i megdet med eksterne
kollegaer. Det kan skyldes institutionelle kulturer,
meningsfuldheder og felles praksisser.

Det kan vise sig vigtigt at skelne mellem forskellig-
hed oguenighedidet tvaerprofessionelle samarbej-
de, da uenigheder udger en barriere for samarbej-
det. Det betyder, at det velfungerende samarbejde
er kendetegnet ved enighed om problem- og lgs-
ningsforstdelser og dermed om mal og indsatser
trods forskellige fagligheder, kompetencer og vi-
den. Det rejser spergsmalet om, hvorvidt faglige
forskelligheder far en proaktiv rolle i samarbejdet
og bidrager til at skabe synergi, eller om forvent-
ningen om og bestrebelsen pa at opna enighed
udgrenser forskelligheder, sa de ikke bringes i spil
isamarbejdet i serlig hoj grad.

Detbliver derfor vaesentlig at undersgge nermere,
hvorvidt forskelligheder forer til stgrre kvalitet i
samarbejdet ogide indsatser, som samarbejdet re-
sulterer i, og hvorvidt samarbejdet forer til udvik-
ling og kvalificering af de konkrete praksisser, som
indgdr i samarbejdet. Altsd hvorvidt samarbejdet
bidrager til at udvikle og kvalificere fx peedagogisk
praksisidagtilbud hos PPR-psykologerne eller hos
lererne.

Fig. 2: Dimensioner i samarbejde
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Fig. 3: Samarbejde som indsats
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Opsummerende prasenterer vi en forelgbig model
over vaesentligt elementer, som vi pa tveers af data
og analyser finder centrale for det tverprofessi-
onelle samarbejde, og som kan danne udgangs-
punkt for videre analyser og udvikling af forstael-
ser af og praksis i samarbejdet (Fig. 2):

Overordnet finder vi, at det tvaerprofessionelle
samarbejde er karakteriseret ved bade at inde-
holde en struktur med fokus pa forstaelser af'den
rigtige organisering’ og en kultur indeholdende
forskellige forestillinger om’den gode samarbejds-
relation’.

Pa baggrund af vores analyser finder vi endvidere
samarbejdet udspendt mellem et behov og gnske
om bade at sikre kontinuitet i samarbejdets form
og indhold, samtidig med at behovet for fleksibi-
litet er udtalt.

Dette giver os fire overlappende positioner, som
kan veere med til at forsta samarbejdets forskellige
dimensioner set fra de fagprofessionelles perspek-
tiver.

Hvis man primeert forstar samarbejde som kolla-
boration (som gruppe 1), vil felles vidensdeling,
feelles ansvar og samarbejdet forstaet som faelles
leering vare i hgjsede, hvilket vil leegge op til en
struktur, der understoatter vidensdeling gennem
felles rammer, hvor eksempelvis felles verdier
og mindset er i fokus for at sikre en ensartet og
kontinuerlig proces.

Hvis man i stedet (som primeert gruppe 2) forstar
de gode samarbejdsrelationer som koordinering
mellem professionelle som afggrende for at sikre
en hurtigere sagsbehandling for det enkelte barn,
vil strukturer, der understgtter smidighed og mere
fleksible lgsninger, vaere centrale.

Samarbejde som indsats

Nar vi samlet set ser pa tvaers af analyserne, bliver
det tydeligt, at forstaelsen af (mis-)trivsel ogsa spiller
ind p4, hvordan samarbejdet organiseres og forstas.
Da vi finder forskellige forstdelser af (mis-)trivsel
blandtvores informanter, far det sdledes betydning
for, hvordan deres holdning til, hvad et samarbejde
skal kunne, og hvad der henholdsvis skaber barri-
erer eller faciliterer det velfungerende samarbejde.

Tilsammen vil de forskellige forstaelser af (mis-)
trivsel, holdninger til samarbejde og forstaelser af
det velfungerende samarbejdes organisering og
indhold skabe udgangspunktet for de indsatser,
der er mulige.

Da den konkrete indsats er tet forbundet og af-
haengig af bade forstdelserne af (mis-)trivsel og
samarbejdets form og indhold, skal de professi-
onelles forstdelser af (mis-)trivsel og af samarbej-
detsamt den konkrete samarbejdspraksis ses som
indsatsen i forhold til berns og unges (mis-)trivsel
(Fig. 3). Dette til forskel fra at forstd samarbejdet
som det, der forer til en specifik indsats i forhold
til bern og unges (mis-)trivsel.
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6.

Perspektiver
for arbejdet
med born i
(mis-)trivsel

| det felgende vil vi kort skitsere nogle af de forhold,
som vi vurderer, der bor overvejes pa baggrund af
undersagelsen, safremt det i hojere grad skal lykkes
at kvalificere indsatserne over for bern og unge i
(mis-)trivsel til gavn for denne gruppe.

Perspektiver for arbejdet med born i (mis-)trivsel a1

Undersogelsen peger p4, at det tilsammen er de
forskellige forstdelser af (mis-)trivsel, holdninger
til samarbejde og forstaelser af det velfungerende
samarbejdes organisering og indhold, der skaber
grundlaget for de indsatser, der identificeres som
mulige af de fagprofessionelle. Tendensen er, at
indsatserne i sidste ende sattes ind i forhold til
barnet. Undersggelsen viser endvidere, at der ikke
er et seerlig stort fokus pa udvikling af de forskellige
praksisser, som de forskellige fagprofessionelle
repraesenterer.

Det bor overvejes, hvordan det er muligt i hgjere
grad at flytte fokus fra barnet til samspillet mellem
barnet og dets omverden og dermed fokusere mere
pa de fagprofessionelles praksis i samarbejdet.

Pabaggrund afundersggelsens resultater synes der
atvere et behov fori hgjere grad at flytte fokus fra
organiseringer af tvaerprofessionelt samarbejde
til at fokusere pé forstdelser af og holdninger til
samarbejde og (mis-)trivsel som forudsatning for
hensigtsmassige organiseringer, der kan komme
bern og unge i (mis-)trivsel til gavn. Styring og
ledelse af det tvarprofessionelle samarbejde, der
ikke tager hgjde for holdninger til og forstaelser af
samarbejde og (mis-)trivsel hos de fagprofessionel-
le, risikerer ikke at have den gnskede virkning for
samarbejdet og dermed for bgrn og unge i (mis-)
trivsel. Med andre ord handler arbejdet med og
samarbejdet om bgrn og unges (mis-)trivsel bade
om struktur og kultur, hvorfor disse skal forstas og
udvikles som gensidig athengige.

Undersogelsen peger ogsa p4, at der er en stor af-
stand mellem samarbejde og konkrete indsatser i
forhold til bgrn og unge i (mis-)trivsel. Det gor det
vanskeligt at male effekten af samarbejde i forhold
til de indsatser, som samarbejdet muligvis afsted-
kommer samt effekten af samarbejdet for de barn
og unge i (mis-)trivsel, som samarbejdet har til
formal at skabe gget trivsel hos.

Endvidere tyder undersggelsen pa, at der ber
skabes et storre fokus pa at dokumentere samar-
bejdsprocesser med det formal at kvalificere det
tverprofessionelle samarbejde om bgrn og unge
i (mis-)trivsel. Ifolge undersagelsens resultater er
der mange forskellige dokumentationsvaerktgjer
i spil. Disse anvendes imidlertid ikke af alle, og de
anvendes ikke kontinuerligt og systematisk afalle,
der indgar i samarbejdet. Endvidere er dokumen-
tationsvaerktgjernes fokus og formal ofte uklare.

Undersggelsens resultater tyder yderligere p3, at
de fagprofessionelle oplever uenigheder som en
barriere for det velfungerende samarbejde. Der er
dermed risiko for, at de faglige forskelle neutralise-
res i forspget pa at skabe og fastholde uenigheder.
Dette skal sesilyset af, at de faglige forskelligheder
er et centralt element i det at arbejde sammen pa
tvaers af professioner.

Saledes peger undersggelsens resultater samlet set
pa et behov for at kvalificere og professionalisere
det tvaerprofessionelle samarbejde, sa relationer
i samarbejdet bliver et resultat af det konkrete
samarbejde, fremfor at gode relationer for de fag-
professionelle er en forudsatning for et velfunge-
rende samarbejde. Dette @ndrede fokus vil kunne
bidrage til, at de faglige forskelligheder, som de
fagprofessionelle reprasenterer i samarbejdet, i
hojere grad bringes i spil pa en produktiv méde, s&
deihgjere grad kvalificerer det tveerprofessionelle
samarbejde til gavn for bgrn og unge i mistrivsel.



Notat vedr. Desk research som blev gennemfort i
perioden ultimo februar — medio april 2020

Udarbejdet af Charlotte Riis Jensen.

Opdrag

Afdeekning af forvaltningsstrukturerne i landets
98 kommuner. Pd tvcers af landets kommuner ek-
sisterer en stor variation af organiseringer inden
for born — og unge omrddet. Nogle kommuner har
fx en forvaltningsopdeling mellem dagtilbud, skole
og familie og andre har sammenlagt dagtilbuds- og
skoleforvaltningerne.

I Desk research gruppen har vi veret 3 forskere og
en studentermedhjelper som har undersggt de 98
kommuners websideformidling af deres organise-
ring i forhold til kommunernes tvarprofessionelle
og tversektorielle samarbejde samt om deri kom-
munerne kan findes serlige tiltag, som har betyd-
ning for organiseringen af samarbejdet pa tvers.

Bilag 1. — Pa Tveers desk research

Pa Tvaers desk research

Vi delte regionerne mellem os pa folgende méde:

Region Hovedstaden (29):
Charlotte Riis Jensen

Region Syddanmark (22):
Siri Korsgaard Larsen

Region Midt (19):
Matilde Hoybye Mortensen (14)
og Lise Sommer (5)

Region Sjelland (17):
Lise Sommer

Region Nord (11):
Matilde Hoybye Mortensen

Undersogelsen er udelukkende foretaget gennem
besog pd kommunernes hjemmesider, hvor vi har
undersggt bdde hovedsider og undersider. Hvis
det ikke var nemt at finde kategorierne, valgte vi
at anvende kommunernes egne sggefunktioner,
hvor vi fx segte efter: tverfagligt samarbejde, tvcer-
professionelt samarbejde, tveergdende samarbejde,
PPR, samarbejde, trivsel, mistrivsel, forebyggende
indsatser mm.

Det skal derfor understreges, at afdekningen ikke
vil vere udtemmende i forhold til elementer i
kommunernes nuvarende organisering, da det
ikke vil vere alle kommuners hjemmesider, der er
opdateret for nyligt, ligesom mange hjemmesider
har fokus pé at betjene borgere med serviceoplys-
ninger, mere end at fokusere pa at offentligggre
eller udfolde tverfaglige samarbejder i sociale og
pedagogiske kontekster. Men de overordnede
organiseringer og organiseringer af tverprofes-
sionalisme er identificeret. Der kan sdledes veere
informationer om kommunernes nuvarende sam-
arbejde pa tveers, som vi ikke har kunnet lokalisere.
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Kommune Forvaltning: Afdelinger/centre Politikker og/eller Koncepter og Storrelse samlet
En eller to? strategier metoder indbyggertal/
indbyggere
u. 16 ar
Hvor mange Hvor mange Naevnes Henvises der
forvaltninger har centre/omrader/ samarbejde, til seerlige metoder
med bgrn og unge afdelinger er disse tveerprofessionelt og koncepter i
af gore forvaltninger inddelt =~ samarbejde eller forhold til opdraget
i og hvor herer andet iden duri
professionerne politisk vedtagne
leerer, paedagog, dokumenter.
dagplejer,
sundhedsplejerske,
PPR, socialrddgiver
mm til
Opstart Vi har i gruppen medtes et par gange undervejs i

Som udgangspunkt for undersoggelsen valgte vi
at gennemfore en pilottest, hvor vi hver iser ud-
valgte 5 kommuner, som vi undersggte i forhold
til opdraget. Pilottesten viste, at der var en meget
stor variation i maderne kommunerne udformer
deres hjemmesider p4, stor variation i forhold til,
hvordan vi kunne tilgd de informationer som vi
sogte efter og en stor variation i vores forskellige
mader atindhente oplysningerne pa. Pa baggrund
af disse erfaringer, udarbejdede Matilde Hoybye
Mortensen et felles skema, som vi anvendte som
udgangspunkt for de fremtidige afsggninger.

Undervejsiprocessen bidrog vi til Surveygruppens
arbejde ved at finde oplysninger og data fra de 25
udvalgte kommuner til spgrgeskemaundersggel-
sen. Her blev opdraget at undersgge, dagplejeres,
sundhedsplejerskers og skolesocialrddgiveres or-
ganisatoriske placering.

Undervejsiafdekningen af kommunernes samar-
bejde pa tveers, blev vi i Danmark ramt af Corona
virus, som ogsa fik en betydning for tilgeengelighe-
den pd kommunernes hjemmesider, da der kom
mange henvisninger til sider med opdateringer af
kommunernes tiltag i forhold til virussen. Dette
harikke betydning for resultatet af undersggelsen
men har betydning for processen afunderseggelsen.

forhold til at dele erfaringer, og fa aftalt hvordan
vi skulle forholde os, hvis der opstod tvivlsspargs-
mal med hensyn til kommunernes organisering af
samarbejdet.

Resultater

Med baggrund i vores sggninger og det forste af-
dekkende skema udarbejdet for de 98 kommuner,
udarbejdede Charlotte Riis Jensen et opsamlings-
skema, som blev kvalificeret af de andre i grup-
pen. Skemaet er udarbejdet med henblik pa at
indfange, hvor mange af de 98 kommuner der har
en opdeling/sammenlaggelse af forvaltningerne
mellem dagtilbud, skole og familie, hvor tydeligen
profilering der er pa kommunernes hjemmesider
omkring tvaerprofessionelt og tversektorielt sam-
arbejde i forhold til de beskrevne politikker, stra-
tegier, koncepter og metoder. Vi udarbejdede ogsa
en ny kategori som skulle give viden om, hvordan
PPR er forankret i kommunernes forvaltninger pa
landsplan. Dette fokus kan vare med til at skerpe
vores viden om kommunernes tversektorielle og
tverprofessionelle samarbejde i de folgende faser
af Pa Tveers projektet bl.a. ved udvelgelsen af de 8
kommuner til interviewundersggelsen. Den sidste
kategori som omhandler, hvorvidt organisations-

diagrammet som praesenteres pa kommunernes
hjemmesider matcher med sitet, er en kategori, der
skal veere med til at belyse, hvordan kommuner-
ne benzvner forvaltninger, centre, afdelinger pa
forskellig vis indenfor deres egen organisering og
derfor kan det vaere udfordrende at gennemskue
deres ngjagtige organiseringer. Netop at der kan
vere s forskellig artet méder at benavne organi-
seringen indenfor kommunens egen organisation,
kan betyde noget for de professionelles forstaelse
af, hvilke muligheder der eksisterer for at kunne
samarbejde pa tveers om bgrns mistrivsel. Det kan
fx som professionel blive svert at gennemskue,
hvilken forvaltning/center man tilhgrer, hvilke
samarbejdsflader der er mulighed for at skabe sam-
arbejde omkring eller hvilke fagligheder der ogsa
er en del, af det center man selv er en del.

Iregion Nord, med i alt 11 kommuner (bilag A).
Heraf har kun Aalborg og Rebild ansvaret for dag-
tilbud, skoler og familier delt ud pa to forvaltnin-
ger. 9 kommuner har ansvaret samleti samme for-
valtning. P4 7 kommuners hjemmesider er fundet
dokumenter eller undersider, der direkte og i de-
taljer beskriver nogle praktiske og organisatoriske
forhold omkring tvaerfagligt og tvaerprofessionelt
samarbejde. Typisk er omdrejningspunktet her
inddragelsen og arbejdet mellem normalomrade
og PPR. I én kommune er PPR placeret sammen
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med skole og i 4 er PPR placeret med familieafde-
lingen. I de resterende 4 kommuner er det enten
uafklaret eller PPR har en selvsteendig enhed pa
linje med andre afdelinger.

I region midt, med i alt 19 kommuner (bilag B).
Heraf har 4 kommuner fordelt ansvaret for hhv.
dagtilbud, skole og familie pa 2 forvaltninger. De
resterende 15 har det samletien forvaltning og/el-
ler under samme direktor. PA 7 kommuners hjem-
mesider naevnes tverfagligt eller tverprofessio-
nelt samarbejde, som vigtigt uden at det uddybes
eller konkretiseres. Det kan eksempelvis vare i
den sammenhangende bern- og ungepolitik. Pa
8 kommuners hjemmesider er fundet konkrete
beskrivelser af tvaerfagligt/tverprofessionelt sam-
arbejde omkring berns trivsel. I 5 kommuner er
PPR placeret sammen med skole, ogi 7 er PPR pla-
ceret sammen med familieafdelingen (der hvor der
foretages myndighedsarbejde bl.a. gennemfearsel af
§ 50-undersogelser).

I region Sjeelland, med i alt 177 kommuner (bi-
lag C) er der 9 kommuner med en forvaltnings-
opdeling mellem dagtilbud, skole og familie og
9 kommuner, der har sammenlagt forvaltninger-
ne. Der er 12 kommuner, der nevner tvaerfagligt/
tvaerprofessionelt eller tveergdende samarbejde. 8
kommuner har en tydelig organisering af det tvaer-

Antal kommuner

Forvaltningsopdeling/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie

Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tveaerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrddgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie
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fagligt/tveerprofessionelt/tvergdende samarbejde
og 9 kommuner har en relativ tydelig profilering af
et koncept eller en metode i samarbejde om bgrn
og unges trivsel. 3 kommuner har placeret PPR
sammen med skolen og 6 kommuner har place-
ret PPR sammen med familieforvaltningen, men
derudover har 8 kommuner faktisk placeret PPR
ien tvergdende rolle, eller i en felles forvaltning.
Mht. kommunernes organisationsdiagram kan
man sige, at 3 kommuners diagrammer faktisk
matcher med kommunens webside, forstaet sa-
ledes, at navne, benavnelser eller titler pa centre
mere eller mindre kan genfindes pa websitet

Region Syddanmark, med i alt 22 kommuner
(bilag D). Overordnet er der tendens til at sam-
le born, unge og familie og hvad dertil hgrer i en
samlet forvaltning i Region Syddanmark, og som
det fremgar af opsamlingsskemaet, sa har hele 14-
15 kommuner ud af 22 denne organisering og 6
kommuner har en forvaltningsopdeling.

Det tvaerprofessionelle/-faglige/-sektorielle samar-
bejde nevnes i samtlige kommuner, men i meget
forskelligt omfang. I 14 kommuner er der en tyde-
lig organisering ogi 1 kommune arbejdes der med
tydelig profilerede koncepter & metoder. I3 kom-
muner er PPR placeret sammen med skolecentret
ogi4 kommuner sammen med familieafdelingen.
Herudover har PPR i 3 af kommunerne placering
et andet sted end enten skole eller familieforvalt-
ningen. I de resterende 12 kommuner er det ikke
muligt at finde PPR’s administrative placering.
Region Syddanmark og de 22 kommuner har faet
satspuljemidler til projekt "Fremskudt funktion”,
som skal hjelpe med opsporing af og hjzlp til bern
og unge med psykiske problemer. Indsatsomra-
derne indebarer bl.a. at lave en samarbejdsmo-
del samt direkte indsatser i neeromrader gennem
samarbejde mellem psykiatrien og kommunen’

| region Hovedstaden med i alt 29 kommu-
ner (bilag E) er der 13 kommuner, der har en
forvaltningsopdeling mellem dagtilbud, skole og
familie og 16 kommuner, hvor forvaltningerne er
sammenlagte. Der er 5 kommuner, hvor organise-
ring af samarbejde ikke fremgar, hverken af deres
hjemmeside eller ndr, der bliver sogt direkte efter
samarbejde. Der er 12 kommuner, hvor der naev-
nes noget om samarbejde men der forekommer
ikke nogen tydelige eller serlige tiltag i forhold til
samarbejdet. Der er 12 kommuner som har serlige
og tydelige organiseringer af samarbejdet pa tvers.

Herudover er der 19 kommuner som refererer til
serlige koncepter eller metoder som handler om
bern og unges trivsel. Der er 19 kommuner hvor
PPR er placeret ssmmen med skoleafdelingen og
10 kommuner, hvor PPR er placeret ssmmen med
familieafdelingen.

Opsamlende

Som det fremgar af ovenstdende, er organiseringen
af samarbejdet om bgrns trivsel pd tvers i de 98
kommuner meget mangfoldigt og noget forskel-
ligartet organiseret. Vi kan ogsa pa baggrund af
undersggelsen konstatere, at denne variation af
organiseringen ogsa gelder kommunerne inden
for de enkelte regioner. Der er med andre ord ikke
umiddelbart nogle regionale forskelle, der frem-
star tydeligt.

I 33 kommuner er der en forvaltningsopdeling
mellem dagtilbud, skole og familie og i 63 af kom-
munerne er der en sammen legning af forvaltnin-
gerne mellem dagtilbud, skole og familie. Der er
dermed en overvejende del af kommunerne, der
harsammenlagt forvaltningerne mellem dagtilbud,
skole og familie. 2 kommuneri Syddanmark geelder
nogle andre omstendigheder (se bilag F). Dette
kunne maske tyde p4, at det i de 63 kommuner er
et andet grundlag for at arbejde pa tveers, men det
kan vi endnu ikke sige noget specifikt omkring.

I 49 af kommunerne fremgar der en tydelig or-
ganisering af tvarfaglig/tvaerprofessionelt sam-
arbejde om bgrns trivsel, altsa ca. i halvdelen af
kommunerne og i 36 af kommunerne arbejdes
der med tydelig profilerede koncepter og meto-
der. I de resterende kommuner navnes det blot
pad hjemmesiden, at de samarbejder pa tveers. Der
er siledes et stort fokus pd at samarbejde pa tveers
i halvdelen af kommunerne.

I 34 kommuner er PPR placereret sammen med
skolecenteret og i 34 kommuner er PPR placeret
sammen med familieafdeling/socialradgiverne.

Gennem vores afdekning af forvaltningsstruktu-
rerne i landets 98 kommuner er det derfor vanske-
ligt at udsige noget fzlles for organiseringen andet
end, at der eksisterer en stor variation af organise-
ringer inden for bern — og unge omradet i forhold
til samarbejde om berns trivsel og mistrivsel.

1 psykiatrienisyddanmark.
dk/wm509910
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Bilag A Opsamlingsskema for Region Nord

Region: NORD (11 kommuner i alt)’

Antal kommuner

Bilag B Opsamlingsskema for Region Midt

Bilag 1. — Pa Tveers desk research 49

Forvaltningsopdeling/centre/omrader mellem dagtilbud, skole og familie

Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omrader mellem dagtilbud, skole og familie

Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tveerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel

Tydelig profilerede koncepter & metoder praesenteres pa sitet

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrddgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

2 (Aalborg og Rebild)

2 (Thisted og Rebild)

7 (Morseg, Hjerring, Aalborg, Brenderslev,
Jammerbugt, Mariagerfjord,
Vesthimmerland)

3 (Morsg, Thisted, Vesthimmerland)

1 (Aalborg)

4 (Morse, Hjerring, Brgnderslev,
Jammerbugt

1 (Frederikshavn)

Region: MIDT (19 kommuner i alt)?2

Antal kommuner

Forvaltningsopdeling/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie

Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie

Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tvaerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel

Tydelig profilerede koncepter & metoder praesenteres pa sitet

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrédgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

'NB: Laeso kommune folger bare Frederikshavn, som varetager mange af opgaverne.

2NB: Samsg kommune folger delvist Skanderborg, som varetager PPR

4 (Syddjurs, Horsens, Arhus, Ringkebing-
Skjern)

15

7 (Farvskov, lkast-Brande, Horsens,
Herning, Odder, Silkeborg,
Skanderborg)

8 (Hedensted, Herning, Lemvig,
Norddijurs, Arhus, Raders, Viborg,
Syddjurs)

4 (Hedensted, Herning, Viborg, Randers)

5 (Horsens, Norddjurs, Arhus, Silkeborg,
Syddijurs)

7 (Ikast-Brande, Lemvig, Odder, Skive,
Skanderborg, Randers, Ringkabing-
Skjern)

3 (Holstebro, Odder, Silkeborg)
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Bilag C Opsamlingsskema for Region Sjeelland

Region: Sjeelland 17 kommuner

1 Faxe; 2 Guldborgsund; 3 Kalundborg; 4 Lejre; 5 Neestved; 6 Ringsted; 7 Odsherred,
8 Roskilde; 9 Slagelse; 10 Solrgd; 11 Sorg; 12 Stevns; 13 Vordingborg; 14 Greve;

15 Holbeaek; 16 Kege; 17 Lolland;

Antal kommuner

Forvaltningsopdeling/centre/omréder mellem dagtiloud, skole og familie

Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie

Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tvaerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel

Tydelig profilerede koncepter & metoder praesenteres pa sitet

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrédgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

1,2,4,56,9,13,14
=8

3,7,8,10, 11,12, 15, 16, 17
=9

1,2, 3, 4,6,8,10,11,12; 15, 16, 17
=12

1,2,4,6,8,91517
=8
1,2,3,4,6,9 11,14,17
=9

1,4,6,78,13
= 6/3

1,2,3,578,9, 14,17
=9/3

1,3,4,5,6,7,8,9 112,13, 14, 16, 17
=14

Bilag D Opsamlingsskema for Region Syddanmark

Bilag 1. — P& Tvers desk research
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Region: Syddanmark

Antal kommuner

Forvaltningsopdeling/centre/omrader mellem dagtilbud, skole og familie
Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omrader mellem dagtilbud, skole og familie
Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tveerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel
Tydelig profilerede koncepter & metoder praesenteres pa sitet

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrddgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

14

22

14

OBS: Kerteminde kommunes organisering er ikke helt klar:

Fredericia Kommune har vedtaget en sammenlaegning af
to forvaltninger, hvilket vil samle alt med bern og unge i
en. Dog kan jeg ikke finde, om det er sket eller blot ved-
taget. Derfor er Fredericia Kommune ikke med i tallene
for sammenleegning eller opdeling ovenfor.

eller opdeling ovenfor.

Bilag E Opsamlingsskema for Region Hovedstaden

umiddelbart under kommunaldirektaren er der to direk-
torer, den ene af dem er direkteor for bl.a. alt, der har med
bern og unge at gere. Umiddelbart under ham er der dog
chefer, og her hhv. en chef for Unge og Skole og en chef
for Bern, Familie og Dagtilbud. Kerteminde kommune
fremgér derfor heller ikke i tallene for sammenlaegning

Region: Hovedstaden (29 kommuner)

Antal kommuner

Forvaltningsopdeling/centre/omrader mellem dagtilbud, skole og familie

Sammenlaeggelse af forvaltningerne/centre/omréder mellem dagtilbud, skole og familie

Tveerfagligt/professionelt samarbejde naevnes

Tydelig organisering af tveaerfaglig/tveerprofessionelt samarbejde om berns trivsel

Tydelig profilerede koncepter & metoder praesenteres pa sitet

PPR er placereret sammen med skolecenteret

PPR placeret sammen med familieafdeling/socialrédgiverne

Organisationsdiagram matcher ikke med sitet

13

16

12

12

19

19

10
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Review om
tveerprofessionelt
og tvaersektorielt
samarbejde om
borns (mis-)trivsel

Som en del af Projektet P& Tvers er der fokus pa
"Indkredsning af begrebet mistrivsel i forhold til de
fagprofessionelles oplevelse af, hvorndr et barn eller
en ung erimistrivsel eller risiko for mistrivsel. Samt
en forskningsinformeret afdceekning af begrebet.” (jf.
projektbeskrivelsen). Endvidere star deri projekt-
beskrivelsen, at reviewet skal sikre en "afdekning
af eksisterende forskningsbaseret viden om fenome-
net born og unge i mistrivsel, herunder eksisterende
definitioner af mistrivsel”

Pa den baggrund og med projektets overordne-
de formal om at afdekke eksisterende praksis i
relation til det tvaerprofessionelle og -sektoriel-
le samarbejde om begrn og unge i mistrivsel i et
0-16-ars-perspektiv, er det reviewets formal at
udarbejde en forskningsinformeret afdekning af
viden om det tveerprofessionelle og tversektorielle
samarbejde om bgrn i mistrivsel.

Reviewet fokuserer siledes bade pa forstaelser af
og praksis i forhold til trivsel og forstaelser af og
praksisiforhold til det tveerprofessionelle og —sek-
torielle samarbejde i relation til arbejdet med at
understgtte bgrns trivsel.

Soegning

I vores afdekning af forskningsbaseret viden om
det tvaerprofessionelle samarbejde om bgrn og
unges mistrivsel og trivsel har vi dels sggt efter
eksisterende forstaelser af trivsel og samarbejde og
dels spgt at afdekke, hvordan arbejdet med trivsel
og samarbejdet om trivsel organiseres.

Vi har afgraenset vores sggning til artikler, rappor-
ter og boger, der er udgivet mellem ar 2010-2020.

Vi har sggt peer reviewet engelske tekster i Norge
(Crisin), i Sverige (SwePub) og danske og engelske
kilder i Danmark (Forskningsdatabasen).
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I nedenstdende skema ses sggestrenge og hits:

Database Segestreng Periode Antal
hits
Forskningsdatabasen *triv¥ AND (bgrn OR ung* OR barn) AND tveer* 2010-2020 22
(Dansk sggning) Peer-reviewed
Type: Journal article, book
chapter, report, book, other

Forskningsdatabasen (well-being OR wellbeing OR “well being” OR flourishing 2010-2020 34 >
(Engelsk sggning) OR thriving) AND (child* OR youth* OR adolescent* Peer-reviewed 29 uden

OR teen*) AND (interprofessional* OR interdisciplinar* Type: Journal article, book dubletter

OR intersectori* OR cross-disciplinar* OR cross- chapter, journal review article,

professional* OR cross-sectori* OR multidisciplinar* report

OR multiprofessional* OR multisectorial* OR collaboration

OR cooperation OR teamwork)
Cristin (well-being OR wellbeing OR "well being” OR flourishing 2010-2020 22

OR thriving) AND (child* OR youth* OR adolescent* (ikke mulighed har peer-review

OR teen*) AND (interprofessional* OR interdisciplinar* afgreensning)

OR intersectori* OR cross-disciplinar* OR cross- Type: Academic article,

professional* OR cross-sectori* OR multidisciplinar* academic literature review,

OR multiprofessional* OR multisectorial* OR collaboration academic chapter/article/

OR cooperation OR teamwork) conference paper
SwePub (well-being OR wellbeing OR "well being” OR flourishing 2010-2020 54

OR thriving) AND (child* OR youth* OR adolescent*

OR teen*) AND (interprofessional* OR interdisciplinar*
OR intersectori* OR cross-disciplinar* OR cross-
professional* OR cross-sectori* OR multidisciplinar*

OR multiprofessional* OR multisectorial* OR collaboration
OR cooperation OR teamwork)

Peer-reviewed
Journal article

De 127 artikler er efterfglgende sorteret pa titel- og abstract niveau, hvilket har resulteret i 12 inkluderede artikler (se bilag 1) samt

4 inkluderede VIVE-rapporter, der efter nedenstaende sogning hos EVA, VIVE og Socialstyrelsen samlet set resulterede i:

8 rapporter fra VIVE

7 rapporter fra EVA

4 rapporter og et site med links til redskaber fra Socialstyrelsen
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(se bilag 2a for en liste over de 19 rapporter)

I nedenstaende skema ses sogestrenge og hits for segninger hos hhv. EVA, VIVE og Socialstyrelsen:

Vidensportal Segestreng Afgraensning Antal hits
EVA *triv¥ AND (bgrn OR ung* | 2010-2020 7
OR barn) AND tveer* Omréderne dagtilbud for bern og grundskole
Udgivelser
VIVE *triv¥ AND (bgrn OR ung* | 2010-2020 4 - 8 med de 4 hits fra

OR barn) AND tveer* Rapporter

forsknings-databasen

Socialstyrelsen

(*triv* AND (bern OR ung* | 2010-2020
OR barn) AND tvaer* Rapporter
Viden om ‘best practice’

4
(+ site med redskaber)

Samlet set inkluderes dermed 31 artikler og rapporter i vores review.

Analyse

De 12 artikler og de 19 rapporter (samt et site med
redskaber til organisering af det tvaerprofessionelle
samarbejde) er leest med udgangspunktiet skema
(sebilag 3), der blandt andet fokuserer p4, hvilken
viden, der prasenteres i forhold til:

e Centrale pointer i fht. forstdelser af trivsel/
mistrivsel, eks relaterede begreber og fokus
iindsatser

e Centrale pointer i tht. arbejdet med trivsel/
mistrivsel, eks koncepter/ redskaberirelation
til indsatser

e  Centrale pointer i fht. forstdelser af tvcerprof.
—sektorielt samarbejde, eks formélet med og
fokus i samarbejdet

e  Centralepointerifht. praksisifht. det tverprof.
—sektorielt samarbejde, eks konkret organise-
ring og prioritering afressourcerisamarbejdet

Efterfolgende identificeredes der pd tvars af de
32 kilder (12 artikler, 19 rapporter og et website)
centrale temaer og fund i relation til hver af over-
stdende 4 foci, som uddybes i nedenstdende afsnit

Fund

Folgende afsnit praesenterer fund iforhold til viden
om hhv. 1) forstdelser af (mis-)trivsel, 2) praksis i
forhold til arbejdet med (mis-)trivsel, 3) forstael-
ser af tvaerprofessionelt og -sektorielt samarbejde
samt 4) praksis i relation til tvaerprofessionelt og
-sektorielt samarbejde. Disse fire overordnede per-
spektiver er i forskningslitteraturen (og i praksis)
overlappende, men holdesidenne analyse adskilt
for at lave en analytisk skelnen, der kan bidrage
med ny viden om det tvaerprofessionelle og -sekto-
rielle samarbejde om bgrn og unges (mis-)trivsel.

I relation til forstaelser af begrebet trivsel ser vi
generelt en manglende definition af trivsel, som bl.a.
begrundes i, at trivsel er et komplekst fenomen,
der kan méles pad mange parametre (Hesjedal, Iver-
sen, Bye, & Hetland, 2016; Laustsen, 2017; Ottesen,
2014; Rambeoll, 2018).

Alt efter kontekst og malgruppe anvendes der
derfor mange forskellige begreber til at indholds-
udfylde og dermed forstd, hvad trivsel er. Vi finder
her flere og overlappende diskurser, som er tilstede
pa samme tid, herunder en sundhedsdiskurs, der
handler om at mindske og forebygge mistrivsel
ved bla. at fokusere pa udsathed (Hammarlund,
Falk, Lind, Thorstensson, 2015; Paaby, 2019; Vil-
lumsen, 2017) og risikofaktorer (Hansen & Bislev,
2013; Mehlbye, Berger & Larsen, 2019) for pa den
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baggrund bl.a. at kunne igangsette tidlige indsat-
ser og forebygge problemadfzrd (Hansen & Bislev,
2013; Iversen et al., 2020; Lindeberg et al., 2018;
Jacobsen etal., 2018; Oldrup, Lindstrem og Korzen,
2011; Pedersen og Kloppenborg 2017; Wickstrém,
2018) og understgtte resiliens (Hammerlund et
al, 2015).

Samtidig ser vi en pedagogisk diskurs, der ikke
fokuserer pa atidentificere mistrivsel, men i stedet
definere begrebet trivsel for ogsa at kunne identi-
ficere mistrivsel. I denne tilgang anvendes begre-
ber som ressourcer, udvikling, leering og deltagelse
(Danmarks Evalueringsinstitut, 2010; Danmarks
Evalueringsinstitut, 2013; Danmarks Evaluerings-
institut, 2017b; Bergnehr & Nelson, 2015; Holm
et al.,, 2012; Mardahl-Hansen, Schwartz, Tybjerg,
2020; Danmarks Evalueringsinstitut, 2019b)
samt empowerment og ggede handlemuligheder
(Almqvist & Lassinantti, 2018; Bergnehr & Nelson,
2015; Wickstrém, 2018). Denne sondring mellem
en hhv. sundhedsdiskurs og en peedagogisk diskurs
ses ogsa udfoldet som forskellen pd, at professio-
nelt arbejde fokuserer pa henholdsvis udsathed
eller inklusion (Molbzk & Villumsen, 2019).

Opsummerende for de to overordnede diskurser
finder vi, at de tilbyder de professionelle to forskel-
lige forstdelser af, hvad (mis-)trivsel handler om.
Hvor sundhedsdiskursen primert identificerer
(mis-)trivsel ud fra psykologiske og sociogkonomi-
ske parametre og med et mal om et liv sd tet pa
normalomradet som muligt (Iversen et al., 2018;
Pedersen og Kloppenborg, 2017), har den pada-
gogiske diskurs i hejere grad fokus pa, hvordan
barnet/ den unge nu og her kan stottes i at deltage
iudviklende feellesskaber og med de professionelle
som primere aktgrer.

De forskellige begreber, der knyttes til (mis-)triv-
sel tillegger (mis-)trivsel forskellige betydninger,
som ogsa betyder, at vi ser en stor diversitet i for-
hold til praksis i relation til arbejdet med trivsel.
Konkret kan det betyde, at bestemte forstdelser
dominerer og dermed lukker for andre forstaelser
af (mis-)trivsel og dermed ogsa udelukker andre
handlemuligheder i arbejdet med at understotte
trivsel (Hammarlund et al, 2015; Hansen & Bislev,
2013; Mardahl-Hansen, 2020). Som eksempler kan
naevnes ensidigopmarksomhed rettet mod 1) psy-
kologisk orienterede parametre sdsom eksempel-
vis angst, udadreagerende eller kontaktsggende
adfzerd, 2) fysiologiske parametre sdsom helbred,
kost, sgvn, fysik og/eller, 3) et ensidigt fokus pa
barnets/ den unges livi én kontekst (skolen) uden
inddragelse af andre konteksters betydning for
barnets/ den unges trivsel.

Irelation til arbejdet med (mis-)trivsel understre-
ger nogle tekster vigtigheden af tidlig opsporing
(Iversen et al., 2020; Jacobsen et al., 2018; Oldrup,
Lindstrom & Korzen, 2011; Villumsen, 2017) gen-
nem eksempelvis screeningsredskaber og risiko-
vurderinger (Hansen & Bislev, 2013; Jacobsen et
al, 2018; Lindebergetal., 2018) mens andre tekster
prasenterer bud péa konkrete indsatser/programmer
ogindsatstrapper og evalueringer af disse (Hansen
& Bislev, 2013; Jacobsen et al., 2018; Iversen et al.,
2018; Paaby, 2019; Pedersen og Kloppenborg, 2017;
Wickstrém, 2018), som skal understgtte arbejdet
med trivsel. Andre tekster eri hgjere grad optaget
af, hvordan man som professionel kan understgtte
arbejdet med trivsel gennem guidning ogrelations-
arbejdetil barnet/den unge (Almqvist & Lassinint-
ti, 2018; Hammerlund et al.,, 2015), hvor bl.a. ogsa
inddragelse af familien og barnet/den unge samt
gensidig tillid bliver afggrende (Danmarks Evalu-
eringsinstitut, 2019a; Villumsen, 2017)

Samlet finder vi i teksterne et kontinuum, der re-
prasenterer en praksis gdende fra et overvejende
dekontekstualiseret/ psykologisk fokus pa barnet/
den unge til en praksis med blik for, hvordan kon-
teksten og selve arbejdet med og samarbejdet om
trivsel er med til at skabe betingelserne for barnets
trivsel (Bergnehr & Nelson, 2015; Hesjedal, et al,
2016; Villumsen, 2017; Wickstrém, 2018).

I den sidste position ligger ogsa en erkendelse af,
at arbejdet med trivsel kan og skal understottes af
et samarbejde mellem flere professionelle (Ham-
marlund etal,, 2015; Hesjedal et al., 2016; Martinus-
sen, Kaiser, Adolfsen, Patras, & Richardsen, 2017;
Villumsen, 2017), som samtidig ogsa kan betyde,
at familien og barnet/den unge skal forholde sig til
mange professionelle (Almqvist & Lassinantti, 2018).

Nar der er forskellige begreber, der knytter an til
at forstd trivsel, og nér der er forskellige bud p§,
hvordan arbejdet med og samarbejdet om trivsel
skal praktiseres, far det ogsa betydning for for-
staelser af det tvaerprofessionelle og -sektorielle
samarbejde, nar der skal samarbejdes om bgrn og
unge i mistrivsel.

I lighed med begrebet trivsel, finder vi ikke eks-
plicitte definitioner pa, hvordan det tverprofessi-
onelle og -sektorielle samarbejde forstas. I stedet
knyttes der en reekke generelle ogrelationelle begre-
ber til det at samarbejde og som far betydning for,
om samarbejdet vurderes positivt. Eksempler pa
sadanne begreber ertillid og gensidighed (Firbank,
Paulsen & Sandvin, 2016; Hammarlund etal,, 2015;
Martinussen etal., 2017; Sebjgrnsen, & Willumsen,
2017; Villumsen, 2017), et felles sprog og (samar-
bejds-)kultur (Firbank et al., 2016; Iversen et al.,
2020; Villumsen, 2017) og kompetencer tilat kunne
samarbejde (Hammarlund et al., 2015; Villumsen,
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2017).1den forbindelse sondres der hos nogle mel-
lem kompetencer til samarbejde internt og eksternt
for egen organisation (Jacobsen et al., 2018).

Ligeledes indkredses en rekke kontekstuelle for-
hold, der bliver afggrende for samarbejdet, og
som derfor badde kan vare med til at understgtte
samarbejdet, nar det er til stede, men som om-
vendt ogsa skaber barrierer, nar det ikke er til stede
isamarbejdet. Centralt star her ressourcer (Firbank
et al,, 2016; Hansen & Bislev, 2013) samt ledelse
og rammes&tning (Firbank etal., 2016; Hansen &
Bislev, 2013; Hesjedal, et al., 2016; Villumsen, 2017).

Endvidere understreges nogle af de udfordringer et
tverprofessionelt og -sektorielt samarbejde mgder
i form af forskellige forstaelser af formalet med
samarbejdet (Rasmussen, Heinemeier og Olsen,
2019), hierarki og magt (Danmarks Evalueringsin-
stitut, 2017b; Danmarks Evalueringsinstitut, 2019a;
Firbank et al., 2016; Mehlbye, Berger og Larsen,
2019), og flere peger pa nye mulige veje at ga ved at
reorganisere samarbejde (Martinussen etal., 2017)
og i hgjere grad inddrage bernenes og andre per-
spektiver pd ogisamarbejdet (Hammarlundetal.,
2015; Seebjornsen, & Willumsen, 2017; Villumsen,
2017), hvilket betyder, at selve samarbejdet kan
skabe nye betingelser for bern og unges trivsel
(Mardahl-Hansen et al., 2020).

Generelt finder vi meget generiske og overord-
nede forstaelser af, hvad samarbejde er i forbin-
delse med samarbejde om bgrn og unges (mis-)
trivsel, og kun fa artikler og rapporter forholder
sig til selve samarbejdets formal, og hvordan et
tvaerprofessionelt samarbejde kan organiseres, sa
det blandt andet ggres/opleves relevant for alle
deltagende aktgrer (Almqvist & Lassinantti, 2018;
Mardahl-Hansen et al, 2020; Rasmussen, Heine-
meier & Olsen, 2019). Dermed tyder noget p3, at
man i praksis og forskning ikke eksplicit forholder
sig til, om og hvordan et samarbejde om bgrn i
mistrivsel bgr organiseres.

I forhold til praksis i relation til det tvaerprofes-
sionelle og -sektorielle samarbejde praesenteres
konkrete bud pd veerktgjer, der kan vaere med til at
understgtte samarbejdet (Danmarks Evaluerings-
institut, 2016; Hesjedal, et al., 2016; Paaby, 2019).
Eksempler pa dette er overgangsskemaer, koordi-
nerende mgder, samarbejdsaftaler og skabeloner
til oversigter over indsatser (Hansen & Bislev, 2013;
Jacobsen et al, 2018; Lindeberg et al, 2018; Paaby,
2019; Samtidig er der en opmarksomhed p4, at
bestemte modeller for samarbejdet og konkrete
indsatser ogsa er med til at skabe betingelserne for
samarbejdet og dets fokus, ligesom samarbejdet
i praksis ogsa kan vere bestemt af de underlig-
gende forstaelser af trivsel, som de professionelle
selv kommer med eller som er politisk formuleret

(Danmarks Evalueringsinstitut, 2010; Danmarks
Evalueringsinstitut, 2017a; Firbank er al., 2016;
Mardahl-Hansen et al., 2020; Villumsen, 2017).
Tilsammen danner disse forskellige aktgrer me-
get sammensatte problemforstdelser, nar der skal
samarbejdes i praksis, hvorfor mange lgsninger
og parter kan vere i spil pa samme tid (Almqvist
& Lassinantti, 2018; Mardahl-Hansen et al., 2020).

Igen kan vi ogsa i forhold til samarbejde i praksis
identificere forhold, der synes at skabe barrierer
for samarbejdet. Her er de mest centrale de pro-
fessionelle forskellige perspektiver pa 'det rigtige’
(Hammarlund et al., 2015), manglende ledelse og
dermed manglende koordinering af og sammen-
heng i indsatser (Almqvist & Lassinantti, 2018;
Danmarks Evalueringsinstitut, 2019b; Hammar-
lund, 2015; Villumsen, 2017) samt behovet for en
praksis, der ogsa understotter en vis grad af flek-
sibilitet for at kunne imgdekomme barnets/ den
unges behov (Firbank et al., 2016).

For at reducere disse barrierer gives der flere
bud p4, hvordan samarbejdet kan reorganiseres,
s det i hojere grad understotter trivsel. Det kan
eksempelvis gores ved at anvende en gennemga-
ende kernemedarbejder (Almqvist & Lassinantti,
2018) og ved at understotte videndeling pa tveers
af institutioner (Danmarks Evalueringsinstitut,
2016; Hammarlund etal., 2015), bl.a. gennem gget
transparens (Villumsen, 2017). Samlet set er det
imidlertid mere overordnede betragtninger der
praesenteres og som kan se meget forskellige ud i
praksis alt efter kontekst.

Opsummering og diskussion

Trivsel er et komplekst begreb, som kan forstas og
dermed identificeres pd mange mader.

Hvor nogle forstdelser synes at dbne for et kon-
tekstuelt blik pa arsager til og forstaelser af (mis-)
trivsel, treekker andre pa mere individorienterede
forstdelser, som kan betyde, at de professionel-
le (for) hurtigt lukker ned for andre blikke pa et
barns/den unges udfordringer.

Nar der knytter sig forskellige begreber til forsta-
elsen af (mis-)trivsel betyder det, at forskellige
professionelle tillegger noget betydning frem for
noget andet i deres samarbejde. Det kalder pa en
afdekning af de (for-)forstdelser, der er hos de en-
kelte professionelle, da disse forskellige forstaelser
af trivsel ogsa bidrager til, hvordan selve formalet
med samarbejdet kan/ skal forstds, og hvad der
dermed synes 'rigtigt’ at gare i forhold til bade ind-
satser og i det tvaerprofessionelle og -sektorielle
samarbejde.
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P& den baggrund bliver det vaesentligt bade i for-
hold til det tvaerprofessionelle og -sektorielle sam-
arbejde og i relation til den uklare definition af
trivsel at eksplicitere og diskutere, hvad forméalet
og madlet med de professionelles samarbejdet er.
Dette kan man kun komme nermere ved OGSA
at afdekke, hvordan trivsel forstds, og hvordan
det kan/skal identificeres, nar bern/ unge trives
og mistrives.

Gennem arbejdet med at komme narmere for-
staelser af trivsel og det tvarprofessionelle og
tversektorielle samarbejde i relation til arbejdet
med trivsel identificeres der méske ogsa nye bud
pa konkrete mader at organisere samarbejdet pa.
Dermed knytter samarbejdets organisering ogsa an
til, hvad de professionelle samarbejder om.

Opsummerende og som oplag til videre diskus-
sion og afdekning i praksis og forskning stilles
folgende spprgsmal. Spergsmalene er formuleret
pa baggrund af fund fra reviewet og kan bade an-
vendes i en lokal afdekning og udvikling af sam-
arbejdet om (mis-)trivsel, men de ses ogsa som re-
levante i en videre undersggelse og understattelse
af et tvaerprofessionelt og -sektorielt samarbejde
om bgrns og unges trivsel:

Hvilke(n) forstaelse af trivsel er baerende i
samarbejdet?

o Hvordan ses detien samarbejdspraksis?

I hvor hej grad og hvordan inddrages famili-
ens og barnets/den unges perspektiv?

Er det hensigtsmaessigt at arbejde individuelt
og/eller kontekstuelt, nar bern/unge mistri-
ves?-oghvordan arbejdes der eventuelt med
indsatser, der understotte begge dimensioner?

Hvordan (sam-)arbejdes der om born og unge,
der ikke folger de normer og regler, som er
fastlagt af samfundet og dets institutioner?

o Hvorndr treekker indsatserne primaert pa
konsekvens/straf og/eller omsorg/relati-
onsarbejde?

Opleves de forskellige professionelles blikke
pa og indsatser i forhold til (mis-)trivsel som
en barriere eller som udviklende for samarbej-
det og de professionelles handlemuligheder?

Hvordan defineres et (menings-)givende
tvaerprofessionelt og -sektorielt samarbejde
i praksis og forskning?

o Hvordan ses detien samarbejdspraksis?

o Hvordan understgtter det arbejdet med
bern og unge i (mis-)trivsel?

Hvordan sikres bade transparens (dokumen-
tation) og systematik i samarbejdet samtidig
med en fleksibilitet, der kan impdekomme
de behov?

Hvordan organiseres tveergaende samarbejder
bade vertikalt og horisontalt — og hvilke mu-
ligheder og udfordringer giver detiforhold til
eksempelvis videndeling og ansvarsfordeling?
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Bilag 3. — Q analyse

Q analyse — Baggrund
for og bemaerkninger
til Q-analysen

Nearvarende bilag beskriver analysen af Q-inter-
viewene gennemgaet i rapportens afsnit 4.3. med
oplysninger om de fremfundne faktorers statisti-
ske egenskaber. Analyserne er baseret pd frem-
gangsmaden beskrevet i Watts and Stenner (2012),
og udfert i statistikprogrammet R med pakken
Qmethod (Zabala 2014).

Malet med Q-metode er at afdekke holdninger
eller positioneriforhold til et konkret emne blandt
enraekke respondenter ved at gennemfore en fak-
toranalyse pa respondenternes individuelle prio-
riteringer af udsagnene (McKeown and Thomas
2013). Forudsetningen for en god analyse er, at
det felt af udsagn, som respondenterne har skulle
prioritere, er deekkende for det omrade, som gn-
skes afdekket—idette tilfelde samarbejde mellem
forskellige faggrupper om bgrn og unge i eller i
risiko for mistrivsel. Udsagnene der udger Q-seettet
ienundersggelse kan genereres af empirisk frem-
fundne udsagn eller teoretiske overvejelser over,
hvilke omrader der ber vere dekket indenfor et
felt (Watts and Stenner 2012). Der er til underseg-
gelsen her anvendt 28 udsagn, som er fremkommet
i en kombination af empirisk fundne udsagn fra
den tilknyttede surveyundersggelse i kombination
med teoretiske overvejelser over, hvilke omrader
der er aktuelle i forhold til undersggelsens gen-
standsfelt. En samlet oversigt over de anvendte
udsagn kan ses i tabel 4.

Udsagnene er prasenteret for deltagerne pa sma
laminerede kort, som alle har haft et nummer
tilknyttet for at lette arbejdet med tolkningen. i
den indledende udarbejdelse af Q-seettet er der
arbejdet med fire omrader for samarbejdet, som
i tabellerne i bilaget her indgar frem for numme-
reringen, hver med en nummerering fra 1 til 7.

Bogstaverne i henvisningerne henviser saledes til
folgende udsagnskategorier:

A. Samarbejde: Organisatoriske forhold
B. Samarbejde: Organisering

C. Viden

D. Samarbejdsprocesser

Udsagnene er af hver deltager sorteret efter et fast
menster og prioriteret efter enighed fra -3 til +3,
hvor der har veret to placeringsmuligheder i yder-
punkterne og 8 i midterkategorien.

Det bemzrkes, at det for én respondent (respon-
dent46) i faggruppe 2 (dagtilbudspaedagog)/kom-
mune F ikke har veeret muligt at fastsla placeringen
afetudsagn, som dog er placeret pd den manglen-
de pladsi Q-sorteringen (*-1").

Antal faktorer for en analyse

Screeplottet i figur 1 danner udgangspunkt for
overvejelser over, hvor mange faktorer analysen
ber baseres pa. Figuren angiver variansen forklaret
af hver enkelt faktor nar der ses pa hele datama-
terialet.

Tommelfingerreglen siger, at man bgr anvende det
antal faktorer, som findes der hvor grafen ‘knzek-
ker'. For figur 1 er det entydigt ved en opdeling
pa to faktorer. Som det fremgar af figuren, er der
imidlertid ogs& nogen yderligere varians, der for-
klares ved yderligere tilfgjelse af faktorer. En anden
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Figur 1: Screeplot over forklaret varians
for forskellige antal af faktorer

tommelfingerregel er, at faktorer som minimum
skal have en Eigenvalue pd 1, da faktorer med en
lavere vardi ikke til tilfgje yderligere oplysninger
tilanalysen (forklare noget af variationen) end den
enkelte Q-sortering (Watts and Stenner (2012);
Kline (2014)). Som det fremgar af tabel 1 vil det-
te kriterie imidlertid lede til, at der vil veere mere
end 8 faktorer i en lgsning, der opfylder kriteriet.
Ligeledes angiver tabellen ikke entydige skarings-
punkter for, hvor det ville vaere naturligt at leegge
en grense for valget af antallet af faktorer, idet
en lgsning med fx. et eigenvalue-kriterie pa 2,00
vil give forholdsvist mange faktorer set i forhold
til antallet af deltagere, jf. tabel 1. Ligeledes ma et
skeringspunkt pa fx 2,00 betragtes som tilfeeldigt,
og kan ikke begrundes med springifaldet af eigen-
value er stgrre mellem et konkret antal af faktorer.

Tabel 1: Oversigt over eigenvalues for faktor 1 til 12

Tabel 2 og 3 angiver en sammenligning af en lgs-
ning med to tog tre faktorer, herunder hvor mange
Q-sorteringer, der loader signifikant pa en faktor i
hver enkelt lgsning samt den samlede forklarings-
grad af variationen i modellerne. Heraf fremgar
det, atantallet af Q-sorteringer, der vil loade signi-
fikant pa en faktor falder, hvis antallet af faktorer
seettes til mere end to. Ligeledes fremgar det, at den
samlede forklarede variation som forventeligt sti-
ger med tilfgjelsen af faktorer, men det bemarkes
samtidig at alle lgsninger med to faktorer lever op
til den forventede forklaring pa minimum 35 %
(Watts and Stenner 2012).

Tabel 2: Reliabilitet, antal respondenter, eivenvalues og forkalret varians for faktor 1 -2
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Alle respondenter

Faktor 1 2 3 4

"

12

Eigenvalue | 6.48 3.41 3.27 3.05

2.88 2.6 2.56 2.4 2.33 2.17

2.02

1.87

Gennemsnitlig Antal Eigenvalue PCT at forklaret Composite reliab faktor scores
reliabilitetskoefficient respondenter 9 varians P Standard error

faktor 1 0.8 26 1116 20.30 0.99 0.10

faktor 2 0.8 24 9.51 17.29 0.99 0.10

Tabel 3: Reliabilitet, antal respondenter, eivenvalues og forklaret varians for faktor 1 -2

Alle respondenter
Gennemsnitlig Antal Eigenvalue PCT at forklaret Composite reliab faktor scores
reliabilitetskoefficient respondenter 9 varians P Standard error

f1 0.8 19 1011 18.38 0.99 011

f2 0.8 16 772 14.04 0.98 0.12

f3 0.8 12 6.96 12.66 0.98 0.14

P& baggrund heraf er det valgt at praesentere en
analyse i rapporten baseret pa faktorernes vaegt-
ning afudsagnene med udgangspunkti to faktorer.
Her bemzrkes det, at ovenstadende overvejelser
ville kunne give anledning til analyser med flere
end 2 faktorer, men disse bor i sd tilfelde funde-
res i teoretiske overvejelser, subsidiert i overve-
jelser omkring faktorernes indbyrdes vegtning
af udsagn eller i forhold til konkrete vurderinger
pa baggrund af interviewmaterialet i gvrigt som
ville kunne understottes herved. ingen af disse
begrundelser for udvidelse til flere faktorer er der
blevet fundet belag for i arbejdet med materialet.
Dog skal det som anfert i rapporten bemarkes, at
denne mulighed for en anden lgsning med flere
faktorer med ferre respondenter pa hver faktor
giver indtryk af, at feltet er praeget af flere mindre
holdningsgrupperinger indenfor hver faktor, og
dermed en stgrre diversitet i positioner.

Oversigt over udsagn og disses
tilknytning til de fundne
positioner

Nedenstdende tabel 4 giver en oversigt over ud-
sagnene, og disses placering pa de enkelte faktorer.
Hertil angives, om der pa tvars af de to faktorer er
konsensus om eller uenighed om udsagnets vaegt-
ningiforhold til de gvrige udsagn. Under tabellen
angives udsagnene opdelt for hver position opdelt
efter udsagnenes rangering i forhold til den anden
position med angivelse af om det er vaegtet hgjest
(+3) eller lavest (-3), veegtet hojere, pa niveau med
eller lavere end hos den anden position. Denne
oversigt giver siledes et lettere indblik i hvilke ud-
sagn, der prioriteres indenfor den enkelte faktor,
end oversigten i tabel 4.
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Tabel 4: Oversigt over udsagn, position pa faktorer samt udsagns rangering mellem faktorer

Bilag 3. — Q analyse

Faktorlgsning, 2 faktorer

Faktorlesning, 2 faktorer

Nr Udsagn I:aktor ;aktor Konsensus
c7 Vi.der.1deling er vigtig i det tveerprofessionelle samarbejde om barn i 3 1 Distinguishing
mistrivsel
D1 Det er vigtigt med en hurtig sagsbehandling 0 3 Distinguishing
D2 Det er vigtigt med en grundig sagsbehandling 0 0 Consensus
D3 Det er vigtigt, at vi ved, at det, vi ger, virker og gavner barnets trivsel 3 3 Distinguishing
D4 Det er vigtig at veere orienteret om et sagsforlgb 0 0 Consensus
D5 Samarbejdet forsinkes af bureaukrati og procedurer -3 1 Distinguishing
D6 Systematik og procedurer er vigtige for samarbejdet 0 0 Consensus
D7 Indsigt i andre faggruppers arbejde med begrn i mistrivsel er vigtig 0 -1 Consensus

Nr Udsagn I1=aktor ;aktor Konsensus

A1 Det er vigtigt for samarbejdet at veere placeret fysisk det samme sted | -1 -3 Distinguishing

A2 Pet er V|gt|gt. for samarbejdet at have et godt fagligt kendskab til dem, 1 i Consensus
jeg skal arbejde sammen med

A3 I?et er v!gtlgt for samarbgjdet, at der er mulighed for direkte adgang 0 1 Distinguishing
til dem, jeg skal samarbejde med

A4 Det er vigtigt, aF vi, der arbejder sammen om et barn, er en del af den 9 3 Distinguishing
samme forvaltning

A5 Min leders faglige indsigt er vigtig i det tveerprofessionelle samarbejde | 1 0 Distinguishing

A6 Forskellige lovgivninger vanskeligger samarbejdet om begrn i mistrivsel | -2 0 Distinguishing

A7 Der er for mange sager om bern i mistrivsel set ift. antal 4 2 Consensus
fagprofessionelle

B1 Det er vigtigt, at vi arbejder sammen omkring barnet, der hvor 2 1 Distinguishing
barnet er

B2 Det gr vigtigt, at Jeg fa.r ra.dglvnlng og vejledning/radgiver og vejleder i 2 1 Distinguishing
arbejdet med barn i mistrivsel
Deltagelse af mange fagligheder som fx psykologiske,

B3 talepaedagogiske, motoriske, psedagogiske og socialfaglige indsigter 1 0 Distinguishing
er vigtige for gode resultater i arbejdet med bern og unge i mistrivsel

B4 Jgg Kunne onske mig en bedre koordinering at indsatser ift. et barn i 1 2 Distinguishing
mistrivsel

B5 Det er V|gt|gt med en.hqz)! gr.ad af fleksibilitet i det tveaerprofessionelle 0 5 Distinguishing
samarbejde om bgrn i mistrivsel
Det ville veere godt for barnet, hvis der arbejdes mere malrettet, dbent,

B6 koordineret og tydeligt mellem de forskellige arenaer, som barnet tager | 1 2 Distinguishing
deli

B7 Et uformglt samarbgjde - fx genngm .ufo.rmelle meder/pop-up-meder — 0 I Consensus
er gavnligt for arbejdet med bern i mistrivsel

C1 Det er vigtigt, at vi alle har kendskab til barnet 2 0 Distinguishing

c2 Det er v.|gt|.gt,.at jeg er enig med andre fagpersoner om, hvornar et i I Distinguishing
barn er i mistrivsel

Cc3 Det er vigtigt, at vi har et faelles sprog om mistrivsel 1 -1 Distinguishing

C4 Det er vigtigt, at vi har forskellige perspektiver pa barnet 1 0 Distinguishing

c5 Forsk‘elllge fagllgheder og perspektiver vanskeliggar samarbejdet om 3 o Consensus
barn i mistrivsel

c6 Mine faglige argumenter aendrer sjeeldent andre fagpersoners faglige 9 2 Consensus

vurdering af barn i mistrivsel

Udsagnsveagtning positionen Videndeling
og Samarbejde

Udsagn vurderet +3

D3 Det er vigtigt, at vi ved, at det, vi ger, virker og
gavner barnets trivsel

C7 Videndeling er vigtig i det tvaerprofessionelle
samarbejde om bgrn i mistrivsel

Udsagn vurderet hojere

B1 Det er vigtigt, at vi arbejder ssmmen omkring
barnet, der hvor barnet er

B2 Det er vigtigt, at jeg far radgivning og vejled-
ning/radgiver og vejleder i arbejdet med bgrn
i mistrivsel

C1 Det er vigtigt, at vi alle har kendskab til barnet

A5 Min leders faglige indsigt er vigtig i det tvaer-
professionelle samarbejde

B3 Deltagelse af mange fagligheder som fx psy-
kologiske, talepaeedagogiske, motoriske, peeda-

gogiske og socialfaglige indsigter er vigtige for
gode resultater i arbejdet med bgrn og unge i
mistrivsel

C4 Det er vigtigt, at vi har forskellige perspektiver
péabarnet

C3 Det er vigtigt, at vi har et felles sprog om
mistrivsel

A1Det er vigtigt for samarbejdet at vare placeret
fysisk det samme sted

A4 Detervigtigt, at vi, der arbejder ssmmen om et
barn, er en del af den samme forvaltning

Udsagn vurderet lavere

B6 Detville vaere godt for barnet, hvis der arbejdes
mere malrettet, dbent, koordineret og tydeligt
mellem de forskellige arenaer, som barnet ta-
gerdel i

D1 Det er vigtigt med en hurtig sagsbehandling
B5 Det er vigtigt med en hgj grad af fleksibilitet

i det tvaerprofessionelle samarbejde om bgrn
i mistrivsel
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A3 Det er vigtigt for samarbejdet, at der er mulig-
hed for direkte adgang til dem, jeg skal sam-
arbejde med

B4 Jeg kunne gnske mig en bedre koordinering at
indsatser ift. et barn i mistrivsel

C2 Det er vigtigt, at jeg er enig med andre fagper-
soner om, hvornar et barn er i mistrivsel

A6 Forskellige lovgivninger vanskeligger samar-
bejdet om bgrn i mistrivsel

Udsagn vurderet -3

D5 Samarbejdet forsinkes af bureaukrati og pro-
cedurer

C5 Forskellige fagligheder og perspektiver vanske-
liggar samarbejdet om begrn i mistrivsel

Udsagnsvagtning positionen Ledelse
og Fleksibilitet

Udsagn vurderet +3

D3 Det er vigtigt, at vi ved, at det, vi gor, virker og
gavner barnets trivsel

D1 Det er vigtigt med en hurtig sagsbehandling

Udsagn vurderet hojere

B6 Detville vaere godt for barnet, hvis der arbejdes
mere malrettet, abent, koordineret og tydeligt
mellem de forskellige arenaer, som barnet ta-
gerdeli

B5 Det er vigtigt med en hgj grad af fleksibilitet
i det tvaerprofessionelle samarbejde om bgrn
i mistrivsel

B4 Jeg kunne gnske mig en bedre koordinering at
indsatser ift. et barn i mistrivsel

A3 Det er vigtigt for samarbejdet, at der er mulig-
hed for direkte adgang til dem, jeg skal sam-
arbejde med

D5 Samarbejdet forsinkes af bureaukrati og pro-
cedurer

A6 Forskellige lovgivninger vanskeligger samar-
bejdet om bgrn i mistrivsel

C2 Det er vigtigt, at jeg er enig med andre fagper-
soner om, hvornar et barn er i mistrivsel

Udsagn vurderet lavere

C7 Videndeling er vigtig i det tvaerprofessionelle
samarbejde om bgrn i mistrivsel

B1 Det er vigtigt, at vi arbejder sammen omkring
barnet, der hvor barnet er

B2 Det er vigtigt, at jeg far radgivning og vejled-
ning/radgiver og vejleder i arbejdet med born
i mistrivsel

C1 Det er vigtigt, at vi alle har kendskab til barnet

A5 Min leders faglige indsigt er vigtig i det tvaer-
professionelle samarbejde

B3 Deltagelse af mange fagligheder som fx psy-
kologiske, talepaedagogiske, motoriske, peda-
gogiske og socialfaglige indsigter er vigtige for
gode resultater i arbejdet med bgrn og unge i
mistrivsel

C4 Det ervigtigt, at vi har forskellige perspektiver
pabarnet

C3Det er vigtigt, at vi har et felles sprog om
mistrivsel

Udsagn vurderet -3

A1 Det er vigtigt for samarbejdet at vare placeret
fysisk det samme sted

A4 Deter vigtigt, at vi, der arbejder ssmmen om et
barn, er en del af den samme forvaltning

Udsagn med konsensus mellem positionen
Videndeling og Samarbejde og positionen
Ledelse og fleksibilitet

Konsensusudsagn mellem
de to faktorer

D2 Det er vigtigt med en grundig sagsbehandling
D4 Detervigtig at vere orienteret om et sagsforlgb

D6 Systematik og procedurer er vigtige for sam-
arbejdet

B7 Etuformelt samarbejde - fx gennem uformelle
meder/pop-up-m@der —er gavnligt for arbejdet
med bern i mistrivsel

D7 Indsigt i andre faggruppers arbejde med bgrn
i mistrivsel er vigtig

A2 Det er vigtigt for samarbejdet at have et godt
fagligt kendskab til dem, jeg skal arbejde sam-
men med

A7 Der er for mange sager om bgrn i mistrivsel set
ift. antal fagprofessionelle

C6 Mine faglige argumenter @ndrer sjeldent an-
dre fagpersoners faglige vurdering af bern i
mistrivsel

C5 Forskellige fagligheder og perspektiver vanske-
liggor samarbejdet om bgrn i mistrivsel
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Bilag 4. — Survey blandt medarbejdere

Survey blandt medarbejdere
om det tvaerprofessionelle
samarbejde

Baggrund

Som lediprojektet er der gennemfort en surveyun-
derspgelse blandt relevante medarbejdergrupper
i danske kommuner, der skal afdeekke viden om
medarbejdernes opfattelser af organiseringen af
det tverprofessionelle samarbejde i kommunerne,
herunder hvilke personalegrupper der samarbej-
der med hvem om bgrn, unge og mistrivsel, og
hvordan de oplever tilgeengeligheden til relevante
samarbejdspartnere.

Et hovedfokus i afdekningen har veret at kunne
skelne mellem de forskellige personalegrupper
(lerere, peedagoger, dagplejere, sundhedsplejer-
sker, familiebehandlere, konsulenter, og PPR-med-
arbejdere), og de organisatoriske enheder, med-
arbejderne er organiseret i (dvs. institutioner),
ligesom det har veret gnsket at kunne afdaekke,
om der er forskelle eller ligheder kommunerne
imellem.

Da der ikke findes en oversigt over medarbejdere
i kommunerne, der afgreenser ovenstaende del-
populationer, er der til undersogelsen udarbejdet
et stikprgvedesign under hensyntagen til bedst
muligt at afdekke ovenstdende gnsker, og samti-
dig udvise hensyn til dels projektets rammer, dels
hensyntagen til ikke atinddrage flere respondenter
i undersogelsen, end der skennes ngdvendigt for
at gennemfgre denne for ikke ungdigt at tage tid
og ressourcer fra de bergrte medarbejdergrupper.

Samplingen er sdledes sket som en afvejning af
onsket om statistisk praecision, datatilgengelighed
og omkostninger for bade undersggelsen og de
deltagende kommuner.

Beskrivelse af data og
organisationsstrukturen

Analyseenhederne for undersggelsen (dvs. de en-
kelte personalegrupper) er alle organiseret i for-
hold til den kommune, de er ansat i. Der var derfor
en formodning om, at antallet af medarbejdere i
hver personalegruppe er athengigt af kommune-
storrelsen, dog med nogen variation kommunerne
og personalegrupperne imellem. Indenfor kom-
munen er medarbejderne organiseret instituti-
oner, med et mgnster pa tveers af kommunerne,
som generelt deekker en centralt organiseret PPR,
og hertil en institutioner indenfor de forskellige
omrdder (skoler, forskoler (bgrnehaver, vuggestu-
er, integrerede institutioner), dagplejer mv.) som
kan variere i organisatorisk stgrrelse kommunerne
imellem, uath@ngigt af kommunestgrrelsen. Lige-
ledes kan de forskellige faggrupper i nogen grad
indgd i forskellige institutioner (seerligt peedagoger,
der kan veere ansat pa bade skoler, fritidshjem/SFO,
forskole mm.).

Stikprovestorrelse og
udveelgelse

Malet med undersggelsen har veeret at afdaekke va-
riation pa forskellige niveauer (kommune, institu-
tion, personalegrupper og individniveau), hvorfor
samplingen er planlagt med dette for gje, frem for
et fokus pa at sikre stgrst mulig repreesentativitet
pa individniveau.
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Deter velkendt, at det kan vare vanskeligt at sikre
en hej svarprocent pa surveys hos de frontmedar-
bejdere, som undersggelsen er rettet imod. Da det
ikke er muligt at fi kendskab til de enkelte medar-
bejdere, og dermed tage kontakt til og lave opfalg-
ning pa indsamlingen hos den enkelte, er designet
baseret pa at denne kontakt skal skabes gennem
'gatekeepers’, dvs.iforste omgang kommunerne, i
anden omgang hos lederen af de enkelte udvalgte
institutioner i kommunerne.

Detblev pa denne baggrund besluttet at lave samp-
lingen efter et cluster-sampling princip i tre skridt,
hvor der forst udvalges en rekke kommuner til
deltagelse, dernzst en raekke institutioner i hver
kommune, saledes at alle personalegrupper er
repraesenteret i hver kommune. Indenfor hver in-
stitution blev der efterfglgende udvalgt en rekke
relevante medarbejdere til at deltage i surveyet ved
foresporgsel til institutionslederen herom, samt et
survey til denne om institutionens stgrrelse og an-
tal medarbejder i de relevante personalegrupper.

Da populationssterrelsen indenfor hver persona-
lekategori er ukendt, men nogle personalegrupper
er stgrre end andre, har mélet veeret at opna et
repraesentativt sample for hver personalegruppe,
saledes at fordelingen i svar indenfor hver perso-
nalegruppe kan sammenlignes, og andele med
forskellige svar kan sammenlignes pé tveers af per-
sonalegrupperne. For at sikre et tilstreekkeligt antal
besvarelser til analysen har malet veeret at sample
minimum 100 respondenter i hver gruppe, men
med et storre antali personalegrupper med mange
ansatte. Samlet set har det vaeret malet at sample
1400 deltagere til undersggelsen. Med en forventet
svarprocent pa 50 forventedes et endeligt sample
til analyse pa cirka 750 respondenter med et mal
om at vaegte besvarelserne pa baggrund af kom-
munestgrrelse og besvarelser fra institutionsledere
om antallet af ansatte i hver personalegruppe.

Udveelgelse af kommuner

Ud fra ovenstdende betragtninger er der truffet et
valg om at udvelge 25 kommuner til deltagelse
i undersggelsen, dvs. 1/4 af samtlige kommuner
i Danmark. Dette er gjort ud fra en vurdering af,
at det vil vaere nok enheder pa det kommunale
niveau til at kunne lave et rimeligt estimat af va-
riationen i medarbejderopfattelser pA kommu-
neniveau, samt en pragmatisk betragtning om, at
det vil veere muligt administrativt og gkonomisk
indenfor projektperioden at handtere henvendel-
ser til dette antal kommuner og herunder udvalgte
institutioner.

Kommunerne er udvalgt indenfor fem klynger
defineret ud fra kommunestorrelse malt pa antal
indbyggere, med henblik pa at sikre at de storrel-
sesmeessigt er repreesentative for de danske kom-
muner. Der er efterfglgende kontrolleret for at de
udvalgte kommuner ikke er skaevt fordeltiforhold
til kendte parametre i forhold til organisering (an-
tallet afinstitutioner) i kommunerne og geografisk
spredning.

Udveelgelse af institutioner
indenfor kommunerne

Indenfor hver kommune er der samplet 3 instituti-
oner indenfor hver personalegruppe, hvorlederen
ar institutionen har faet tilsendt en mail med et
kort lederspgrgeskema jf. beskrivelsen ovenfor.
Skoleledere er bedt om at udvlge tre lerere, to
skole-padagoger, to konsulenter og to padago-
ger fra skolefritidsordningen. Dagplejeledere er
blevet bedt om at udvelge otte dagplejere, med
variationer i forhold til organisering af dagplejen
iden enkelte kommune (hvor dagplejen har vaeret
organiseret i mindre enheder, er de 8 respondenter
fordelt pa disse enheder). Institutionsledere i dag-
institution, vuggestue eller integreret institution er
bedtom at udvzlge tre pedagoger og kommunens
PPR-enhed er bedt om at udvelge 4 psykologer.
Forvaltningen er endvidere bedt om at udvzlge 4
sundhedsplejersker og 4 socialfaglige medarbejde-
re (familieradgivere/familiebehandlere), jf. tabel 1.

Besvarelsesprocent

Tabel 1 angiver antal adspurgte, svarrater samt
svarprocent for de forskellige faggrupper. Som det
fremgdr aftabellen, har der veeret meget varierende
svarprocenter pa tvaers af de forskelige faggrupper,
med svarprocenter over det forventede blandt fa-
miliebehandlere, PPR-medarbejdere og sundheds-
plejersker, mens svarprocenten blandt vejledere
og pedagoger i skole eller SFO ikke kan betragtes
som tilfredsstillende.

Endvidere skal det bemarkes, at svarprocenterne
har varet varierende indenfor de deltagende kom-
muner, og at der fra én kommune ikke er modtaget
besvarelser fra en eneste respondent.

Surveyet blev udsendet til institutionslederne den
28.maj 2020, og der blev udsendt to rykkere hen-
holdsvis 17.juni og 6 august. Idet der ikke har veret
kontaktoplysninger til de enkelte respondenter, og
detafhensyn til deltagernes anonymitet i forhold
til de institutionsledere, der har videresendt sur-

Bilag 4. — Survey blandt medarbejdere 73
Tabel 1: Besvarelser, adspurgte respondenter samt svarprocenter i surveyet.
Surveybesvarelser fra 25 kommuner
Dagplejer | Familie- Leerer | PPR Paedagog | Peedagog Sundheds- Vejleder mv. | lalt

behandler/- (daginst.) | (skole/SFO) | plejerske

radgiver
Besvarelser 68 63 36 63 41 27 57 10 365
Adspurgte 200 100 225 100 225 300 100 150 1.400
Svarprocent 34 % 63 % 16 % 63 % 18 % 9% 57 % 7% 26 %

veyet, har det ikke vaeret muligt mere direkte at fol-
ge op pa udestdende besvarelser blandt deltagerne.

Svarprocenten skal endvidere ses i lyset af, at un-
dersogelsen er gennemfort umiddelbart i forlen-
gelse af den forste nedlukning af skoler og institu-
tioner pa baggrund af coronasmitte, og at nogle
medarbejdergrupper som fglge heraf har folt et
ekstra stortarbejdspresiperioden, hvorfor under-
sogelsen kan vaere ekstra nedprioriteretiperioden,
ligesom institutionsledere kan have gnsket ikke at
belaste medarbejderne med at skulle besvare un-
dersggelsen. Overordnet set, ligger svarprocenten
iden lave ende af det forventede, men for hoved-
parten af personalegrupper ses svarprocenter til-
svarende dem, der findesilignende undersggelser.

Som folge af besvarelsernes fordeling skgnnes det
ikke at bidrage til undersegelsens pracision at
vegte data efter kommune- og institutionsstgr-
relser, som designet oprindeligt var baseret p4,
idet det ikke vurderes at fore til mere retvisende
resultater for den bagvedliggende population.

Svarene skennes derfor i hgjere grad at afspejle de
enkelte faggruppers tilkendegivelser pd kommu-
nalt niveau frem for individniveau, idet ansatte
i mindre kommuner skennes at udgere en for-
holdsmzssigt stor andel af besvarelserne grundet
samplingdesignet.

Endvidere skal det bemzrkes, at serligt besvarel-
serne fra vejledere, pedagoger i skole eller SFO og
til dels leerere samt paedagoger i daginstitutioner
leeses og tolkes med nogen forsigtighed.

Oversigt over surveyresultater

De fglgende tabeller gengiver besvarelserne af de
enkelte spergsmal i surveyundersegelsen, efter-
fulgt af krydstabuleringer af udvalgte spergsmal
om, hvem udvalgte personalegrupper samarbejder
med, og hvem de samme personalegrupper ople-
ver at have behov for at samarbejde med.

Tabellerne er primart opgjort som raekkeprocen-
ter, sd de enkelte faggruppers besvarelser kan sam-
menlignes pa tveers af faggruppe trods forskelle i
antallet af besvarelser.

Surveyen har endvidere indeholdt enkelte abne
sporgsmal, hvor deltagerne primeert er blevet bedt
om at angive andre faggrupper, som de samar-
bejder med eller oplever behov for at samarbejde
med.

Afhengigt af, hvordan andre samarbejdspartnere
grupperes, angiver deltagerne der har besvaret det
abne sporgsmél om hvem de samarbejder med, at
de har cirka 1,8 eksterne samarbejdspartnere ud
over de personalegrupper, der har indgédet i un-
dersggelsen, men med store variationer. Det drejer
sig primart om samarbejde med psykiatrien samt
psykologer, lege eller andet sundhedspersonale
indenfor det somatiske omrade, socialradgivere,
fysio- og ergoterapeuter, SSP-medarbejdere og po-
liti, samt uddannelses- og ungevejledninger. Hertil
er en bred vifte af samarbejdsflader som er mindre
udbredte, eksempelvis opholdssteder, talepeedago-
ger, misbrugskonsulenter, plejefamilier, advokater,
jordmedre og ankestyrelsen. Deltagerne angiver i
detabne spgrgsmal om behov for samarbejde med
eksterne samarbejdspartnere ferre besvarelser og
dermed ogsa mindre omfang af uopfyldte samar-
bejdsbehov. Her er det dog behovet for samarbejde
med de samme samarbejdspartnere, som er nevnt
i forbindelse med det eksisterende samarbejde,
der gér igen.
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Tabel 2: Hvor lzenge har du vzeret ansat i din nuvaerende stilling?

Hvad er din stillingsbetegnelse? 0-1ar 1-2ar 2-5ar Mere end Total
5ar

Dagplejer 5.88 1.47 10.29 82.35 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 14.29 15.87 38.10 3175 100.00
Leerer 5.56 2.78 13.89 7778 100.00
PPR-medarbejder 14.29 22.22 25.40 38.10 100.00
Paedagog (SFO/skole) 3.70 3.70 22.22 70.37 100.00
Paedagog (daginstitution) 17.07 14.63 14.63 53.66 100.00
Sundhedsplejerske 175 10.53 19.30 68.42 100.00
Vejleder/radgiver t 20.00 10.00 20.00 50.00 100.00
Total 9.59 10.96 21.10 58.36 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 3: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Leerer

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 98.00 0.00 2.00 0.00 0.00 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 0.00 172 13.79 48.28 36.21 100.00
Leerer 0.00 0.00 3.33 10.00 86.67 100.00
PPR-medarbejder 0.00 1.61 1.61 4.84 91.94 100.00
Paedagog (SFO/skole) 4.35 0.00 4.35 13.04 78.26 100.00
Paedagog (daginstitution) 66.67 30.30 0.00 0.00 3.03 100.00
Sundhedsplejerske 11.76 3.92 35.29 37.25 11.76 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 0.00 12.50 25.00 62.50 100.00
Total 24.76 4.44 9.84 18.41 42.54 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 4: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Paedagog (daginstitution)

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 46.30 29.63 5.56 14.81 3.70 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 3.45 6.90 18.97 55.17 15.52 100.00
Leerer 7778 11 7.41 3.70 0.00 100.00
PPR-medarbejder 131 8.20 9.84 27.87 40.98 100.00
Paedagog (SFO/skole) 43.75 31.25 6.25 6.25 12.50 100.00
Paedagog (daginstitution) 0.00 5.71 1714 8.57 68.57 100.00
Sundhedsplejerske 1.89 32.08 41.51 22.64 1.89 100.00
Vejleder/radgivert 42.86 28.57 0.00 14.29 14.29 100.00
Total 21.54 17.36 16.40 24.12 20.58 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabel 5: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Padagog (skole/SFO)
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Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt eller | Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
sjeeldnere maned eller oftere

Dagplejer 93.62 6.38 0.00 0.00 0.00 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 5.36 5.36 28.57 42.86 17.86 100.00
Leerer 17.24 0.00 6.90 10.34 65.52 100.00
PPR-medarbejder 1.61 1.61 12.90 30.65 53.23 100.00
Paedagog (SFO/skole) 0.00 4.76 9.52 14.29 71.43 100.00
Paedagog (daginstitution) 55.88 32.35 8.82 0.00 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 26.53 26.53 28.57 16.33 2.04 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 14.29 0.00 28.57 5714 100.00
Total 27.87 10.82 14.75 19.34 27.21 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 6: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Dagplejer
Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller méaned eller oftere
sjeeldnere
Dagplejer 2778 12.96 18.52 14.81 25.93 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 33.33 40.74 14.81 9.26 1.85 100.00
Leerer 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 100.00
PPR-medarbejder 43.55 29.03 19.35 6.45 1.61 100.00
Paedagog (SFO/skole) 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 52.94 35.29 8.82 0.00 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 25.00 38.46 30.77 5.77 0.00 100.00
Vejleder/radgivert 71.43 28.57 0.00 0.00 0.00 100.00
Total 45.07 26.64 16.12 6.58 5.59 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 7: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Sundhedsplejerske

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller méaned eller oftere
sjeeldnere
Dagplejer 48.98 44.90 4.08 0.00 2.04 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 5.26 21.05 43.86 21.05 8.77 100.00
Leerer 13.79 62.07 17.24 6.90 0.00 100.00
PPR-medarbejder 8.06 35.48 2419 25.81 6.45 100.00
Peaedagog (SFO/skole) 31.58 63.16 5.26 0.00 0.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 29.41 52.94 14.71 0.00 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 0.00 4.00 6.00 14.00 76.00 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 28.57 5714 14.29 0.00 100.00
Total 16.94 35.18 19.54 12.38 15.96 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabulation of stilling |

Tabel 8: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Familiebehandler/familieradgiver

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 72.92 20.83 2.08 2.08 2.08 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 172 0.00 3.45 18.97 75.86 100.00
Leerer 19.35 29.03 41.94 9.68 0.00 100.00
PPR-medarbejder 0.00 1.61 12.90 59.68 25.81 100.00
Paedagog (SFO/skole) 25.00 25.00 35.00 15.00 0.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 23.53 4118 26.47 5.88 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 0.00 7.41 31.48 31.48 29.63 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 25.00 25.00 25.00 25.00 100.00
Total 17.46 14.29 18.73 24.13 25.40 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabulation of stilling J

Tabel 9: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bearn eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? PPR

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 7917 14.58 2.08 2.08 2.08 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 175 5.26 26.32 40.35 26.32 100.00
Leerer 13.79 27.59 48.28 10.34 0.00 100.00
PPR-medarbejder 0.00 0.00 0.00 3.33 96.67 100.00
Paadagog (SFO/skole) 14.29 47.62 28.57 9.52 0.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 5.56 30.56 41.67 111 1M 100.00
Sundhedsplejerske 5.77 19.23 40.38 26.92 7.69 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 37.50 37.50 12.50 12.50 100.00
Total 16.40 16.72 24.12 16.08 26.69 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabulation of stilling K

Bilag 4. — Survey blandt medarbejdere

Tabel 10: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?
Vejleder/radgiver (eksempelvis AKT, inklusions- eller lzesevejleder)
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Aldrig Halvérligt | Hver 2.-5. | Hver Hver uge eller oftere Total
eller maned méned

Hvad er din stillingsbetegnelse? sjeeldnere

Dagplejer 91.30 435 435 0.00 0.00 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 5.26 24.56 22.81 4211 5.26 100.00
Leerer 13.33 3.33 26.67 33.33 23.33 100.00
PPR-medarbejder 3.28 1.64 8.20 44.26 42.62 100.00
Paedagog (SFO/skole) t 26.32 0.00 31.58 21.05 21.05 100.00
Paedagog (daginstitution) 55.88 17.65 14.71 5.88 5.88 100.00
Sundhedsplejerske 36.54 36.54 19.23 7.69 0.00 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 12.50 0.00 12.50 75.00 100.00
Total 30.62 14.33 15.96 23.45 15.64 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabulation of stilling L

Tabel 11: Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?

Naermeste leder

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 12.24 24.49 24.49 30.61 8.16 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 0.00 0.00 1.69 13.56 84.75 100.00
Leerer 0.00 3.23 12.90 48.39 35.48 100.00
PPR-medarbejder 0.00 1.64 3.28 27.87 67.21 100.00
Paedagog (SFO/skole) 0.00 0.00 4.55 40.91 54.55 100.00
Paedagog (daginstitution) 0.00 0.00 8.82 23.53 67.65 100.00
Sundhedsplejerske 1.85 9.26 14.81 37.04 37.04 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 0.00 0.00 37.50 62.50 100.00
Total 2.20 5.97 9.75 29.87 52.20 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabulation of stilling Hvorofteopleverduetbehov

Tabel 12: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstdende fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel eller i Tabel 14: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? Laerer

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 13: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? Peedagog (daginstitution)

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

risiko for mistrivsel? Paedagog (Skole/SFO)

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere eller maned eller oftere
sjeldnere sjeldnere
Dagplejer 100.00 0.00 0.00 0.00 0.00 100.00 Dagplejer 95.56 2.22 0.00 0.00 2.22 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 0.00 0.00 1818 54.55 27.27 100.00 Familiebehandler/familier&dgiver 3.64 1.82 29.09 49.09 16.36 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i (med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning) forvaltning)
Laerer 0.00 0.00 3.33 3.33 93.33 100.00 Leerer 17.24 0.00 0.00 10.34 72.41 100.00
PPR-medarbejder 0.00 0.00 1.64 6.56 91.80 100.00 PPR-medarbejder 1.64 1.64 9.84 32.79 5410 100.00
Paedagog (SFO/skole) 4.35 0.00 8.70 17.39 69.57 100.00 Paedagog (SFO/skole) 0.00 0.00 14.29 19.05 66.67 100.00
Paedagog (daginstitution) 57.58 36.36 3.03 0.00 3.03 100.00 Paedagog (daginstitution) 50.00 35.29 11.76 0.00 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 11 9.26 33.33 37.04 9.26 100.00 Sundhedsplejerske 18.87 26.42 39.62 15.09 0.00 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 0.00 12.50 12.50 75.00 100.00 Vejleder/radgivert 0.00 14.29 0.00 28.57 5714 100.00
Total 23.23 5.48 10.97 19.35 40.97 100.00 Total 25.57 9.84 16.39 20.98 27.21 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 15: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? Dagplejer

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere eller maned eller oftere
sjeldnere sjeldnere
Dagplejer 37.50 45.83 417 10.42 2.08 100.00 Dagplejer 35.29 27.45 11.76 11.76 13.73 100.00
Familiebehandler/familierddgiver - 179 0.00 28.57 50.00 19.64 100.00 Familiebehandler/familier&dgiver 2075 32.08 28.30 16.98 1.89 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i (med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning) forvaltning)
Leerer 70.37 14.81 0.00 7.41 7.41 100.00 Laerer 92.31 7.69 0.00 0.00 0.00 100.00
PPR-medarbejder 12.07 6.90 8.62 27.59 44.83 100.00 PPR-medarbejder 37.29 22.03 25.42 13.56 1.69 100.00
Pzedagog (SFO/skole)t 4118 35.29 11.76 5.88 5.88 100.00 Paedagog (SFO/skole) t 9412 5.88 0.00 0.00 0.00 100.00
Peedagog (daginstitution) 278 0.00 22.22 1nn 63.89 100.00 Paedagog (daginstitution) 38.24 4412 14.71 0.00 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 3.64 21.82 50.91 21.82 1.82 100.00 Sundhedsplejerske 13.21 37.74 39.62 9.43 0.00 100.00
Vejleder/radgivert 42.86 42.86 0.00 14.29 0.00 100.00 Vejleder/radgivert 71.43 28.57 0.00 0.00 0.00 100.00
Total 19.08 16.78 20.07 22.70 21.38 100.00 Total 38.67 28.00 20.67 9.33 3.33 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabel 16: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel eller i
risiko for mistrivsel? Sundhedsplejerske

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 42.55 44.68 10.64 0.00 213 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 3.70 16.67 35.19 38.89 5.56 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning)
Leerer 714 42.86 39.29 10.71 0.00 100.00
PPR-medarbejder 1.64 19.67 39.34 3770 1.64 100.00
Pzedagog (SFO/skole) T 35.29 52.94 11.76 0.00 0.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 20.59 50.00 23.53 2.94 2.94 100.00
Sundhedsplejerske 0.00 2.04 8.16 14.29 75.51 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 5714 28.57 14.29 0.00 100.00
Total 12.79 28.62 25.25 18.86 14.48 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. T Opgjort pd baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 17: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstéende fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel eller i
risiko for mistrivsel? Familiebehandler/Familieradgiver

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeeldnere
Dagplejer 72.73 20.45 2.27 2.27 2.27 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 179 0.00 5.36 3214 60.71 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning)
Leerer 10.00 20.00 36.67 30.00 3.33 100.00
PPR-medarbejder 0.00 0.00 6.56 50.82 42.62 100.00
Paedagog (SFO/skole) 20.00 25.00 30.00 20.00 5.00 100.00
Paedagog (daginstitution) 14.29 42.86 25.71 14.29 2.86 100.00
Sundhedsplejerske 1.85 7.41 24.07 40.74 25.93 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 12.50 37.50 37.50 12.50 100.00
Total 14.94 12.99 16.23 30.19 25.65 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter. T Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabel 18: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? PPR
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Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt | Hver 2.-5. | Hver Hver uge eller oftere Total
eller maned maned
sjeldnere
Dagplejer 77.27 11.36 6.82 2.27 2.27 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 0.00 0.00 27.27 41.82 30.91 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning)
Laerer 3.45 13.79 51.72 27.59 3.45 100.00
PPR-medarbejder 0.00 0.00 0.00 8.47 91.53 100.00
Peaedagog (SFO/skole) 9.52 33.33 42.86 9.52 4.76 100.00
Paedagog (daginstitution) 2.94 23.53 4412 17.65 11.76 100.00
Sundhedsplejerske 3.85 17.31 30.77 40.38 7.69 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 25.00 37.50 25.00 12.50 100.00
Total 13.25 11.59 25.17 22.52 27.48 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 19: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? Vejleder/radgiver

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt | Hver 2.-5. | Hver Hver uge eller oftere Total
eller maned maned
sjeeldnere
Dagplejer 88.10 714 4.76 0.00 0.00 100.00
Familiebehandler/familierddgiver 3.77 15.09 28.30 4717 5.66 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning)
Leerer 6.67 10.00 13.33 43.33 26.67 100.00
PPR-medarbejder 0.00 1.67 3.33 40.00 55.00 100.00
Paedagog (SFO/skole) 1 2778 0.00 22.22 33.33 16.67 100.00
Paedagog (daginstitution) 5714 8.57 1714 14.29 2.86 100.00
Sundhedsplejerske 26.92 40.38 17.31 13.46 1.92 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 12.50 0.00 37.50 50.00 100.00
Total 26.85 13.42 14.09 27.85 17.79 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.
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Tabel 20: Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel eller i

risiko for mistrivsel? Naermeste leder

Hvad er din stillingsbetegnelse? Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeldnere
Dagplejer 25.00 35.42 18.75 18.75 2.08 100.00
Familiebehandler/familieradgiver 0.00 0.00 3.64 16.36 80.00 100.00
(med socialfaglig baggrund ansat i
forvaltning)
Leerer 0.00 6.90 3.45 37.93 51.72 100.00
PPR-medarbejder 0.00 1.69 3.39 32.20 62.71 100.00
Pzedagog (SFO/skole) 0.00 4.76 4.76 42.86 47.62 100.00
Paedagog (daginstitution) 0.00 0.00 20.00 28.57 51.43 100.00
Sundhedsplejerske 0.00 7.41 14.81 38.89 38.89 100.00
Vejleder/radgivert 0.00 0.00 0.00 37.50 62.50 100.00
Total 3.88 8.09 9.71 29.45 48.87 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter. t Opgjort pa baggrund af mindre end 20 besvarelser.

Tabel 21: Hvordan kommer tvzerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,

institution eller enhed? Dagplejere

Meget sjldent

Sjeeldent

Ind-imellem Ofte

Meget ofte

Total

Jeg har en bekymring 18.37
og taler med mine
naermeste kollegaer om
det

14.29

26.53

24.49

16.33

100.00

Jeg har en bekymring 8.33
og tager kontakt til min
narmeste leder

417

31.25

25.00

31.25

100.00

Jeg har en bekymring 57.45
og tager selv

kontakt til relevante
samarbejdspartnere

10.64

14.89

8.51

8.51

100.00

Jeg har en bekymring 5217
og tager det op

pa et af de faste
meder med relevante
samarbejdspartnere

6.52

15.22

17.39

8.70

100.00

Jeg bliver kontaktet af 56.52
en samarbejdspartner,
der har en bekymring

19.57

17.39

217

4.35

100.00

Jeg bliver involveret 57.78
pa et af de faste
mgder med relevante
samarbejdspartnere

M

15.56

N

4.44

100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.
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Tabel 22: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,
institution eller enhed? Familiebehandler/familieradgiver
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med relevante samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Total
sjeeldent
Jeg har en bekymring og taler med mine 1.85 1.85 7.41 25.93 62.96 100.00
naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 1.85 0.00 22.22 42.59 33.33 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt 1.85 0.00 12.96 3519 50.00 100.00
til relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 0.00 3.70 20.37 42.59 33.33 100.00
faste meder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, 0.00 3.70 20.37 42.59 33.33 100.00
der har en bekymring
Jeg bliver involveret pa et af de faste mader 1.85 n 18.52 46.30 22.22 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 23: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,

institution eller enhed? Laerer

relevante samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Total
sjeeldent
Jeg har en bekymring og taler med mine 0.00 0.00 3.33 33.33 63.33 100.00
narmeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 0.00 0.00 23.33 50.00 26.67 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt til 10.00 23.33 30.00 30.00 6.67 100.00
relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 3.33 3.33 20.00 56.67 16.67 100.00
faste mgder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, der | 13.33 20.00 36.67 20.00 10.00 100.00
har en bekymring
Jeg bliver involveret pa et af de faste mgder med | 0.00 13.33 43.33 36.67 6.67 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 24: Hvordan kommer tvaerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,

institution eller enhed? PPR

relevante samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem Ofte Meget Total
sjeeldent ofte
Jeg har en bekymring og taler med mine 172 3.45 17.24 41.38 36.21 100.00
naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 3.45 10.34 36.21 37.93 12.07 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt til 172 0.00 20.69 37.93 39.66 100.00
relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 5.17 3.45 13.79 39.66 37.93 100.00
faste meder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, der | 1.72 3.45 18.97 31.03 44.83 100.00
har en bekymring
Jeg bliver involveret pa et af de faste mgder med | 5.17 172 10.34 27.59 55.17 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 25: Hvordan kommer tvzerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,

institution eller enhed? Padagog (skole/SFO)

relevante samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem Ofte Meget Total
sjeeldent ofte
Jeg har en bekymring og taler med mine 0 0.00 8.70 3913 5217 100.00
naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 0 9.09 45.45 36.36 9.09 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt til 0 1818 40.91 22.73 1818 100.00
relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 0 0.00 36.36 40.91 22.73 100.00
faste meder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, der | O 4.55 59.09 1818 1818 100.00
har en bekymring
Jeg bliver involveret pé et af de faste mgder med | 0 8.70 26.09 43.48 21.74 100.00

Note: Opgjort som raeekkeprocenter.
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Tabel 26: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,

institution eller enhed? Paedagog (daginstitution)
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Meget Sjeeldent Indimellem Ofte Meget Total
sjeeldent ofte
Jeg har en bekymring og taler med mine 0.00 0.00 6.06 21.21 72.73 100.00
narmeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 0.00 0.00 1212 36.36 51.52 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt til 6.06 21.21 30.30 33.33 9.09 100.00
relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 6.06 9.09 21.21 45.45 18.18 100.00
faste meder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, der | 12.50 21.88 31.25 34.38 0.00 100.00
har en bekymring
Jeg bliver involveret pa et af de faste mgder med | 6.06 1515 30.30 36.36 1212 100.00
relevante samarbejdspartnere
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 27: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra samme faggruppe,
institution eller enhed? Sundhedsplejerske
Meget Sjeeldent Indimellem Ofte Meget Total
sjeeldent ofte
Jeg har en bekymring og taler med mine 0.00 0.00 3.64 38.18 58.18 100.00
naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt til min 3.70 12.96 20.37 4815 14.81 100.00
naermeste leder
Jeg har en bekymring og tager selv kontakt til 0.00 0.00 10.91 49.09 40.00 100.00
relevante samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det op pa et af de | 7.27 7.27 1818 49.09 18.18 100.00
faste mgder med relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en samarbejdspartner, der | 1.82 14.55 34.55 38.18 10.91 100.00
har en bekymring
Jeg bliver involveret pa et af de faste mgder med | 1.82 1818 32.73 34.55 12.73 100.00

relevante samarbejdspartnere

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 28: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner

eller enheder? Dagplejer

de faste maoder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget lkke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 17.02 6.38 25.53 12.77 8.51 29.79 100.00
mine naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt | 8.33 6.25 22.92 20.83 22.92 18.75 100.00
til min neermeste leder
Jeg har en bekymring og 23.91 8.7 17.39 6.52 0 43.48 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager detop | 11.11 4.44 13.33 n 2.22 57.78 100.00
pa et af de faste mgder med relevante
samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 35.56 6.67 8.89 0 0 48.89 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pé et af 15.91 4.55 22.73 4.55 0 52.27 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 29: Hvordan kommer tvaerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner
eller enheder? Familiebehandler/familieradgiver

de faste meoder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget lkke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 1.89 1.89 18.87 41.51 33.96 1.89 100.00
mine neermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt | O 7.55 24.53 50.94 15.09 1.89 100.00
til min neermeste leder
Jeg har en bekymring og 1.89 0 13.21 49.06 33.96 1.89 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 1.89 7.55 20.75 41.51 22.64 5.66 100.00
op pa et af de faste meder med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 1.92 1.92 2115 50 25 0 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pa et af 3.77 11.32 16.98 45.28 18.87 3.77 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.
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Tabel 30: Hvordan kommer tvaerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner

eller enheder? Laerer
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de faste meder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget lkke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 10 3.33 10 26.67 43.33 6.67 100.00
mine naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt | 10 0 20 36.67 26.67 6.67 100.00
til min neermeste leder
Jeg har en bekymring og 16.67 26.67 30 16.67 0 10 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 10 0 46.67 30 3.33 10 100.00
op pa et af de faste mader med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 30 30 16.67 10 3.33 10 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pa et af 13.33 20 43.33 13.33 3.33 6.67 100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter.

Tabel 31: Hvordan kommer tvzerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner

eller enheder? PPR

de faste meder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ikke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 5.08 3.39 22.03 4915 16.95 3.39 100.00
mine nzermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager kontakt | 5.08 1017 32.2 40.68 8.47 3.39 100.00
til min nsermeste leder
Jeg har en bekymring og 0 3.45 25.86 36.21 32.76 172 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 3.39 5.08 20.34 37.29 30.51 3.39 100.00
op pa et af de faste mader med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 1.67 0 18.33 28.33 50 1.67 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pa et af 1.67 1.67 8.33 30 55 3.33 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.
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Tabel 32: Hvordan kommer tveerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner

eller enheder? Pedagog (skole/SFO)

de faste maoder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget Ikke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 4.35 13.04 13.04 26.09 26.09 17.39 100.00
mine naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager 4.35 13.04 21.74 34.78 8.7 17.39 100.00
kontakt til min naermeste leder
Jeg har en bekymring og 4.35 26.09 21.74 17.39 8.7 21.74 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 4.35 13.04 26.09 30.43 8.7 17.39 100.00
op pa et af de faste mgder med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 4.35 17.39 3913 21.74 0 17.39 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pé et af 4.35 17.39 26.09 30.43 4.35 17.39 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 33: Hvordan kommer tvaerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner
eller enheder? Paedagog (daginstitution)

de faste meoder med relevante
samarbejdspartnere

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget Ikke Total
sjeeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 1212 3.03 1515 24.24 33.33 1212 100.00
mine neermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager 6.06 3.03 1515 21.21 39.39 1515 100.00
kontakt til min naermeste leder
Jeg har en bekymring og 18.18 1818 1212 24.24 9.09 18.18 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 9.09 1515 18.18 24.24 1212 21.21 100.00
op pa et af de faste meder med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 18.18 27.27 24.24 6.06 3.03 21.21 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pé et af 1212 18.18 27.27 1212 9.09 21.21 100.00

Note: Opgjort som raeekkeprocenter.
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Tabel 34: Hvordan kommer tvaerprofessionelt samarbejde* oftest i stand med samarbejdspartnere fra andre institutioner

eller enheder? Sundhedsplejerske
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Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget lkke Total
sjeldent ofte relevant
Jeg har en bekymring og taler med 0 3.7 16.67 40.74 38.89 0 100.00
mine naermeste kollegaer om det
Jeg har en bekymring og tager 3.7 12.96 29.63 40.74 12.96 0 100.00
kontakt til min neermeste leder
Jeg har en bekymring og 0 1.85 18.52 51.85 27.78 0 100.00
tager selv kontakt til relevante
samarbejdspartnere
Jeg har en bekymring og tager det 5.56 5.56 29.63 40.74 7.41 1111 100.00
op pé et af de faste megder med
relevante samarbejdspartnere
Jeg bliver kontaktet af en 3.7 1N 57.41 24.07 3.7 0 100.00
samarbejdspartner, der har en
bekymring
Jeg bliver involveret pa et af 7.41 16.67 29.63 31.48 7.41 7.41 100.00
de faste mgder med relevante
samarbejdspartnere

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 35: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made:

Dagplejere

Meget
sjeeldent

Sjeeldent

Indimellem

Ofte

Meget
ofte

Ved ikke

Total

Fagpersoner med specialiseret viden
beslutter hvilke indsatser, der skal
ivaerksaettes

14.58

8.33

16.67

35.42

8.33

16.67

100.00

Fagpersoner med specialiseret viden
vejleder og rédgiver i hvilke lasninger,
der skal ivaerksaettes

10.2

2.04

28.57

34.69

10.2

14.29

100.00

Fagpersoner med specialiseret viden
arbejder sammen med en anden
fagperson om at iveerksaette, planleegge
og gennemfere indsatser

14.89

4.26

25.53

29.79

8.51

17.02

100.00

Fagpersoner med specialiseret viden
arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)

14.89

14.89

1915

23.4

4.26

23.4

100.00

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 36: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made:

Familiebehandler/familieradgiver

arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke | Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 1.89 1.89 22.64 35.85 37.74 0 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
ivaerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 1.89 0 20.75 41.51 35.85 0 100.00
vejleder og radgiver i hvilke lgsninger,
der skal ivaerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 1.89 3.77 15.09 43.4 35.85 0 100.00
arbejder sammen med en anden fagperson
om at iveerkseette, planlaegge og
gennemfegre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 0 0 16.98 43.4 39.62 0 100.00

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 37: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made: Larere
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Tabel 38: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made: PPR

91

arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paeedagog, vejleder,
psykolog)

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke | Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 6.9 27.59 27.59 27.59 3.45 6.9 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
iveerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 10.34 6.9 37.93 27.59 13.79 3.45 100.00
vejleder og radgiver i hvilke lgsninger, der
skal ivaerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 6.9 10.34 37.93 31.03 3.45 10.34 100.00
arbejder sammen med en anden fagperson
om at iveerkseette, planlaegge og
gennemfgre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 20.69 2414 31.03 17.24 3.45 3.45 100.00

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke | Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 5 16.67 36.67 26.67 8.33 6.67 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
iveerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 0 1.67 6.67 41.67 50 0 100.00
vejleder og radgiver i hvilke l@sninger, der
skal iveerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 0 10 18.33 35 33.33 3.33 100.00
arbejder sammen med en anden fagperson
om at ivaerkseette, planlaegge og
gennemfgre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 1.67 8.33 25 41.67 20 3.33 100.00
arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)
Note: Opgjort som reekkeprocenter.
Tabel 39: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made:
Padagog (skole/SFO)
Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke | Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 0 9.09 36.36 40.91 4.55 9.09 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
iveerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 4.55 9.09 27.27 40.91 13.64 4.55 100.00
vejleder og radgiver i hvilke lgsninger, der
skal iveerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 0 13.64 50 1818 9.09 9.09 100.00
arbejder sammen med en anden fagperson
om at ivaerkseette, planlaagge og
gennemfgre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 0 18.18 31.82 13.64 22.73 13.64 100.00

arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 40: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring born eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made:

Pzedagog (daginstitution)
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arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)

Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 312 12.5 34.38 31.25 15.62 312 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
ivaerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 6.25 312 12.5 46.88 31.25 0 100.00
vejleder og radgiver i hvilke lgsninger, der
skal ivaerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 6.25 9.38 2812 37.5 15.62 3.12 100.00
arbejder sammen med en anden
fagperson om at iveerkseette, planleegge
og gennemfgre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 12.5 9.38 18.75 375 18.75 312 100.00
arbejder direkte med et barn i mistrivsel
(eksempelvis paedagog, vejleder,
psykolog)
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 41: Hvor ofte foregar samarbejdet omkring bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel pa denne made:
Sundhedsplejerske
Meget Sjeeldent | Indimellem | Ofte Meget Ved ikke | Total
sjeeldent ofte
Fagpersoner med specialiseret viden 0 9.8 27.45 4118 17.65 3.92 100.00
beslutter hvilke indsatser, der skal
ivaerksaettes
Fagpersoner med specialiseret viden 0 0 21.57 54.9 17.65 5.88 100.00
vejleder og radgiver i hvilke lgsninger, der
skal iveerkseettes
Fagpersoner med specialiseret viden 1.96 3.92 27.45 50.98 9.8 5.88 100.00
arbejder sammen med en anden
fagperson om at iveerkseette, planleegge
og gennemfgre indsatser
Fagpersoner med specialiseret viden 1.96 0 33.33 47.06 13.73 3.92 100.00

Note: Opgjort som raeekkeprocenter.

Tabel 42: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Dagplejere
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Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeeldent
Forandring i barnet/den unge 4.08 0 28.57 24.49 14.29 28.57 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 12.5 16.67 10.42 20.83 417 35.42 100.00
Forandring i familien 417 417 31.25 20.83 8.33 31.25 100.00
Forandring i min egen praksis 10.42 10.42 31.25 18.75 6.25 22.92 100.00
Forandring i andre fagpersoners 6.52 8.7 15.22 8.7 4.35 56.52 100.00
praksis
Note: Opgjort som reekkeprocenter.
Tabel 43: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Familiebehandlere/familieradgivere
Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeldent
Forandring i barnet/den unge 0 3.77 18.87 33.96 43.4 0 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 9.43 15.09 41.51 18.87 7.55 7.55 100.00
Forandring i familien 0 0 5.66 24.53 69.81 0 100.00
Forandring i min egen praksis 11.32 28.3 45.28 3.77 0 11.32 100.00
Forandring i andre fagpersoners 13.21 22.64 39.62 7.55 5.66 11.32 100.00
praksis
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 44: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Laerere
Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeeldent
Forandring i barnet/den unge 6.9 3.45 37.93 34.48 6.9 10.34 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 0 10.34 5517 13.79 0 20.69 100.00
Forandring i familien 3.45 13.79 34.48 34.48 3.45 10.34 100.00
Forandring i min egen praksis 0 10.34 31.03 34.48 17.24 6.9 100.00
Forandring i andre fagpersoners 3.45 27.59 2414 13.79 6.9 2414 100.00

praksis

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 45: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: PPR

Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeeldent
Forandring i barnet/den unge 1.67 8.33 31.67 40 18.33 0 100.00
Forandring i bgrne-/ungegruppen 1.67 15 35 41.67 6.67 0 100.00
Forandring i familien 0 1.67 23.33 53.33 21.67 0 100.00
Forandring i min egen praksis 8.33 25 46.67 13.33 3.33 3.33 100.00
Forandring i andre fagpersoners 0 3.33 15 43.33 36.67 1.67 100.00
praksis
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 46: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Paedagog (skole/SFO)
Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeldent
Forandring i barnet/den unge 0 13.64 27.27 36.36 1818 4.55 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 4.55 13.64 40.91 27.27 4.55 9.09 100.00
Forandring i familien 0 22.73 31.82 22.73 9.09 13.64 100.00
Forandring i min egen praksis 0 13.64 31.82 31.82 1818 4.55 100.00
Forandring i andre fagpersoners 0 18.18 31.82 22.73 9.09 18.18 100.00
praksis
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 47: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Paedagog (daginstitution)
Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeeldent
Forandring i barnet/den unge 6.25 9.38 34.38 31.25 18.75 0 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 6.25 12.5 2812 43.75 9.38 0 100.00
Forandring i familien 312 15.62 34.38 2812 18.75 0 100.00
Forandring i min egen praksis 6.25 0 34.38 21.88 37.5 0 100.00
Forandring i andre fagpersoners 15.62 12.5 31.25 15.62 18.75 6.25 100.00

praksis

Note: Opgjort som raekkeprocenter.

Tabel 48: Hvor ofte retter selve indsatsen sig mod: Sundhedsplejersker
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Meget Sjeeldent Indimellem | Ofte Meget ofte | Ved ikke Total
sjeldent
Forandring i barnet/den unge 0 3.92 31.37 49.02 9.8 5.88 100.00
Forandring i berne-/ungegruppen 5.88 15.69 4118 13.73 0 23.53 100.00
Forandring i familien 0 0 13.73 49.02 33.33 3.92 100.00
Forandring i min egen praksis 15.69 25.49 37.25 5.88 1.96 13.73 100.00
Forandring i andre fagpersoners 15.69 21.57 35.29 7.84 1.96 17.65 100.00
praksis
Note: Opgjort som reekkeprocenter.
Tabel 49: Tilgeengelighed: Dagplejere
Imeget |llavgrad | Inogen |lhojgrad | Imeget | Vedikke | Total
lav grad grad hoj grad
| hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 4.08 0 28.57 24.49 14.29 28.57 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
I hvilken grad oplever du, at de relevante 4.35 34.78 30.43 217 10.87 17.39 100.00
samarbejdspartnere* er tilgeengelige inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at du selv er tilgaengelig 19.57 23.91 43.48 0 0 13.04 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for rimelig
tid?
| hvilken grad oplever du, at der iveerksaettes 217 30.43 3913 217 6.52 19.57 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner inden
for rimelig tid?
Note: Opgjort som raekkeprocenter.
Tabel 50: Tilgzengelighed: Familiebehandlere/familieradgivere
Imeget |llavgrad | Inogen |Ihoj Imeget | Vedikke | Total
lav grad grad grad hej grad
| hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 0 3.77 18.87 33.96 43.4 0 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 11.32 37.74 45.28 1.89 3.77 0 100.00
samarbejdspartnere* er tilgeengelige inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at du selv er tilgeengelig 30.19 15.09 54.72 0 0 0 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for rimelig
tid?
I hvilken grad oplever du, at der iveerkseaettes 9.43 41.51 43.4 0 5.66 0 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner inden
for rimelig tid?

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 51: Tilgeengelighed: Leerere

I meget llav grad | | nogen I hojgrad | | meget Ved ikke | Total
lav grad grad hoj grad
| hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 6.9 3.45 37.93 34.48 6.9 10.34 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 3.45 37.93 13.79 6.9 27.59 10.34 100.00
samarbejdspartnere* er tilgaengelige inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at du selv er tilgaengelig 10.34 10.34 68.97 0 3.45 6.9 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for
rimelig tid?
| hvilken grad oplever du, at der iveerksaettes 0 58.62 20.69 13.79 3.45 3.45 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner
inden for rimelig tid?
Note: Opgjort som reekkeprocenter.
Tabel 52: Tilgeengelighed: PPR
Imeget |llavgrad | Inogen | Ihgj Imeget | Vedikke | Total
lav grad grad grad hoj grad
| hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 1.67 8.33 31.67 40 18.33 0 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 8.33 38.33 41.67 0 11.67 0 100.00
samarbejdspartnere* er tilgaengelige inden for
rimelig tid?
| hvilken grad oplever du, at du selv er tilgaengelig 11.67 30 53.33 0 5 0 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at der iveerksaettes 3.33 58.33 31.67 1.67 5 0 100.00

samarbejder* mellem relevante fagpersoner
inden for rimelig tid?

Note: Opgjort som reekkeprocenter.

Tabel 53: Tilgeengelighed: Paedagog (skole/SFO)
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Imeget |llavgrad | Inogen |lhojgrad | Imeget | Vedikke | Total
lav grad grad hoj grad
I hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 0 13.64 27.27 36.36 18.18 4.55 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 0 50 13.64 4.55 1818 13.64 100.00
samarbejdspartnere* er tilgaengelige inden for
rimelig tid?
| hvilken grad oplever du, at du selv er tilgeengelig 27.27 1818 54.55 0 0 0 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at der iveerksaettes 0 54.55 36.36 0 4.55 4.55 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner
inden for rimelig tid?
Note: Opgjort som reekkeprocenter.
Tabel 54: Tilgeengelighed: Peedagog (daginstitution)
Imeget |llavgrad | Inogen |Ihgj Imeget | Vedikke | Total
lav grad grad grad hoj grad
I hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 6.25 9.38 34.38 31.25 18.75 0 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 6.25 43.75 18.75 9.38 21.88 0 100.00
samarbejdspartnere* er tilgeengelige inden for
rimelig tid?
| hvilken grad oplever du, at du selv er tilgeengelig 18.75 21.88 56.25 0 312 0 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at der iveerkseettes 6.25 56.25 15.62 312 18.75 0 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner
inden for rimelig tid?

Note: Opgjort som reekkeprocenter.
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Tabel 55: Tilgeengelighed: Sundhedsplejersker

Imeget |llavgrad | Inogen | lhgj Imeget | Ved ikke | Total
lav grad grad grad hoj grad
| hvilken grad har du kendskab til medarbejderne 0 3.92 31.37 49.02 9.8 5.88 100.00
i andre faggrupper, som du oplever behov for at
samarbejde med*?
| hvilken grad oplever du, at de relevante 9.8 39.22 4118 0 9.8 0 100.00
samarbejdspartnere* er tilgaengelige inden for
rimelig tid?
I hvilken grad oplever du, at du selv er tilgaengelig 27.45 9.8 62.75 0 0 0 100.00
for relevante samarbejdspartnere* inden for
rimelig tid?
| hvilken grad oplever du, at der iveerksaettes 3.92 54.9 29.41 3.92 7.84 0 100.00
samarbejder* mellem relevante fagpersoner inden
for rimelig tid?

Note: Opgjort som reekkeprocenter.

Tabel 56: Lzereres oplevelse af samarbejdet med familievejledere/familieradgivere

Hvor ofte samarbejder du med nedenstdende
fagpersoner om bern eller unge i mistrivsel eller
i risiko for mistrivsel?
Familiebehandler/familierddgiver

Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende
fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?
Familiebehandler/familieradgiver

Aldrig Halvarligt | Hver 2.-5. | Hver Hver Total
eller maned maned uge eller
sjeeldnere oftere

Aldrig 3 1 0 0 1 5
Halvarligt eller sjeeldnere 0 5 3 1 0 9
Hver 2.-5. maned 0 0 7 6 0 13
Hver maned 0 0 1 2 0 3
Hver uge eller oftere 0 0 0 0 0 0
Total 3 6 11 9 1 30

Note: Antal besvarelser

Tabel 57: Laereres oplevelse af samarbejdet med PPR
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Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende fagpersoner om born eller
med nedenstéende fagpersoner om bgrn eller unge i | unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? PPR
mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? — PPR
Aldrig Halvarligt | Hver 2.-5. | Hver Hver Total
eller maned maned uge eller
sjeeldnere oftere
Aldrig 1 1 1 0 1 4
Halvarligt eller sjeldnere 0 3 4 1 0 8
Hver 2.-5. maned 0 0 8 5 0 13
Hver maned 0 0 1 2 0 3
Hver uge eller oftere 0 0 0 0 0 0
Total 1 4 14 8 1 28

Note: Antal besvarelser

Tabel 58: Laereres oplevelse af samarbejdet med egen leder

Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstdende fagpersoner

fagpersoner om barn eller unge i mistrivsel om beorn eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Naermeste leder

eller i risiko for mistrivsel? — Neermeste leder
Halvarligteller | Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge eller | Total
sjeldnere maned oftere

Halvarligt eller sjeldnere 1 0 0 0 1

Hver 2.-5. maned 1 1 2 0 4

Hver maned 0 0 8 6 14

Hver uge eller oftere 0 0 1 9 10

Total 2 1 1 15 29

Note: Antal besvarelser

Tabel 59: Paedagoger i skole/SFO'’s oplevelse af samarbejdet med egen leder

Hvor ofte samarbejder du med nedenstaende Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende
fagpersoner om bgrn eller unge i mistrivsel fagpersoner om born eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel?
eller i risiko for mistrivsel? — Neermeste leder - Naermeste leder
Halvarligt eller | Hver 2.-5. Hver maned Hver uge eller | Total
sjeeldnere maned oftere
Halvarligt eller sjeldnere 0 0 0 0 0
Hver 2.-5. maned 0 1 0 0 1
Hver maned 1 0 6 1 8
Hver uge eller oftere 0 0 3 9 12
Total 1 1 9 10 21

Note: Antal besvarelser
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Tabel 60: Dagplejeres oplevelse af samarbejdet med familievejledere/familieradgivere

Hvor ofte samarbejder du med
nedenstéende fagpersoner om bgrn
eller unge i mistrivsel eller i risiko

Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om born

eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Familiebehandler/familieradgiver
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Tabel 63: Familiebehandlere/familierddgiveres oplevelse af samarbejdet med dagplejere

Hvor ofte samarbejder du med
nedenstdende fagpersoner om barn
eller unge i mistrivsel eller i risiko for

Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om
bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Dagplejer

for mistrivsel? — Familiebehandler/ Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
familierddgiver eller maned eller oftere
sjeeldnere
Aldrig 28 1 0 0 0 29
Halvarligt eller sjeeldnere 1 8 0 0 0 9
Hver 2.-5. maned 0 0 1 0 0 1
Hver maned 0 0 0 1 0 1
Hver uge eller oftere 0 0 0 0 1 1
Total 29 9 1 1 1 41

Note: Antal besvarelser

Tabel 61: Paedagoger i daginstitutioners oplevelse af samarbejdet med familievejledere/familieradgivere

Hvor ofte samarbejder du med Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om
nedenstdende fagpersoner om bgrn bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Familiebehandler/familieradgiver
eller unge i mistrivsel eller i risiko
for mistrivsel? — Familiebehandler/ Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
familierddgiver eller maned eller oftere

sjeldnere
Aldrig 4 4 0 0 0 8
Halvarligt eller sjeldnere 1 8 2 3 0 14
Hver 2.-5. maned 0 1 7 0 0 8
Hver maned 0 0 0 2 0 2
Hver uge eller oftere 0 0 0 0 1 1
Total 5 13 9 5 1 33

Note: Antal besvarelser

Tabel 62: Familiebehandlere/familieradgiveres oplevelse af samarbejdet med lzerere

Hvor ofte samarbejder du med Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om
nedenstdende fagpersoner om bern bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Leerer
eller unge i mistrivsel eller i risiko for
mistrivsel? — Laerer Hver 2.-5. Hver méned Hver uge eller | Total
maned oftere
Halvarligt eller sjeldnere 0 1 0 0 1
Hver 2.-5. maned 0 5 2 0 7
Hver maned 0 2 23 3 28
Hver uge eller oftere 0 2 5 12 19
Total 0 10 30 15 55

Note: Antal besvarelser

mistrivsel? — Dagplejer Aldrig Halvarligt Hver 2.-5. Hver maned | Hver uge Total
eller maned eller oftere
sjeeldnere
Aldrig 10 2 3 2 0 17
Halvarligt eller sjeldnere 1 1 6 2 0 20
Hver 2.-5. maned 0 2 5 1 0 8
Hver maned 0 1 1 3 0 5
Hver uge eller oftere 0 0 0 0 1 1
Total " 16 15 8 1 51

Note: Antal besvarelser

Tabel 64: Familiebehandlere/familieradgiveres oplevelse af samarbejdet med paedagoger i daginstitutioner

Hvor ofte samarbejder du med
nedenstdende fagpersoner om bgrn
eller unge i mistrivsel eller i risiko for

Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstdende fagpersoner om
born eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Paedagog (daginstitution)

mistrivsel? -~ Paedagog (daginstitution) | Halvarligt Hver 2.-5. Hver méned | Hver uge Total Total
eller maned eller oftere
sjeeldnere
Aldrig 1 0 0 0 0 1
Halvarligt eller sjeeldnere 0 0 2 2 0 4
Hver 2.-5. maned 0 0 10 1 0 1
Hver maned 0 0 3 24 4 31
Hver uge eller oftere 0 0 0 1 7 8
Total 1 o 15 28 1 55

Note: Antal besvarelser

Tabel 65: PPR ansattes oplevelse af samarbejdet med lzerere

Hvor ofte samarbejder du med
nedenstdende fagpersoner om barn
eller unge i mistrivsel eller i risiko for
mistrivsel? — Leerer

Hvor ofte oplever du et behov for at samarbejde med nedenstaende fagpersoner om
bern eller unge i mistrivsel eller i risiko for mistrivsel? - Laerer

Hver 2.-5. maned Hver maned Hver uge eller oftere | Total

Hver 2.-5. maned 1 0 0 1
Hver maned 0 2 1 3
Hver uge eller oftere 0 2 55 57
Total 1 4 56 61

Note: Antal besvarelser
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TEMA FORKSNINGSSP@RGSMAL INTERVIEWSP@RGSMAL

Fa tilsagn om ok med optagelse og tidsramme
Vi forteeller om projektet og dets formal

Trivsel og mistrivsel

Samarbejde om at
opspore mistrivsel/
skabe trivsel

Geelder det konkrete
bern? Eller ogsa
mere generelt pa
gruppeniveau?

Rammer og muligheder
for samarbejdet

Har forskellige faggrupper forskellige
opfattelser af trivsel og mistrivsel?

Hvordan og hvorfor iveerksaettes samarbejde

og hvad samarbejdes der om?
Hvad er de professionelles arbejdsdeling?

Tilgeengelighed: er samarbejdspartnere til
at fa fat 1?

Hvad er fokus for samarbejdet?
Er det forandring hos barnet, familien
eller omgivelser (skole/daginstitution)?

Hvor og hvordan foregar samarbejdet?

Hvordan sikrer | jer i samarbejdet at |
veelger de rigtige indsatser/handlinger?
Evt. kvalitet og dokumentation.

OBS p4, hvilke instrumenter/metoder de bruger
i kommunen (se desk research)

Hvordan ser |, at et barn trives?

Hvad betyder det, at et barn trives?
Hvordan ser |, at et barn mistrives?
Hvad vil det sige, at et barn mistrives?
Giv konkrete eksempler.

Har | bestemte veerktejer/metoder/trivselsmalinger
| bruger?

Kan | preve at beskrive den sidste indsats |
samarbejdede med andre faggrupper om
omkring et barn i mistrivsel?

Hvad ger I, nar | ser mistrivsel hos et barn?

Hvem taler | med?

Hvorfor?

Hvornar inddrages andre fagprofessionelle?
Hvad er jeres erfaring, at andre faggrupper

kan og kan bidrag med?

Hvem bliver inddraget, nar | vurderer, at et barn
er i mistrivsel? Hvem eller hvad rettes indsatsen mod?

Er | enige med jeres samarbejdspartnere om, hvad
der skal komme ud af jeres samarbejde helt konkret?

Prov at beskrive et vellykket samarbejde med
andre fagpersoner, som | har oplevet? Hvad skal
der til for at et samarbejde bliver godt?

Hvordan foregar jeres samarbejde typisk?
Hvor mgdes 1?

Hvem er ansvarlig for samarbejdet?
Hvordan fglger | op pé samarbejdet?
Hvordan nér | frem til, hvilke indsatser,
der skal seettes i veerk?

Er der noget, som | har lyst til at tilfgje, og som
| finder vigtigt og veesentligt, men som vi ikke
har spurgt ind til i dette interview?
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