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Indhold

* Hovedresultater
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* Analysen
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* Resultater og udfordringer

*  Fem eksempler til gensidig inspiration

*  Fokus videre frem
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NIRAS

Hovedresultater

blandt deltagere og medarbejdere, som oplever at
den sarlige indsats g@r en forskel

for de
gravide

projekter oplever de er — fremadrettet mere
fokus pa de gravide, der er svaere at na og at inddrage partnere

for at opbygge relationer til de
gravide og nedbryde barrierer i forhold til det offentlige

er naturlige og -
bidrager til at fastholde de gravide i tilbuddene

i graviditetsforlgbet
— fastholder den gravide og sikrer en samlet social og sundhedsmaessig
indsats for den gravide

— for tidligt, samt for fa
indberetninger
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NIRNS

Om evalueringen
FORL®B OG DATAGRUNDLAG




NIRAS

Datagrundlag og forlgb

Projekternes programteorier, udarbejdet pa kick-off seminar

Indledende telefoninterview med projektledere

Projekternes indberetninger af visitering og deltagere

Casebespg med observationer af rammer, aktiviteter og tilbud i de fem projekter

* Dybdeinterview med 19 projektmedarbejdere

*  Dybdeinterview med 14 deltagere (11 gravide/mgdre og 3 partnere)

\Jroxektafs\um‘“g’

Evaluerings-aktivitet m 2014 2015 m 2017
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NIRAS

Evalueringens fokus

Afseet i programteoriernes malsatninger om resultater pa kort sigt

Dakker projekternes forelgbige indsats indenfor de tre omrader
* Familie- og f@dselsforberedende tilbud

e Kommunikation med deltagerne

* Det tvaerfaglige og tveaersektorielle samarbejde

Desuden

*  Visitering af malgruppen

En erfarings- og laeringsorienteret analyse: Tveergaende resultater og
udfordringer, deltagere og medarbejdere har oplevet
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Visitering og deltagere
EN TVZARGAENDE MIDTVEJSSTATUS




NIRAS
Visitering og deltagere

Projekterne er kommet godt fra start

Alle projekter oplever, at de har opfyldt deres malsaetninger for antallet af
deltagere

Projekterne har flere deltagere end indberetningerne viser — nogen har ikke
registreret konsekvent og andre far fgrst kontakt efter fgdsel

Indberetningerne er et krav fra Sundhedsstyrelsen, og skal bruges i den
tveergdende slutevaluering

351 gravide er samlet set indberettet

* 43 % er der indberettet opfglgende data for (mere end én indberetning)

* 45 % har haft deres partner med til tilbuddene
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Visitering og deltagere

Tvaergaende leering og udfordringer

Det krzever et godt samarbejde pa tvaers at fa visiteringen til at kgre og veere
malrettet

| alle projekter er deltagerne en blandet skare — og det opleves udfordrende at
na de mest udsatte gravide

Tilbouddene er attraktive for alle — det er ikke sveert at finde deltagere, men i
hgjere grad at finde de helt rigtige deltagere

Fremadrettet fokus pa at na de mest udsatte med stgrst behov

*  Ved fgrste kontakt er der 36 % af de gravide som ikke ryger, drikker, har
vaegtproblemer, har et misbrug eller lider af psykisk sygdom

* Afden gruppe er 84 % over 21 ar og 67 % har en samboende partner
eller pargrende
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Familie- og
fodselsforberedende tilbud

TVARGAENDE RESULTATER OG UDFORDRINGER
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Malszetninger fra programteorien

Familie- og f@dselsforberedende tilbud

Projekterne har eksempelvis arbejdet med abne radgivningscaféer, gruppeforlgb
og tveerfaglige hjemmebesgg. Tveergaende er man godt pa vej mod at na de

forventede resultater pa kort sigt

Resultater kort sigt
(Midtvejs)

= Udvikle metoder til at motivere og
o fastholde gravide og partnere i
= tilbuddene

1k
3
_g,li Give den gravide mere viden om
fiﬂ foraeldrerollen (amning, pleje og omsorg)
éf? Pge og styrke den gravides netvaerk
2

@
% @ge den gravides viden om og evne til at
e navigere ift. offentlige tilbud

=
= @get omsorgskapacitet hos den gravide
E og tilknytningen til det ufgdte barn

Virkninger mellemlangt sigt
(Afslutning)

Forbedret sundhedsstilstand for
graviditetsudkommet

1
1
i Flere gravide kender, benytter og fastholdes |
1
Ii svangreomsorgens tilbud [

1

Marts 2015
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NIRAS

Resultater

Familie- og f@dselsforberedende tilbud

Gruppeforlgb med samvar og oplysning i
uformelle rammer

* Netvaerk med andre i samme bad — stgtte og
erfaringsudveksling

*  Anerkendelse fra professionelle og hinanden,
"de soler sig” — stgrre selvtillid i morrollen

*  Tryghed og fleksibel dagsorden — muligt at
tage de emner op, der presser sig pa

‘ ‘e bliver gode til at skubbe pé hinanden,
netveerket ggr, at det bliver nemmere at
navigere i denne her verden. (Medarbejder)

‘ ‘ Vi [ser] deres individuelle behov —

S I £hi q 2| vi karer ikke bare afsted med et slideshow.
amteSetgeavn arinakeens Spangsimd Dér taenker vi meget over vores metoder,

og svar og over, hvordan vi far dem i spil.
. Udfordringerne bliver synlige — information (Medarbejder)

og indsats kan malrettes

Tvaerfaglige hjemmebesgg med

A ; ‘ ‘et skabte ogsa en tryghed, at vi vidste,
jordemoder og sundhedsplejerske E -

at hun [sundhedsplejersken] kendte os.

1 Mindre overle\{ering og mere overlap - Efter jeg havde fadt, var det rigtig fint,
sammenhaeng i forlgbet fordi hendes f@rste bes@g var ikke hendes
*  Trygge rammer og tillidsskabelse — tidlig farste besgg, jo. (Mor)

imgdegaelse af udfordringer

Marts 2015
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Resultater

Familie- og f@dselsforberedende tilbud

Individuel radgivning med forskellige
fagligheder
*  Tveerfaglig bemanding — laering om alt fra

sundhed, privatgkonomi, foraeldrerollen,
parforhold m.m.

*  Udgangspunkt i den enkeltes situation og
behov — sikrer effektiv leering, der rykker

. Tale om det ufgdte barn — lettere at

forholde sig til situationen og knytte sig til

barnet

*  Tillid og fortrolighed — fglsomme emner
kan tages op og ggres mindre farlige

Radgivning om eksisterende tilbud

»  Enindgang for den gravide — giver overblik

over andre tilbud

*  Personlige henvisninger — giver mod pa at
opsgge andre tilbud

*  Flere forskellige behov understgttes —
mere overskud til foraeldreskab

‘ ‘wis man s@ger inde pa nettet, sa er alt jo

lysergdt. Dét med, at man st@tter op, og
er dben, og siger: “er det kun mig der har
de tanker?”. Dét med, at man er ikke
alene om de ting. (Mor)

‘ .‘..de er her, og de er ogsa klar til at

tale med én steder, hvor der ikke er
andre. De vil med glaede saette sig
ind her, hvor vi bare er to. (Mor)

‘ ‘J fik hun [medarbejder] mig ligesom

samlet op, og fik sat mig pa den rigtige
vej. Det g@r jo sd ogsd, at jeg star og skal
have et svar her pa torsdag, pa om jeg er
kommet ind pé skolen. (Mor)

Marts 2015
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Udfordringer

Familie- og f@dselsforberedende tilbud

Gruppeforigh ‘ ‘ruppekonsu/tationer? Sa tror jeg slet ikke
. Manglende socialt overskud i malgruppen jeg ville vaere kommet afsted. For mig, i den
gor det sveert at mgde op f@rste gang — situation, var det godt med individuelle
motivation og god modtagelse vigtig konsultationer. Jeg ville slet ikke kunne

*  Sociale aktiviteter kan virker afskraekkende rumme mange mennesker. (Mor)

pa psykisk og socialt sarbare — det er en
fordel at have eller finde én at fglges med

*  Stgrre grupper giver mindre rum til at se

: “et ker ikke, de skal d 10-
den enkelte og anerkende hinanden  padmalil & o

12 stykker — det er max, for ellers mister

*  Nybagte mgdre kan give gravide meget, processen fokus. Man holder op med at
men "fylder” ogsa meget i grupper veere vidner til hinanden, det bliver

fragmenter. Sadan er det jo, iseer ndr der

Indivicliel rédgivning 0gsa er bgrn. (Medarbejder)

*  Aftaler kan veere sveere at holde — vigtigt at
paminde og fglge op

Marts 2015
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Udfordringer

Familie- og f@dselsforberedende tilbud

Undervisning i sundhed ‘ 6
e kvinder, der er i projektet, de er bedst

*  Envejskommunikation kan opleves som en face-to-face, de har sé mange ting selv, at

stiv og belaerende kommunikationsform de kan simpelthen ikke modtage
. Tunge emner (overgreb, misbrug etc.) som undervisning. (Medarbejder)
overskrifter virker stigmatiserende og
afskraekker ‘ ﬁda vi skulle til at ggre det til virkelighed,
havde vi det sadan “hvem ville komme til
Tilbud for kommende og nybagte fadre sadan en Café Overgreb? ” (...) Det kan godt

veere, der ville komme et par stykker, men nok

r Andre rammer og anden tilgang ngdvendig ikke sG mange. Der sidder rigtig mange, der

for at favne feedre — behovet er der arbejder med det i det skjulte og i det
*  Mange gravide er singler eller i ustabile underbevidste. (Medarbejder)
forhold

‘ ‘vis der kunne vaere sadan en faedregruppe,
sd hvorfor ikke? Der er mange ting, jeg 0ogsa
gerne vil vide, bare sadan, at handtere
barnet. (Far)

Marts 2015
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Kommunikation

med deltagerne
TVZARGAENDE RESULTATER OG UDFORDRINGER
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Malszetninger fra programteorien

Indsatser for at styrke kommunikationen

Projekterne har fx arbejdet med SMS-pamindelser, facebookgrupper og brug af
videotolke. Tvaergdende er man godt pa vej mod at na de forventede resultater
pa kort sigt

Resultater kort sigt Virkninger mellemlangt sigt
(Midtvejs) (Afslutning)
Opsporing, kategorisering, P T -

. e O ]
identificering | Forbedret sundhedsstilstand for

. " :graviditetsudkommet
Afprgvning af utraditionel

kommunikationsform | | = Smmmmmmemmmemmm—m e m—mm—mm—mm— e

Gennem kvindens historie tilpasses !

1
tilbuddet (sammenhaeng) | Flere gravide kender, benytter og fastholdes |

I. .
i svangreomsorgens tilbud

| I

Handtere kulturelle og sproglige e e e e
udfordringer

LT i
Teet relation mellem borgere og I Udvikling af nye samarbejdsrelationer og |
sundhedsfagligt personale 1 faglige kompetencer pa tveers af sektorerne i

]

o —— - 4

Tilgeengelighed i radgivningstilbud

Marts 2015
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Resultater

Indsatser for at styrke kommunikationen

Ansigt-til-ansigt kontakt og ‘ ‘

relationsarbejde M det, der betyder rigtig meget er, at de far
den oplevelse af, at “de ser 0s”.

*  Fokus pa gennemgaende medarbejdere — (Medarbejder)

giver kontinuitet og taet relation

‘ ‘er, hvor man skaber en kontakt, det er i
mgdet. Det er jo lige meget, hvor meget

*  Teet relation — giver abenhed om
personlige udfordringer som muliggar

malrettet indsats nyt og moderne, man gerne vil have puttet

*  Ansigter pa systemet — fordomme indover det her. Det er jo den fysiske
nedbrydes og stgrre mod pé at bruge relation — det er mgdet, det er déer, hvor det
offentlige tilbud rykker, jo! (Medarbejder)

Fleksible traeffetider ift. radgivning, ‘ ‘igefor den gruppe, vi har o/

hjemmebesgg mv. som er sveer for systemet at fastholde, der

) A ) ) betyder dén fleksibilitet meget (...) de
Fleksible og abne tilbud uden bindende wasser bare ikke ind i det dér NN

tilmelding — naervaer og tilgaengelighed og Cy@nan lige ringe i dét tidsrugl
mulighed for at reagere pa akutte (Medarbejder)
udfordringer
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Resultater

Indsatser for at styrke kommunikationen

SMS’er eller Facebook til Isbende ‘ 6
kontakt et er nemmere at komme i kontakt med
dem pr. SMS, fordi jeg tror, det er en del af
*  Kontaktformer som malgruppen bruger til deres kultur. SMS, det er en del af deres
daglig — det er let at tage kontakt madde at kommunikere pd. (Medarbejder)

* Den personlige og uformelle tone —

deltagere fler sig set og veerdsat ‘ ‘.bare det dér med, at det sadan bliver lidt

1 Hurtig respons fra medarbejdere giver personligt, lige det, at hun [medarbejder]
naerveer — der er altid nogen at raekke ud tager sig tid til at skrive tilbage. Det sys jeg
efter er mega-rart, sa bliver det ikke sadan

noget “kom eller lade veere”, men mere
bare sadan, at de vil gerne have, at jeg

Opspgende kommunikation til e \or)

malgruppen

* Den personlige indsats i besgg, SMS’er og ‘ ‘...Vi karer ud til dem og ringer og siger: “Er

telefonopkald —motiverer de mest det okay, vi kommer om et kvarter?”. Og
udsatte til at deltage ndr de ikke kommer, s6 lader vi dem ikke
»  Andre deltageres historier via videoer og bare haenge. (Medarbejder)

facebook — afmystificerer tilbud og letter
rekruttering
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Udfordringer

Indsatser for at styrke kommunikationen

At fé fat i ‘de tungeste af de tunge' ‘ ‘der /Igger nog/e udfordr/nger/

visitationen — jeg har sadan en
fornemmelse af, at der ma vaere nogle flere
gravide (...) indenfor malgruppen.

. En fornemmelse af, at der er flere
udsatte “derude”, man ikke far fat i

*  Man har deltagere med, der ikke er (Medarbejder)
udsatte — kan tilfgre energi i ‘ ‘
grupPetllbud, SO kanogsg -..der er stor forskel pa, hvor mange
dominere

ressourcer de har. Hende den gode hun
kom med, fordi hun kendte nogen. Hun

At finde den rette balance ml. at byder vildt megetind, ndr hun er der, og de
andre fdr ogsG meget ud af det.
stotte og styrke (Medarbeider)
*  Den teette relation kan fgre til
afhaengighed fremfor styrkelse af

handlekompetencer ‘ ‘et skal vaere hjeelp til selvhjulpenhed. Det

er noget [navn pd medarbejder] hun gar
meget, hvor hun siger: “sd, her er nogen
adresse som du kan ringe til”, hvor jeg nok
mere sidder og ggr det for dem, men det er
helt klart en balance. (Medarbejder)
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Udfordringer

Indsatser for at styrke kommunikationen

Facebook ‘ 6
i har en facebookside, som ikke rigtig
*  Kraever Igbende vedligeholdelse for at fungerer. Den fungerer ikke, det er ligesom
veere levende og interessant sekretzeren, der skal ajourfdre den.

(Medarbejder)

SMS’er og telefonopkald

* Nogle af deltagerne skifter ofte nummer —

— , ‘ ﬁer er nogen, der er sveere at fa fat i, sa
kraever opspgende ansigt-til-ansigt

) har de skiftet nummer, og det er jo sa
opfglgning desvaerre ogsd dem, der har meget brug for
det, som er sveere at fa fat i. (Medarbejder)
* Tilgengeligheden kan skabe en
forventning om konstant tilgaengelighed,
der kan veaere sveer at opfylde

‘ ‘...so"l skal man lige finde ud af, hvad skal der

sta [i pjecerne] og hvilke billeder. Det voldte
os faktisk mange problemer. (Medarbejder)

Marts 2015 NIRAS — midtvejsevaluering af “Styrket indsats i svangreomsorgen for udsatte gravide”



NIRNS

Samarbejde pa tvaers af
fagligheder og sektorer

TVARGAENDE RESULTATER OG UDFORDRINGER
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Malszetninger fra programteorien

Indsatser for at styrke det tveerfaglige og -sektorielle samarbejde

Projekterne har eksempelvis arbejdet med tvaerfaglige hjemmebesgg, supervision
og netvaerksskabende temakonferencer. Tveergaende er man godt pa vej mod at
na de forventede resultater pa kort sigt:

Resultater kort sigt Virkninger mellemlangt sigt
(Midtvejs) (Afslutning)

Pget kendskab og tryghed Forbedret sundhedsstilstand for

graviditetsudkommet

Samstemmende information

]
. ° 1
Feelles faglig forstaelse | Flere gravide kender, benytter og fastholdes
1
:i svangreomsorgens tilbud
]

Fintmasket sikkerhedsnet

@
=
2
©
£
%
a
o
S
=
i
2

]
Udviklet og afprgvet model for ] - . .
tveerfaglig-/sektoriel :UdV|kI|ng af nye samarbejdsrelationer og
1
]
1

erfaringsudveksling og videndeling faglige kompetencer pa tvaers af sektorerne

Marts 2015
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NIRAS
Resultater

Indsatser for at styrke det tveerfaglige og -sektorielle samarbejde

Tvaerfaglig bemanding af tilbuddene ‘ 6
et giver dem noget sammenhaeng i

*  Tveerfaglige hjemmebesgg —bedre sammenhaeng 1 /ighet, at de kan se, at vi kender

og mere tryghed igennem forlgbet hinandens fagomréder og vi kender
«  Tveerfagligt samarbejde — muligt at komme hele hinanden, at de gdr fra en ting til en anden,
vejen rundt om den udsatte gravide der bliver en sammenhaeng og kontinuitet i

. 3 . det. (Medarbejder)
Inddragelse af socialfaglige medarbejdere 6 :

et er farste gang, jeg harer om en
socialradgiver, der er med til en mgdre-

gruppe — hun skal have ros, fordi hun

*  Inddragelse af socialradgivere og har veeret en hjzlp for mange hernede.
familiebehandlere — gor det sociale system mere (Mor)

tilgeengeligt og “menneskeligt”

*  Tackling af sociale udfordringer — den gravide kan
bedre fokusere pa svangreskabet

Koordinering og supervision pa tvaers ‘ ‘
...der har selvfglgelig veeret en masse
. Megder i projektgruppen — Igbende koordinering og mgdeaktivitet, imellem personalet. Det

overordnet tveerfaglig forstaelse er den dér udnyttelse af hinandens
e Supervision pa tveers — faglig udvikling via kompet(::ncer (--) Jeg synes vi haf U
udveksling af perspektiver pleret hinanden godt. (Medarbejder)

*  Kendskab til hinandens fagligheder — muligt at
aktivere alles kompetencer bedst muligt
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Resultater

Indsatser for at styrke det tveerfaglige/-sektorielle samarbejde

Netvaerksskabelse m. relevante aktgrer ‘ ‘
.vi har haft temadagene (...) folk gar

*  Netveaerksskabelse ift. kommune, region og begejstrede hjem, specielt fordi man moder

organisationer — Igfter henvisning pa tveers faggrupperne og far et ansigt pé, @

af sektorer, giver et fintmasket sikkerhedsnet  pegynder vi at kende hinanden. Og det gor
*  Ansigt-til-ansigt kommunikation ml. aktgrer —  det meget lettere at samarbejde.

lettere at henvise og muligggr personlige (Medarbejder)

henvisninger ‘ ﬁ
*  Temakonferencer/foredrag m. velkendte g tror, at det tveersektorielle samarbejde

specialister — kickstarter netveerksskabelsen dels genererer stgrre muligheder for

pa tvaers forskellige henvisningsmuligheder.

(Medarbejder)

Inddragelse af laeger

‘ ‘e bruger hende ogsa til spgrgsmal om alt
muligt, om samliv og praevention, og sa

e _ tager hun en snak med dem, og laver den 8
*  Styrker visiteringen — flere grupper af gravide ugers undersggelse (...) S de har set hende

tidligere i graviditeten mange gange, s6 hun bliver lidt ufarlig.
(Medarbejder)

* Laegefaglighed i projektet — Ipfter
eksempelvis praeventionsindsatsen
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Udfordringer

Indsatser for at styrke det tveerfaglige og -sektorielle samarbejde

Supervision og feelles sprog

*  Koordinering, planlaeegning og feelles mal,
der skaber grundlag for lzering

Koordinering pa tvaers

*  Regionale og kommunale journalsystemer
kolliderer — tager meget tid

Tvaerfaglige hjemmebesgg

*  Kan give ressourcesplid ml. faggrupper —
vigtigt at synligggre vaerdien opadtil

‘ ‘eg teenker ogsa, hvis man skulle gare
sadan noget en anden gang, sG kunne man
have startet med at snakke vaerdier — hvad
gaor vi i dén og dén situation. Det gg@r vi,
men det er ikke noget, vi har en
arbejdsgang omkring. (Medarbejder)

‘ ‘)et synes jeg har vaeret en gennemgdende
udfordring, med journalerne. Vi har tre-fire
journalsystemer inde over. (Medarbejder)

‘ Get er iseer nogen af dem, der har mange
bgrn, der naermest ikke har tid til at tage til
jordmor, og der er hiemmebes@g noget af
det, vi gerne ville ggre mere, men det er
selvfalgelig ogsa et ressourcesp@rgsmal.
(Medarbejder)

Marts 2015
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Udfordringer

Indsatser for at styrke det tveerfaglige og -sektorielle samarbejde

Netvaerksskabelse m. relevante aktgrer ‘ ‘
M det store problem er at fa dem ud igen.

* Narde gravide udsluses af projektet kan Og de taenker jo, hvor skal de sé gd hen {(...)
viderehenvisning og overlevering vaere Det er jo ikke bare et sted man kan veere,
udfordrende — der er ofte ikke er et der er én vaerdihorisont, det er ligesom, i

den forstand, et rigtig hjem. (...) Kan du
naevne et alternativt sted at komme? Jeg
kan ikke fa gje pa det. (Medarbejder)

opfglgende tilbud med samme
vedvarende og personlige kontakt

*  Synlighed opadtil i systemet er vigtig ift.
implementering og forankring

‘ ‘forhold til de praktiserende lzeger, der
halter det. Det er en rigtig stor udfordring

Inddragelse af praktiserende laeger s
at fa den faggruppe med. (Medarbejder)

* |kke en del af en organisation, som kan

strukturere et samarbejde — op til den ...jeg savner de praktiserende lzger. Fordi
enkelte leege de er jo en stor del af de gravide ogsd, de

* Tilknyttede leeger kan have sveert ved at ser jo de gf”Y’def typisk tre gange i /‘?bet af
. ! | deres graviditet (...) Og det er jo ogsd dem
finde deresirolle isamarbejdet der skal fglge de gravide pad leengere sigt.
*  Opleves som meget sveere at nd — (Medarbejder)
afsaetter ikke tid til at deltage
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Fem eksempler
INSPIRATION FRA HVERT PROJEKT




NIRAS

Aalborg

Personlig kontakt styrker tveerfagligt samarbejde

Personlige relationer

Opstartskonference med relevante aktgrer,
hvor man far sat ansigt pa hinanden

Fokus pa at opretholde den personlige
kontakt til andre faggrupper og
organisationer

Resultat

Bredt og aktivt netveerk af relevante
faggrupper
Der visiteres til tilbuddet fra mange steder

Der traekkes pa mange forskellige
fagligheder i gruppetilbuddet

Der kan henvises mere kvalificeret og
personligt til andre tilbud — vigtigt for de
gravides motivation

‘ ‘ét, jeg tror har virket allerbedst, det var, at vi

holdt et opstartssymposium, og inviterede alle
vi overhovedet kunne komme i tanke om. Den
dér made at invitere pa, det fungerede
simpelthen sa godt! Vi kom i kontakt med bade
private organisationer og helt hen til
fagspecialister indenfor ADHD. (...) alle gik
derfra den dag og viste, hvad Café Babystart er,
de vidste alle sammen, hvem vi var. Det var
nemt — og branding, der ville noget!
(Medarbejder)

‘4€n jeg vil bare lige sige, at noget af det, der
har veeret rigtig godt, det har vaeret at opleve,
hvordan vi kan supplere hinanden, sGdan
mange forskellige aktarer. Vi har prgvet,
sammen med Mgdrehjalpen, at lave et
aktiveringstilbud (...) dér er jo mulighed for at
lave noget rigtig godt, foreeldredannende dér.
Og hvordan skulle en sagsbehandler vide det.
Men det ved vi, og vi har netveaerket pd plads!
(Medarbejder)
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Bornholm

Gravide og nybagte mgdre styrker hinanden

‘ ‘/u fx har jeg faet nogle problemer med udslaet og
En styrkende feellesskabelse sd spurgte jeg de andre om, hvad kan man ggre,
*  Gravide og mgdre med forskellige og de fortalte om det; at man kunne kabe en
udfordringer deltager i samme gruppe creme og sadan. Der var der en stor Gbenhed. Det
er meget derfor jeg kommer heroppe, for at fd at

*  L@s og uformel strukturering i
vide, at jeg er ikke er alene. (Gravid)

grupperne, hvor kvinderne selv bringer

emner pa banen ‘
™ det er ofte noget, der udspringer af, at nogen

pipper om noget, sa griber vi den! Vi har jo ganske
Resultat vist et program, men det er ikke sadan, at det lige

»  Unge gravide og fgrstegangsfgdende skal vaere det. (Medarbejder)

oplever en tryghed ved at spejle sig i de
mere erfarne — far bekraeftet, at deres
tanker og tvivl er normale

eet har virkelig gjort meget (...) her har der veeret
nogle andre at kigge pd — sadan, hvis hun ggr det

. sadan her, sd kan jeg jo ogsd gare sddan. (Mor)
*  Nybagte mgdre far styrket deres

selvtillid ved at dele erfaringer ud ‘ ‘g taenkte lige i starten ”er det noget for mig, kan

jeg blive en del af den her gruppe”. Sa jeg havde
mine forbehold (...) ogsa fordi skolemaessigt har
jeg haft svaert ved at komme ind i den dér gruppe.
Men jeg synes, de tog rigtig godt imod mig, det var
skide hyggeligt, allerede fra farste gang. (Gravid)
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Hjorring

Visitering gennem systematisk brug af screeningsvaerktgj

Bred og tidlig visitering

En interviewguide som ‘ ‘)et er den [interviewguiden], der danner
screeningsvaerktgj baggrund for det hele. Uden den, s havde vi
ikke “Kom godt i gang”. Uden den, sa ville vi ikke

Udsathed defineres i interviewguiden
finde dem [de udsatte gravide]. (Medarbejder)

Der spgrges ind til ressourcer,
relationer og tilknytning i bade fortid,

nutid og fremtid 6
et her med helt konkret at snakke om den her

17-ugers samtale, om hvordan griber vi det an.
Vi er blevet meget bevidste om, hvad vi skal.
(Medarbejder)

Guiden bruges konsekvent ved 17-ugers
samtalen med jordemoder

Resultat

Systematisk og effektiv visitering til
tilbuddene

De gravide opspores bredt og tidligt

Klare parametre for hvem, der visiteres
til projektet
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Norrebro

Styrkelse af handlekompetencer gennem kommunikation

Oplgftende kommunikation

*  Brug af narrative metoder i
kommunikation med de gravide — fokus
pa ressourcer, fremfor pa risici

* Synligggrelse og aktivering af de gravides
netvaerk

e  Supervision med narrativ psykolog

Resultat

*  Deltagere opnar stgrre handlekraft og
selvtillid i deres foreeldreskab

*  Medarbejderne har et flles sprog, der
understgtter videndeling pa tvaers

‘ ‘/!en vi taler lidt om det dér med at veere ramt af

noget sarbarhed, at man i en periode af sit liv
kan veere ramt, som jeg synes g@r en stor forskel,
for vi har ogsa klart madt nogle udfordringer
med nogle, der faler sig stigmatiserede.
(Medarbejder)

‘ "s a good project, | learned a lot from them. |

normally get the feeling, that | don’t know how
white people will see me, and worry, and of
course | think: “How is it going to work out?”.
But it was different here. They’re doing so good.
(Mor)

‘ ‘)g sa@ havde vi ogsd ret tidliget besgg af en

sundhedsplejerske, hun var rigtig god til at skabe
et rum mellem mig og Karl (...) hvor vi fik talt om
vores familier og om nogle vigtige ting i forhold
til, hvordan vi gerne ville veere foraeldre. (Mor)
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Odense

Fastholdelse og motivering af en malgruppe, der er svaer at na

En opsggende indsats

b Opsggende besgg ved manglende ‘ aogen af dem skal vi naermest treekke herned!

(Medarbejder)
respons
) Ringer til deltageor == QHSECligr 1ol ‘ ‘\/t det vi gar, fordi vi er fysisk teet pa dem, det
. Hjemmebesgg pa skeeve tidspunkter stdr jo ikke her. Ndr vi karer ud til dem og ringer
. Lebende og personbaren kontakt og siger: "Er det okay, at vi kommer om et
gennem SMS’er kvarter?”. Nar de ikke kommer, sa lader vi dem

ikke bare heenge. Og vi viser dem ogsa stedet,
ndr de er til konsultation. (Medarbejder)

Resultat

*  Flere gravide motiveres til at komme ud ‘ ﬁet var faktisk min jordemoder, der sendte mig
af dgren og mgde op herned. De kom pG hjemmebesag. Farste gang,

»  Der skabes tillid og det bliver lettere at jeg kom her, teenkte jeg: “Det skal gentages”.
tage fglsomme emner op Jeg sagde ja, fordi normalt kommer jeg ikke sa

meget ud med hende [barnet]. (Mor)
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Pa vej mod malet

FORTSZAT MED EN DEDIKERET INDSATS OG VAR
OPMZERKSOM PA...




NIRAS

Fokus frem mod projektets slut

- det handler om udsatte gravide

* Tilouddene om ekstra stgtte i graviditeten er attraktive for alle — flere steder
glider fokus over pa mindre udsatte grupper og mgdre

— vigtigt for forankring og viderefgrelse

* For at fa de gode erfaringer med videre er det vigtigt at planleegge og
dokumentere, hvad der bidrager til at I¢fte den gravide og barnets sundhed
samt hvorfor og hvordan virker det

* Det er et krav fra Sundhedsstyrelsen og skal danne grundlag for tveergaende
perspektiver pa graviditetsudkommet
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