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Resumé

Familiecentret i Randers kommune har de sidste otte ar haft fokus pa 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 bagrn og unge, som i hgjere grad er forankret i
kommunens lokale forudsaetninger for socialt arbejde, fremfor i generelle, abstrakte
politisk-administrative retningslinjer for korrekt indsatsdokumentation. I naervaerende
publikation kan du lzese om forudsaetninger og baggrunde for at koble styring og ledelse
til udvikling af professionel praksis i Familiecentret i Randers. Familiecentret har
gennemfgrt effektanalyser af, hvad der gjorde en forskel i indsatsarbejdet for de bgrn og
familier, der blev afsluttet i 2018 (Mgller, 2019) og i 2019 (Mgller, 2020). Analyserne
viste, at iszer tre forhold i indsatsarbejdet gjorde sig geeldende i sagsforlgbenes
malopnaelse: indsatsvarighed, boligsociale forhold og professionel alliance, og at iszer to
faktorer gjorde sig geeldende i forhold til den professionelle alliances betydning for
indsatseffekt: Sagernes problemgrad og familiebehandlernes evne til at justere
indsatsarbejdet, ndr der opstar professionel tvivl om retning, indhold eller omfang af

indsatsen.

Fglgende er en pixiudgave af den seneste analyserapport, der er udarbejdet som et
internt arbejdsredskab for Familiecentret i Randers kommune. Denne pixiudgave
fremstiller sdledes de vaesentligste resultater pd en made, sd det ikke er muligt at

identificere individuelle forhold i Familiecentret.

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

Udviklingscenter i Randers kommune med eventuelle spgrgsmal.

God laeselyst!
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Bedre sammenhaeng mellem styring, ledelse og
fagprofessionel dgmmekraft

Familieomrddet i Randers kommune iveerksatte i fordret 2017 en undersggelse af deres
dokumentationsveje med henblik pd at udvikle et bedre samarbejde mellem
Myndighedscentret, Familiecentret og de bgrn og familier, der modtager stgtte og
behandling fra Familieomrddet. Ideen var at udnytte den viden, der i forvejen blev
journaliseret pd Familieomradet, hvor der igennem en lzengere arrackke havde vaeret
fokus pd at systematisere den dokumentation, der blev lavet i forbindelse med
sagsbehandling og behandling af bgrne- og ungesager pad det udsatte bgrneomrade. I
den forbindelse investerede Familieomrddet i et paedagogisk udviklet it-system til
journalisering af dokumentationen pa udfegreromradet (Dagbogsprogrammet), som i langt
hgjere grad end de almindelige administrative systemer tog hgjde for den praksis, der
kendetegner de fagprofessionelles indsatsarbejde. Efter de farste fem ar med
journalisering i det nye program var formodningen, at implementeringen var pd plads og
dokumentationsplatformen en integreret del af de fagprofessionelles daglige rutiner. Men
én ting er at journalisere sin dokumentation, en anden at bruge al den journaliserede
viden til at blive klogere p&, hvad der gemmer sig i materialet? Mgnstre, rutiner,
indsatsomrader, refleksioner og feelles faglighed, hvor Familieomrddet kunne udvikle sine
kompetencer, er blot nogle af de mest dbenlyse dimensioner af den viden, der blev
opsamlet og journaliseret, men ikke analyseret, far man aktivt satte sig for at ggre netop
dette: Analysere de mange afsluttede sager og gennemfgre tvaerlaesninger,
tveerkodninger og dybdeklassifikation p& sagsniveau for at blive klogere pa sig selv og sin
egen praksis.

Undersggelsen af omrddets dokumentationsveje blev sdledes det farste skridt i retning af
at udnytte denne journaliserede viden og gav anledning til efterfglgende at beskaeftige
sig dybdegdende med det journaliseringsarbejde, der blev lavet i forbindelse med
indsatserne, i form af journalbaserede effektanalyser.

I det forste ar blev 63 sager afsluttet mellem 1. januar og 1. november i 2018 (Mgller,
2019), og i 2019 blev 146 sager afsluttet (Mgller, 2020). Analysen fra 2019 viste for det
fgrste, at der var 'huller’ mange steder i journaliseringen af det arbejde, der blev lavet i
sagerne som fglge af, at mange medarbejdere endnu ikke var lige s& fortrolige med at
journalisere pa den felles it-platform (Dagbogsprogrammet), som man méaske havde
hadbet pa efter fem 3drs implementering. Men her viste det sig, ikke overraskende, at en
del af motivationen (og manglen pd samme) blandt medarbejderne hang sammen med
et gnske om at se deres journalisering blive brugt til noget, der kunne give dem nye
indsigter i deres arbejdsprocesser. For det andet viste undersggelsen en raekke
fagmetodiske mgnstre, herunder at man kunne identificere en sammenhaeng mellem
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passende indskrivningstid, de social-spatiale rammer for familierne, professionel alliance
og malopfyldelse, ligesom det fremgik, at flere af de opmaerksomhedspunkter, som
medarbejderne anvendte i deres Igbende dokumentationsarbejde under indsatsforlgbene,
ikke i tilstraekkeligt omfang gav et refleksivt eller informativt bidrag til sagen.

Den fgrste undersggelse gav sdledes anledning til en raekke styringsmaessige,
ledelsesmaessige og fagprofessionelle forandringer og justeringer. For det fgrste et
teettere styringsmaessigt samarbejde mellem myndighedsomrddet og udfgreomrdderne,
herunder oprettelse af et fagligt center pd Familieomradet (Familiefagligt
Udviklingscenter), der fremover skal huse kompetenceudvikling og vidensdeling blandt
Familieomradets medarbejdere og afdelinger, for det andet et ledelsesmaessigt fokus pa
Igbende at justere indsatsvarigheden for de indskrevne bgrn og familier og endelig en
revidering af de opmaerksomhedspunkter, medarbejderne anvender, nér de arbejder med
bgrn og familier i indsatserne. Derudover gav den anden undersggelse anledning til at
stille en raekke langt mere konkrete og preecise spargsmal til, hvad der har betydning for
malopfyldelse, end hvad der var muligt i den ferste undersggelse. Disse spargsmal
adresseres i naervaerende pixiudgave af den samlede analyserapport.

Den metodiske tilgang til analysearbejdet har, ligesom i den fgrste undersggelse, veeret
systematisk kvalitativ indholdsanalyse, hvilket vil sige, at materialet er blevet klassificeret
og kodet efter en kodeliste, dels udledt af autoklassifikation af sagernes
baggrundsoplysninger, dels i samarbejde med Familiecentrets ledere og medarbejdere pa
baggrund af resultaterne fra den fgrste analyse. Der er anvendt et kvalitativt
tekstanalyseprogram (NVivo) til at gennemfgre ord- og emneanalyser af forskelle og
ligheder mellem sagsforlgbene. Programmet og metoden bruges til at identificere hvilke
sagsforlgb, der repraesenterer typiske og ikke-typiske forlgb, herunder til at identificere
hvilke egenskaber og forhold, der gar pa tvaers af sagsforlgb og hvilke, der er helt unikke
for de enkelte sagsforlgb.

I rapporten beskrives fgrst dokumentationsgrundlaget og herefter fglger selve
analyseafsnittet, der gér i dybden med fem specifikke spgrgsmal til sammenhaenge
mellem indsatsforhold, behandling og effekt ved udskrivning af Familiecentret.
Spgrgsmalene er formuleret i samarbejde med ledere og medarbejdere i Familiecentret
og undersgger henholdsvis:

1) betydningen af de problemstillinger, som bgrn og familier indskrives med,
2) betydningen af social-spatiale rammer,

3) betydningen af netveerk,

4) betydningen af overgange mellem og indenfor indsatser,

5) og endelig betydningen af professionel alliance for malopfyldelse.
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Rapporten afsluttes med en vurdering af analysens implikationer for det videre arbejde
med at bruge styring, ledelse og fagprofessionel udvikling til at understgtte
indsatsarbejdet med udsatte bgrn og familier, ligesom resultaterne sammenlignes med
nggletal fra undersggelsen i 2018 for at se pd, om dokumentationsgrundlag, malopndelse
og indskrivningslangde har aendret sig signifikant. Endelig tolkes resultaterne i lyset af
eksisterende forskningsviden pa det udsatte barneomrade.

Dokumentations- og analysegrundlag

Rapporten handler om den gruppe af bgrn og familier, der blev afsluttet i 2019.
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 feelles
opmaerksomhedspunkter.

P& baggrund af den farste undersggelse blev de opmaerksomhedspunkter, der
strukturerer refleksions- og dokumentationsarbejdet i Dagbogsprogrammet, revideret,
idet den viste, at der var nogle punkter, der ikke gav tilstraekkeligt med viden og mening
i form af belysning af sagsforlgbet, refleksion over egen behandling eller informationer,
der kunne bruges fremadrettet. Den fgrste undersggelse gav sdledes anledning til en
udspecificering af de opmaerksomhedspunkter, som medarbejderne bruger, nar de
beskriver bgrn og familier i deres dagbogsnotater fra 12 opmaerksomhedspunkter i 2018
til 14 i 2019. Revideringen af opmaerksomhedspunkter kan ses i tabel 1.

Tabel 1: Opmaerksomhedspunkter i dokumentation af indsatsarbejde

Faelles Opmeerksomhedspunkte Nye/justerede

opmaerksomhedspunkt r, der blev fjernet opmaerksomhedspunkt

eri 2018-2019 og/eller justeret efter eri 2019

2018

1. Evnentil at se barnets 1. Barnets personlighed, 1. Personbeskrivelse af
behov, 2. Foraldrenes forzeldrene,

2. Familieforhold, personlighed, 2. Samveer,

3. Sundhedsforhold, 3. Samveersrelationer, 3. Generelle notater

4. Uddannelse og 4. Skole og daginstitution, 4. Beskrivelse af barnet,
beskeeftigelse, 5. Generelle forhold. 5. Samlivsrelationer,

5. Fritidsforhold og 6. Temaer, historier og
venskaber, figurer,

6. Netveerk, 7. Udvikling, adfeerd og

7. Udvikling og adfaerd. tolkning.
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Revideringen var i hgj grad en sproglig gvelse i at praecisere, hvilken type adfaerd og
praksis, der menes med de konkrete ord, der anvendes i opmaerksomhedspunkterne og
dermed en gvelse i at styrke validiteten af medarbejdernes beskrivelser af
indsatsarbejdet. @velsen kan ikke overvurderes i forhold til at bringe ny viden og bedre
veerktgjer til at vurdere, hvad der er det bedste at ggre i sin professionelle praksis og bar
0gsa indgd som en del af det kontinuerlige arbejde, der laves i forbindelse med at styrke
det faglige lzeringsfeellesskab. Bgrn og familiers problemer har muligvis overordnet set en
ret ens karakter, men det er alfa og omega, at den iagttagelse af egen professionelle
praksis og (egne) observationer af bgrn og familier, der laegges til grund for
indsatsarbejdet, er styret af bevidste opmaerksomhedspunkter. Praecist som det er sket i
Familiecenteret, bgr disse Igbende justeres i overensstemmelse med den lokale kontekst
og i overensstemmelse med de indsatsforlgb og metoder, der er praktisk tilgaengelige.

Hvad gjorde en forskel for bgrn og familier i 20197?

Analyserne star ikke alene pa den forrige undersggelses resultater, med ogsa pa den
forskningsmaessige indsigt i virkningsfuldt socialt arbejde, der bl.a. viser, at dette ikke
kan reduceres til specifikke metoder eller indsatser, men at en vaesentlig forudsaetning
for effekt er, at de fagprofessionelle har en kompetence til at vurdere, prioritere og
handle ud fra i mgdet med f.eks. udsatte bgrn og familier. Denne evne benaevnes lidt
forskelligt, f.eks. “professionel alliancekompetence”, "professionel dgmmekraft”,
"professionelt sk@n” og "refleksiv kompetence” (Wampoldt 2015, Abbott 1988, Mgller &
Andersen 2017; Schon 1983). Forskningen viser ogsd, at det er kombinationen af en
sadan refleksiv evne med konkrete metodiske behandlings- og indsatskompetencer, der
giver de bedste forudsaetninger for at skabe positive effekter i behandlinger og indsatser,
0gsa i arbejdet med udsatte bgrn og unge. Derudover viser samfundsvidenskabelig
forskning, at effektfuldt arbejde forudsaetter understgttende organisatoriske og
ledelsesmaessige rammebetingelser (Hgybye-Mortensen 2015).

Ud fra dette vidensgrundlag, giver det sdledes ikke mening at forvente, at man kan
identificere én indsats eller én metode som seerligt virkningsfuld, i betydningen fuld
malopndelse. Derimod er det mere forventeligt, at man kan identificere anvendelsen af
en sadan refleksiv evne i de sager, hvor man kommer i mdl med at handtere de
problemstillinger, som bade de fagprofessionelle og familierne arbejder pa at lgse. Idet
analyserne er forankret i konkrete forlgb, vil det derfor heller ikke vaere muligt at
generalisere konkrete, virkende mekanismer til andre sager, men derimod vil det veere
hensigtsmaessigt at generalisere sdvel de organisatoriske som de refleksive erfaringer til
fremtidige indsatsforlgb. I konklusionen fglges der eksplicit op pa disse.
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Effektvurderinger af udskrevne bgrn og familier

I Familiecentret arbejdes der i forskellige indsatsteams, der afspejler hvilke(n) type(r) af
problemer bgrnene og deres familier vurderes at have ved indskrivning i centeret. Ved
afslutningen af 2019 var der sdledes otte aktive indsatsteams: Dagbehandlingsforlgb,
Familieveerkstedet, Familier massiv, Familier samtaleforlgb, Sandplay, Stgttet samveer,
Understgttende indsats og Terapeutiske forlgb. I analyserapporten findes detaljerede
beskrivelser af hvilke dokumentationer, der var til rddighed pa sagerne og af forskelle og
ligheder mellem de forskellige indsatsteams og mellem de afsluttede, individuelle
sagsforlgb.

Samtlige afsluttede sagsforlgb blev klassificeret efter tre overordnede dimensioner, der
beskriver, hvorvidt barnet eller foreelderen vurderes at veere kommet i mal med alle eller

nogle problemstillinger, eller om der ingen malopndelse er sket.

Kriterierne bag klassifikationen blev valideret af repraesentanter fra Familiecenteret,
ligesom der pd udvalgte sager er gennemfgrt en re-kodning. Saledes er samtlige
afsluttede sager fra Familievaerkstedet samt 10 sager fra de @gvrige indsatsteams blevet
klassificeret af bade de respektive ledere og undertegnede. Re-kodning er det samme
som at gennemfgre en palidelighedstest for at se, om man ser det samme, ndr man
koder sagerne. Re-kodningen gav ogsa anledning til smajusteringer i de tilfeelde, hvor
der ikke var overensstemmelse. Diskussionerne skabte veerdifulde forbedringer i det
videre kodnings- og analysearbejde med materialet. @velsen blev ogsd gennemfart i
forhold til klassifikation af sagernes problemstilling og problemgrad. I konklusionen
vendes tilbage til betydningen af denne validering, bade for analysernes kvalitet og for
det fagprofessionelle arbejde med at styrke sdvel det individuelle som det fzelles
kompetenceniveau i Familiecenteret. Validering bgr i videst muligt omfang altid
prioriteres i faglig praksis for at sikre sd praecis en fortolkning og kodning som mulig og
for at styrke den faglige vurdering i konkrete sager.

I kodningen af malopnaelse adskilles "méalopnaelse” fra "pa vej”, da man kan forvente, at
de bgrn og familier, som udskrives uden at vaere kommet helt i mal, sandsynligvis vil
dukke op igen i Familiecentret (eller et andet sted, hvor de kan fa stgtte) sammen med
de bgrn og familier, hvor man ikke vurderer, at der er sket nogen form for mdlopnaelse,
og derfor klassificeres under "Ikke i mal”. Alligevel er det tydeligt, at der er sket mange
gode ting i de sagsforlgb, som ender med at veere "pa vej”, men ikke "i mal”, der kan
bidrage til en forstdelse af, hvad det var, der fungerede godt i det pdgaeldende forlgb.
Resultatet af klassifikationen kan ses af tabel 2.
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Tabel 2: Effektvurderinger i udskrivningsrapporter

Effektvurderinger
I mal 20 (39%)
P& vej 14 (27%)
Ikke i mal 17 (33%)
Bgrn og familier i alt: 51 (100%)

Celleindhold: Afsluttede sager, der blev effektvurderet som “i méal”, "p& vej”, eller “ikke i mal” i en udskrivningsrapport. Det samlede antal
(51) afspejler antallet af tilgaengelige udskrivningsrapporter, som er lavere end det samlede antal afsluttede bgrn og familier (146).
Grundlaget for effektanalysen baseres sdledes pd 35% af de afsluttede sager, hvilket er
nogenlunde samme andel, som dannede grundlag for den farste effektanalyse af
afsluttede sager fra 2018. Det er ikke maerkeligt, at vi finder den samme og ikke (en
gnsket) hgjere andel (omkring 35%) brugbare effektvurderinger, da den sondring, der
laves mellem sager, der er afsluttet i henholdsvis 2018 og 2019, i en vis forstand er
kunstig, fordi sagernes forlgb i hgj grad er sket i den samme periode, af de samme
behandlere, og altsd — i den samme praksis. Implementering og laering sker med andre
ord i et mere langsomt tempo, end hvad det tager at journalanalyse. Imod dette
argument er naturligvis, at behandlerne har set resultaterne af journalanalyse 1 og har
haft mulighed for at arbejde med dem og for at justere deres dokumentations- og
digitaliseringspraksis. De er med andre ord blevet gjort opmaerksomme p4, hvorfor den
afsluttende vurdering er sa vigtig i forhold til at treekke viden ud af de samlede forlgb.

Udover at klassificere de tilgeengelige effektvurderinger og dagbogsnotater, blev der ogsa
gennemfgrt en klassifikation af de problemstillinger og problemgrader, som fremgik af
bevillinger og handleplaner for bgrn og familier ved indskrivning. Kriterierne for
klassifikationerne blev, ligesom ved malopndelse, udledt i samarbejde med
Familiecentrets ledere og medarbejdere, hvor der blev identificeret problemkategorier
med fokus pd henholdsvis foreeldreproblemer og barneproblemer. Igen blev udvalgte
sager klassificeret af repraesentanter bade fra praksis (ledere fra Familiecentret) og
forskningsanalyse (forsker fra Propublic), som beskrevet ovenfor. Fglgende overordnede
problemkategorier blev identificeret: Problemstillinger hos forzeldrene med at strukturere
en rimelig hverdag for barn/bgrn blev klassificeret som "foraeldrestruktur”,
foraeldreproblemstillinger med at handle og vaere sammen med barn/bgrn pa en
passende made blev klassificeret som “foreeldreregulering”, foraeldreproblemstillinger
med at styre fysisk, verbal eller social vold i naerheden af barn/familie blev klassificeret
som “foraeldrekonflikt”, problemstillinger hos barnet med daglige rutiner og struktur blev
klassificeret som "barnestruktur”, barneproblemstillinger med at handle og veere sammen
med andre pa en passende made blev klassificeret som "barneregulering”, og endelig
blev barneproblemstillinger med fysisk, verbal eller social udadreagerende adfzerd
klassificeret som "barnekonflikt”.
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I forhold til at klassificere problemstillingernes svaerhedsgrad var det igen
hensigtsmaessigt at identificere nogle brede og udtemmende kriterier til (pad 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. Problemgrad afspejler, hvor stort problemet
vurderes at vaere, set fra barnets eller familiens synspunkt, men ikke fra et
behandlingssynspunkt. Under valideringsfasen, hvor repraesentanterne fra
Familiecenteret klassificerede udvalgte sagers problemgrad, blev sondringen mellem
behandlingsproblemgrad og barnets eller familiens problemgrad skeserpet, idet der opstod
en diskussion omkring, hvad der kunne og skulle menes med problemgrad. Idet der var
enighed om, at det er barnets og familiens liv og perspektiv, det hele drejer sig om,
matte dette derfor veere den mest relevante forstdelse. Det betyder, at der kan vaere
sager, der vurderes at have en let problemgrad, men som behandlingsmaessigt er sveere,
f.eks. et barn med fglelsesmaessige udfordringer i forholdet til sin mor. Her vil sagen
muligvis vurderes let, dvs. en problemgrad, der kraever stgtte til at opretholde almen
livsfgrelse, uanset at det kan vise sig ganske svaert at komme i mal. P4 den anden side
kan der ogsa veere sager, der vurderes som svaere, dvs. ndr der er tale om
familiesituationer i fare, men som behandlingsmaessigt er forholdsvist enkle at ga til. Det
kan f.eks. vaere i sager om incest, hvor indsatsen kan vaere klar og enkel (at fa barnet
fjernet fra overgrebet), mens problemgrad vurderes at veere svaer. Samtlige
problemstillinger blev sdledes gradsklassificeret efter falgende 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.

I tabel 3 fremstilles sammenfald mellem problemgrad og mdlopndelse. Den dominerende
del af de lette sager opndr malopndelse, mens det omvendte geelder for de svaere og de

mellem-svaere sager.

Tabel 3: Problemgrad fordelt p4 malopnaelse

I mél Pa vej Ikke i mél Total
Svaer 6 (30%) 5 (36%) 7 (41%) 18 (35%)
Mellem 4 (20%) 8 (57%) 7 (41%) 19 (37%)
Let 10 (50%) 1 (7%) 3 (18%) 14 (27%)
Total 20 (100%) 14 (100%) 17 (100%) 51 (100%)

Celleindhold: Antal sager. I procentangivelser afrundes der fra fgrste decimal.

I effektsporingsanalysen blev samtlige dagbogsnotater gennemlaest og kodet med de
kategorier og temaer, som bruges af medarbejderne i dagbogsnoterne.
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Rapporten indeholder, udover hvad der er fremhaevet i denne pixiudgave, en lang raekke
delanalyser, mere eller mindre tydelige mgnstre, sammenhzenge (og fravaer af
sammenhaenge) samt analyser af dokumentationsgrundlag og opmaerksomhedspunkter.
Dokumentationsanalysen viste bl.a., at halvdelen af sagerne afsluttes p& baggrund af én
bevilling, mens den anden halvdel har mellem 2 og 12 bevillinger, og at der er et
sammenfald mellem bevillingstyngde (hvor mange bevillinger, der knytter sig til en sag)
0g indskrivningstid.

I forhold til betydningen af de problemstillinger, som bgrn og familier indskrives med,
viste analysen, at Familiecenteret opndr stgrst grad af malopndelse i sager med et
foreeldrestrukturfokus og lavest grad af mdlopnaelse i sager med barneregulering.
Analysen viste ogsd, at problemgrad spiller en rolle for malopnaelse. I farste omgang
blev det tydeligt, at de lette sager opndr en hgjere andel malopnaelse end de sveere
sager, og at det kan forklare nogle af de forskelle, der er mellem indsatsteamenes
malopndelsesandel, idet nogle indsatsteams har en stgrre andel af svaere sager.

I analyserne af de fem medarbejder- og lederdrevne spgrgsmal, viste analysen af social-
spatiale forholds betydning for malopn3else, at bgrn og familiers bopael ikke siger meget
om deres chance for at komme i mal, mens den opmaerksomhed de fagprofessionelle
giver de social-spatiale forhold er stgrre blandt de sager, der ogsd kommer i mal. I
undersggelsen af betydningen af familiernes eget netvaerk, viste analyserne maske lidt
overraskende, at familienetvaerk ikke forekommer at vaere en forudsaetning for
malopnaelse, mens sammensaetningen i det professionelle netvaerk omkring bgrnene og
familierne ser ud til at have en vis betydning, dvs. det netvaerk eller ‘stillads’ som
behandlerne i Familiecentret organiserer i og omkring sagen. Det betyder, alt andet lige,
at selv familier med et svagt familienetveerk har en lige s3 god chance for at blive
hjulpet, som de med et staerkt familienetveerk, ligesom det betyder at Familiecentrets
praksis med at sammenszette hvilke professionelle, der skal vaere i og omkring sagen,
ger en forskel i forhold til indsatseffekt og mélopnéelse. Udover at kigge pé familiernes
egne netveaerk og pé det professionelle netvaerk, ivaerksat af Familiecentret, s blev det
0gsé undersggt om der kunne spores malopndelseseffekt af Familiecenterets forholdsvis
nye praksis omkring afholdelse af netvaerksm@der, hvor centrale private og professionelle
personer omkring barnet inddrages i handlingsplanen pa et sdkaldt netvaerksmgde. Her
viste en analyse baseret pa et begreenset antal sager (det er en ny praksis), at den nye
praksis med inddragende netvaerksmgder ggr en positiv forskel i indsatsarbejdet, og
faktisk ser ud til at opnd en stgrre malopndelse.

Det mest tydelige mgnster blandt de tre malopndelsesgrupper viste sig igen (som i 2018

sagerne) at knytte sig til professionel alliance som virkende mekanisme.
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Det har betydning for sagernes malopnaelse, at de fagprofessionelle beskriver en faglig
tvivl i forhold til udviklingen i indsatsarbejdet, som der efterfolgende handles pa i form af
problem- eller indsatsjustering

Her viste 42 ud af de 51 afsluttede sager sig at veere karakteriseret ved en sammenhang
mellem reflekteret indsatsjustering og malopnaelse, betinget af sagernes problemgrad.
Mere preecist viste analysen, at det har betydning for sagernes méalopnaelse, at de
fagprofessionelle beskriver en faglig tvivl i forhold til udviklingen i indsatsarbejdet, som
der efterfglgende handles pa i form af problem- eller indsatsjustering. Blandt de lette
sager er det mange gange ikke ngdvendigt med en reflekteret indsatsjustering, mens
analysen viste, at det ofte ikke var tilstraekkeligt blandt de sveere sager. Her kunne det
veere eksterne haendelser, manglende metodiske greb eller en brudt alliance, der
forklarer den manglende malopnéelse.

Betydning af professionel alliance for malopnéaelse

I den f@rste undersggelse var et af resultaterne, at professionel alliance gjorde en forskel
i sagsarbejdet, men idet grundlaget var spinkelt og de analytiske spgrgsmal fa, blev det
ikke klart hvordan og hvorfor, professionel alliance gjorde en forskel i sagerne fra 2018. I
denne analyse stilles flere spgrgsmal til alliancen og til alliancens betydning for
indsatsarbejdet ud fra en forventning om, at en forudsaetning for effekt er, at bgrn og
familier selv skaber den, og det ggr og kan de kun, hvis de inviteres ind i indsatsarbejdet
af en fagprofessionel, de stoler pd, og som de ser som dygtig (at de kan deres kram) og
empatisk (vil dem det bedste). Men idet professionel alliance ikke er et decideret
opmaerksomhedspunkt i Familiecenteret, er samtlige dagbogsnoter blevet keemmet for
udsagn og beskrivelser af de fagprofessionelles evne til at indgd i relationelt
indsatsarbejde, samt af situationer hvor relation eller interaktion mellem barn eller

foraelder og behandler beskrives i en sammenhang, der er behandlingsmaessigt relevant.

Overordnet set blev der identificeret to typer af manifeste alliancebeskrivelser: positive
0g negative. At de er manifeste betyder, at de ord, der anvendes, entydigt beskriver
handlinger, der forbindes med henholdsvis noget negativt eller positivt. Det geelder f.eks.
beskrivelser af konflikter eller afstandstagen i forbindelse med en situation eller
interaktion, hvor der beskrives at vaere uoverensstemmelse mellem fagprofessionel og
foraelder/barn. Sadanne beskrivelser blev kodet som "alliancebrud”, “aflyser aftale”,
"afvisende attitude”, "alliancemodstand”, “fgler sig svigtet af professionel”,
"mistillidshandling”, "fgler sig forvirret”, "fgler sig frustreret”, "kan ikke se formdl med

indsats”, "rdb om hjzelp”, "tager ikke imod rad og vejledning”, “mangler overskud til at
tage imod hjeelp”, "tager ikke imod omsorg” og “udtrykker vrede”. Alle disse kodninger er
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sdledes fra dagbogsnotaterne, hvor det selvsagt er de fagprofessionelle, der beskriver
bgrnene og forzeldrenes reaktioner pad og i indsatsarbejdet, dvs. de er, som alle
dagbogsnotater, udtryk for dagbogsskrivernes tolkninger. Det forhold, at der findes disse
manifeste alliancebeskrivelser (ikke-analytiske-objektive beskrivelser af praecise udsagn
og adfaerd) vidner om en kompetence til at arbejde professionelt beskrivende. Der findes
ogsa en raekke manifeste positive alliancebeskrivelser af bgrn og foreeldres positive
udsagn om, hvordan de ser sig selv i indsatsarbejdet, herunder hvordan de "tager imod
rdd og vejledning”, "tillidshandlinger”, de fagprofessionelles oplevelse af, at der er en
"tryg atmosfaere” og af "at give omsorg”. Igen er disse iagttagelser udtryk for
behandlerperspektiver, men idet der ikke arbejdes med at journalisere borgernes
feedback i Familiecenteret (f.eks. bruger andre Familiebehandlingssteder metoden
Feedback Informed Treatment til at inddrage borgernes perspektiver pa alliancen), sa
bliver det ogsd her grundlaget for analysen.

Udover de meget klare negative og positive alliancebeskrivelser, blev der ogsa
identificeret en raekke udtryk for “professionel tvivl”. Denne kode er szerlig interessant,
fordi forskning viser, at en forudsaetning for vidensbaseret, effektfuldt indsatsarbejde er
den professionelles evne til at tvivle pa sin egen tolkning og tilgang i et sprog, der kan
diskutere og kvalificere problemstillingen i en bredere fagprofessionel sammenhaeng
(med kollegaer). Til at understgtte disse manifeste kodninger blev der ogsd gennemfgrt
en raekke autokodninger af ord, der blev knyttet til relationsarbejdet, f.eks. fokus pa "at

hjaelpe”, "at traste”, "dialog”, "grad”, "kontakt”, "omsorg”, "overskud”, "reaktion”,
"stemning”, og "gjenkontakt”.

I tabel 4 fremstilles hvor meget opmaerksomhed, der rettes mod de overordnede
kategorier af professionel alliance pa tveers af de tre malopnaelsesgrupper.

Tabel 4: Dimensioner i professionel alliance fordelt pd mdlopnaelse

I mal P& vej Ikke i mal

Negative

) _ 18 (90%) 10 (71%) 13 (76%)
alliancebeskrivelser
Positive

) _ 13 (65%) 11 (79%) 9 (53%)
alliancebeskrivelser
Professionel tvivl 15 (75%) 7 (50%) 8 (47%)
Relationsarbejde 14 (70%) 9 (64%) 13 (76%)
Total 20 (100%) 14 (100%) 17 (100%)

Celleindhold: Procentangivelser viser andel af kolonnesager, hvor der er registreret
kodning.
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Tabel 4 viser meget tydeligt, at professionel alliance, professionel tvivl og
relationsarbejde er vigtige markgrer for de fagprofessionelle i Familiecenteret uanset, at
det ikke er et manifest opmaerksomhedspunkt i Dagbogsprogrammet. Tabellen viser ogsa
noget, ved fgrste gjekast, overraskende: Der er beskrevet mere negativt end positivt om
alliancen i gruppen med mélopn3else, ligesom der er beskrevet mere positivt end
negativt om alliancen blandt sagerne med delvis malopndelse. Kun i gruppen, der ikke
kom i mal, vender fordelingen, som man méske kunne forvente: Der er flere negative
end positive alliancebeskrivelser, der bl.a. daekker over alliancebrud og manglende evne
og vilje til at tage imod hjeelp. Her er det dog vaesentligt at understrege, at disse
forskelle ikke ngdvendigvis er signifikante, da de er relativt smad. Det vaesentlige, der kan
udledes af fordelingerne, er, at der gennemgdende beskrives meget i forhold til alliance i
alle tre malopndelsesgrupper, hvilket kan udtrykke en hgj grad af refleksivitet i
indsatsarbejdet — ogsa i sager, hvor det af den ene eller anden grund ikke gar som
habet.

I forhold til hvad negative alliancebeskrivelser betyder i indsatsarbejdet, er der altsa
noget der tyder pd, at selvom der er mange eksempler pa negativ alliance pa tvaers af
sagsforlgbene, sa er det ikke ensbetydende med, at man ikke ndr i mal og vice versa. Det
haenger sandsynligvis sammen med, at negativitet i alliancen ogsd kan veere udtryk for
konstruktiv modstand fra de bgrn og foreeldre, som der mange gange bliver forlangt
hardt selvarbejde af. De skal aendre nogle fundamentale rutiner i deres familiearbejde,
og det kan ggre ondt, vaere ubehageligt og afstedkomme afvisning af den
fagprofessionelle (autoritet). Men det betyder ikke ngdvendigvis, at trovaerdigheden og
anerkendelsen forsvinder. Det afggrende er, hvad der ggres efter en situation med
negativ alliance. Bliver der tolket, vurderet og handlet pd det fra den fagprofessionelles
side, eller fortsaetter man i samme "rille”? Det er her den professionelle tvivl bliver et
vigtigt redskab. Nar alliancen udfordres, er det sa udtryk for progression og
forandringsarbejde, der skal understgttes, eller er det udtryk for en reelt manglende
alliance, som helt umuligggr et konstruktivt selvarbejde? I de sager, hvor der sker delvis
eller ingen malopnadelse, fylder professionel tvivl mindst, mens den beskrives i hele 75%
af de sager, der opndr malopndelse. Men igen bliver spgrgsmalet, om der handles pa
tvivlen, eller om den blot beskrives uden, at der eventuelt problem- og indsatsjusteres?

Analyserne viser en sammenhaeng mellem reflekteret indsatsjustering,

problemgrad og méalopnaelse.

Analyserne viser, at den forventede sammenhaeng mellem professionel tvivl,
indsatsjustering og malopnéelse kan spores i 22 ud af de 31 sager, der blev afsluttet med
delvis eller ingen malopnaelse. Det styrker naturligvis hypotesen, at safremt en tvivl ikke
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forer til den rette indsatsjustering, (det er her, man udtrykker en ny problemforstdelse pad
baggrund af den viden om barnet eller familiens problemstilling, man som fagprofessionel
erfarer i indsatsarbejdet), sd bliver det svaert at komme i mal. Omvendt er der ni sager,
som pa trods af bade professionel tvivl og indsatsjustering alligevel ikke kommer hele
vejen til malopndelse. Selvom mgnstret ikke viser sig lige sa tydeligt blandt de 20 sager,
der kom helt i mal, som blandt de 31 sager der ikke kom helt i mal, s viser en naermere
analyse, at det muligvis er fordi problemgraden ogsa spiller ind. Her ser det ud til, at
safremt der er tale om en let sag, sa bliver det ikke sd afggrende, at der kan udtrykkes
professionel tvivl som anledning til en indsatsjustering. Sdledes er otte af de 12 sager,
der ikke mgdte forventningen om en sammenhang mellem professionel tvivl,
indsatsjustering og mélopnaelse, karakteriseret ved at veere lette, mens fire ud af de ni
sager, der ikke kom i mal pd trods af, at der bdde blev givet udtryk for professionel tvivl

0g indsatsjustering, blev vurderet som sveere.

I analysen af forholdet mellem professionel tvivl, indsatsjustering og mélopnaelse, var
forventningen sdledes, at tilstedevaerelsen af begge i hgjere grad farer til mdlopnaelse,
mens fraveeret af begge eller den ene faktor i hgjere grad fgrer til manglende
malopnaelse. Analysen viste, at farst ndr man inkluderer viden om sagens problemgrad,
bliver et mgnster tydeligt. I tabel 5 fremstilles dette mgnster. Kombinationen af
professionel tvivl med indsatsjustering omformuleres her til “reflekteret indsatsjustering”
som et begreb, der netop daekker over, at en professionel tvivl har fart til en passende

indsatsjustering.
Tabel 5: Reflekteret indsatsjusterings betydning for mdlopnaelse

Reflekteret indsatsjustering

+ -
A. B.
Sager med alle typer
. sveerhedsgrad Sager med en let problemgrad
[«]
i) .
(9]
o 8 sager i alt 8 sager i alt
Q.
o
2 C. D.
Sager med en svaer problemgrad Sager med alle typer
) sveerhedsgrad
4 sager i alt 22 sager i alt

Celleindhold: I cellerne er angivet 42 ud af de 51 sager, hvor den forventede sammenhaeng er
tilstede. Ni sager kunne sdledes ikke placeres.
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Tabel 5 styrker hypotesen om, at der kan spores et mgnster i malopndelse, ndr man
samtidig tager hgjde for sagernes problemgrad, professionel tvivl og indsatsjustering.

I tabellens gverste venstre hjgrne (A) og nederste hgjre hjgrne (D) kan man sdledes se
de sager (30 alt), hvor den forventede sammenhaang mellem reflekteret
indsatsjustering og malopnaelse viser sig. I celle A er der sdledes otte sager, hvor der
kan spores en kombination af professionel tvivl, indsatsjustering og malopnaelse, mens
der i celle D kan spores en kombination af manglende malopndelse med et fravaer af
enten professionel tvivl, indsatsjustering eller begge dele undervejs i de 22 sagsforlgb.
Man kan ogsa se, at denne sammenhaeng inkluderer sager med alle typer af
sveaerhedsgrader. I tabellens gverste hgjre hjgrne (B) og nederste venstre hjgrne (C), kan
man omvendt se, hvorledes reflekteret indsatsjustering hverken er en ngdvendig
betingelse for mdlopnéelse, ndr problemerne er lette eller en tilstraekkelig betingelse for
malopnaelse, hvis problemerne er sveere.

Hvad virkede pé tvaers af effektvurderede sagsforlgb?

Analyserne har veeret bade tvaergdende og dybdegdende i de enkelte sager og har vist,
hvordan forskellige opmaarksomhedspunkter bringes i anvendelse i sager, der kommer i
mal, er pa vej og ikke kommer i mal. Sagerne i disse analyser kraever hver iszer en szerlig
opmaerksomhed og plads for at beskrive samtlige situationer og relationer, der har vaeret
betydningsfulde i Igbet af indsatsen. Det er hensigten, at disse konkrete sager kan hentes
frem af de pagaeldende afdelinger, ndr der f.eks. skal diskuteres udvikling af
opmaerksomhedspunkter, eller nér der arbejdes intensivt med indsatskvalitet i forbindelse
med kurser, kompetenceforlgb og workshops i Familiecenteret.

Hvad ved vi om disse sammenhaange?

Professionel alliance viser sig i sagsforlgbene som en refleksiv kompetence, der fungerer
som et kompas for de vurderinger og tolkninger, der begrunder de mange beslutninger,
fagprofessionelle hver dag tager for og med bgrn og familier. Forskning viser, at dette er
en analytisk kompetence, som kan vaere bade staerk og svag, god og darlig, og som ogsa
bgr adresseres som en professionel og ikke en privat kompetence, der kan traenes og
ggres til genstand for fagprofessionel udvikling (Jgrgensen 2018). Professionel alliance er
udtryk for det samarbejde, der ma vaere mellem den fagprofessionelle og det barn eller
foraelder, der er genstand for en indsats. Et samarbejde, der langt fra er lige (det er den
fagprofessionelle, der skal skabe en forandring hos barnet eller foraelderen), men som
altid bgr vaere ligevaerdigt (den fagprofessionelle skal vaere indgribende med respekt for
barnet og foraelderen, dvs. uden at vaere overgribende) for at kunne sikre 1. en praecis
iagttagelse af problemet, men ogsd en autentisk forstdelse for det, og 2. at barnet eller
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foreelderen bliver engageret i sin egen problemlgsning. Uden dette engagement — ingen
malopndelse.

Det fgrste forhold vedrgrer den fagprofessionelles dgmmekraft (Abbott 1988) og evne til
at tilegne sig ny og preecis viden om problemet, bade i form af det forskningen kalder for
objektiv viden, dvs. generaliseret viden fra f.eks. forskning eller stgrre
erfaringsopsamlinger, og i form af subjektiv viden, dvs. konkret, situationel viden om de

forhold, der kendetegner lige praecis barnet og familien, der arbejdes med.

Professionel alliance er en analytisk kompetence, som kan vaere bade staerk og svag, god
og darlig, og som ogsd bor adresseres som en professionel og ikke en privat
kompetence, der kan traenes og gares til genstand for fagprofessionel udvikiling.

Det andet forhold vedrgrer den fagprofessionelles evne til at opbygge et terapeutisk
forhold til “den anden” (Jgrgensen 2018) og er pd den made en forudsaetning for at
igangseette det selvarbejde (bgrn og familier skal til syvende og sidst sendre nogle vaner,
erhverve sig nogle kompetencer), der altid i sidste instans er, hvad der skaber
malopndelse.

Fagprofessionelle, ledelses-, og styringsmaessige

implikationer af analyserne

Implikationerne af, at reflekteret indsatsjustering viste sig som en szerlig vigtig faktor pd
tvaers af de afsluttede 51 sager fra 2019, er flere. For det f@rste betyder det, at man med
fordel kan arbejde med begrebet kvalitativt, dvs. som en kompetence, der kan veere
staerk eller svag, og som kan udvikles. Indeholdt i begrebet om reflekteret
indsatsjustering er der i praksis to saet af kompetencer: Den fgrste kompetence handler
om evnen til at reflektere over sin egen praksis i et tydeligt dokumenterende sprog, der
inviterer til sparring og kritik (kodet som professionel tvivl i analysen). Den anden
kompetence handler om metodisk viden og om at have en tilstreekkelig steerk palet af
metoder og redskaber til rddighed i indsatsarbejdet. Det nytter ikke kun at vide, at der er
noget, der halter i indsatsarbejdet, hvis man ikke evner at saette et alternativ i stedet for.
Det svarer til de krav, de fleste stiller til sin laege eller sin handvaerker, nar der skal
besluttes en behandling eller en Igsning: Jeg forventer, at de har kendskab og ekspertise
til at udfgre flere forskellige typer af behandlinger og Igsninger, og at de p& baggrund af
deres praksiserfaring veelger lige netop den, der passer til mig og mit problem.
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En anden implikation af analyserne handler om at fastholde og udvikle samarbejdet
mellem myndighedscenter og familiecenter, mellem de forskellige indsatsteams og
mellem familieomrddet og de netvaerk og aktarer, der er i barnenes og familiernes liv.
Netvaerksmader er et konkret eksempel pd, hvordan man forsgger at hgjne malopnaelse
ved at skabe koordinering og smidighed mellem relevante aktgrer i sagerne. Men
netvaerksmgdet er alene et blandt mange redskaber, der kan bringes i anvendelse i
forhold til at skabe struktur og koordinering i en sag. Den tredje implikation af analyserne
er derfor ogsa at faglig udvikling kraever traening og ledelsesmaessig opbakning og
prioritering. Ledelsen kan med fordel fortsat understgtte fokus og traening i at styrke hver
enkelt familiebehandlers fagprofessionelle kompetence til ikke blot at kunne vaelge, men
ogsa at kunne anvende netop den indsats, der er meningsfuld i den konkrete sag.
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