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Resumé

Familiecentret i Randers har de sidste syv ar arbejdet systematisk med at koble styring
og ledelse bedre til deres udvikling af professionel praksis i arbejdet med udsatte bgrn og
familier. Man har fra ledelsens side gnsket at udvikle et styringsredskab til understgttelse
af medarbejdernes arbejde med udsatte bgrn og unge, som i hgjere grad er forankret i
byens lokale forudsaetninger for socialt arbejde, fremfor i generelle, abstrakte politisk-
administrative retningslinjer for korrekt indsatsdokumentation. I naerveerende pixiudgave
af den overordnede rapport, kan du laese om forudsaetninger og baggrunde for at koble
styring og ledelse til udvikling af professionel praksis i Familiecentret i Randers, samt fa
overblik over de centrale analyser af hvordan det gik de bgrn, som blev afsluttet fra
Familiecentret i 2018. I forhold til at koble styring og ledelse med udvikling af
professionel praksis, viser rapporten, at systematisk individbaseret viden om sagsforlgb
kan give ledelsen mere nuancerede styrings- og ledelsesbetingelser for at udvikle
organisationens professionelle kapacitet end via traditionel politisk-administrativ
malstyring. Rapporten viser, hvad og hvor meget, der er beskrevet omkring bgrn og
familier, herunder hvilke dele af dokumentationsfladen, som ser ud til at give saerlig god
viden om sagsforlgb og hvilke, der ser ud til at bidrage i mindre vaesentlig grad. Saerligt
tre forhold ggr sig gaeldende for indsatseffekt: indsatsvarighed, boligsociale forhold og

professionel alliance.

Fglgende er en pixiudgave af den samlede analyserapport, der er udarbejdet som et
internt arbejdsredskab for Familiecentret i Randers. Neervaerende pixiudgave fremstiller
sdledes de vaesentligste resultater pd en made, sa det ikke er muligt at identificere

individuelle forhold i Familiecentret.

Du er velkommen til at henvende dig til propublic@propublic.dk eller Familicentret i

Randers med eventuelle spgrgsmal.

God lzeselyst!
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Bedre kobling af styring, ledelse og udvikling af
fagprofessionel praksis

I fordret 2017 ivaerksatte Familiecentret i Randers en undersggelse af deres
dokumentationsveje med henblik pd at kvalitetssikre et bedre samarbejde mellem
myndighed, udfgreomrddet og de bgrn og familier, der modtager stgtte og behandling fra

Familiecentret.

Baggrunden for undersggelsen var en ledelsesmaessig opmaerksomhed pé, hvorvidt
familieomrddets dokumentationsveje, rutiner og praksis i tilstraekkelig grad understgttede
og afspejlede det arbejde med bgrn og familier, der fandt sted. Derudover var der et
ledelsesmaessigt gnske om at forbedre medarbejdernes muligheder for at prioritere
indsatsarbejdet i overensstemmelse med bgrn og familiers konkrete problemer, frem for
alene i overensstemmelse med administrative standarder for god dokumentationspraksis.
Endelig var der et gnske om at fa et mere praecist ledelsesoverblik over effekten og
kvaliteten af det arbejde, der udfgres i Familiecentret.

Forudsaetningen for at kunne omszette disse undersggelsesspargsmal til konkrete
analyser var et mangedrigt koncentreret arbejde med procesdokumentation og
skriftlighed i udfgreomrddet, herunder et omfattende forlgb med at organisere
dokumentationsarbejdet pa en feelles IT-platform, udviklet specifikt til specialiseret
socialpaedagogisk indsatsarbejde (Dagbogsprogrammet, SOFUS). Tilbage i 2017 var
Familiecentret sdledes i en unik situation: Det havde efterhdnden etableret gode skriftlige
dokumentationsrutiner blandt medarbejdere og ledere, et fagsystem til at opbevare bade
standarddokumentation og individspecifikke beskrivelser af sagsforlgb samt en ledelse,
som prioriterede indsatsudvikling med afsaet i centrets egen viden og praksis frem for i

implementering af udefrakommende dokumentationsredskaber.

Alligevel var Familiecentret ikke helt i mal: Man var gdet fra at arbejde med en
fagprofessionel udfordring omkring "tavs viden”, dvs. hvor hver enkelt medarbejder
sidder inde med unik borgerviden, til at opbevare selvsamme viden i et digitalt
fagsystem. Et naturligt naeste skridt blev derfor at udnytte denne eksisterende viden til at
skabe overblik og forstaelse for hvilke omstaendigheder, indsatsforlgb og situationer, der
havde kendetegnet arbejdet med de bgrn og familier, der kom i mal, sdvel som arbejdet
med de bgrn og familier, der ikke kom i mél. Sagsmaterialet blev klassificeret og
systematisk indholdskodet i et tekstanalyseprogram (NVivo). Programmet og metoden
bruges til effektsporing og til at identificere hvilke sagsforlgb, der repraesenterer typiske
og ikke-typiske forlgb, herunder hvilke egenskaber og forhold, der er unikke for de
enkelte sagsforlgb og hvilke der gar pa tvaers.
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Dokumentations- og analysegrundlag

Rapporten handler om den gruppe af b@rn og familier, der blev afsluttet i 2018.
Dokumentationsgrundlaget for analysen bestdr af bevillinger, handleplaner, bgrnefaglige
undersggelser, underretninger, mailkorrespondancer, myndighedsafggrelser, herunder
laegejournaler, udredninger, statusrapporter og udskrivningsrapporter. Derudover bestar
dokumentationsgrundlaget af dagbogsnotater, som bliver systematisk udarbejdet af
familiekonsulenter og familiestgtter, der mgder bgrn og familier under de forskellige
indsatser og som beskriver, hvad der kendetegner mgdet i forhold til en raekke faelles
opmaerksomhedspunkter. Disse opmaerksomhedspunkter er bestemt af ledere og
medarbejdere og er udtryk for den viden og praksis, der strukturerer indsatsarbejdet. De
indbefatter beskrivelser af barnets personlighed, foraeldrenes personlighed,
samvaersrelationer, fritidsforhold og venskaber, evnen til at se barnets behov,
familieforhold, netvaerk, skole og daginstitution, sundhedsforhold, uddannelse og
beskeeftigelse, udvikling og adfaerd, samt generelle forhold, der bruges til at beskrive
forhold, som ikke kan rummes inden for de tematisk bestemte opmaerksomhedspunkter.
Alle disse informationer opbevares pa en falles IT-platform (Dagbogsprogrammet), som
medarbejderne er forpligtet til at organisere sine dagbogsnotater p& sammen med de
gvrige dokumentationer.

I Familiecentret er der forskellige fagprofessionelle grupper, som arbejder sammen i de ni
forskellige indsatsteams. Grupperne taeller psykologer, psedagoger og social- og
sundhedsassistenter. Det er praksis, at der er forskel mellem hvilke medarbejdergrupper
og til en vis grad ogsa hvilke indsatsteams, der skal dokumentere hvad og hvor meget
om indsatsforlgbet. Sdledes har psykologerne qua deres profession en
journaliseringspligt, som hverken paedagogerne eller social- og sundhedsassistenterne
har, ligesom sidstnaevnte ikke har pligt til at gennemfgre dagbogsnoter pa
"strukturarbejde”, dvs. hjemmebesg@g, der har en praktisk og gentagende karakter.
Familiestgtterne (som hovedsagelig bestér af fagprofessionelle social- og
sundhedsassistenter) dokumenterer sdledes alene afvigelser fra de rutiner, der er aftalt,
ligesom de sjeeldent er pennefgrere pd de afsluttende ICS-rapporter. Det betyder i
praksis, at den gennemfgrte dokumentation afspejler en vis grad af arbejdsdeling mellem
medarbejderne.

Rapporten viser, at naesten halvdelen af de sager (18/41), hvor der var
bevillingsinformation, er afsluttet pa baggrund af én bevilling, mens resten blev afsluttet
pa baggrund af et bevillingsantal mellem to og 11, heraf var de 15 indsatser gennemfart
pa baggrund af mere end fire bevillinger. Det giver muligvis anledning til at kigge pa
hensigtsmaessigheden af korte bevillingsperioder overfor laengere bevillingsperioder, idet
det kraever administrative kreefter at udstede og forlaenge bevillinger. Hvis man séledes
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kigger pd, hvor mange bevillinger, der er givet i et sagsforlgb, og hvor lang tid barnet
eller familien har vaeret indskrevet, sd kan man se et sammenfald, der maske tegner et

mgnster.

Tabel 1: Sammenfald mellem indskrivningstid og bevillingstyngde
Indskrivningstid i manedsintervaller

0-6 07-12 13-18 19-24 >24  Total
1 8 4 3 1 2 18
5 2 1 1 1 2 1 6
g 3 0 0 0 2 0 2
S 4 1 0 1 0 2 4
2 5 0 0 0 0 4 4
g 6 0 0 0 2 1 3
< 7 0 0 0 0 2 2
8 0 0 1 0 0 1
11 0 0 0 0 1 1
Total 10 5 6 7 13 41

Celleindhold: Afsluttede sager fordelt pd indskrivningstid og bevillingstyngde. Der summeres op til 41, som var det antal afsluttede sager,
hvortil der var vedhaeftet bevilling(er) pa sagen.

15 ud af de 18 afsluttede sager har en indskrivningstid pd mindre end halvandet ar,
mens alle sager (med undtagelse af én sag, hvor der var otte bevillinger tilknyttet) med
mere end fem bevillinger havde en indskrivningstid pa mere end halvandet ar. Der er
sdledes et sammenfald, men spgrgsmalet er naturligvis, hvad det betyder? Hvilke
problemstillinger og problemgrader havde bgrnene og familierne, da de blev indskrevet i
Familiecentret og hvordan gik det dem? Rapporten undersgger spgrgsmalene ved hjzelp
af effektsporing som metode.

Hvordan gik det bgrn og familier fra Familiecentret i
20187

Rapportens analyser fremtiller konkrete udfald af problemer, situationer og effekter ved
at klassificere og indholdskode tilgaengelige effektvurderinger. Herefter spores hvilke
begivenheder, problemer, egenskaber og indsatser, der er gaet forud for disse
effektvurderinger, og ikke mindst hvilke refleksioner, overvejelser og valg de pagaeldende
medarbejdere har beskrevet igennem de enkelte indsatsforlgb. En effektsporingsanalyse
bruger "backward-mapping” og dvs. den starter ved effektbeskrivelsen i den afsluttende
udskrivningsrapport, fortseetter til indsatsforlgbet og slutter ved selve indskrivningen
(Elmore 1979: 605). Det er en metode, der forudseetter tilstreekkelig med relevant
information om et problem eller et udfald. Det er sjeeldent muligt at gennemfgre
systematisk effektsporing pd grund af manglende kontekstviden, manglende indsatsviden
og utilstraekkelige problem- og effektbeskrivelser, men takket veere det unikke

dokumentationsgrundlag, som Familiecentrets medarbejdere har gennemfart, er det i
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dette tilfaelde muligt, og denne metode vaelges fremfor mere konventionelle statistiske
regressionsmetoder, der ikke kan handtere uspecificerede kontekstfaktorer.

Effektsporing i konkrete sagsforlgb

Familiecentret er organiseret i ni forskellige indsatsteams: Dagbehandlingsforlgb, Dagn,
Familier massiv, Familier samtaleforlgb, Flygtninge, Sandplay, Stgttet samveer,
Terapeutiske forlgb og Understgttende indsats. Vi s3 hvilke dokumentationer, der var til
radighed pd sagerne i de enkelte indsatsteams, ligesom de vaesentligste forskelle og
ligheder mellem indsatsernes typer af sager og indsatsforlgb blev beskrevet. I det daglige
arbejde med bgrn og familier arbejder medarbejderne tre forskellige steder: Hjemme hos
familierne, pd Dagnafdelingen og i Familiecentrets hovedsaede. Ud af de ni indsatsteams,
er det dog alene Dggn, hvor indsats, arbejdssted og familiernes (midlertidige) hjem er
sammenfaldende. I de gvrige otte indsatsteams arbejdes der ud fra hovedsaedet og i
familiernes hjem. Selvom der er forskellige rammer for arbejdssteder og indsatsteams, s&
er samtlige medarbejdere forpligtet pd at opsummere arbejdet i sagsforlgb og vurdere
udviklingen i forlgbet og effekten af indsatsen for bgrn og familier i en afsluttende
udskrivningsrapport, typisk i en ICS-skabelon.

Rapporten fokuserer pa forskelle og ligheder mellem de forskellige indsatsteams, og
analyserer forskelle og ligheder mellem de afsluttede, individuelle sagsforlgb. Den fgrste
analyse handler om at fremdrage de vaesentligste dimensioner i medarbejdernes
afsluttende rapporter med henblik pd at kunne klassificere effekten af indsatsforlgbene.
Klassifikationen anvendes til at udvaelge konkrete sager, der vil blive kortlagt og
analyseret, og bruges til at kigge pa tvaers af samtlige sager for at spore tvaergdende
drsager til indsatseffekt.

Analysen identificerer tre effektdimensioner i materialet, der beskriver hvorvidt barnet
eller foraelderen er kommet helt (kan klare sig helt uden hjzelp fra Familiecentret), delvist
(har profiteret af indsats, men kan ikke klare sig helt uden hjzelp fra Familiecentret) eller
ikke i mal (har ikke profiteret i tilstraekkelig grad af indsats til at kunne klare sig uden
hjeelp fra Familiecentret).

Tabel 2: Effektvurderinger i udskrivningsrapporter

Effektvurderinger
I mal 7
Pa vej 6
Ikke i mal 10
Bgrn og familier i alt: 23

Celleindhold: Afsluttede sager, der blev effektvurderet som i mal”, “pd vej”, eller “ikke i mdl” i en udskrivningsrapport. Det samlede antal
(23) afspejler antallet af tilgeengelige udskrivningsrapporter som er lavere end det samlede antal afsluttede bgrn og familier (63).
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Udover at klassificere de tilgaengelige effektvurderinger og dagbogsnotater, blev der ogsa
gennemfgrt en indledende klassifikation af de problemstillinger og problemgrader, som
fremgik af bevillinger og handleplaner for bgrn og familier ved indskrivning. I forhold til
at klassificere typer af problemstillinger identificeres nogle overordnede
problemkategorier, som var brede og udtgmmende i forhold til at kunne anvendes pa
samtlige sagsforlgb. I samarbejde med Familiecentrets ledere og medarbejdere, blev der
identificeret problemkategorier med fokus pa henholdsvis foraeldreproblemer og
barneproblemer. Fglgende overordnede problemkategorier blev identificeret:
Forezeldreproblem med at strukturere en rimelig hverdag for barn/bgrn blev klassificeret
som “foraeldrestruktur”, Foraeldreproblem med at handle og veere sammen med
barn/bgrn pd en passende made blev klassificeret som "foraeldreregulering”,
Foreeldreproblem med at styre fysisk, verbal eller social vold i neerheden af barn/familier
blev klassificeret som “foraeldrekonflikt”, Barneproblem med daglige rutiner og struktur
blev klassificeret som "barnestruktur”, Barneproblem med at handle og vaere sammen
med andre pa en passende méade blev klassificeret som "barneregulering”, Barneproblem
med fysisk, verbal eller social udadreagerende adfaerd blev klassificeret som
"barnekonflikt”.

I forhold til at klassificere problemstillingernes svaerhedsgrad var det igen
hensigtsmaessigt at identificere nogle brede og udtemmende kriterier til (pd rimelig vis)
at kunne gradbestemme samtlige problemstillinger. Igen er dette en substantiel og
fagspecifik klassifikation, hvis kriterier blev udledt pd baggrund af input og vurderinger
fra Familiecentrets ledere og medarbejdere. Samtlige problemstillinger blev
gradsklassificeret efter fglgende kriterier: Problemstilling, der kraever stgtte til at
opretholde almen livsfgrelse blev klassificeret som “Let”, Problemstilling, der beskriver
familiesituationer i krise blev klassificeret som "Mellem”, Problemstilling, der beskriver

familiesituationer i fare blev klassificeret som "Sveer.

Udover problemstilling og problemgrad viser rapporten ogsd, hvilke teette netvaerk
bgrnene og familierne har omkring sig til daglig og i Igbet af indsatsarbejdet. Idet ingen
indsats kan ses isoleret fra den tid og det rum, som bgrnene og familierne lever i, kan
det f.eks. vaere vaesentligt, om en nybagt mor lever et isoleret liv uden steerke
stgttepersoner i sit netvaerk, eller om et indskrevet barn lever i en kontekst med mange
sgskende, egne og sammenbragte med maske op til flere foraeldrepar og
bedsteforaeldrepar.

Rapporten viser at de afsluttede bgrn og familier indskrives med forskellige
problemstillinger og fordeler sig pa Familiecentrets ni forskellige indsatsteams. Der kan
ikke spores en umiddelbar systematik imellem karaktertraek ved sagsforlgbene, bgrns og
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familiers baggrundskendetegn og effektvurderingerne. Blandt de sagsforlgb, som blev
effektvurderet som "i mal”, viser rapporten, at der er tale om bade piger, drenge og
mgdre, som blev indskrevet med forskellige problemgrader, men alle med
foraeldrekompetenceudfordringer. De var indskrevet omtrent lige laenge. Alle har et
familienetveerk, dog med varierende styrke, ligesom antallet af kontaktpersoner i

Familiecentret varierer mellem to og fire.

Blandt de sagsforlgb, som blev effektvurderet som veerende "pa vej”, er der forskelle i
problemgrad og problemstilling, ligesom varigheden af deres indskrivning er forskellig.
Familienetvaerket hos de der er "pa vej” er dog beskrevet som vaerende lidt darligere,
hvilket antyder, at de er stillet lidt svagere end de, der kom i mal, ligesom de er tilknyttet
lidt feerre kontaktpersoner i Familiecentret end de, der kom i mal.

Lidt under halvdelen vurderes til ikke at vaere kommet i mél. Det, der umiddelbart
adskiller gruppen af sagsforlgb, der ikke kom i mal, er, at der typisk er tale om bgrn og

familier med svaere problemgrader.

Tabel 3: Problemgrad, indsats og effekt

Indsats Dagbehandlingsforlgb Dggn Familier Familier Understgt- Flygtninge
Samtale- Massiv tende Indsats
forlgb

Problem- Let Mellem Sveer Let Sveer Mellem Let Sveer Let Melle Mellem Sveer Ialt
grad m

I mél 2 0 1 2 0 1 1 0 0 0 0 7
P4 vej 1 2 2 0 1 0 0 0 0 0 0 0 6
Ikke i mal 0 2 3 0 1 e o 0 1 1 0 1 10
Total 3 4 5 1 4 1 1 1 1 1 0 1 23

Celleindhold: Afsluttede sager fordelt p& indsats, effekt og problemgrad.

Tabel 3 viser sagsforlgbenes problemgrad ved indskrivning, hvilken indsats de fik og
hvordan det gik dem i forhold til malopfyldelse. Idet der er sa f& sager at sammenligne,
er det sveert at vurdere om fordelingen indikerer et mgnster eller om det alene giver
mening at kigge pa de enkelte sagsforlgb individuelt. Rapporten zoomer ind pa hvilke
opmaerksomhedspunkter, der er blevet brugt til at beskrive forlgbene med og
sammenligner disse med hvilke problemgrader, bgrnene og familierne havde, da de
startede, og med den malopndelse, de blev udskrevet med til sidst. Rapporten viser, at
det iszer er de barn og familier, der har svaere problemer, som ogsa beskrives mest
intensivt i dagbogsnotaterne. Det geelder bade for de bgrn og familier, som
Familiecentret udskriver som veerende i mal, ligesom det geelder de sager, der vurderes
at veere pad vej og endelig ogsa for den gruppe af bgrn og familier, som man ikke nér i
mal med. Det tyder p3, at man som medarbejder i Familiecentret ikke forsgger at bruge
sd lidt tid som muligt pa de “svaere” sager, men derimod arbejder mest intensivt med

disse.
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I effektsporingsanalysen er samtlige dagbogsnotater gennemlaest og kodet med de
kategorier og temaer, som bruges af medarbejderne i dagbogsnoterne. Rapporten
fremstiller fgrst en kondenseret beskrivelse af konkrete sagsforlgb, som det kommer til
udtryk i dagbogsnotaterne og herefter beskrives hvilke overordnede temaer, der er
daekkende for de vaesentligste forhold i de enkelte sagsforlgb og hvilke, der ogsa gar sig
geeldende i andre sagsforlgb. I naervaerende pixiudgave formidles alene de overordnede
tvaergdende sammenhaenge mellem problemgrad, problemstilling, indsatsforlgb og
effektvurdering.

Hvad virkede pé tvaers af effektvurderede sagsforlgb?

Hvis man kigger pa tveers af sagsforlgb, hvor udfaldet af ICS-statusrapporterne er forsggt
forklaret ved at spore de episoder, begivenheder og opmaerksomhedspunkter, som
familiekonsulenterne beskriver i deres daglige indsatsarbejde med bgrnene og familierne,
sa er der fire forhold, der pa forskellig vis ser ud til at have gjort en forskel i
indsatsarbejdet og for familierne. De fgrste to forhold handler om familiernes social-
spatiale forhold eller hvad man mere mundret kan kalde for deres gkonomiske situation
og deres boligsituation. Her er tale om forhold, som pd mange mader er uden for
Familiecenterets kompetenceomrdde, og derfor er det forhold, der ma forstds som
rammer for indsatsarbejdet og ikke elementer i familiernes liv, som familiekonsulenterne
for alvor kan pdvirke. Hvor Familiecenteret kan "tilfgre” familierne terapeutiske og social-
psykologiske ressourcer, sa er dette ikke tilfeeldet for de gkonomiske ressourcer. Det
samme geelder til en vis grad boligressourcer, om end der her bliver arbejdet med
rammerne f.eks. via stgtte til boligskift, ansggning om boligstgtte og hjeelp til flytning.
Der er ogsd en stgrre mulighed for at arbejde med boligrammer i indsatsen pd Dggn end
med de gkonomiske rammer. Her s3 vi i flere sagssammenhaenge, hvordan boligrammen
pad Dggn kan opleves svaer for familierne at vaere i. Det kan naturligvis vaere en reaktion
pa det forandringsarbejde, der sker i indsatsen og kan, som alt andet forandringsarbejde,
opleves bade hardt og kraevende. Alligevel kan det ikke afvises, at det ogsd haenger
sammen med de konkrete boligforhold pa Dggn. Der er ikke pa samme mdde mulighed
for familierne i perioder/gjeblikke at traekke sig fra indsatsarbejdet og slappe af, som der
er, ndr en familie er i f.eks. Dagbehandlingsforlgb, ligesom Dggns rammer kan siges at
vaere "unaturlige” for familierne, hvis egne boligrammer og gkonomiske rammer langt fra

ligner de forhold, de bor under pd Dagn og derfor i sig selv kan modvirke indsatseffekt.

De sidste to forhold, der gér igen pa tvaers af sagsforlgb er henholdsvis “samspil og
alliance” samt "tid”. I modsazetning til gkonomi og bolig er disse faktorer mere fleksible i
den forstand, at Familieafdelingen og Familiecentret har kompetencen til at eendre ved
disse forhold. Alliancen og samspillet med isaer foraeldrene til bgrnene vedrgrer tillid og
troveerdighed imellem familiekonsulenterne og familierne i Igbet af indsatsen.

Effektsporingsanalysen viser, at alliance og samspil nogle gange var god og staerk, men
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0gsd at de mange gange aendrede sig i forlgbet med betydning for familiernes
selvarbejde i indsatsen og for deres lyst, vilje og evne til at skabe de forandringer, der
blev vurderet ngdvendige. Idet alliancen er en del af det relationelle indsatsarbejde - og
kan skifte karakter undervejs i et forlgb mellem familiekonsulent og familie - blev det
tydeligt at se, hvorndr konkrete episoder fgrte til brud i alliancen og hvilke implikationer,
det sd ud til at fa for indsatsarbejdets udfald.

Det samme kan pd mange mader siges at gare sig geeldende for den lidt mere abstrakte
faktor "tid”. Tiden i indsatserne kan anskues objektivt som den tid indsatsten varer (den
tid bgrn og familier er indskrevet), men ofte er tid en relationel stgrrelse, hvis betydning
ma ses i sammenhaeng med bade den udvikling, der finder sted i familiernes liv, nar
"tiden gar” (f.eks. gar tiden en forskel pd livet med nyfadte, idet der sker store
udviklinger og forandringer i plejebehovet henover de fgrste mdneder) og den tid, der er
til indsatsarbejdet. Igen mé dette ogsa ses i forhold til, hvor og hvorndr i familiernes liv
indsatsen finder sted, far man kan forstd betydningen af tid. Foregdr indsatsen pa et
opholdssted, da bruges tiden meget intensivt og fylder relativt mere end hvis indsatsen
foregdr i hjemmet, hvor interaktionen mellem familiekonsulent og familie udger en

forholdsvis lille del af familielivets samlede tid.

Hvis man sammenholder sagsforlgbene i forhold til de fire faktorer, sa er det et
kendetegn, at samtlige familier lever med sparsomme gkonomiske ressourcer, ligesom
boligrammer spiller en rolle for indsatsarbejdet, enten fordi en mor til tvillinger ikke kan
udfylde rollen som enlig mor i en lejlighed uden mulighed for at vaske tgj eller aflevere
bgrnene i daginstitution, eller fordi egne boligrammer og boligrammerne pa Dggn er sd
forskellige, at det kan medvirke til fremmedggrelse af familierne i indsatsarbejdet. I
forhold til de to mere fleksible faktorer “alliance” og "tid”, s& tegner der sig et mgnster pad
tveers af sagsforlgbene.

Tabel 4: Indskrivningstid, professionel alliance og mélopndelse

Alliance
Positiv Negativ
()]
-
h @ I MAL PA VEJ
(7]
& &
g
E 3
2 g
E @ PA VEJ IKKE T MAL
- 2
2

Celleindhold: Effektsporede sagsforlgb i dagbogsnoter.
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I tabel 4 fremstilles de tvaergdende sammenhaenge mellem ”indskrivningstid” og
"alliane”. Rapporten viser hvordan sagsforlgb blev klassificeret i forhold til, om der
overvejende var en positiv eller en negativ alliance mellem Familiekonsulent og familie og
hvorvidt indskrivningstiden blev vurderet som passende. I de sagsforlgb, der ender med
fuld malopndelse er det tydeligt, hvordan samspillet mellem foraeldre og familiekonsulent
bliver en medvirkende drsag til, at der sker den gnskede forandring hos foreeldre og
dermed ogsa i samvaeret med bgrnene. Betydningen af alliance bliver tydelig, ndr der
beskrives brud, der farst fordrsager en klar tilbagegang i forandringsarbejdet, hvorefter
det kan lykkes Familiekonsulenten at genskabe alliancen og stgtte foraeldrene derhen,
hvor forandringen lykkes. Den samme mekanisme ggr sig gaeldende med modsat fortegn
i sagsforlgb, der ender med manglende malopnaelse. Fra disse sagsforlgb kan man lzere,
at den positive alliance mellem familiekonsulent og mor ikke er en "one size fits all”
faktor. Samspillet mellem familiekonsulent og foraeldre kan veere godt med en generel
positiv alliance, men hvis indskrivningstiden vurderes som vaerende upassende (for kort
eller for lang), sd kan "indskrivningstid” blive en medvirkende &rsag til at mange gode
takter i indsatsarbejdet afbrydes. Rapporten viser at flere sagsforlgb er karakteriseret ved
upassende indskrivningstider. I et sagsforlgb ser det ud til, at prioriteringen af tid pd
Dggn og Dagbehandlingsforlgb ikke passer til de behov, der beskrives af
familiekonsulenten (for kort tid pd Dggn og for lang tid i Dagbehandling samtidig med, at
sagen afsluttes brat pd et tidspunkt, hvor det vurderes at ga darligt i familien). I et andet
sagsforlgb fremstilles tiden p& Dagn som for lang samtidig med, at indskrivningstiden
vurderes at have veeret for kort. Igen ser det ud til, at tid fletter sig sammen med sted
og altsa ikke kan fortolkes som et objektivt og neutralt mél, hvilket ogsa bekraeftes i

tabel 5, som fremstiller sammenfald mellem indskrivningstid og malopnéelse.

Tabel 5: Indskrivningstid og mdlopndelse
Indskrivningstid i mdnedsintervaller

0-6 7-12 13-18 19-24 >24 Ialt
I mal 14,29 % 0% 14,29 % 42,86 % 28,57 % 100 %
P& vej 16,67 % 0% 16,67 % 16,67 % 50 % 100 %
Ikke i 20 % 10 % 10 % 10 % 50 % 100 %
mal
Total 17,39 % 4,35 % 13,04 % 21,74 % 43,48 % 100 %

Celleindhold: Afsluttede effektvurderede sager (n = 23).

I tabel 5 kan man se, at der ikke er et entydigt sammenfald mellem f.eks. korte
anbringelser og mélopnaelse, idet ca. 85 % af de afsluttede sager med malopnaelse var
indskrevet i mere end et dr, mens det kun lykkes at skabe malopnaelse i knap 15 % af
de sagsforlgb, der var indskrevet i mindre end et halvt &r. Men det samme mgnster gar
sig geeldende for de sager, der ikke kom i mal. Ogsa her har stgrstedelen (70 %) veeret

indskrevet i mere end et dr, mens kun godt 20 % var indskrevet i mindre end et halvt &r.
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P& baggrund af effektsporingen i de forskellige sagsforlgb giver det med andre ord bedre
mening at fortolke indskrivningstid som en faktor, der bgr vaere fleksibel, dvs. mulig at
korrigere undervejs, for at den kan forblive positivt medvirkende til malopnaelse.

"Alliance”, "samspil” og "bolig” er ikke i blandt de faste opmaerksomhedspunkter i
dagbogsnotaterne. Men betyder det s, at alliance og boligrammer ikke beskrives bredt,
men at de tilfeeldigt optradte i det indsatsarbejde, som blev identificeret i udvalgte
sagsforlgb? I forhold til at undersgge om alliance og boligrammer er et generelt
opmaerksomhedspunkt i dagbogsnotaterne, er der gennemfgrt en auto-identifikation af
ord og synonymord med det kvalitative softwareredskab, der ogsa er anvendt til de
gvrige analyser. Resultatet af ordsggningen i samtlige dagbogsnotater viser, at bade
alliance og bolig er termer, der bruges bredt i de afsluttede sager. Uanset at der ikke er
gennemgdet en systematisk dybdegdende effektsporing i samtlige sager, sd kan
fordelingen af termer for henholdsvis alliance og bolig i alle tre effektgrupper ses som en
robusthedstest af, at der er tale om generelle og ikke specifikke opmaerksomhedspunkter
i udvalgte sagsforlgb.

Tabel 6: Alliance og médlopndelse

I mal Pa vej Ikke i mal I alt(n=23)
Alliance (positiv 32% 23 % 100 %
0g negativ)
Bolig (positiv og 24 % 32 % 100 %
negativ)
Total 35 % 23 % 41 % 100 %

Celleindhold: Fordeling af referencer til bolig og alliance i afsluttede sager

Selvom man ikke kan se af tabel 6, hvilken retning eller betydning henholdsvis alliance og
bolig har spillet i samtlige sager, sa kan fordelingen som sagt ses som en stgtte til
resultatet af effektsporingen i udvalgte sagsforlgb: Alliance og bolig er tilsyneladende
generelle opmaerksomhedspunkter og faktorer i Familiecentrets arbejde med at opna
indsatskvalitet. Samlet set ser det sdledes ud til, at man pad baggrund af rapportens
analyser kan udlede en hypotese om betydning af alliance, bolig (fysiske, hjemlige
rammer) og tid for indsatskvalitet. Jo bedre alliance der etableres indenfor passende

indsatsrammer og indsatstid, jo bedre indsatskvalitet ser det ud til at give.

I den sidste del af rapporten saettes analysernes resultater i relation til eksisterende
forskning, ligesom de fagprofessionelle, ledelsesmaessige og styringsmaessige

implikationer af analyserne diskuteres.
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Fagprofessionelle, ledelses-, og styringsmaessige
implikationer af analyserne

N&r man kigger pa litteraturen omkring indsatseffekt, er det ikke sd overraskende, at
enkelte parametre s3 som problemstilling og netvaerk ikke i sig selv kan forklare, hvorvidt
man opnadr en positiv indsatseffekt. Der er efterhdnden enighed blandt forskere og
praktikere om, at man ikke pd baggrund af enkelte baggrundsforhold, kan forudsige,
hvordan sociale problemer opstér, udvikler sig eller eventuelt lgses. Socialt
indsatsarbejde kraever viden, erfaring og evne til at vurdere, hvordan konkrete forhold
ved den enkelte sag kan forventes at udspille sig i fremtiden.

Rapporten viser for det farste, at alliance og alliancebrud ofte er medvirkende til
malopfyldelse eller mangel pd samme, hvilket ikke er overraskende, ndr man kigger pd
forskningslitteraturen om drsager til behandlingseffekt i socialt indsatsarbejde. Her peges
bl.a. p3, hvordan behandlere handterer positive og negative reaktioner fra klienterne i
deres relationsarbejde, fordi disse far betydning for, om der kan laves en alliance, som
ifglge studier er en ngdvendig (men ikke tilstraekkelig) betingelse for indsatseffekt
(Nissen-Lie et al. 2010, Baldwin et al. 2007).

Udover alliance peger litteraturen ogsa pa andre generelle faktorer, der kan haemme eller
fremme det fagmetodiske arbejde med at skabe indsatskvalitet/malopndelse. De andre
faktorer udover alliance inkluderer empati, forventninger, kulturel tilpasning og
behandlerforskelle. Det, der kendetegner de feelles faktorer, er, at de alle knytter sig til
behandlernes fagprofessionalisme og evne til at indga i relationelt indsatsarbejde og ikke
til specifikke metodiske rutiner og interventioner (Wampold 2015: 270). En implikation af
rapportens analyser kan sdledes vaere en stgrre systematisk interesse for, hvordan man

kan styrke alliancen og samspillet med bgrn og familier i Familiecenteret.

For det andet viser rapporten, at malopfyldelse pavirkes af, hvordan tid og sted passer
sammen med familiernes problemer og situationer. I et nyligt stgrre metareview af
udviklingen i indsatskvalitet konkluderes det, lidt nedtrykkende, at der ikke er sket nogen
signifikant udvikling i kvaliteten af indsatsprogrammer bl.a. ogsa pa det sociale omrade
de seneste fyrre ar (Weisz et al. 2019: 19). Studiet anbefaler et fokusskift fra generelle
programindsatser til et steerkere fokus pa at tilpasse indsatser de lokale kontekster og de
konkrete individers situationer. Studiet understreger, at det kan betale sig at gare
indsatserne mere "transdiagnostiske” (mere fleksible diagnoser og malgrupper) og
personlige og at indlejre behandlinger og indsatser i klienternes egne “gkosystemer”
(Weisz 2019: 1).
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En ledelsesmaessig implikation af rapporten kan vaere en stgrre opmaerksomhed pd at
lykkes med fleksibel indsatsprioritering for at undgd, hvad forskerne kalder for
skeumorfisme, dvs. implementering og reproduktion af ikke-virksomme elementer fra
tidligere indsatsprogrammer. En anden ledelsesmaessig implikation kan veere at styrke
fokus pd at understgtte medarbejdernes udvikling af alliancekompetencer, samt fokus pa
at fastholde en meningsfuld dokumentationspraksis, sa det bliver muligt at styrke et
udviklende og lzerende indsatsfaellesskab i f.eks. Familiecentret.

For det tredje viser rapporten, at boligrammer og gkonomiske forhold medvirker til
malopfyldelse. Det er velbeskrevet i bade organisationsteori og mikrosociologi, hvordan
fysiske rammer pdvirker bade identitet og adfzerd (Goffman 1990, 2001), ligesom
forskning i madet mellem behandlingssystem og klient peger p3, at fysiske rammer
disciplinerer, ikke bare klienternes adfaerd og selvvurdering (Dubois 2010), men ogsé de
fagprofessionelles identifikation og alliance med klienter (Mgller 2018: 72).
Implikationerne heraf bgr ses i et st@grre og bredere styringsperspektiv, idet det ofte ikke
er muligt for den faglige ledelse eller for medarbejderne at pavirke hverken boligrammer
eller gkonomiske rammer, som afhaenger af staerkere vertikal koordination og

samarbejde laengere oppe i det lokale styringshierarki (Pollitt 2013).

Rapporten identificerer "alliance”, "tid” og "boligrammer” som vaesentlige i
Familiecenterets indsatsarbejde. Det forhold, at bgrn og familiers chance for at
overkomme sociale problemer spiller sammen med konkrete livsbegivenheder, personlige
erfaringer og evner til at veere familier, er sdledes ikke s overraskende, men
understgtter behov for dels at effektspore hvordan og hvorndr vigtige samspil finder sted
i tid og rum for de konkrete bgrn og familier, dels at finde ud af, hvordan man
ledelsesmaessigt og styringsmaessigt kan understgtte de fagprofessionelle i at styrke

alliancen til bgrn og familier fremadrettet.

Familiecentrets systematiske vidensopsamling udgjorde grundlaget for rapportens
analyser af den indsatskapacitet, der kendetegner ikke en generel, men en konkret lokal
(kommunal/familiecenter) kontekst. Idet familiers liv er tids-, sted, og socialt bundet, s&
betyder det ogs3, at der er graenser for, hvor meget den lokale kontekst omkring
Familiecenteret vil forandre sig over tid. De erfaringer og den viden, der er beskrevet i
rapporten, peger sdledes pd, hvad der med fordel kan arbejdes med fremover i den

samme lokale kommunale og organisatoriske kontekst.
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