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Forord

Gladsaxe Kommune har modtaget midler fra Den A.P. Mgllerske Stgttefond til at videreudvikle
en helhedsindsats for socialt udsatte familier, der blev ivaerksat 1. oktober 2016.

VIVE har i samarbejde med Oxford Research ansvaret for at evaluere indsatsen, og vi har fulgt
projektet fra start til 31. december 2019. Evalueringen har bidraget med Igbende laering og
sparring undervejs i projektforlabet. Derudover er denne evalueringsrapport blevet udarbejdet,
som fremleegger virkninger og de samlede erfaringer med indsatsen.

Rapporten er udarbejdet af VIVE og Oxford Research. Fra VIVE har projektchef UIf Hjelmar og
seniorforsker Iben Bolvig deltaget i evalueringsprojektet. Fra Oxford Research har chefanaly-
tiker Martin Baeksgaard Jakobsen og analytiker Amanda Thor Andersen indgaet i projektet.
Derudover har studentermedhjaelp Karl Magnus Mgller fra VIVE bidraget til arbejdet med de
kvantitative data.

Mads Leth Jakobsen
Forsknings- og analysechef for VIVE Styring og ledelse
2020
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Sammenfatning

| denne rapport belyses erfaringerne med den helhedsorienterede indsats i Gladsaxe Kom-
mune fra 2016-2019. Rapporten viser, hvordan indsatsen er blevet modtaget af de inkluderede
familier og medarbejderne. Rapporten peger ogsa pa, hvordan udviklingen har veeret i de fa-
milier, der har modtaget indsatsen, og hvilke elementer i indsatsen der har haft en betydning
for den opnaede udvikling. Endelig belyser rapporten de gkonomiske konsekvenser af indsat-
sen pa kort sigt og de mulige konsekvenser pa leengere sigt.

Indsatsen er en del af Gladsaxe Kommunes fokus pa en tidlig forebyggende og systematisk
indsats over for udsatte familier. Formalet med indsatsen er at seette tidligt ind med en hel-
hedsorienteret indsats over for foraeldre og barns problemstillinger for at skabe stabilitet i fami-
liens samlede liv, bringe foraeldrene taettere pa arbejdsmarkedet eller uddannelsessystemet og
give bgrnene i familien et fundament for at kunne skabe et godt liv.

Indsatsen er bygget op omkring et tveerfagligt team bestaende af tre medarbejdere (familieko-
ordinatorer) med socialfaglig baggrund. Familiekoordinatorerne skal skabe sammenhaeng i fa-
miliens samlede indsats og dermed arbejde for, at familien oplever en koordineret og malrettet
indsats, som tager udgangspunkt i familiens oplevede problematikker. Organisatorisk foregar
koordinationen primaert mellem kommunens Familieafdeling og Jobcenter. Omdrejningspunk-
tet for arbejdet er, at der laves aftaler og laegges en samlet plan for den enkelte familie.

| det fglgende konkluderes pa analysen. Fgrst er der en overordnet konklusion omkring udbyt-
tet af indsatsen, og derefter belyses de gkonomiske konsekvenser af den. Afslutningsvis i sam-
menfatningen er en kort gennemgang af analysens metodegrundlag.

Overordnet konklusion

Forud for projektet blev forventningerne til projektet opstillet. Forventningerne var, at der gen-
nem en sammenhangende, gennemskuelig og tidlig indsats med en klar forventningsafstem-
ning i forhold til foraeldrene og deres ressourcer skal skabes en hgjere grad af stabilitet i fami-
liernes samlede liv. Dette skal skabe et ejerskab blandt familierne til de handlemuligheder, der
skabes gennem projektet og udmente sig i form af gget trivsel hos barnene og en teettere
tilknytning til arbejdsmarked og uddannelse for foraeldrene. Evalueringen viser, at disse grund-
lzeggende forventninger til projektet er blevet indfriet.

Familierne oplever med den helhedsorienterede tilgang en anderledes kontakt med kommunen
i forhold til, hvad de tidligere har veeret vant til. | den helhedsorienterede indsats oplever fami-
lierne, at kommunen lytter til dem og har klare forventninger til dem — og familierne oplever det
som positivt, at der er én indgang til kommunen. Der etableres et tillidsforhold, som abner op
for et samarbejde om familiens sag, hvor familien tager medejerskab og mere engageret indgar
i en indsats for at blotlaegge arsagerne til familiens problemer og finde ud af, hvad der kan
gores ved dem.

Samtidig fremgar det, at den helhedsorienterede indsats er en intensiv og fokuseret indsats,
hvor der sker en taet og systematisk opfalgning pa indgaede aftaler. Indsatsen bygger pa et
grundigt socialt arbejde, hvor kommunen som helhed far stor indsigt i familierne og deres pro-
blematikker. Det viser sig bl.a. ved, at der abnes flere sager i det sociale system, end tilfeeldet
er ved den mere traditionelle indsats.



Overordnet peger analysen pa, at familierne i den helhedsorienterede indsats oplever en po-
sitiv udvikling i lebet af indsatsen. Den positive progression kan bade spores i familiernes vel-
befindende og sociale formaen samt i de voksnes kontakt med arbejdsmarkedet. Blandt de
familier, der har afsluttet indsatsen, vurderer 80 % af familierne, at de har oplevet en positiv
progression i Igbet af indsatsen. Dette tal er baseret pa sakaldte FIT-data, der Isbende er ind-
samlet i projektet. Oplevede fremskridt i familien kan dog forstyrres, hvis familien rammes af
en uforudset begivenhed, som familien ikke kan handtere. Familiernes situation er kendetegnet
ved ofte bade komplekse og multidimensionale problemer af gkonomisk, social, kulturel og
helbredsmaessig karakter, og der er blandt familierne mange eksempler pa, at der kan opsta
kriser i familierne, som kan pavirke progressionen.

Den helhedsorienterede indsats sgger at adressere disse grundlaeggende udfordringer hos
familierne, som hidtil har udgjort forhindringer for, at familierne kunne na videre i deres tilvae-
relse. Indsatsen har et udtalt fokus pa at hjeelpe familierne med at kunne handtere deres mange
udfordringer gennem at etablere en mere enkel og malrettet indsats (én indgang til kommu-
nen). Analysen peger pa, at en direkte adressering af familiernes grundlaeggende udfordringer
er med til at etablere et grundlag for videre og mere langsigtet udvikling i forhold til job og
uddannelse.

Foraeldrene kommer i Igbet af indsatsperioden taettere pa beskeeftigelse, hvilket kommer til
udtryk ved en stgrre brug af virksomhedsrettet aktivering og mentorstatte i Iobet af indsatspe-
rioden. Foreeldrene samarbejder aktivt med koordinatorerne om at komme i uddannelse eller i
arbejde, og for farste gang i en lang periode kan foraeldrene se en fremtid for sig, hvor de
arbejder. Det fremgar ogsa, at selvforsgrgelsesgraden for foraeldrene er steget fra ca. 40 %
ved indsatsstart til ca. 65 % 2 ar efter indsatsstart. Dermed har foreeldrene i Igbet af indsats-
perioden opnaet samme grad af selvforsgrgelse, som de havde 2 ar fgr indsatsstart. Dette er
lovende i forhold til yderligere progression.

Det er madrene, der har det primeere ansvar for familien. Det er ogsd hos madrene, at man
primeert ser en positiv — og markant — udvikling efter start i indsatsen. Cirka 20 % af madrene
var selvforsgrgende ved indsatsstart. Efter op til 24 maneder i indsatsen fremgar det, at ca.
55 % af mgdrene var selvforsgrgende. At mgdrene i indsatsgruppen oplever en stigning i selv-
forsgrgelsen er positivt for madrene selv, men ogsa for hele familiens trivsel.

| forhold til barnene ses en gget trivsel i lgbet af indsatsperioden. Dette kan veere et resultat
af, at mere malrettede tilbud er iveerksat, og af at foraeldrene (seerlig mgdrene) far mere over-
skud i hverdagen til at tage sig af barnene. | forhold til fremmgde i daginstitutioner ses der ikke
markante forandringer i Igbet af indsatsen. Det skyldes, at bagrnene allerede ved indsatsens
start har et forholdsvist hgjt fremmegde — pa linje med bgrn generelt i kommunen.

| forhold til bernenes kontakt med det sociale system ser vi, at der ivaerkseettes flere sager pr.
barn. Denne stigning skyldes primeert en stigning i antallet af underretninger samt en markant
stigning i antallet af sager vedrgrende socialpaedagogiske fripladser. Disse stigninger er sand-
synligvis et udtryk for en sterre indsigt i familiernes problemer, som fx har medfart oprettelse
af sager over for sgskende samt sager med gkonomisk statte.

Et positivt resultat er, at 46 % af de bgrn, der blev inkluderet i indsatsen for minimum 2 ar siden
ved slutningen af observationsperioden, helt er sluppet ud det sociale system. Det har vaeret
et formal med den helhedsorienteret indsats at styrke livsbetingelserne for barnene i familien,
og afslutningen af kontakten med det sociale system er en indikation pa, at dette formal er
blevet indfriet for disse familier.



Samlet set peger analysen pa, at familierne gger deres livsmestring. Hermed menes, at fami-
lierne i hgjere grad bliver i stand til at varetage deres liv og arbejde med de udfordringer, som
kan bringe dem teettere pa at realisere deres mal — et 'normalt’ liv med job, ordentlig bolig, et
godt parforhold og gode vilkar og fremtidsmuligheder for deres bgrn. Familierne vil sandsyn-
ligvis ikke pa egen hand eller med den almindelige stgtte fra kommunen kunne komme videre
i livet, hvis de ikke via en mere intensiv og malrettet indsats far eget deres livsmestring.

Evalueringen viser, at de virksomme kerneelementer i indsatsen saerligt er en grundig udred-
ning, en gensidig tillid mellem familie og koordinator samt medejerskab fra familiens side, og
at disse elementer har stor betydning for den positive udvikling, som familierne oplever. For-
eldrene gnsker at vaere gode foraeldre, at stgtte deres barn, at tjene penge selv og bidrage til
samfundet, at have bedre selvveerd, at veere raske m.m. Den grundige udredning, samarbejdet
og den gensidige tillid ger, at de i hgjere grad formar at forfelge disse mal.

Set fra et medarbejderperspektiv har den primaere udfordring veeret det tveerfaglige samar-
bejde mellem beskaeftigelsesomradet og familieafdelingen. Baggrunden for dette er farst og
fremmest de to omraders forskellige lovgivninger, metoder og arbejdsgange, samt at de i ud-
gangspunkt ikke arbejder efter de samme mal. Dette har gjort det vanskeligt at implementere
indsatsen, herunder at afklare snitflader i samarbejdet mellem de to omrader. Det vurderes
dog ogsa, at indsatsens fokus pa tveerfagligt samarbejde i lgbet af perioden 2016-2019 har
bidraget til det generelle samarbejde pa tvaers i kommunen og sget medarbejdernes kendskab
til de forskellige enheder og deres funktioner.

Bkonomiske konsekvenser

Evalueringen har ogsa set pa de skonomiske konsekvenser af indsatsen pa bade kort sigt og
forventelige konsekvenser pa lidt leengere sigt. Dette skonomiske aspekt har ikke indgaet som
en del af projektets formal og ambition. Evalueringen har alligevel inkluderet dette aspekt, da
det har en abenlys betydning for den samlede vurdering af projektets potentiale — fx hvis andre
kommuner gnsker at iveerksaette en lignende indsats.

Et overslag over omkostninger ved den helhedsorienterede indsats viser, at indsatsen pa kort
sigt har kostet kommunen 5 mio. kr. (2016-2019). Denne udgift (2016-2019) skal dog ses i
forhold til de potentielle gevinster, som indsatsen kan fare til. Hvis den tidlige indsats kan sikre
et bedre og stabilt grundlag i familierne, sa kan starre indgreb som fx anbringelse maske und-
gas. En gkonomisk beregning viser, at hvis bare to bgrn undgar at blive anbragt, vil kommu-
nens investering vaere indtjent i labet af 4 ar. Det er medarbejdernes vurdering, at den hel-
hedsorienterede indsats faktisk har medfgrt en sadan stabilisering af én af familierne, hvilket
har medfert, at man har kunnet undga at anbringe familiens to begrn uden for hjiemmet.

Metodisk grundlag for analysen

Evalueringen er en virkningsevaluering. Fokus er pa, hvilke elementer og betingelser i den
helhedsorienterede indsats i Gladsaxe Kommune der har gget sandsynligheden for at na ma-
lene omkring aget trivsel og @get tilknytning til arbejdsmarkedet. Der indgar bade kvalitative og
kvantitative data i evalueringen.

| den kvalitative del af undersggelsen er der gennemfgrt en reekke interview og samtaler med
henholdsvis medarbejdere og ledere i kommunen samt de involverede familier. Der er i den
labende implementering af indsatsen gennemfgrt en rackke samtaler med familiekoordinator-
teamet, bl.a. ved 7 halvdags fortolkningsseminarer og 7 halvdags implementeringsworkshops,
hvor der er lavet mgdenotater. Herudover er der gennemfart et afsluttende individuelt interview



med familiekoordinatorteamets leder samt et fokusgruppeinterview med flere af teamets sam-
arbejdspartnere (bl.a. fra familie- og beskaeftigelsesomradet). Endelig er der foretaget 7 dyb-
degaende interview med de familier, som har deltaget i den helhedsorienterede indsats over
en laengere periode. | interviewene har foraeldrene haft mulighed for at fortzelle deres historie
om forlgbet, samarbejdet og udbyttet af den helhedsorienterede indsats.

| den kvantitative del af evalueringen anvendes data fra kommunens registre malt bade fer og
efter implementering af indsatsen. | denne del af evalueringen fokuseres primeert pa beskaefti-
gelsessituationen og deltagelse i beskaeftigelsesfremmende indsatser for foraeldrenes ved-
kommende, mens der for barnenes vedkommende males omfang og type af sociale indsatser
samt brugen af daginstitution. De kvantitative data i evalueringen vil i videst muligt omfang blive
sammenholdt med de kvalitative data, og ud fra det grundlag gives en samlet vurdering af
indsatsens implementering og mulige virkninger af den.

Derudover indgar ogsa beregninger af de kortsigtede og forventede langsigtede gkonomiske
konsekvenser af indsatsen. Analysen af de forventede langsigtede gkonomiske konsekvenser
er baseret pa S@M-modellen, der er et beregningsveerktaj, som bygger pa viden fra tidligere
forskning og analyser af effekter pa det sociale omrade.



1 Indledning

1.1 Baggrund for helhedsorienterede indsatser for udsatte familier

Der har navnlig inden for de seneste 10 ar vaeret en straeben efter at arbejde helhedsorienteret
med socialt udsatte familier. Hermed forstds en ambition om at forsta sammenhaeng og kom-
pleksitet i familiens liv fra flere forskellige perspektiver samt at kunne handle i henhold til denne
kompleksitet og skabe progression i familien mod mindre udsathed (Ejrnaes & Guldager, 2008;
Villumsen, 2018).

@nsket om at arbejde helhedsorienteret har vaeret fagligt udfordret. Sagsbehandlere og udfg-
rende medarbejdere (fx mentorer, stgtte kontaktpersoner e.l.) har typisk kompetencer og viden
inden for afgreensede omrader af en udsat families samlede problematikker. Det betyder, at fx
jobkonsulenter eller familiebehandlere har hver deres videns- og kompetenceomrade, og det
derfor er vanskeligt at skabe en taet sammenhaeng i indsatsen over for socialt udsatte familier.
Der har dog inden for de seneste ar vaeret et fornyet fokus pa uddannelsesinstitutionerne for
fagprofessionelle i forhold til at skabe et fagligt grundlag for helhedsorienteret arbejde (Bo, Guld-
ager & Zeeberg, 2011; Oxford Research, 2016; Oxford Research, 2018; Villumsen, 2018).1

Samtidig har det helhedsorienterede arbejde ogsa haft en organisatorisk udfordring. De orga-
nisatoriske graenser mellem forskellige sektorer i kommunerne (fx beskeeftigelse, bgrn og
unge, socialomradet, sundhedsomradet) har vanskeliggjort et taet samarbejde omkring udsatte
familier. Baggrunden for dette er fgrst og fremmest, at kommunerne traditionelt har vaeret or-
ganiseret efter et sektoransvarsprincip, hvilket betyder, at de fagprofessionelle inden for hver
sektor kun kan beskeeftige sig med den del af hjeelpen, som hgrer ind under deres sektor og
dermed ansvar. Ny lovgivning har dog skabt bedre betingelser for at arbejde tveersektorielt, da
det lovgivningsmaessigt er blevet muligt at udarbejde én samlet plan for borgere med kom-
plekse problemer og tage myndighedsbeslutninger pa tveers af sektoromrader (Villumsen,
2018; Holm-Petersen et al., 2019).2

Samlet set peger dette pa et behov for at fa samlet op pa de nye erfaringer med at arbejde
helhedsorienteret med udsatte familier. Hidtidige undersggelser pa omradet viser dog, at det
ikke er en enkel opgave at uddrage klare erfaringer og entydige resultater ud fra helhedsorien-
terede indsatser. Dette skyldes faorst og fremmest, at det er vanskeligt pa kort sigt at male
resultaterne af indsatsen, og typisk har undersggelserne ikke et langt tidsperspektiv. Socialt
udsatte familier har typisk multiple problemer, og foreeldrene er langt fra arbejdsmarkedet. Det
betyder, at der ofte skal ivaerksaettes en lang reekke indsatser, og resultaterne af disse indsat-
ser viser sig typisk farst pa leengere sigt. Saerlig udtalt er dette for bgrnene i familierne, hvor
resultaterne af indsatsen farst for alvor kan opgeres, nar de er blevet voksne og skal veere
selvforsgrgende (Dauber et al., 2012; Deloitte, 2017; Hjelmar et al., 2017; Karetekin et al.,
2014; Malmberg-Heimonen, 2019; Miskar, 2009; Morris, 2013; Oliver, Mooney & Statham,
2010; Siraj-Blatchford & Siraj-Blatchford, 2009).

Eksisterende erfaringer peger navnlig pa, at en fokuseret indsats i forhold til familiernes sam-
lede problemer bidrager til, at familierne far overskud til at fokusere pa beskeeftigelse. Fa af

1 Der er en reekke eksempler pa dette. Se bl.a. https://www.phmetropol.dk/videreuddannelser/akademiuddannelser/aka-
demiuddannelsen+i+socialt+arbejde, https://phabsalon.dk/modul/tvaerprofessionelt-samarbejde-i-relation-til-udsatte-
boern-og-unge/

2 Lovgivningen omfatter dog ikke krav om én samlet plan for familien som helhed. Se https://www.ft.dk/ripdf/samling/
20171/lovforslag/l232/20171 1232 som vedtaget.pdf
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foraeldrene bliver pa kort sigt selvforsgrgende, men der er resultater, der peger p4a, at de kom-
mer teettere pa arbejdsmarkedet, fx i form af en stigende aktiveringsgrad (Deloitte, 2017; Hjel-
mar et al., 2017). Samtidig peges der pa, at der i helhedsorienteret arbejde er et stort potentiale
i forhold til at reducere udgifter til sociale foranstaltninger til bade barn og voksne. Hvis en
familie med svaere sociale problemer kan flyttes til en situation med lette sociale problemer, sa
medfarer det betydelige skonomiske besparelser for kommunen (Oxford Research, 2016).

1.2 Projektet i Gladsaxe — en kort beskrivelse

Projektet er en del af Gladsaxe Kommunes fokus pa en tidlig forebyggende og systematisk
indsats over for udsatte familier. Den tidlige indsats skal primeert rette fokus mod forzeldrene,
som er dem, der farst og fremmest skal skabe de rette livsbetingelser og udviklingsmuligheder
for deres barn. Kommunen gnsker at reagere pa de tidlige tegn hos barn og foraeldre, sa kom-

munen kan blive mere
effektiv i forhold til at
sikre en positiv livs-
bane for de bgrn, der
enten er udsatte eller er
i risiko for at blive det.

Projektets formal er, at
der seettes tidligt ind
over for foraeldre og
barns problemstillinger
for at skabe stabilitet i
familiens samlede liv,
herunder familiens
gkonomi, arbejdssitua-
tion, hverdagsliv, frem-
mgde i dagtilbud og
skole, tilknytning til fri-
tidstilbud mv. Malet er
gennem et fokus pa for-
eldrenes livssituation
og foreeldrekompeten-
cer at give bgrnene i fa-
milien et fundament for
at kunne skabe et godt
liv, hvor de lykkes med
uddannelse og selvfor-
sgrgelse og far skabt
deres egen stabile og
sunde familiesituation
(se ogsa projektets for-
andringsteori i afsnit
1.3).

Boks 1.1 Familiekoordinatorernes rolle

Familiekoordinatorerne indgar i et teet og systematisk samar-
bejde med familierne om at etablere en socialfaglig stette, der
kan veere med til at saette skub i at skabe de forandringer i fami-
lierne, som er ngdvendige for at deemme op for de socialgkono-
miske udfordringer, der er til stede, og som familierne har svaert
ved selv at overskue og lgse. Familiekoordinatoren er hele fami-
liens indgang til kommunen — her behandles hele familien af en
feelles radgiver, som bliver i stand til at koordinere imellem de
mange forskellige afdelinger.

Der er 3 familiekoordinatorer i projektet, der hver har maks. 10
familier. | hver familie er der mellem 2-5 personer, hvilket betyder,
at der ofte arbejdes med flere forskellige sagstyper i én familie.

Der arbejdes bade med sagen i familieafdelingen i forhold til ser-
viceloven og i beskeeftigelsesafdelingen under Lov om Aktiv Be-
skaeftigelsesindsats og Lov om Aktiv Socialpolitik. Familiekoordi-
natoren har altid den fulde myndighed pa familieomradet. Pa be-
skeeftigelsesomradet vurderes det, om koordinatoren skal have
myndigheden alene, eller om den skal deles med en medarbejder
fra Jobcenteret. Herudover fungerer familiekoordinatorerne ogsa
som mentorer i familierne.

Familiekoordinatorerne benytter sig af forskellige greb i det dag-
lige arbejde, fx hjemmebesgag, netvaerksmgder, sms’er, telefon-
samtaler, bisidderfunktion i relation til borgeren og familien osv.
Herudover er der altid et tvaergdende samarbejde omkring fami-
lien og deres aktuelle udfordringer. Det kan fx betyde et samar-
bejde med psykiatrien og/eller egen leege, samarbejde med Ud-
leendingestyrelsen/flygtningenaevnet, problemer med opholdstil-
ladelse osv. Typisk er der ogsa samarbejde med dagtilbud og
skole omkring bgrnene i familien.

Der er typisk kontakt mellem koordinatoren og familien ugentligt
og i perioder flere gange ugentligt. Kontakten kan bade vaere per-
sonlig eller telefonisk afhaengig af, hvad situationen kraever.

Kernen i indsatsen er, at der er etableret et tveerfagligt team bestaende af 3 medarbejdere
(familiekoordinatorer) med socialfaglig baggrund. Familiekoordinatorteamet har samlet set en
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bred erfaring fra voksenomradet, beskeeftigelsesomradet og barne- og familieomradet. Fami-
liekoordinatorerne skal skabe overblik over og sammenhaeng i familiens samlede indsats og
dermed arbejde for, at familien oplever en effektiv, sammenhaengende og gennemskuelig ind-
sats. Omdrejningspunktet for arbejdet i teamet er, at der laves aftaler og laegges en samlet
plan for den enkelte familie.3

Teamet er organisatorisk forankret under projekt Tidlig indsats og refererer til styregruppen for
"Familier der lykkes, Tidlig indsats”. Den daglige ledelse blev indtil 2018 varetaget af en koor-
dinationsstyregruppe bestaende af de tre medarbejderes faglige ledere samt projektejer, pro-
jektkoordinator og en konsulent fra arbejdsgruppen for Tidlig indsats. Fra 2018 blev denne
funktion overtaget af en fast daglig leder af familiekoordinatorteamet, der folger projektet teet
og bidrager med Igbende faglig sparring og koordination af teamets arbejde.

Malgruppen

Malgruppen er 0- til 3-arige bern og deres familier, hvor der er — eller kan veere risiko for —
uhensigtsmaessig udvikling og ikke tilstreekkelig trivsel for barnet. Det kan bade vaere barnet,
foraeldrene eller eventuelle sgskende (ogsa zeldre end 3 ar), der har saerlige problemstillinger
og behov, som indebaerer en risiko for, at barnet bliver udsat.

Malgruppen er mere preecist karakteriseret ved, at en eller begge foraeldre er — eller er i risiko
for at komme — pa langvarig offentlig forsargelse. | forhold til bgrnene er malgruppen karakte-
riseret ved, at de enten har en sag i familieafdelingen, eller at der er flere risikofaktorer til stede
hos foreeldrene, og at der derfor er en vis bekymring i forhold til barnets/bgrnenes udvikling,
trivsel og leering.

Det var fra starten af projektet tilteenkt, at der skulle visiteres familier til projektet, der var ka-
rakteriseret af forskellige grader af udsathed, saledes at der bade var familier med et akut og
omfattende behov for hjeelp, og familier, hvor en tidlig forebyggende indsats kunne forhindre
yderligere regression. Til at starte med blev denne ambition fart ud i livet, men ifglge teamet
blev der gradvist visiteret flere og flere meget udsatte familier til indsatsen. Et bud pa arsagen
til denne udvikling er ifglge teamet, at samarbejdspartnerne, som visiterede til den helhedsori-
enterede indsats, oplevede, hvordan indsatsen var i stand til at hjaelpe og opna resultater hos
familier, som man ikke selv var Ilykkes med.

Dette har betydet, at en stor del af de familier, som har deltaget i indsatsen, har haft betydelige
og langvarige udfordringer, der har sat markante spor i deres liv. Mange familier har ingen eller
udelukkende darlige erfaringer med job og uddannelse, ligesom psykisk sygdom, fysisk syg-
dom og misbrug er udbredt. Barnene trives ofte darligt og har flere (eventuelt uopdagede)
diagnoser. Familierne har endvidere haft langvarig kontakt med det kommunale hjzselpesystem,
men har kun haft begreenset udbytte af hjaselpen. Mange beretter om gentagne oplevede svigt
fra kommunens side, hvorfor de har begraenset tillid til den kommunale hjeelp. Det er de fami-
lier, som typisk har cirkuleret rundt i kommunen i arevis, uden at det offentlige hjaelpesystem
har veeret i stand til at hjaelpe dem videre i deres liv. | afsnit 3.1 udfoldes beskrivelsen af fami-
lierne og deres karakteristika.

Familiekoordinatorens rolle

Familiekoordinatorernes rolle er at indga i et teet og systematisk samarbejde med familierne,
der kan veere med til at Igse de problemer, som familierne selv har sveert ved selv at overskue

3 Den felgende korte beskrivelse af indsatsen i Gladsaxe Kommune er primaert baseret pa et notat udarbejdet af kommunen:
Beskrivelse af Helhedsorienteret indsats for udsatte familier. Notatet kan rekvireres ved henvendelse til Gladsaxe Kom-
munes Familieafdeling.
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og lgse. Foreeldrene i familierne er kendetegnet ved at have haft darlige oplevelser i mgdet
med det offentlige hjaelpesystem, og det er derfor centralt for familiekoordinatorerne at skabe
en ny form for kontakt til familierne. Den nye kontaktform er baseret pa en naerveerende, aner-
kendende og opfordrende tilgang til familierne.

| indsatsen indgar 3 familiekoordinatorer, og hver familiekoordinator har maksimalt 10 familier.
| hver familie er der mellem 2-5 personer. Til hver familie er i udgangspunktet knyttet en fami-
liekoordinator.

Familiekoordinatorerne har en myndighedsfunktion og arbejder som sagsbehandlere ud fra
seerligt serviceloven, Lov om Aktiv Beskaeftigelsesindsats og Lov om Aktiv Socialpolitik. Fami-
liekoordinatoren har den fulde myndighed pa familieomradet, mens familiekoordinatoren pa
beskeeftigelsesomradet eventuelt deler myndigheden med en medarbejder fra Jobcenteret.
Derudover har familiekoordinatorerne ogsa en udfgrende rolle som mentorer i familierne.

Familierne skal have én indgang til kommunen, og familiekoordinatoren skal veere familiens
indgang til kommunen. Den enkelte familie skal have den primaere kontakt med en familieko-
ordinator, som er i stand til at koordinere imellem de mange forskellige afdelinger i kommunen.
Forlgbene varer gennemsnitligt mellem 10 og 20 maneder.4

Sarlige metoder i det helhedsorienterede arbejde

Feedback Informed Treatment (FIT) anvendes gennem forlgbet til at understgtte samtalerne
med foraeldrene og stagrre barn i familierne. FIT er et dialogisk redskab, som tager udgangs-
punkt i borgerens perspektiv og problemstilling og giver mulighed for at indarbejde denne sy-
stematiske feedback i samarbejdet med familiekoordinatoren og @vrige stgttepersoner. Samti-
dig giver FIT ogsa mulighed for at lave systematiske malinger af progressionen i borgerens liv
(se ogsa afsnit 4.4. og Bilag 1).

Et kollaborativt kort er et kort, der gar det muligt at bringe familiens veerdier og principper ind i
hverdagen. Dette kort giver borgeren/familien mulighed for at forteelle om det, der fylder i hver-
dagen, og hvilke forhold som forhindrer eller statter borgeren/familien i at na de opstillede mal.
Kortet kan anvendes til at skabe overblik og fokus pa det, der er vigtigt for familien, samt hvor-
dan der skal arbejdes fremadrettet.

Helhedsorienteret familieplan

Den helhedsorienterede familieplan udarbejdes sammen med familien, og arbejdet hermed vil
typisk blive gjort i forlaengelse af arbejdet med de kollaborative kort. Det er vigtigt, at der laves
bade kortsigtede og langsigtede mal i planen, og at planen omfatter hele familien. Familiepla-
nen laves enten pa computer eller pa print. Det afggrende er, at det er i et format, som familien
kan relatere til.

Familieplanen revideres Igbende, sa det sikres, at de opstillede mal fglger familiens progres-
sion. Der fglges op minimum hver tredje maned med en efterfelgende vurdering af familiens
udvikling og progression.

Organisatorisk forankring og positionering

Det helhedsorienterede arbejde med familierne er forankret i Bgrne- og Kulturforvaltningen og
Social- og Sundhedsforvaltningen.

4 Kilde: FIT-registreringer (se afsnit 4.4. og Bilag 1).
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Det helhedsorienterede arbejde omkring familierne indebzerer, at en raekke parter bliver invol-
veret i arbejdet. Inden for kommunen drejer det sig primaert om Jobcenteret, Familieafdelingen,
familietilbud (fx Villaen, Familiestuen), Praktisk Paedagogisk team, PPR, Den Boligsociale En-
hed, Ydelsesafdelingen, Boligformidlingen, Rusmiddelcenteret, Pladsanvisningen, paedagoger
og ledere i bgrnehuse, laerere og ledere i skoler og sundhedsplejersker. Uden for kommunen
er primaere samarbejdspartnere hospital (Herlev Hospital), psykiatri (bl.a. Psykiatrisk Center
Ballerup) og private organisationer (fx Rade Kors).

1.3 Formalet med evalueringen

Formalet med evalueringen er at belyse de samlede erfaringer med den helhedsorienterede
indsats i Gladsaxe Kommune i Igbet af projektperioden 2016-2019, herunder at vise, hvad
virkningerne af indsatsen har veeret, hvad der i szerlig grad har haft betydning for opnaelsen af
resultaterne, og hvad man kan forvente af virkninger pa laengere sigt. Vi har i det falgende sat
projektets forventede virkninger og elementer i indsatsen op i en forandringsteori. Forandrings-
teorien bygger direkte pa Gladsaxe Kommunes projektbeskrivelse.

Figur 1.1 Projektets forandringsteori
S s Virkning pa S
s Virkning pa . Virkning pa
Malgruppe Indsats kort sigt (1-2 ar) mellemlangt sigt lang sigt (5-10 &r)
(3-4 ar)
0-3-arige bgrn og Meningsfuld, Familierne har en Familierne kan @get trivsel, udvikling
deres familier, hvor gennemskuelig og gennemgéaende handtere og tage og laering fo’r barene
der er risiko for sammenhzngende indgang til kommunen ejerskab for egen '

uhensigtsmaessig

udvikling og ikke

tilstraekkelig trivsel
for barnet.

indsats for familien.

En eller begge
foraeldre er pa
langvarig offentlig
forsergelse eller er i
risiko for at komme
det.

Teet og systematisk
opfalgning.

og en sammenhzaeng
i deres sagsforlgb og
indsatser.

Der tages hand om
problemer i tide.

Problemerne vokser
sig ikke for store.

livssituation og
udvikling. De kan
bruge de handle-
muligheder, der
skabes gennem
projektet.

Foreeldrene far en
stabil tilknytning til
arbejdsmarkedet eller
uddannelsessystemet.

Et eller flere bgrn har
ensagi
Familieafdelingen,
eller der er flere
risikofaktorer til stede
hos familien.

Der bliver sorteret ud
i indsatserne for de
familier, som har en
stor kontaktflade med
kommunen.

Forzeldrene mgdes
med klare
forventninger under
hensyntagen til deres
ressourcer og
udfordringer.

Foreeldrene gger
deres foraeldre-
kompetencer.

Foraeldrene er gode
rollemodeller for
deres barn.

Kilde: Gladsaxe Kommunes projektbeskrivelse.

| Gladsaxe Kommunes projektbeskrivelse er formal og ambitioner opdelt efter malgrupper (fa-
milie, foraeldre, organisation), hvilket evaluator har samlet i en sammenhaengende forandrings-
teori. Projektbeskrivelsen indeholder ikke et tidsmaessigt perspektiv, hvorfor evaluator har for-
delt formal og ambitioner pa den temporale dimension (indsats, virkning pa kort, mellemlang
og lang sigt) ud fra en sk@ensmaessig vurdering foretaget pa baggrund af logikken og ordvalget
i projektbeskrivelsen. At tage hand om problemerne i tide, sa de ikke vokser sig for store’ er fx
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inddelt i en indsats (at tage hand om problemerne) og en kortsigtet virkning (problemerne vok-
ser sig ikke for store).

Forandringsteorien illustrerer "teorien” bag indsatsen. | evalueringen vil der blive fokuseret p3a,
om de opstillede indsatselementer har vaeret virksomme og samlet set har fort til de gnskede
virkninger.

| kapitel 2 belyses erfaringerne med indsatsen fra et medarbejderperspektiv. | analysen foku-
seres pa, om familiekoordinatorteamets metoder og arbejdsgange i helhedsindsatsen (sam-
menhaengende indsats, teet opfalgning, klare forventninger m.m.) har bidraget til at skabe pro-
gression i familierne. Derudover har evalueringen fokus pa de organisatoriske udfordringer,
som har pavirket implementeringen af indsatsen (koordination og sortering i indsats).

Evalueringen vil ogsa belyse familiernes erfaringer med indsatsen som vaerende meningsfuld
og sammenheaengende i forhold til familiens opstillede mal samt deres bud pa, hvad det er, der
virker for dem og hvorfor (kapitel 3). Det er et afggrende mal for indsatsen, at den skal opleves
som sammenheangende, og at foraeldrene opnar et ejerskab for egen situation og udvikling,
sadan at de i hgjere grad formar at sikre begrnenes trivsel, udvikling og laering.

| kapitel 4 belyses virkningerne af indsatsen i forhold til familiernes situation. Der fokuseres pa
forzeldrenes tilknytning til arbejdsmarkedet eller uddannelsessystemet og pa indikatorer for
bernenes trivsel. | analysen fokuseres pa udviklingen far, under og efter projektperioden for de
familier, der indgar i indsatsen.

Ud over de opstillede forventede virkninger i forandringsteorien vil evalueringen ogsa se pa
udgifter til indsatsen (kapitel 5). | denne del af analysen ses pa de samlede udgifter til indsatsen
pa kort sigt (2016-2019). Derudover indgar i analysen ogsa en fremskrivning af de potentielle
gkonomiske effekter af indsatsen (S@M-modellen).

1.4 Evalueringens metode

Evalueringen er gennemfgrt som en virkningsevaluering. Hermed menes en evaluering, der
ved at efterprove projektets forandringsteori undersager, hvad der virker i en given indsats, for
hvem det virker, og hvorfor det virker. Fokus er, hvilke elementer og betingelser i den helheds-
orienterede indsats i Gladsaxe Kommune der har @get sandsynligheden for at opna de opstil-
lede mal (Ravn, 2018). Konkret indebzerer dette, at evalueringen fokuserer pa, om projektet
har formaet at skabe stabilitet og progression i familierne, og hvilke elementer i indsatsen som
i saerlig grad har haft en betydning for de opnaede resultater. | projektets forandringsteori (se
afsnit 1.3.) er disse antagelser og forventede resultater opstillet.

Evaluator har ogsa bidraget med proces- og implementeringsstotte i indsatsperioden 2016-
2019. Formalet har veeret at stgtte teamet af familiekoordinatorer i den Igbende udvikling af
indsatsen. Som en del af denne stgtte har der bl.a. vaeret afholdt en raekke 4-timers proces-
og implementeringsseminarer, hvor Igbende faglige og organisatoriske udfordringer er blevet
diskuteret. Evalueringen har dermed ogsa haft et formativt sigte.

| det falgende gennemgas henholdsvis den kvalitative og kvantitative metode, der indgar i eva-
lueringen. De kvalitative og kvantitative elementer er sggt sammenstillet i evalueringen. Denne
metodetriangulering indebeerer, at der er brugt en kombination af kvantitative og kvalitative
metoder til at belyse udviklingen i indsatsperioden, og hvad der har haft en betydning for de
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opnaede resultater. P4 denne made har vi sggt at kompensere for den ene metodes svaghed
ved ogsa at anvende en anden metode.

1.4.1 Den anvendte kvalitative metode

Evalueringen bygger pa en reekke kvalitative interview samt lgbende sparring og observation
af indsatsens implementering og udvikling. Der er indsamlet viden om indsatsens implemente-
ring, samarbejdet i kommunen, teamets arbejde i praksis samt familiernes erfaringer med og
udbytte af indsatsen. Den kvalitative del af evalueringen giver saledes en dybdegaende indsigt
i indsatsens malgruppe og deres komplekse udfordringer, indsatsens metode, tilgang og virk-
somme mekanismer samt et indblik i indsatsens oplevede virkning i familierne savel som blandt
medarbejderne i kommunen. De kvalitative data udggr dermed et godt supplement til evalue-
ringens kvantitative del, som maler pa registerdata og indsatsens resultater pa laengere sigt.

Familieinterview

Vi har foretaget 7 dybdegaende interview med de familier, som har deltaget i den helhedsori-
enterede indsats over en leengere periode. De kvalitative interview med malgruppen udgar en
vigtig kilde for denne evaluering, da interviewene belyser familiernes oplevede progression og
udbytte af indsatsen. | interviewene har foraeldrene haft mulighed for at forteelle deres historie
om forlebet samt samarbejdet og udbyttet af den helhedsorienterede indsats.

Alle 7 interview er gennemfert som personlige interview af mellem 45-90 minutters varighed.
Ud af de 7 interview deltog bade faderen og moderen i 2 interview, mens de resterende 5
interview udelukkende var med moderen i en familie. Forud for hvert interview indgik vi i dialog
med familiens familiekoordinator for at fa et kendskab til familien, bade i forhold til deres udfor-
dringer og problematikker samt i forhold til seerlige opmaerksomhedspunkter i interviewet. Da
interview med sarbare personer i sig selv kan udggre en saerlig udfordrende situation, priorite-
rede vi at skabe en sa uformel og tryg setting som muligt, ligesom vi var fleksible i forhold til,
hvor interviewene blev afholdt — alt efter, hvor den enkelte familie eller borger fglte sig tryg.
Interviewene har derfor bade fundet sted i Gladsaxe Kommunes Familieafdeling, hjemme hos
familierne eller pa andre passende lokationer — fx i et aktiveringstilbud, som en af de interview-
ede borgere deltog i.

| de gennemfarte 7 interview var der en markant overensstemmelse mellem familiernes ople-
velser og historier. De sidste 2-3 interview bekraeftede i hgj grad det, vi allerede havde data
pa, i stedet for at bringe nyt til analysen. Vi formoder derfor, at vi har naet en tilstreekkelig grad
af datamaetning og derfor har et solidt empirisk kvalitativt grundlag at foretage analysen pa
baggrund af (Bowen, 2008).

Alle interviewede familier blev lovet fuldstaendig fortrolighed for at sikre, at de ville fortaelle
abent om deres oplevelser med indsatsen. Alle interview blev optaget og er efterfalgende ble-
vet transskriberet. Intervieweren lagde veegt pa at give en god introduktion til projektet og skabe
tillid mellem den interviewede familie og intervieweren selv.

De transskriberede interview og observationsnoter fra interviewene blev efterfglgende analy-
seret via en kvalitativ kodning af datamaterialet. Den kvalitative analyse tog udgangspunkt i en
raekke praedefinerede koder, dannet med udgangspunkt i den eksisterende litteratur om hel-
hedsorienteret socialt arbejde samt evaluators viden og erfaringer pa omradet. Koderne foku-
serede pa indsatsens karakteristika og de virksomme mekanismer samt i mindre grad indika-
tioner pa mulige resultater. Herudover var vi abne over for afvigelser og nye/overraskende
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fund, da hver enkelt kommune og dennes helhedsindsats vil vaere pavirket af kontekstaf-
haengige faktorer. De citater, som lgbende er preesenteret i evalueringen, er de mest praecise
illustrationer af analysens generelle fund.

Familiernes anonymitet indebaerer ligeledes, at specifikke fakta og karakteristika i deres histo-
rier er eendret eller skjult i denne rapport. | de brugte citater er navne, steder og andre person-
henfagrbare detaljer fiernet, mens forskellige detaljer i en familiens historik kan veere aendret. |
rapportens kapitel 3 giver de tre bokse 3.2, 3.4 og 3.5 et indblik i familiernes komplekse udfor-
dringer samt eksempler pa den helhedsorienterede indsats’ oplevede virkning. Boksene frem-
stiller fiktive familier, da de bygger pa sammenseetninger fra forskellige "rigtige” familier i ind-
satsen.

Interviewene omhandlede fglgende temaer:

o Beskrivelse af familien: familiemedlemmer, bolig, arbejde/uddannelse og fremtids-
drgmme

o Beskrivelse af udfordringer: barn, partner, trivsel, helbredsmaessige problematikker,
omgangskreds, job/uddannelse mv.

e Konkret beskrivelse af familiekoordinatorens hjeelp i forhold til familiens udfordringer

o Erfaringer med familiekoordinatoren: tillidsrelation, udredning, planleegning og koordi-
nering

e Udbytte af indsatsen: Hvad har gjort en forskel for familien, hvad kunne vaere gjort an-
derledes/bedre.

Medarbejderinterview

Evaluator har ligeledes gennemfgrt interview med familiekoordinatorteamet og deres samar-
bejdspartnere. Interviewene giver bade et vaesentligt indblik i den lgbende implementering af
indsatsen samt medarbejdernes perspektiv pa indsatsen og dens udbytte. Kendskabet til ind-
satsen er blevet indsamlet gennem Igbende sparring med familiekoordinatorteamet, bl.a. ved
fortolkningsseminar. Herudover har vi gennemfort et afsluttende individuelt interview med fa-
miliekoordinatorteamets leder samt et fokusgruppeinterview med flere af teamets samarbejds-
partnere.

Det individuelle interview med familiekoordinatorteamets leder omhandlede indsatsens imple-
mentering, udfordringer i samarbejdet samt den Igbende leering og udvikling af indsatsen. In-
terviewet behandlede saledes temaer som indsatsens organisatoriske forankring og familieko-
ordinatorenes erfaringer fra praksis samt deres perspektiv pa indsatsens betydning for famili-
erne. Fokusgruppeinterviewet behandlede emnerne:

- Oplevelsen af behov/relevans
- Familiernes udbytte af indsatsen
- Det lgbende tveerfaglige samarbejde og rollefordelingen i kommunen

- Indsatsens fremadrettede forbedringer/potentialer.

Fortolkningsseminarer

Hvert halve ar er afholdt et 4-timers fortolkningsseminar. Formalet med disse seminarer var
oprindeligt udelukkende at gennemga FIT-data for familierne i projektet med saerlig opmeerk-
somhed pa 10 udvalgte familier. Disse seminarer er imidlertid ogsa blevet anvendt til undersg-
gelse af implementering, da der i projektperioden viste sig implementeringsudfordringer, som
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var relevante af dokumentere og kortlaegge. Fortolkningsseminarerne har derfor haft et dobbelt
fokus, hvor evaluator har diskuteret og faet belyst bade implementeringen af indsatsen og fa-
miliernes status.

Til den kvalitative del af evalueringen blev der udvalgt 10 familier, som blev fulgt teet. De 10
udvalgte familiers udvikling er blevet fulgt gennem en Igbende logbog, som teamet ajourfarte
inden fortolkningsseminarerne. Logbogen beskriver familien og dennes udfordringer, ligesom
der halvarligt geres status over indsatsen over for familierne og deres udbytte. Status pa disse
familier — samt hvad der virker og ikke virker — er blevet diskuteret pa to af fortolkningssemina-
rerne. FIT-data for de udvalgte familier og for samtlige familier i projektet er ligeledes blevet
fremlagt og diskuteret.

En del af den tid, der var afsat til fortolkningsseminarerne, blev anvendt til at diskutere og do-
kumentere implementeringen af indsatsen. Dette har vaeret en prioritering, som bade projektets
koordinator og evaluator har set et behov for, og denne del af seminarerne er blevet anvendt
som en afklaring af problematikker, som kunne blive behandlet pa det efterfglgende proces-
og implementeringsseminar.

Proces- og implementeringsstotte

Som en del af projektet er ydet sparring/vejledning i forhold til den Igbende implementering af
projektet. Denne sparring/vejledning har ligget i forleengelse af fortolkningsseminarer med fa-
miliekoordinatorer og interview med udvalgte familier og udgeres af 4-timers workshop/mgader
hvert halve ar. Hensigten med sparringen har veeret at stgtte teamet i at anvende evaluerings-
resultaterne i en formativ udvikling af selve indsatsen. | evalueringsgjemed er det en fordel, at
den udvikling finder sted som en del af den formative evalueringsproces, da justeringer i ind-
satsen saledes kan medregnes i evalueringen.

Proces- og implementeringsstatten har optaget en del af evalueringens ressourcer i den farste
del af projektperioden, og der har veeret fokus pa dels indsatsens organisering, dels den bor-
gerneere indsats.

| forhold til organiseringen af indsatsen har der vaeret fokuseret pa udfordringer med den tveer-
sektorielle og tvaerfaglige position, som teamet har indtaget. | forhold til den borgernaere indsats
har evaluator understattet beskrivelsen og udviklingen af arbejdsgange og metoder i arbejdet
med familierne. Teamet har i forleengelse af dette udarbejdet en metodebeskrivelse og en be-
skrivelse af kerneelementer i indsatsen. Disse beskrivelser er blevet anvendt i evalueringen af
indsatsen, men er ogsa blevet anvendt i selve indsatsen til at sikre en ensartet og konsistent
indsats over for familierne. Endelig har interviewene med samarbejdspartnere ogsa indgaet i
processen med lgbende at udvikle indsatsen.

1.4.2 Den anvendte kvantitative metode

Hvordan vises virkninger af indsatsen?

Eftersom den helhedsorienterede indsats arbejder med familierne som en helhed, er det vigtigt
at falge s& mange omrader og aspekter som muligt for alle familiens medlemmer. | den kvan-
titative del af evalueringen er dette gjort ved at folge forseldrenes beskaeftigelsessituation og
deltagelse i beskaeftigelsesfremmende indsatser, mens vi for barnenes vedkommende maler
omfang og type af sociale indsatser samt brugen af daginstitution. Desuden fglger vi for bade
barn og voksne den del af de kommunale udgifter, som er registreret specifikt for den enkelte
person. Alle data til denne del af analysen baseres pa udtraek fra kommunens registre, og vi

17



fglger som udgangspunkt alle personer fra 24 maneder fgr inklusion i indsatsen til 24 maneder
efter.

| det oprindelige design til evaluering af indsatsen var det planlagt, at udviklingen for indsats-
gruppen skulle sammenholdes med udviklingen for en tilsvarende malgruppe af andre udsatte
familier, som skulle fungere som kontrolgruppe. Ideen med at sammenholde udviklingen med
en kontrolgruppe er at fa et begreb om, hvad der ville vaere sket med indsatsfamilierne uden
indsatsen. Man vil saledes altid forvente, at ogsa borgere, der ikke modtager en indsats, vil
opleve en udvikling i et givent outcome-mal (fx beskaeftigelsessituation). Hvis vi vil undersgge,
hvilken effekt indsatsen har, er det derfor ikke nok at se pa udviklingen for borgerne, der mod-
tager indsatsen. Desvaerre har en raekke foranalyser vist, at der ikke findes potentielle kontrol-
familier i Gladsaxe Kommune, der ligner familierne i den helhedsorienterede indsats tilstraek-
keligt. Vi kan derfor ikke veere tilstreekkeligt sikre pa, at de potentielle kontrolfamilier oplever en
udvikling, der tilnaermelsesvis ville felge den forventede kurve for indsatsfamilierne, hvis de
ikke havde modtaget den helhedsorienterede indsats. Uden brug af kontrolgruppe eller et an-
det tilsvarende design er det ikke muligt at give et estimat over effekten af indsatsen. | stedet
vil vi preesentere udviklingen for indsatsfamilierne i en raekke fer- og efter-malinger og ved
inddragelse af de kvalitative data vurdere udviklingen og virkningerne af indsatsen.

Boks 1.1 Udvelgelse af indsatsgruppen til den helhedsorienterede indsats

Ved projektets start har kommunens forvaltning udtrukket smabgrnsfamilier/familier med gravide
mgdre, hvor minimum én af de voksne modtager offentlig forsagrgelse, samtidig med at familierne
har kontakt med Familieafdelingen eller er i risiko for, at der ivaerksaettes en familiesag.

P& baggrund heraf er indsatsfamilierne lgbende over projektperioden blevet udvalgt. Det er sket via
henvisning fra samarbejdspartnere fra Ungeenheden, Jobcenteret, Familieafdelingen eller sund-
hedsplejen. Den henvisende medarbejder vurderer og udveelger, hvilke familier, de mener, vil profi-
tere af den helhedsorienterede indsats ud fra ovenstadende malgruppebeskrivelse. Henvisningen
drgftes i familiekoordinatorteamet, som beslutter, om familien skal med i projektet. Langt de fleste
henviste familier inkluderes. Den hyppigste arsag til, at en familie bliver afvist, er, at der ikke er
plads i projektet. Projektmedarbejderne vurderer selv, at man i Igbet af projektperioden i stigende
grad har faet visiteret de mest udsatte familier til indsatsen pa trods af en indledende ambition om
en mere heterogen malgruppe.

Det er alment kendt i den gkonomiske litteratur om evaluering af eksempelvis aktiveringsind-
satser, at personer, der modtager en aktiveringsindsats, altid vil veere mere ledig i perioden op
til indsatsstart end i perioden efter, alene fordi de kun modtager indsatsen, fordi de er ledige
(se fx Jensen, Larsen & Rosholm, 2002). Dette feenomen er kendt som Ashenfelter’s dip (se
Figur 1.2). Da offentlig forsgrgelse er et af udvaelgelseskriterierne blandt foreeldrene i de ud-
satte familier, kan man forvente et tilsvarende lavpunkt i selvforsgrgelsesgraden i perioden op
til indsatsstart. Det er derfor vigtigt at felge udviklingen i indsatsgruppen i perioden op til ind-
satsstart. Som fglge heraf fglger vi alle familier 2 ar fgr og 2 ar efter indsatsstart eller til udgan-
gen af 2019. Det geelder ogsa de indsatsfamilier, der har afsluttet deres forlgb i den helheds-
orienterede indsats i lgbet af maleperioden. Dermed sikrer vi, at de familier, der typisk vil have
den mest positive udvikling og derfor afslutter indsatsen tidligt, ogsa indgar i hele eftermalings-
perioden.
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Figur 1.2  lllustration af Ashenfelter’s dip
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Kilde: Card, Ibarraran & Villa, (2011).

Vi har ikke ved alle mal haft volumen nok i data til at falge den manedlige udvikling relativt til
indsatsstart. Derfor vil vi i nogle tilfeelde vise det gennemsnitlige niveau for alle barn/voksne i
indsatsen malt over den samlede periode fgr indsatsstart i forhold til den samlede periode efter
indsatsstart. Endelig er der nogle datakilder, der kun males i perioden efter 1. januar 2018
(fremmade i daginstitution), mens der har veeret databrud for andre datakilder undervejs i pe-
rioden (barnesager). | de tilfeelde opggres udviklingen over kalendertid.

Alti alt betyder det, at den kvantitative analyse ikke skal sta alene, men skal bruges i sammen-
haeng med indsatsens forandringsteori og de gvrige kvalitativt indsamlede data til at give en
samlet vurdering af indsatsens virkning.

Hvordan kan vi male langsigtede konsekvenser?

Beregninger af de forventede langsigtede skonomiske konsekvenser af indsatsen er baseret
pa SOM-modellen. SGM-modellen er et beregningsvaerktaj, der estimerer pa gkonomiske kon-
sekvenser over tid af forskellige sociale indsatser.5 Modellen er baseret pa viden fra empiriske
analyser af detaljerede registerdata samt fra tidligere forskning af effekter pa det sociale om-
rade. Den kan bruges til at fremskrive gkonomiske effekter af en indsats ved at anvende esti-
merede eller forudsatte effekter pa kortere sigt.

S@M-modellen er opbygget omkring en reekke praedefinerede malgrupper og kortsigtede out-
comes. For at gere brug af modellen skal man saledes have en malgruppe, der svarer nogen-
lunde til én af de praedefinerede malgrupper. Derudover skal man have et tal for effekten pa et
af de preedefinerede outcomes af den indsats, man maler pa (empirisk baseret eller blot som
en malseaetning). Da vi ikke kan estimere egentlige statistisk kausale effekter af indsatsen, sa
baseres den gkonomiske beregning pa en vurdering af, hvorvidt den helhedsorienterede ind-
sats har forhindret degnanbringelse af to af bgrnene i indsatsen. Dette skan er baseret pa en
vurdering foretaget af det faglige personale i indsatsen og understgttes af data fra registrene,
der viser, at der ikke er blevet anbragt flere bagrn fra de udsatte familier i indsatsen i den malte
periode. Det er vigtigt at pointere, at beregningen skal ses som et potentiale og ikke et egentligt

5 Lees mere pa Socialministeriets hjemmeside: (https:/socialstyrelsen.dk/tvaergaende-omrader/socialstyrelsens-vi-
den/som).
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afkast af investeringen i indsatsen, da vi ikke har direkte evidens for, at det er indsatsen, der
har veeret afggrende for undgaelsen af de to anbringelser.

1.4.3 Karakteristika af familierne i indsatsen i perioden op til udtraekstidspunktet

Der har siden 1. januar 2017 veeret tilknyttet 56 familier til indsatsen. Nogle familier har veeret
med siden starten, mens andre er kommet til i Igbet af bade 2018 og 2019. Dertil er der i nogle
familier kommet ekstra sgskende til undervejs. Figur 1.3 viser fordelingen af starttidspunkter i
indsatsen.

Figur 1.3  Manedlig fordeling af indsatsstarttidspunkter
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Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Som det fremgar, blev de fleste familier inkluderet i lgbet af 2017, men undervejs er der lg-
bende kommet nye familier til. For at unders@gge om der er sket et skifte i de familier, der er
blevet inkluderet, er nogle af nedenstaende tabeller opdelt pa familier inkluderet fgr og efter 1.
januar 2018.

Tabel 1.1 Antal personer og alder blandt familierne i indsatsen, inddelt efter rolle og op-
start i indsats. Alder malt ved indsatsstart.

Alle Inkluderet for 2018 Inkluderet 2018 og frem ‘
Rolle Antal Alder (gns.) Antal Alder (gns.) Antal Alder (gns.)
Barn 79 2,3 29 0,9 50 3,1
Far 34 33,7 13 33,2 21 33,9
Mor 56 29,5 25 29,7 31 29,4
Familier 56 25 31
Sum (individer) 169 67 102

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.
Der indgar én mor i hver af de i alt 56 familier, som ikke ngdvendigvis allesammen indbefatter

en aktivt tilknyttet far. De feedre, der er inkluderet i indsatsen, er alle tilknyttet det primaere
indsatsbarn og kun inkluderet i data, hvis de har en relation til barnet. Derfor indgar der relativt
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fa faedre i de observerede data. Det fremgar af Tabel 1.1, at gennemsnitsalderen for de inklu-
derede barn er lavest i de familier, der er inkluderet i starten af indsatsen. Generelt er magdrene
relativt unge ved indsatsstart. Figur 1.4 illustrerer, at den lave gennemsnitsalder blandt mgd-
rene primeaert skyldes en overrepraesentation af medre i alderen 18 til 25 ar, mens faedrene er
overrepraesenterede i aldersgruppen 40+-ar.

Figur 1.4  Aldersfordeling blandt foreeldre i den helhedsorienterede indsats (procent i kate-
gori). Alder malt ved indsatsstart.
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Anm.: For stikprgvesterrelser, se Tabel 1.1.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Tabel 1.2 viser, at der er en lille overvaegt af drenge blandt bgrnene i indsatsen.

Tabel 1.2 Kgnsfordelingen blandt barnene i indsatsen

Kon Antal Andel i procent
Drenge 46 58
Piger 33 42
| alt 79 100

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Det ses af Tabel 1.3, at det seerligt er madrene, der er langt fra arbejdsmarkedet. Saledes ses
det, at mens kun 23 % af indsatsmgdrene er selvforsggende ved indsatsstart, sa er tilsvarende
82 % af faedrene selvforsgrgende. En tredjedel af de madre, der startede i den helhedsorien-
terede indsats for 2018, er aktivitetsparate pa det tidspunkt, de starter. Denne andel er dog
faldet til en fijerdedel blandt de, der blev inddraget i indsatsen fra 2018 og frem. Til gengaeld er
andelen af gvrige kommunalt forsgrgede steget, sa den samlede andel selvforsgrgede er om-
trent den samme. Omvendt er feedrene blevet mere selvforsgrgende (ikke vist). Det er ikke ud
fra data muligt at se, om selvforsgrgelse bestar af beskaeftigelse, uddannelse eller forsgrgelse
ved aegtefeelle eller pa anden vis.
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Tabel 1.3  Forsergelsesgrundlag for foraeldre i den helhedsorienterede indsats malt ved

indsatsstart
Far Mor Begge Mor opstart Mor opstart
for 2018 2018 og frem

Forsargelseskategori % N % N % N % %

Job- og uddannelsesparat ledig 38,6 20| 27,5 25 36,7 40,7
Aktivitetsparat 17,7 6| 29,8 17 | 20,9 19 33,3 25,9
Anden kommunal forsgrgelse* 8,8 5 6,6 6 6,6 7.4
Selvforsgrget 82,3 28 | 22,8 13| 45,1 41 23,3 22,2
Alle 100 34| 100 57| 100 | 126 100 100

Note:  * Revalidering, jobafklaring, fartidspension, fleksjob, sygedagpenge, flygtning eller familiesammenfart i program.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

For at fa et indtryk af, i hvor hgj grad indsatsforaeldrene ogsa bagud i tid har haft en lav tilknyt-
ning til arbejdsmarkedet, har vii Tabel 1.4 opgjort det gennemsnitlige antal maneder med kom-
munal forsgrgelse de seneste 24 maneder fgr indsatsstart. Det fremgar tydeligt, at iseer ind-
satsmadrene har haft flere maneder med kommunal forsargelse, primaert som aktivitetsparate
ledige.

Tabel 1.4 Forsergelseshistorik op til 2 ar fgr indsatsstart. Gennemsnitligt antal maneder
med given forsgrgelsestype de seneste 24 maneder fgr indsatsstart.

Selvforser- Job/uddannel-  Aktivitets- Anden for- Antal
gelse sesparat ledig  parat ledig sorgelse*
Indsatsgruppe Far 18,9 2,8 1,4 1,3 34
Mor 11,8 6,5 55 1,1 55

Note: * Revalidering, jobafklaring, fertidspension, fleksjob, sygedagpenge, flygtning eller familiesammenfart i program.
Antal méaneder med forsgrgelse er kun beregnet blandt voksne over 18 ar, derfor summer antal méaneder ikke nad-
vendigvis til 24.

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Ser vi pa aktiveringsgraden i arene op til indsatsstart, fremgar det af Tabel 1.5, at vejledning
og opkvalificering er den mest anvendte type aktivering, men at de ledige feedre har starre
tendens til at have veeret i virksomhedsrettet aktivering (13 % af tiden), mens mgdrene i hgjere
grad har veeret tilknyttet en mentor (16 % af tiden).

Tabel 1.5 Andel ledige i aktivering seneste 24 maneder far indsatsstart

Indsatsgruppe

Far Mor
Virksomhedsrettet aktivering 13 % 9%
Vejledning og opkvalificering 23 % 20 %
Mentor 13 % 16 %

Anm.:  Andel kun beregnet blandt voksne over 18 ar, der modtager kommunal forsgrgelse.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

En raekke af de udgifter, som kommunen har, relaterer sig specifikt til en given borger i kom-
munen. Det drejer sig ofte om sociale og beskaeftigelsesrettede ydelser, der gives til den spe-
cifikke borger — og ikke udgifter, der gives til grupper af borgere. Disse typer udgifter kaldes
cpr-konterede udgifter, idet de registreres pa et givent cpr-nummer og efterfalgende kan ud-
treekkes i kommunens gkonomisystem.
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Af Tabel 1.6. fremgar udgifter til bAde voksne og bgrn i de familier, der har veeret tilknyttet den
helhedsorienterede indsats. Det er dog ikke alle de ydelser, der bevilges konkret til en given
borger, der konteres pa det enkelte cpr-nummer. Det drejer sig fx om udgifter i forbindelse med
forlgb i Familiehuset eller aktiveringsforlgb, der udfgres af kommunens egen udfgrerenhed.
Disse indgar derfor ikke i Tabel 1.6.

Tabel 1.6  Summen af cpr-konterede udgifter malt aret for start af indsatsen, kr.

Born Voksne Familier

| alt Pr. barn I alt Pr. voksen | alt Pr. familie
Antal barn/voksne 79 - 90 - 56 -
(F3°g‘§)5k°'e’ specialpaedagogisk 274.360 3.473 0 0 274.360 4.899
pociale indsatser/anbringelser for 775,431 9.816  598.077 6.645 1373508 24527

grn/unge (5.28)

Kontante forsgrgelsesydelser (5.57) 0 0 3.563.188 39.591 3.563.188 63.628
f:,f]‘{i?s'fféir(‘gégsso“rcefor'“’b °g - - 485.911 5399  485.911 8.677
Arbt_ajds_markedsforanstaltninger 0 0 393.754 4.375 393.754 7,031
(aktivering) (5.68)
I alt kr. 1.049.870 13.289 5.041.020 56.010 6.090.777 108.762

Anm.: Udgifter, der relaterer til den almene drift, indgar ikke i opgerelsen, da disse udgifter ikke konteres pa det enkelte
cpr-nummer. Det er altsa kun udgifter, der er specifikt relaterer til den enkelte person, der indgar i oversigten.

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtreek fra Gladsaxe Kommunes gkonomisystem opdelt efter den kommunale konto-
plan (se budregn.sim.dk).

Udgifterne er opdelt efter funktion, og det fremgar, at de dyre omrader er sociale indsatser/an-

bringelser og kontante forsgrgelsesydelser. Disse to omrader kostede de inkluderede familier
tilsammen henholdsvis 775.000 kr. og 3,6 mio. kr. aret far opstart i helhedsindsatsen.
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2 Erfaringer blandt medarbejdere med indsats og
progression

Dette kapitel beskriver og analyserer indsatsen ud fra et medarbejderperspektiv. Kapitlet byg-
ger pa de halvarlige fortolkningsseminarer afholdt med familiekoordinatorteamet, individuelle
interview med familiekoordinatorernes projektleder, et fokusgruppeinterview med projektets
primeere samarbejdspartnere i kommunen samt erfaringer fra den lgbende sparring mellem
teamet og evaluatoren. Kapitlet har saledes et bredt fokus, der bade afdaekker den lgbende
implementering af indsatsen ud fra et organisatorisk perspektiv samt medarbejdernes erfarin-
ger med indsatsens virkning og betydning for de inddragede familier.

Farste afsnit (2.1) saetter fokus pa familiekoordinatorteamets metoder og kerneelementer i hel-
hedsindsatsen. Forstaelsen af den helhedsorienterede indsats er primaert skabt i familiekoor-
dinatorteamet gennem deres daglige sparring og kontakt samt gennem arbejdet med en fzlles
beskrivelse af indsatsen. Analysen viser, at familiekoordinatorerne i hgj grad har etableret en
feelles forstaelse af helhedsindsatsen, deres tilgange og metoder. Helhedssynet seetter szerligt
fokus pa den enkelte familie, deres komplekse problemstillinger samt handlingsplanen for ve-
jen fremad. Familiekoordinatorerne ggr brug af flere og brede indsatser og tilbud, der pa for-
skellig vis kan hjeelpe familierne. Analysen viser, at de primeere udfordringer med helhedsind-
satsen sdledes ikke er forbundet med den feelles faglige forstaelse og tilgang til indsatsen, men
i hgjere grad ses i den organisatoriske indretning i kommunen.

Andet afsnit (2.2) skitserer nogle af de primaere organisatoriske udfordringer, som har pavirket
implementeringen af indsatsen. Teamet har saerligt oplevet udfordringer i forhold til det tvaer-
faglige samarbejde mellem beskaeftigelsesomradet og Familieafdelingen. Disse udfordringer
bunder seerligt i de to omraders forskellige lovgivninger, metoder og arbejdsgange samt deres
primeere mal. Herudover peger bade familiekoordinatorerne og deres samarbejdspartnere pa
udfordringer i forhold til afklaringen af snitflader i samarbejdet pa de enkelte familiecases. Gen-
nem den Igbende implementering af indsatsen har forskellige initiativer udbedret og lgst de
specifikke udfordringer. Bade familiekoordinatorerne og samarbejdspartnerne ser et stort be-
hov for helhedsindsatsen, som de mener bidrager med stor veerdi bade for de inddragede fa-
milier, men ligeledes for kommunen og de enkelte medarbejdere. Indsatsens fokus pa tveer-
fagligt samarbejde har bidraget til det generelle samarbejde pa tvaers i kommunen og e@get
medarbejdernes kendskab til de forskellige enheder og deres funktioner. Herudover har ind-
satsen i flere tilfaeldet aflastet de gvrige medarbejdere i kommunen, hvilket ifalge medarbej-
derne selv frigiver ressourcer til arbejdet med andre borgere.

Kapitlets tredje afsnit (2.3) seetter fokus pa indsatsens betydning og udbytte pa borgerniveau.
Ifelge bade familiekoordinatorerne og deres samarbejdspartnere skaber indsatsen stor vaerdi
for de inddragede familier. Seerligt den lyttende og anerkendende tilgang har bidraget til at
skabe en tillidsrelation, som bidrager positivt til samarbejdet mellem borgerne og kommunen
generelt. Herudover skaber det overskud og energi i familierne at have én primaer indgang il
kommunen og en fast statteperson. Bade familiekoordinatorerne og de gvrige samarbejdspart-
nere laegger vaegt pa, at familierne kan karakteriseres ved yderst komplekse og multidimensi-
onale problemstillinger, der ggar, at der er behov for en lazengerevarende indsats, far markante
resultater kan forventes.
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2.1 Metoder og kerneelementer i den helhedsorienterede indsats

Familiekoordinatorteamet bestar af 3 familiekoordinatorer og 1 projektleder/personaleleder. |
gjeblikket sidder teamet fysisk skiftevis i Familieafdelingen og i Ungeenheden i Jobcenteret,
og familiekoordinatorerne refererer til en faglig leder pa begge fagomrader. De 3 koordinatorer
har ansvaret for 10 familier hver, saledes at 30 familier er inddraget i indsatsen pa en gang.
Nar en familie afsluttes, fyldes den ledige plads op af en ny familie. Varigheden af de enkelte
forlab varierer meget, men sterstedelen af forlgbene er lange. Det betyder, at der ved indsat-
sens afslutning (marts 2020) er blevet afsluttet 28 familier. Familiekoordinatorteamet har lige-
ledes haft udskiftninger undervejs i projektperioden.

| den tidlige opstartsfase af projektet havde teamet og ledelsen primeert fokus pa organiserin-
gen — dvs. struktureringen omkring teamet og samarbejdet pa tveers i kommunen — da det var
her, de starste udfordringer gjorde sig geeldende. Efter den fgrste implementeringsperiode,
hvor projektet blev rodfaestet i kommunen, har teamet arbejdet med udviklingen af den faglige
indsats med de deltagende familier. Det har vaeret en udfordring for teamet at skulle handtere
den organisatoriske implementering samtidig med udvikling af den faglige tilgang til mgdet med
familierne. Sa selvom der gennem hele projektperioden er blevet arbejdet pa begge fronter,
har den faglige metodeudvikling farst rigtig kunnet iveerkseettes, efter de organisatoriske udfor-
dringer var blevet adresseret.

Teamet har Iabende arbejdet pa at udvikle deres metoder, herunder hvad det egentlig vil sige
at arbejde helhedsorienteret med familier. Ingen af koordinatorerne eller deres ledelse havde
erfaring med helhedsorienteret socialt arbejde, hvorfor de skulle starte fra bunden med at finde
ud af, hvordan de skulle udfere deres arbejde. Seerligt inden for det fgrste ar af projektet havde
teamet derfor en del kontakt med andre kommuner, som havde erfaring med den helhedsori-
enterede tilgang, herunder Ragdovre og Lolland Kommuner. | takt med, at teamet fik indblik i de
andre kommuners made at arbejde pa og selv fik erfaring via deres indsatser med familierne,
blev en model for indsatsen i Gladsaxe udviklet, som var tilpasset den lokale kontekst.

Teamet har udarbejdet en metodebeskrivelse, der beskriver den made, teamet arbejder pa.
Hensigten med metodebeskrivelsen var dels at sikre en ensartet systematik i de 3 koordinato-
rers arbejde, dels at kommunikere til andre, hvordan teamet arbejder, fx kommunale samar-
bejdspartnere og visiterende enheder. Metodebeskrivelsen blev udviklet som en del af imple-
menteringsprocessen mellem teamet og evaluatoren og giver en udferlig introduktion til tea-
mets arbejdsgange, metoder og de primaere kerneelementer i indsatsen. Ifglge teamet gav
arbejdet med metodebeskrivelsen mulighed for god faglig sparring og diskussion internt i tea-
met og gav dem et solidt fundament at arbejde ud fra. Beskrivelsen gav teamet en vision og
gjorde arbejdet med det faglige fundament praesent.

Metodebeskrivelsen indeholder en systematisk redeggrelse for helhedsindsatsens formal, mal-
gruppe, familiekoordinatorens rolle, den helhedsorienterede familieplan og teamets arbejds-
gange. Den er oprettet i Gladsaxe Kommunes interne filsystem, hvormed alle kommunens
medarbejdere har adgang til den. Beskrivelsen indeholder desuden link til relevante dokumen-
ter, fx skabeloner til familieplaner, samtykkeerkleeringer osv.

2.1.1 Fem kerneelementer i det helhedsorienterede sociale arbejde

Ud over metodebeskrivelsen har teamet i samarbejde med evaluator som en del af processtot-
ten ogsa arbejdet med at beskrive kerneelementerne i indsatsen. Tanken med denne beskri-
velse er at lave en oversigt over, hvad indsatsen for en familie skal indeholde. Saledes udger

25



den bade en beskrivelse af teamets indsats og en tjekliste, som teamet kan konsultere, nar de
arbejder med en familie for at sikre, at familierne modtager en relativt ensartet stgtte.

Der er identificeret 5 kernelementer:

Medejerskab

Udredning og
undersggelse

Samarbejde Tillidsrelation

Planlagning

| forhold til hver af de 5 kerneelementer er der lavet fglgende:

e Beskrivelse af arsag: En beskrivelse af, hvorfor dette element er afggrende for indsat-
sen.

o Beskrivelse af redskaber: En beskrivelse af de redskaber og metoder, teamet har til
radighed for at arbejde med dette element.

e Beskrivelse af forbedringspotentiale: En identifikation af, hvordan arbejdet med kerne-
elementet kan forbedres.

e Beskrivelse af fremtidige handlinger: Aftale om, hvordan teamet arbejdet videre med
elementet.

| den fglgende figur vises — som eksempel pa dette — en kort beskrivelse af kernelementet
‘Udredning/undersggelse’
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Figur 2.1  Beskrivelse af kerneelementet "Udredning/undersggelse”

Arsag: Forbedringspotentiale:
For at: 1. Folgepraktik (andre kolle-
o fa det hele med ger?)

2. Makkerskab

3. Fokus pa metoder til sam-
tale med voksne — dele de
o hjzelpe familien med at prioritere gode historier

o traeffe de rigtige/bedste beslutninger
e kunne koordinere

e kunne lave en plan 4. Ensomme
e kunne ansvarsfordele

¢ imgdekomme borgeren

o forbedre kommunikationen

e vide, hvem jeg skal samarbejde med

Redskaber: Fremtidige handlinger:
Samtykkeerkleering Netveerkskort (genogram)  Kollaborative kort a) Makkerpar/lzere af hinan-
BFU/afklaringsnotat Indheqte og videregive Indhente. udtalelser/sund- b) g:] og|stjzel!

oplysninger hedsfaglig status m.m.
Netveerksmader Elementer fra SOS Tavle — visualisering

De 5 kerneelementer blev sat op i en skabelon, som medarbejderne kunne klippe ud og saette
sammen som en uro, der kunne haenge pa medarbejderens arbejdsplads. | starten af projekt-
perioden blev uroen brugt som et vaerktgj, som kunne minde medarbejderne om kerneelemen-
terne i deres indsats. Ifglge teamet bruges uroen i mindre grad i dag, da teamets faglige indsats
er forankret, ligesom de 5 kerneelementer i hgjere grad fungerer som et bagtseppe for indsat-
sen end som et preesent redskab.

Kernelementerne er forskellige fra ‘'metoder’ eller 'redskaber’ i den forstand, at de i hgjere grad
er retningsgivende end direkte aktivitetsanvisende. For hvert kerneelement anvender teamet
nogle redskaber og metoder, som hjaelper dem med at arbejde i en given retning, men meto-
derne og redskaberne er ikke udtemmende for forstaelsen af kernelementet. P4 den made har
kerneelementerne mere til feelles med principper for handling, hvor der angives et mal og en
retning — og hvor den made, teamet beveeger sig i retning mod malet, ikke er afggrende. | Figur
2.1 kan feltet 'Arsag’ séledes laeses som det, der skal veere til stede/skal vaere tilfaeldet, for der
er foretaget en udredning, som kan anvendes i den helhedsorienterede indsats. Her kan man
se, at udredningen skal 'fa det hele med’, saledes at teamet 'kan treeffe de rigtige beslutninger’
og 'kan hjaelpe borgeren med at prioritere’. Der er ikke angivet metoder for, hvordan man far
det hele med, eller greenser for, hvornar man har udredt nok. Punkterne fungerer saledes som
en tjekliste, som koordinatoren kan bruge til at kvalitetssikre den udredende indsats.

Tillidsrelationen

Indsatsens forste kerneelement er tillidsrelationen mellem familieradgiveren og familien. Tilli-
den er en essentiel del af indsatsen, da den skaber tryghed og gger koordinatorens kendskab
til familien. Gennem tilgaengelighed, neerveer, hjemmebesag og en anerkendende tilgang har
familiekoordinatorerne skabt en tillidsrelation til de fleste familier i indsatsen. Malgruppens
samarbejde med kommunen og det offentlige system har tidligere meget ofte vaeret praeget af
gensidig mistillid. Tillidsrelationen er derfor n@gdvendig for, at familierne dbner op over for koor-
dinatoren, og for at denne derigennem kan forstd familiernes komplekse problemstillinger.
Flere af borgerne naevner, at de forst skulle se koordinatoren an, men hurtigt fandt ud af, at
hendes rolle udelukkende var at hjeelpe dem. Den anerkendende tilgang har haft en positiv
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indvirkning, og borgerne laegger generelt vaegt pa, at familiekoordinatoren lytter og forstar dem.
Det har faet borgerne til at respektere familieradgiveren og lytte til hendes rad og anbefalinger.

Teamet anvender ikke en bestemt metode eller tilgang til at skabe baeredygtige tillidsrelationer
til familierne. Der er fokus pa at f& en gensidig tillidsrelation, men vejen dertil er forskellig fra
familie til familie, ligesom den enkelte koordinators personlighed og kompetencer ogsa seetter
rammerne for, hvordan der arbejdes pa at etablere denne tillidsrelation.

Tillidsrelationen angives af familierne og teamet som afggrende for indsatsens efterfalgende
kerneelementer, herunder seerligt udredning, medejerskab og samarbejde. Hvis familiekoordi-
natoren ikke formar at skabe en tillidsbaseret relation til familien, vil den fx ikke fgle medejer-
skab og ansvar i forhold til indsatsen, og koordinatoren vil ikke kunne udarbejde en fyldestge-
rende udredning af familiens udfordringer. Omvendt vil en tillidsfuldrelation vaere udgangspunk-
tet for et bedre og teettere samarbejde mellem familie og koordinator, der giver familien en
folelse af medejerskab og samtidig @ger deres gnske om at leve op til familiekoordinatorens
malsaetninger. | oversigtsfiguren ovenfor indtager tillidsrelationen derfor en central placering
imellem de gvrige 4 kerneelementer.

Medejerskab

Det andet kerneelement af indsatsen er medejerskab. Familiernes medejerskab over indsatsen
udger en vigtig komponent, da det opretholder borgernes engagement og gger deres efterle-
velse af koordinatorens anbefalinger. De familier, som opnar en tillidsrelation til familiekoordi-
natoren, oplever i hgjere grad at f& medejerskab over indsatsen. Som naevnt skaber tillidsrela-
tionen respekt for familiekoordinatoren, hvilket betyder, at borgeren lytter til koordinatoren og
hendes anbefalinger. Dette gger samarbejdet og bidrager til, at familiekoordinator og familie
kan leegge en plan for forlgbet i faellesskab. Familierne vil derigennem fgle kontrol og ansvar
for planens delméal og mal og @ge deres indsats for at na dem.

Medejerskabet fra familiens side er ogsa central i forhold til det, man kan kalde 'compliance’ —
altséd familiernes samarbejde om og engagement i indsatsen. Det er kendetegnende for den
indsats, der udfgres, at den ikke sa meget gares for familierne som sammen med dem. Fami-
lierne er ofte nadt til at engagere sig i indsatser, der er svaere og harde for dem og deres bgrn
—de er ngdt til at overskride greenser, prgve nye ting, erkende tidligere fejl og destruktive man-
stre — og hvis de ikke fagler ejerskab og kan se meningen med disse tiltag, deltager de ikke i et
samarbejde. Medejerskabet handler derfor sa at sige om at 'fa familierne med pa vognen’.

Udredning

Gennem den helhedsorienterede indsats skal familiekoordinatoren fa en bedre forstaelse for
familiernes problematikker og udfordringer. En dybdegéende udredning skal serge for, at ko-
ordinatoren far det hele med og treeffer de rigtige beslutninger i forhold til familiens skraedder-
syede indsats. Familiekoordinatorerne og deres samarbejdspartnere forteeller, at de i hgj grad
har faet en bedre forstaelse for familierne og deres udfordringer. | flere tilfaelde har det medfert
kendskab til hidtil ukendte sociale og psykiske problematikker, som det har vist sig ngdvendigt
at adressere, for beskaeftigelse kan komme i fokus. | f& familier har bade tilliden og medejer-
skabet haltet, hvilket har medfgart, at det har veeret vanskeligt at gennemfgre en grundig udred-
ning af familiens udfordringer. Det har medfert mindre succesfyldte indsatser samt en fortsat
folelse hos borgeren af, at kommunen ikke lytter og forstar.

Som tidligere beskrevet har familierne ofte en historie med kommunen, som er preeget af gen-
sidig mistillid. Det har betydet, at familierne har oplevet, at kommunen ikke har haft en oprigtig
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interesse i at finde ud af, hvad der egentlig var pa spil i familierne, og at familierne pa den
anden side ikke har veeret interesseret i (eller turdet) at fortzelle sagsbehandleren om egne og
bgrnenes problemer. Nar der har manglet tillid og medejerskab, har det haft det resultat, at de
mennesker, som skulle hjaelpe de udsatte familier, ikke har veeret klar over, hvilke problemer
de har haft og derfor heller ikke har kunnet iveerksaette relevante tiltag og foranstaltninger.

Familierne forteeller om, hvordan det saerligt fra Jobcenterets side naermest er en automatisk
reaktion at tolke alle de voksnes problemer som manglende interesse i at fa det bedre, herun-
der at fa et job. Problemet er ikke, at vedkommende fx er for syg til at arbejde, men at vedkom-
mende lader, som om hun er syg for at undga at komme i arbejde. Mistilliden mellem kommune
og familie forhindrer her en konstruktiv dialog om familiens problemer, som kunne kaste lys
over, hvad der reelt foregar i familien, og hvad der er behov for.

Den helhedsorienterede indsats for at bedre familiernes situation er derfor logisk nok at saette
ind over for den manglende motivation — og ikke at udbedre eventuelle helbredsproblemer, der
forhindrer vedkommende i at komme videre med sit liv.

| et af de fa, mindre vellykkede forlgb med en familie beskrev en familiekoordinator, hvordan
en borger pastod, at vedkommende havde en kronisk invaliderende psykisk lidelse, som krae-
vede behandling, far denne var klar til yderligere indsatser, fx i forhold til beskeeftigelse og
uddannelse. Familiekoordinatoren mente, at borgeren overdrev sine psykiske problemer, fordi
vedkommende ikke gnskede at komme i arbejde, men fik ikke iveerksat en psykiatrisk under-
sggelse, der kunne af- eller bekreefte hypotesen. Ved det afsluttende interview — efter borgeren
havde veeret i indsatsen i ca. 2 ar — var der for nylig blevet foretaget en psykiatrisk udredning,
som understgttede borgerens vurdering af egen helbredssituation, og der var blevet ivaerksat
en omfattende behandlingsindsats.

Eksemplet understreger vigtigheden af at fa foretaget en grundig udredning og undersggelse
af familiernes problemer for at kunne ivaerksaette de rette indsatser. Borgeren i eksemplet
ovenfor er p.t. ved at afslutte sin behandling og i gang med at laegge planer for uddannelse og
job i 2020.

| et gruppeinterview med teamets samarbejdspartnere blev ovenstaende udtrykt saledes:

Der er god grund til, at det er tveerfagligt, fordi der har veeret en tendens til mang-
lende kommunikation pé tveers af de to forvaltninger, hvilken man som borger tit
godt kunne bruge, at der var. Og séa det faktum, at man kan spolere en familiesag
fuldsteendig ved at igangseette en beskeaeftigelsesindsats, hvis man ikke har viden
nok om familiens komplekse udfordringer. (Samarbejdspartner)

Planlaagning

Indsatsens femte kernedel er planleegning. Elementet seetter fokus pa, hvor vigtig en skraed-
dersyet plan for den enkelte familie er, samt hvordan denne plan og proces skal visualiseres
over for borgeren. Den kvalitative analyse viser, at planleegningen for den enkelte familie ofte
netop er individuel og skraeddersyet, da familiens planer og mal afhaenger af dens overskud
og situation. Mens nogle familier har detaljerede planer med beskaeftigelse som endemal, er
planerne for andre familier vaerktgjer til at klare sig igennem den nzermeste hverdag. Overord-
net set giver planerne overblik, faste rammer og bidrager til at skabe ro hos familierne.

Familiekoordinatorerne beskriver, hvordan familiens plan kan laegges sammen med familien,
hvis der er opnaet en gensidig tillidsrelation, som har medfgrt medejerskab fra familiens side
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— og hvis der er gennemfert en grundig udredning af familiens problemer. Dette understreger,
hvordan de forskellige kerneelementer gensidigt haenger sammen. Samtidig giver koordinato-
rerne ogsa udtryk for, at det ikke altid er let at udarbejde planer med familierne, seerligt nar der
er mange problemer, der skal adresseres, eller hvis familiens liv er meget kaotisk.

Teamet har udviklet en skabelon for en familieplan, som bruges til at laegge planer sammen
med familien. Familieplanen er udarbejdet over en simpel skabelon, hvor der kan opstilles mal,
delmal og ansvar pa en tegning af en vej hen imod en mallinje. Fordelen med denne skabelon
er, at familieplanen er simpel, visuelt indbydende og let at anvende. Ifglge teamet har arbejdet
med familieplanerne virket efter hensigten, da den giver familien overblik og tager samtalerne
ned pa et niveau, hvor familien kan veere med. | citatet nedenfor beskriver en af familiekoordi-
natorerne deres aktive inddragelse af borgerne i planlaegningen af forlgbet:

Det gar ud pa, at man skriver gnsker, dremme og hadb pa tavlen. Hvad star sa i
vejen for det, hvad stgtter, og hvad er naeste skridt? Der kan vaere mange mal. Det
er, hvad der falder borgeren ind. En god idé er at bruge deres egne ord — sa i stedet
for at skrive kompetencer, kan man skrive: "Det jeg er god til”. Det er borgerens
egne ord, der skrives op pa tavlen. (Familiekoordinator)
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Det har veeret et aktivt valg for familiekoordinatorteamet, at familieplanen skal kunne anvendes
i samarbejdet med familien — at det altsa vitterligt er familiens plan frem for kommunens plan
for familien. | udviklingen af familieplanen havde teamet ogsa kendskab til andre skabeloner,
som i hgjere grad reflekterede kommunens indsats og plan for familien, men denne tilgang
blev fravalgt for at sikre familiens medejerskab. Flere af de interviewede familier omtalte ogsa
familieplanen med begejstring som et redskab, der hjalp dem med at saette ord pa deres mal
og dramme, og som hjalp dem med at huske pa deres aftaler og opgaver over for hinanden og
over for kommunen.

30



Ulempen ved denne tilgang til en familieplan er imidlertid, at planen bliver mindre velegnet som
grundlag for koordinering og samarbejde mellem de aktgrer, som hjeelper familien. Det er dog
erfaringsmaessigt vanskeligt at udvikle en familieplan, som er velegnet til begge dele.

Det er et gennemgaende princip i indsatsen, at teamet bruger de midler, tilgange og metoder,
som virker i forhold til den konkrete familie, nar de arbejder med de 5 kerneelementer. Plan-
lzegningen bliver nogle gange foretaget med familierne ud fra familieplanen, hvis det er hen-
sigtsmaessigt i forhold til den konkrete familie, mens der i andre tilfeelde anvendes andre red-
skaber for at lave en plan. Redskaberne er saledes ikke obligatoriske i indsatsen, men fungerer
som et katalog over redskaber, som teamet kan veelge imellem ud fra en betragtning om, hvad
der er hensigtsmaessigt i den givne situation.

Samarbejde

Indsatsens sidste kerneelement — samarbejde — henviser bade til samarbejdet mellem famili-
erne og deres koordinator samt mellem familiekoordinatorerne og kommunens andre enheder.

Familiekoordinatoren agerer bade som mentor og myndighed i samarbejdet med familierne,
hvilket bade kan ses som en styrke og en udfordring. Farst og fremmest stiller det store krav
til familiekoordinatorens kommunikation med familierne, hvis der ikke skal opsta misforstaelser
og problematikker. Af analysen fremgar det, at samarbejdet — bade som mentor og myndighed
— i langt de fleste tilfaelde har haft en positiv indvirkning pa familierne. Familierne ser koordina-
toren som mentor og rollemodel, hvilke gger deres anerkendelse af og respekt for koordinato-
rens beslutninger. Koordinatoren har derudover fungeret som én indgang til kommunen og
saledes tvaerfagligt hjulpet familierne med alle aspekter af deres problemer. Kun i fa tilfaelde
har samarbejdet mellem koordinatorerne og familierne ikke fungeret optimailt. | en enkelt af de
interviewede familier fremstod familiekoordinatoren som en ekstra indsats oveni de eksiste-
rende kommunale indsatser. Her blev indsatsen oplevet som graenseoverskridende og kontrol-
lerende, hvilke gdelagde tilliden mellem familien og deres koordinator. Dette eksempel baerer
dog ligeledes praeg af et darligt samarbejde mellem kommunens enheder, som ikke formaede
at stgtte og supplere hinanden.

‘Samarbejde’ som kerneelement daekker ogsa over samarbejdet om familien — dvs. et samar-
bejde mellem familiekoordinatorerne og de gvrige (kommunale og andre) aktarer, som stgtter
familien. Familiekoordinatorerne forteeller, at det for mange familiers vedkommende er sadan,
at familiekoordinatorens primaere rolle er at skabe en tillidsrelation og et medejerskab, foretage
en udredning og laegge en plan for indsatsen — mens selve indsatsen primeert foretages af
andre aktgrer. Det kunne fx vaere skolen, et psykiatrisk tilbud, en virksomhedskonsulent i Job-
centeret, en virksomhed, hvor borgeren er i praktik osv. — alt athaengig af indsatsen for familien.
I nogle tilfeelde har familiekoordinatoren en stgrre rolle og i andre en mindre, men tommelfin-
gerreglen er, at flere af de konkrete indsatser og foranstaltninger ofte bliver foretaget af andre
end koordinatoren.

Koordinatorens rolle er derfor ofte at sikre et velfungerende samarbejde mellem de aktarer,
der star for de konkrete indsatser — og sikre, at indsatserne er i overensstemmelse med fami-
liens mal.

2.2 Teamets positionering

Givet teamets tvaerfaglige og tveersektorielle opdrag er indsatsen for familierne afthaengig af for-
anstaltninger fra flere samarbejdspartnere med forskellig lovmaessig hjemmel og faglig tradition.

31



En vellykket familieindsats afhaenger af teamets evne til at navigere i dette krydsfelt af lovgivnin-
ger og praksis samt kunne samarbejde med mange forskellige aktgrer i familiernes liv.

221 Kendskab til flere lovgivninger og praksisser

Det har veeret en udfordring — bade for de enkelte radgivere i teamet og for teamet som helhed
— at skulle operere i krydsfeltet mellem Familieafdelingen og Jobcenteret. Farst og fremmest
oplevede teamet udfordringer i projektets opstart i forhold til forskellige mal, lovgivninger og it-
systemer. Ved projektstart havde kun den ene af de 3 koordinatorer kendskab til og erfaring
med at arbejde med LAB (Lov om Aktiv Beskeeftigelse). Familiekoordinatorerne er imidlertid
underlagt samme sagsbehandlingskrav som medarbejderne i bade Familieafdelingen, Jobcen-
teret og Ungeenheden og skal saledes kunne navigere i flere lovgivninger. Derudover varierer
en rekke af de administrative krav, fx i forhold til dokumentation pa tveers af fagomraderne.
Disse tekniske udfordringer og barrierer er Igbende imgdekommet og Igst under implemente-
ringen af indsatsen.

Herudover har teamet madt barrierer i forhold til de uformelle arbejdsgange, normer og logikker
pa tveers i kommunen. Disse udfordringer har ligeledes veeret sveere at lgse, da de helhedsori-
enterede indsatser i nogle tilfaelde har kraevet, at isser Jobcenteret har skullet aendre praksis
for at indga i et tveerfagligt samarbejde om familien.

Familiekoordinatorernes tvaerfaglige fokus har abnet op for og gget de gvrige medarbejderes
kendskab til de andre kommunale enheder og deres funktioner. Flere samarbejdspartnere pe-
ger pa, at samarbejdet har bidraget vaesentligt til deres viden om familierne og saledes bidraget
positivt til kvaliteten af deres arbejde. Saerligt samarbejdet mellem beskaeftigelsesomradet og
Familieafdelingen har vaeret h&ammet af afdelingernes forskellige mal og fokusomrader. Dette
udtrykkes af en medarbejder i Jobcenteret saledes:

Man skal bryde med siloteenkningen, for selvom vi i Jobcenter og beskeeftigelses-
regi skal arbejde med en helhedsorienteret indsats, sa er det er sveert. Det er et
bureaukratisk system, og alt er silotaenkt. Det bryder det her initiativ med. Det er
vigtigt, egentlig bade for os og dem [familierne], at indgangen til det kommunale
system er sé& simpel som muligt. (Medarbejder i Jobcenteret)

Medarbejderne i Jobcenteret, som arbejder teet sammen med familiekoordinatorteamet, ople-
ver, at de redskaber, de normailt har til radighed, og den optik, som borgerne normalt ses i, ikke
er virksomme over for denne gruppe af meget udsatte borgere med komplekse familier. De
oplever seerligt, at de ikke har godt nok kendskab til borgernes udfordringer og ikke har taet nok
relation til dem til at opna det kendskab. Og uden et dybdegaende kendskab til borgerne er det
vanskeligt at iveerksaette virksomme tiltag.

2.2.2 Forbedret samarbejde og kendskab til familierne

Familiekoordinatorerne sidder i dag skiftevis i Familieafdelingen og i Ungeenheden, og den
fysiske tilstedeveerelse og deres kendskab pa tveers af kommunen har bidraget til de kommu-
nale enheders sammenhangskraeft. Herudover har teamet i dag bade en faglig leder hos Fa-
milieafdelingen og pa beskeeftigelsesomradet, som de kan sparre med og spgrge til rads. Tea-
met er Igbende blevet inddraget i flere af enhedernes interne teammader for bedre at kunne
forstd og samarbejde med enhederne. Dette har skabt et bedre samarbejde mellem enhe-
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derne. | citatet nedenfor udtrykker en medarbejder fra et tilbud, der arbejder med sociale ind-
satser for unge madre, hvordan deres forhold til Jobcenteret er blevet bedre gennem det ggede
kendskab:

Der kan ogsa ske det, at man undgar misforstaelserne. Vi er faerdige med at sige,
at det er ogsa dem nede pé Jobcenterets skyld. Vi har féet en starre forstaelse for
de andre myndigheder og synes ikke bare, at vores er vigtigst, fordi familiekoordi-
natoren siger: "Jamen, det her er ogsa vigtigt”. (Samarbejdspartner)

Herudover har samarbejdet bidraget til kendskabet til familierne, hvilket bidrager til kvaliteten
af den tveerfaglige indsats. Samarbejdspartnerne beskriver kontakten og sparringen med fami-
liekoordinatorerne som yderst relevant og givende, da de sammen kan planlaegge og koordi-
nere bedre forlgb for de enkelte familier. Omvendt forteeller flere medarbejdere, at det ggede
kendskab til familierne i indsatsen ger dem opmaerksomme pa deres manglende kendskab il
familierne uden for indsatsen. Som en medarbejder i Jobcenteret beskriver det:

Og jeg ville aldrig fa de informationer, som jeg har faet gennem koordinatoren, al-
drig! Det er en keempe hjeelp for mig og for borgeren. Over halvdelen af mine 60
borgere kunne have brug for sadan en koordinator for at komme videre. Den eneste
indsats, som jeg jo egentlig kan referere borgerne til, er jobindsatser, og sa ma vi
habe pa, at dem i de andre forvaltninger vil reekke ud og samarbejde... (Medarbej-
der i Jobcenteret).

Seerligt medarbejderne i Jobcenteret har erfaret, at familiekoordinatorerne har haft yderst rele-
vant viden om borgerne, som medarbejderne ikke selv ville kunne fa adgang til. Det har til tider
veeret frustrerende for sagsbehandlerne i eksempelvis Jobcenteret, som ikke faler, at de kan
lave en helstgbt indsats for deres andre borgere:

Men det sker jo desveerre hele tiden, fordi det er sadan, vores jobgange er. Vi har
ikke mange ting med omkring borgerens liv og facetter, desveerre. Vi er jo dem, der
er mest frustrerede over, at vi ikke ngdvendigvis foler, at vi kan gore et helstgbt
arbejde over for borgeren, det er dybt frustrerende. Vi ved jo godt, at der er mange
ting, vi ikke ved. (Medarbejder i Jobcenteret)

Omvendt udtrykker flere af teamets samarbejdspartnere, at de har faet mere tid til deres kerne-
opgaver som fglge af teamets indsats:

Pé de andre borgere, der har jeg den helhedsorienterede indsats, sa familiekoordi-
natoren aflaster mig, sa jeg kan fokusere pé det, jeg er dygtigere til. Derudover gar
det hurtigere, fordi jeg vil altid vaere et mellemled. Der gar mere bureaukrati i den,
nar det er mig, der skal igangseette en indsats. (Samarbejdspartner)

Dette bekraeftes ligeledes af en leder i kommunen, som peger pa, at seerligt Familieafdelingen
har faet frigivet ressourcer, i og med de tre familiekoordinatorer de facto er en opnormering,
som har betydet faerre sager i Familieafdelingen.

2.3 Familiernes udbytte

Blandt de fagpersoner, som er blevet interviewet, samt blandt teamet og deres koordinator, er
der stor enighed om, at de familier, som indgér i de helhedsorienterede indsatser, har haft
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meget gavn af deltagelsen. Da malgruppen er meget heterogen — og deres udfordringer er
meget forskellige — er det vanskeligt at give et let og overskueligt svar pa, preecis hvad famili-
erne far ud af indsatsen. | dette afsnit fremhaeves nogle af de omrader, hvor familierne har haft
gavn af indsatsen.

Familien tages alvorligt, og der skabes tillid og abenhed

Bade teamet og de @vrige fagprofessionelle, som har kontakt med familierne, fremheever, at
familierne i hgjere grad end tidligere oplever, at kommunen — i dette tilfaelde det tveergdende
team — tager dem alvorligt, lytter til deres udfordringer og dramme og forsgger at hjeelpe dem.
Mange af familierne har haft sager i kommunen i mange ar, og de har ifglge de fagprofessio-
nelle gentagne gange oplevet at blive ignoreret og blive tilbudt indsatser, som de ikke kunne
overskue, de ikke kunne se meningen i, eller de oplevede ikke hjalp. Denne mangel pa dialog
og inddragelse er et centralt emne i interviewene med familierne, men det er overraskende nok
ogsa et tema, som gar igen fra de fagprofessionelles synspunkt. Som en af teamets samar-
bejdspartnere udtrykker det:

Jeg har i mange ar hgrt det fra familierne — en frustration omkring samarbejdet med
radgiverne eller mangel pa samme. Det her har afhjulpet det. (Samarbejdspartner)

Som behandlet i de 5 kerneelementer er det afggrende for indsatsens succes, at familien op-
lever at blive hgrt og taget alvorligt af kommunen, for at der kan skabes en tillidsrelation.

Koordinatorerne og teamets samarbejdspartnere forteeller ligeledes, at tilliden mellem borger
og koordinator er afgerende for, at de fagprofessionelle kan f& indblik i, hvad der foregar i
familiernes liv. En samarbejdspartner udtrykker det saledes:

Roen bliver skabt, fordi koordinatoren er med pa alle perspektiverne, kunne stgtte
og veere tillidsfuld og f& dem til at abne sig. Nogle gange ved de ikke, hvad der er
bedst for dem selv og vil ikke abne sig op pa kommunen. Det kan de bedre nu. Og
det er et stort stykke arbejde, sé det kreever tid og relation. (Samarbejdspartner)

Bedre forstaelse og overblik

Teamet fortzeller, at pa trods af, at familierne ofte har veeret i det kommunale hjaelpesystem i
mange ar, er deres situation ikke blevet bedre — ikke fordi man ikke har prgvet, men fordi
problematikkerne er meget komplekse og kraever en markant indsats. Saledes er familierne
blevet flyttet rundt mellem en lang reekke af tilbud, som maske hver isger har adresseret dele
af deres liv, men typisk ikke har forholdt sig til sammenhaengen mellem deres mange udfor-
dringer.

En fgrste del af indsatsen for teamet er derfor at lytte til borgerne og finde ud af — og beskrive,
hvordan og hvorfor familierne har problemer. Teamet forteeller, at mange af deres borgere be-
skriver, hvordan de ikke tidligere er blevet hart pA samme méde, og at det at blive hert er et
forste skridt pa vej mod en virkningsfuld indsats. | citatet nedenfor forteeller en af indsatsens
samarbejdspartnere om, hvor sveert det er at fa et overblik over borgerens komplekse proble-
matikker og beskriver det som den stgrste udfordring for en vellykket indsats:

Jeg oplever, at den storste udfordring ikke er at skabe en god relation — det er at
skabe overblikket og at finde ud af, hvad vejen frem er. Jeg sidder i min egen lille
boble inde pa kontoret og har en enkelt samtale med borgeren, sa det er sveert at
fé et overblik. (Samarbejdspartner)
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Den o@gede viden om familien bevirker ogsa, at samarbejdspartnerne og teamet far ggede
handlemuligheder. Teamet forteeller fx om tosprogede familier, som endelig far mulighed for at
fortzelle om deres situation, udfordringer og ressourcer. | denne samtale forstas familiens pro-
blemer bedre, og det kommer bl.a. frem, at en af familierne faktisk har et netveerk, som kan
stgtte familien i samarbejdet med Jobcenteret.

Bedre koordinering og hurtigere reaktion

| overensstemmelse med de 5 kerneelementer er konsekvensen af overblikket over familiernes
situation, at der kan laegges tveerfaglige planer, som adresserer familiens udfordringer pa en
mere effektiv made end tidligere. Som tidligere beskrevet udfgres store dele af den konkrete
indsats af andre aktgrer end familiekoordinatoren, som har opgaven med at koordinere denne
indsats. Den helhedsorienterede indsats kan dermed sikre en bred og malrettet indsats pa de
omrader, som familien har behov for — og ofte med meget kortere varsel, end hvad familierne
tidligere har oplevet. En samarbejdspartner formulerer det saledes:

Der er en starre fleksibilitet, og tingene gar hurtigere, end man oplever med den
normale radgiverfunktion. Hvis man har talt om tingene pé et made, sa er der kortere
vej nu til at fa sat det i s@en; der bliver handlet hurtigere pa det. Nogle gange betyder
de der uvisheder, som familier gar i, det betyder altsa noget for dem, at det rykker
lidt hurtigere. De gar i s& meget rod i forvejen. (Samarbejdspartner)

Umiddelbart vil borgerne derfor typisk pa kort sigt modtage mere hjaelp end tidligere — ikke fordi
deres behov pludselig er forgget, men fordi indsatsen er malrettet familiens samlede behov,
og fordi indsatsen i hgjere grad er tilrettelagt ud fra familiernes egne formulerede behov.

En bevagelse hen imod et bedre liv

En mere malrettet og bedre hjaelp er ikke det eneste udbytte, som teamet beskriver, at famili-
erne far ud af den helhedsorienterede indsats. Teamet forteeller ogsa, at de kan stgtte famili-
erne i retning af et bedre liv for foreeldre og barn, hvor der skridt for skridt lasnes op for de
grundleeggende dybere problemer, som tidligere har forhindret familierne i at fa gavn af kom-
munens hjalp.

Denne bevagelse hen imod et bedre liv for familien er meget positiv set i lyset af de proble-
matikker, som familierne keemper med. Forandringen kan imidlertid veere skrgbelig, og frem-
skridt kan let ga i sig selv igen, hvis familien rammes af en tilfeeldig ulykke eller begivenhed,
som de ikke selv kan handtere.

Sa selvom teamet erfarer, at en stor del af familierne har et positivt udbytte af indsatsen, vur-
derer de ogsa, at en stor del af familierne vil vedblive med at have et stort behov for hjaelp —
og at de ofte ikke kan afsluttes helt i slutningen af indsatsen. Som minimum vil mange af fami-
lierne have behov for hjeelp og stgtte i det almindelige kommunale stattesystem, selvom de
maske ikke har brug for en helhedsorienteret indsats. En af radgiverne formulerer det saledes:

Det, som er rigtig vigtigt, er en tidlig indsats — det handler om barnene. Kraever det,
at familien har en familiekoordinator eller en almindelig radgiver i familieafdelingen,
indtil barnet er fyldt 18, og betyder det, at barnet udvikler sig til en samfundsborger,
der kan bidrage pa helt ordinaer vis — sa synes jeg vi neermest er lykkes over evne.
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[...] men de foreeldre, der har brug for grundlaeggende stgtte, fra barnet bliver fadt

— sadan nogle foreeldre mangler noget grundleeggende. De mangler maske s& me-
get grundlaeggende, at den stgtte, de far de farste 1-2 ar, den vil aldrig vaere nok...
(Familiekoordinator)

Tro pa beskaftigelse pa lzengere sigt

Der er ofte et eksplicit fokus pa beskaeftigelse i helhedsorienterede indsatser, og dette er ogsa
tilfeeldet i Gladsaxe Kommunes indsats. Og selvom der er flere eksempler pa borgere, der er
kommet i beskaeftigelse eller uddannelse, sa er det oftest ikke noget, der pa kort sigt er reali-
stisk for en stor del af indsatsens malgruppe. Som tidligere beskrevet har bade voksne og bgrn
multiple og sammensatte udfordringer, som tilsammen udger en sa stor belastning, at ordinzert
job og uddannelse slet ikke er pa radaren for familien eller for familiekoordinatoren. Som en
kommunal leder teet pa teamet udtrykker det:

Vi har for eksempel to borgere, der har veeret i Jobcenteret siden 2010 og 2011.
Hvorfor skulle de blive arbejdsdygtige nu? De har vaeret der i 10 &r. Vi kan ikke
rykke dem sa hurtigt. (Leder)

Malgruppen for den helhedsorienterede indsats udggres saledes af borgere, som ofte har vae-
ret ledige i store dele af deres liv, og som ikke har haft naevnevaerdigt udbytte af den beskeef-
tigelsesindsats, de tidligere har modtaget fra kommunen. Det er ogsa ofte tilfeeldet, at borgerne
slet ikke teenker pa beskeeftigelse ved starten af indsatsen, da de er overveeldede af andre
problemer: sygdom, geeld, misbrug, barnenes trivsel, samlivsproblemer og meget andet.

Det til trods sa forteeller teamet, at familierne igennem indsatsen har faet en tro pa, at de pa et
tidspunkt i fremtiden skal have et arbejde og kunne forsgrge sig selv. De beskriver, hvordan
familierne ellers havde mistet troen og habet pa nogensinde at blive i stand til at varetage et
arbejde, og hvordan det at se og anerkende familiernes udfordringer og imgdekomme deres
behov betyder, at de nu ter dramme om en anden fremtid.
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3 Erfaringer med indsats og progression fra et
familieperspektiv

| dette kapitel seettes der fokus pa familiernes erfaringer med og vurdering af Gladsaxe Kom-
munes helhedsindsats. Kapitlet bygger pa de dybdegaende kvalitative interview med en raekke
familier, som har veeret en del af indsatsen over en lezengere periode. Overordnet set konklu-
derer kapitlet, at familierne har haft positive erfaringer med familiekoordinatorteamet, samt at
familierne pa flere omrader har faet et bedre liv som fglge af indsatsen.

Kapitlet er inddelt i to overordnede dele. Farste del giver en beskrivelse af familiernes kende-
tegn og udfordringer, som de er kommet til udtryk gennem de dybdegaende interview med
familierne suppleret med oplysninger fra familiekoordinatorteamet. Dette afsnit saetter saerlig
fokus pa de komplekse og multidimensionale problemstillinger, som har hindret familiernes
udvikling over en laengere periode. Familierne er kendetegnet ved, at enten én eller begge
foreeldre ikke har veeret tilknyttet arbejdsmarkedet i en leengere periode. Herudover har famili-
erne ofte darlige oplevelser med henvendelserne fra kommunen, hvilket har medfert en hgj
grad af mistillid.

Anden del af kapitlet skildrer familiernes beskrivelse af deres udbytte og udvikling som falge af
helhedsindsatsen. Familierne laegger saerlig vaegt pa, at de har faet en fast og stabil stette, der
hjeelper med at holde styr pa aftaler og henvendelser fra kommunen, skolen mv. og generelt
giver ro i hverdagen. Flere familier oplever ad denne vej at fa kontrol med og fgle medejerskab
over indsatserne malrettet deres liv. Herudover laegger familierne vaegt pa de indsatser, som
har taget hand om dybereliggende problematikker. Kapitlet viser, hvordan iszer familiernes
bern opnar aget trivsel som fglge af indsatsen. Bgrnenes trivsel haenger sammen med indsat-
sens fokus pa tidlig opsporing, foraeldrekompetencer samt indsatserne direkte malrettet barnet.
Foreeldre erfarer samtidig en mindre progression pa beskaeftigelsesomradet, men de beskriver
0gsa, hvordan sma fejl fra familiekoordinatorens side samt egne tilbagefald kan have stor be-
tydning for de opnaede fremskridt.

3.1 Familiernes kendetegn og forholdet til kommunen

Familierne har ofte bade komplekse og multidi-

mensionale problemer af gkonomisk, social, kultu- Boks 3.1 Familiernes kendetegn
rel og helbredsmaessig karakter. Familierne har - :

X . i R = Familierne dgjer med komplekse
veeret pa offentlig forsgrgelse i en leengere ar- udfordringer.
reekke, og de har saledes veeret en del af det kom- . .

D . = | flere familier har enten én eller
munale system i arevis — ofte uden vaesentligt ud- begge foreeldre manglende tilknyt-
bytte af den hjzelp, de har modtaget. Det er sale- ning til arbejdsmarkedet.
des kendetegnende for familierne, at de ikke tidli- «  Kommunen har ikke tidligere
gere har modtaget den ngdvendige hjeelp, hvorfor kendt omfanget af problematik-
de italeseetter mistro og afmagt i forhold til det kerne.
kommunale system. = Familierne har tidligere falt sig sy-

stematisk overset af kommunen.
Samlet set er der tale om en heterogen gruppe af
familier. Dette haenger seerligt sammen med de
komplekse problemstillinger, som er individuelle for hver enkelt familie. Saerligt kendetegnende
for familierne er, at enten én eller begge foreeldre har veeret uden for arbejdsmarkedet i en
arraekke. Herudover oplever flere af familierne, at de er blevet overset af kommunen, og at de
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ofte har fglt sig presset fra forskellige sider, seerligt i forhold til deres gkonomiske situation. Det
har medfert, at familierne har mistet tilliden til kommunen og er blevet mindre dbne omkring
deres udfordringer. Det er saledes et gennemgaende traek ved familierne, at de har haft sveert
ved at abne sig over for familiekoordinatoren ved indsatsens start, og at det derfor har taget tid
at na til et punkt, hvor de tar betro sig til deres familiekoordinator.

3.1.1 Multidimensionale udfordringer

Familierne er kendetegnet ved at have komplekse og dybereliggende problematikker, hvilket
kommer til udtryk i interviewene. De dgjer ofte med flere og komplicerede problematikker og
har saledes ofte sager i flere forskellige enheder af kommunen.

Det har hovedsageligt vaeret moderen i familierne, som deltog i evalueringens interview. | nogle
af familierne beskrives faderen som naervaerende og som et aktivt familiemedlem, der enten er
i arbejde eller aktivt tager del i det helhedsorienterede forlgb. | disse familier er der oftest et
hurtigere og mere stabilt udbytte af indsatsen. | langt sterstedelen af familierne er der dog
enten tale om en alenemor, en meget fraveerende far eller en far med komplekse, individuelle
udfordringer. | disse familier italeseetter moderen ofte et stort ansvar for familien, barnene,
boligen og den gkonomiske situation, og det tager gerne leengere tid, fgr familien har udbytte
af indsatsen. En del af familierne startede allerede i helhedsindsatsen under graviditeten med
deres forste barn, mens de resterende familier har flere og ldre barn. | disse familier har de
eeldre bgrn oftest allerede inden indsatsens start udvist mistrivsel.

Familierne i indsatsen har ofte store vanskeligheder pa den gkonomiske front. Dette haenger
sammen med den manglende arbejdsmarkedstilknytning, som beskrives mere indgaende ne-
denfor. De gkonomiske problemer star dog ikke alene og bunder typisk i andre dybereliggende
problemer af social, kulturel og helbredsmeessig karakter. Familierne fortaeller om kroniske li-
delser og andre langvarige sygdomsforlgb. Herudover dgjer flere af familierne med psykiske
lidelser, herunder angst, depression og posttraumatisk stress. Der er ofte ikke taget hand om
de psykiske lidelser far den helhedsorienterede indsats, hvilke i nogle tilfeelde har medfart aget
marginalisering og misbrug. Familierne har oplevet stress og afmagt i hverdagen, bade pa
grund af deres udfordringer og pa grund af henvendelser og sanktioneringer fra kommunens
side, som det udtrykkes her:

Jeg er stresset pa grund af sygdom og pa grund af, at jeg er pa kontanthjeelp. Min
kontanthjeelp falder hvert ar, fordi jeg falder pa 225-timersreglen, sa jeg er stresset,
fordi jeg skal finde job, og det kan jeg ikke. Jeg er god til mange ting, men min krop
heemmer mig... (Borger i indsatsen)

Som citatet illustrerer, italeseetter flere af de interviewede borgere i indsatsen, hvordan gen-
tagne henvendelser fra kommunen virker imod hensigten, da de gger stress og afmagt.

Herudover pavirker foreeldrenes manglende overskud i hgj grad bgrnene i familierne. Pa trods
af at flere af b@grnene har problemer i skolen — bade socialt og fagligt, har disse problematikker
ofte ikke veeret kendt af kommunen fgr den helhedsorienterede indsats. Generelt er familiernes
komplekse problematikker vanskelige at fa overblik over via de informationer, som kommunen
normalt har om borgerne. Det betyder, at omfanget af familiernes udfordringer kan veere over-
raskende for familiekoordinatorerne, nar de via samtaler med familien og deres bergringsflader
far belyst familiens egentlige situation. Boks 3.2 giver et eksempel pa en families multidimen-
sionale udfordringer.
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Boks 3.2 Eksempel pa en families udfordringer

En af familierne i indsatsen bestar af en mor, en far, deres faelles sgn pa 8 ar og en datter pa 6
maneder. Hverken moderen eller faderen er pa nuvaerende tidspunkt i fast beskaeftigelse, og
de er saledes afhaengige af offentlig understattelse.

Moderen lider af PTSD og angst. Derudover er der usikkerhed omkring hendes opholdstilladel-
se i Danmark, hvilket betyder, at hendes offentlige forsargelse vil blive taget fra hende. Fade-
ren er i gjeblikket under behandling for alkoholmisbrug pa et rusmiddelcenter. Han har i dag
veeret aedru i 10 maneder. Faderen dgjer med ryg- og knaesmerter, men han er ellers jobparat
og motiveret for at komme tilbage i arbejde. Familien er yderligere belastet af, at deres san
ikke trives og har problemer med udadreagerende adfeerd i skolen.

Familien er blevet tilknyttet en familiekoordinator, som skal hjeelpe dem med at holde styr pa
deres kontakter til det offentlige samt fors@ge at sikre, at familien bevaeger sig i den rigtige ret-
ning — bade som familie og som individer.

Kilde: Af anonymitetshensyn er beskrivelser af enkelte familier og deres situation sammensat af forskellige "rigtige”
familier i indsatsen. Boksens familie er saledes fiktiv.

Koordinatorerne giver udtryk for, at man gradvist har visiteret og accepteret familier med starre
og starre problemer ind i projektet. Der har fra starten af vaeret en ambition om en blandet
malgruppe, hvor nogle familier havde lettere problemer, og hvor der i hgjere grad var tale om
en tidlig og forebyggende indsats. | takt med at de henvisende samarbejdspartnere har erfaret,
hvor godt den helhedsorienterede indsats virkede, har de imidlertid i stigende grad henvist de
mest udsatte familier til projektet. En indikation pa dette ses i FIT-data, hvoraf fremgar, at for-
labene gradvist er blevet laengerevarende med tiden, ligesom der er mere kontakt med famili-
erne (se Bilag 1).

3.1.2 En manglende tilknytning til arbejdsmarkedet

Familierne i indsatsen er kendetegnet ved et fraveer af tilknytning til arbejdsmarkedet. Dette
har ofte medfgrt, at familierne dgjer med gkonomiske udfordringer. P4 trods af at flere af bor-
gerne har en reekke oplevelser med nederlag pa arbejdsmarkedet og uddannelse, udviser de
i hgj grad motivation og lyst til forandring.

Et gennemgéende kendetegn for alle familierne er, at enten én eller begge forzeldre ikke har
veeret i beskeeftigelse i en laengere periode. Det betyder, at familierne har veaeret pa forskellige
typer af offentlig forsargelse, vaeret inde og ude af Jobcenteret og forskellige aktiveringstiltag,
og at de alle beskriver deres gkonomiske situation som presset. De manglende gkonomiske
ressourcer er ofte de mest synlige problematikker, der saerligt skaber stress og afmagt i hver-
dagen hos familierne. Som det beskrives af en mor i indsatsen:

Min mand var pé integrationsydelse denne méaned, men den har de stoppet nu. Nu
far han ikke noget. Sa det er rigtig sveert at f& det til at heenge sammen. (Borger i
indsatsen)

En stor del af familierne har oplevet at miste deres forsgrgelsesgrundlag eller blive sanktione-
ret, bl.a. som fglge af manglende deltagelse og fremmade pa Jobcenteret. Dette beskrives af
familierne som en seerlig stor stressfaktor, da de er dybt afheengige af den gkonomiske stgtte.
Herudover har en reekke af foraeldrene i indsatsen veeret inde og ude af aktiveringstiltag, der
dog ikke har knyttet dem permanent til arbejdsmarkedet. Borgerne har ofte en reekke nederlag
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pa arbejdsmarkedet bag sig, og flere borgere fortaeller, hvordan de tidligere har mistet et job
eller er droppet ud af en uddannelse:

Jeg har tre grundforlgb, men det er kun én HG, jeg har papir pa eller eksamen i.
Den gar videre til eventkoordinator, kontorelev eller salgselev. Men jeg kan ikke
sidde ned laengere tid ad gangen, sa jeg kan ikke sidde péa kontor. (Borger i indsat-
sen)

Typisk er moderens tilknytning til arbejdsmarkedet mindre end faderens. Mgdrene i indsatsen
italesaetter dog et stort ansvar for barnene og deres uddannelse, og de gnsker derfor i hgj grad
at udggre et forbillede for deres bgrn. Det er ligeledes tydeligt, at den manglende beskeeftigelse
ikke haenger sammen med manglende motivation, men med andre problematikker sasom
manglende uddannelse, sprogvanskeligheder, sygdom eller problemer i familien. En raekke af
familiernes problemer er desuden forbundet med social og kulturel udsathed sasom mang-
lende netveerk, fraveer af stgttende familie, venner og bekendte, hvilket i flere tilfaelde har med-
fgrt marginalisering. Herudover har mange af familierne ingen uddannelse, og seerligt i familier
med anden etnisk minoritetsbaggrund er sproglige og andre kulturelle barrierer ligeledes et
problem.

Alle de interviewede familier italeseetter et snske om at komme i arbejde eller feerdiggare en
uddannelse. | interviewene spurgte vi familierne, hvor de sa sig selv om et ar, og her havde en
stor del af familierne fokus pa en bedre og mere sikker gkonomisk situation — gerne via be-
skeeftigelse. Pension eller anden passiv forsgrgelse er typisk ikke noget, som foraeldrene i fa-
milierne straeber efter. Kommunens tidligere indsatser pa beskaeftigelsesomradet har ikke haft
den gnskede virkning.

3.1.3 Mistillid til kommunen

Indsatsens familier har ofte et darligt forhold til kommunen — preeget af mistillid og darlige op-
levelser. Familierne har vaeret i det kommunale system laenge, de har flere sager og indberet-
ninger i kommunen, men de aldrig modtaget den ngdvendige hjaelp. Dette har medfgrt, at bor-
gerne kun i lav grad samarbejder, og at flere ikke gnsker at modtage hjaelp.

Familierne i indsatsen har ofte flere darlige oplevelser og erfaringer med kontakten til det kom-
munale system. Som beskrevet ovenfor dgjer flere af borgerne i indsatsen med dybereliggende
problematikker, som der ikke tidligere er taget hand om i kommunen. Familierne har kun sjael-
dent modtaget hjaelp for svaere psykiske eller sociale problematikker, men har oplevet et stort
pres i forhold til gkonomien, seerligt fra Jobcenterets side. En borger i indsatsen beskriver kom-
munikationen med Jobcenteret saledes:

Min gamle sagsbehandler ringede til mig og sagde, at jeg skulle komme i morgen —
"Hvis du ikke kommer, sa stopper vi din kontanthjeelp”, sagde hun. Jeg blev choke-
ret. Hun havde lagt en telefonsvarerbesked og en mail, men der stod ikke, hvad tid
jeg skulle veere der. Sa jeg gik derover, da de abnede kl. 9 og ventede til klokken
14... (Borger i indsatsen)

Som det udtrykkes i citatet ovenfor, blev borgeren chokeret over Jobcenterets henvendelse.
Borgeren endte med at vente 5 timer pa Jobcenteret pa grund af den mislykkede kommunika-
tion og forteeller i det videre interview, at Jobcenterets kommunikation bade medfarte stress og
afmagt.
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Herudover har den manglende anerkendelse af de dybereliggende problematikker aget mistil-
lid og darligt samarbejde. Flere af familierne forteeller, at de tidligere har italesat deres proble-
mer for kommunen, men at kommunen enten ikke har lyttet eller handlet pa problematikkerne.
Det darlige samarbejde med kommunen udtrykkes i citatet nedenfor, hvor borgeren ligeledes
leegger vaegt pa, hvordan den helhedsorienterede indsats har formaet at aendre forholdet mar-
kant:

Men jeg sagde, at jeg ville have en ny sagsbehandler. De har ikke forstaet mig. Sa
min tidligere sagsbehandler anbefalede [familiekoordinatoren], efter at jeg begyndte
at klage over hende [...]. Jeg har veeret rigtig glad for skiftet. [Familiekoordinatoren]
forstar mig, hun lytter til mig... (Borger i indsatsen)

3.2 Familiernes udbytte af indsatsen

Et af de helt centrale mal med en helhedsorienteret indsats er at ege beskaeftigelsen blandt
indsatsens malgruppe. Dette er dog langt fra indsatsens eneste mal — og heller ikke det eneste
mal, som har en gkonomisk gevinst for kommunen. | dette afsnit analyseres indsatsens udbytte
set ud fra familiernes perspektiv. Afsnit-
tet viser, at indsatsen farst og fremmest
giver familierne en vigtig og fast statte Boks 3.3 Familiernes udbytte af indsatsen
samt én indgang til kommunen. Dette bi-
drager til en tillidsfuld relation imellem
koordinator og familie og gger familier-
nes fglelse af medejerskab over indsat-
sens forlgb. Analysen viser ydermere, at
indsatsen tager hand om de voksnes dy- = Gennem malrettede tilbud oplever flere fa-
bereliggende sociale og psykiske pro- milier progression med sveere dyberelig-
. gende problematikker.

blematikker, de voksnes foreeldreegen-
skaber samt forholdet mellem forzeldre * Indsatsens fokus pa tidlig opsporing samt
og barn. Herudover har indsatsen fun- tilbud direkte malrettet familiernes bgrn ska-

o . . ber oget trivsel.
geret som tidlig opsporing og har isaer
gget trivslen hos familiernes bgrn. Den = Familiernes progression er ofte lille og skrg-
opnaede progression hos de voksne belig pa det korte og mellemlange sigt (1-4
kan imidlertid veere skrgbelig, da famili- ar). Det krasver langsigtede indsatser at

i ) . i ’ ) rykke afggrende pa familiernes status pa
ernes situation typisk ikke er stabil. | beskasftigelsesomradet.
Boks 3.3. ses afsnittets primaere konklu-
sioner.

= Familierne far en fast stgtte og én indgang
til kommunen.

= Familierne feler eget medejerskab og med-
ansvar for de opsatte malsaetninger.

3.2.1 En fast stgtte og én indgang til kommunen

Gennem den helhedsorienterede indsats far familierne fgrst og fremmest en fast stotte i hver-
dagen og én indgang til kommunen. Afsnittet viser, at familierne identificerer indsatsen gennem
deres nye familiekoordinatorer, som i langt de fleste tilfaelde har formaet at skabe en tillidsfuld
relation til familien. Familierne peger pa, at familiekoordinatoren hjaelper med kontakten til kom-
munen, hvilket skaber ro og overskud i hverdagen. Herudover oplever familierne den nye ko-
ordinator som naervaerende, stabil og tilgeengelig, hvilket skaber tillid og bidrager til et bedre
samarbejde.
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Som tidligere beskrevet har familierne ofte et darligt forhold til Gladsaxe Kommune inden pro-
jektets opstart. Familierne har ofte flere sager i fx Jobcenteret og Familieafdelingen og finder
kontakten til kommunen og de forskellige enheder forvirrende og uoverskuelig. Familierne ita-
lesaetter saledes, hvordan henvendelser fra kommunens side skaber stress og afmagt i hver-
dagen i stedet for at hjeelpe familien med deres komplekse problemstillinger. En stor del af
familierne har saledes stor mistillid til kommunen, hvilke medfgrer, at de ikke deler problema-
tikker og ikke gnsker at samarbejde.

Familiekoordinatoren har farst og fremmest gjort en stor forskel for de deltagende familier ved
at agere som en fast indgang til kommunen og en fast stgtte i kommunikationen med de kom-
munale enheder. Familierne forteeller, hvordan koordinatoren har hjulpet med besvarelsen af
henvendelser og ageret som bisidder og statte ved fysiske aftaler med eksempelvis Jobcente-
ret. Herudover har koordinatoren selv overtaget kommunikationen ved hastesager og eksem-
pelvis hjulpet familierne i sager, hvor de har veeret ved at miste forsgrgelsesgrundlaget. Koor-
dinatoren har saledes bidraget veesentligt til kommunikationen med kommunen og gget famili-
ernes overblik og forstaelse af systemet, som en borger beskriver det i citatet nedenfor:

Man kan ikke finde rundt i det. Hver eneste gang kommunen har sagt noget til os,
for eksempel om noget, der skulle laves om, sa forstar man det ikke. Sa har fami-
liekoordinatoren vejledt os, ordnet det for os og bagefter orienteret 0s. Det er sé
rart. (Borger i indsatsen)

Som det fremgar af citatet, har familiekoordinatoren stattet op om kommunikationen mellem
kommunen og borgeren og saledes bidraget til borgerens overskud og overblik i hverdagen.
Familierne dgjer med komplekse problemstillinger, og flere af borgerne beskriver, hvordan de
ikke kan holde styr pa aftaler og mgdeindkaldelser fra det offentlige. Dette gaelder ikke kun
henvendelser fra kommunen, men kan ligeledes dreje sig om aftaler med egen laege eller andre
sundhedsfaglige aftaler samt henvendelser fra b@grnenes daginstitutioner og skoler. | disse til-
feelde har familiekoordinatoren ligeledes en stgttende og koordinerende rolle, og i flere tilfaelde
har koordinatoren ligeledes deltaget ved sadanne aftaler. En mor i indsatsen forteeller bl.a.,
hvordan familiekoordinatoren har koordineret aftalerne mellem hendes mand og hospitalet
samt transporteret manden til de konkrete aftaler.

I nogle tilfaelde er teamet ngdt til at indtage en mere aktiv rolle, som indebeerer, at familiekoor-
dinatoren overtager nogle af familiens forpligtelser i forhold til det kommunale hjzelpesystem.
Indsatser pa dette niveau finder typisk sted i starten af et forlgb, hvis det er en familie, som
oplever, at de drukner i deres kontakt til kommunen, og de overhovedet ikke er i stand til at
bidrage. En sadan indsats har ofte til hensigt at rydde sten af vejen, som forhindrer familien i
at deltage aktivt i deres egen sag, og nar disse sten er ryddet af vejen, sa fokuseres indsatsen
pa at bringe familien mere aktivt i spil i deres egen sag.

Flere af familierne beskriver familiekoordinatoren som en stabil og fast stgtte ud over at agere
som én indgang til kommunen. Familiekoordinaterne tager hyppigt kontakt til familien og er
herudover i hgj grad tilgeengelige pr. telefon. Flere af de interviewede borgere forteeller, at de
tidligere har haft sveert ved at abne sig og lade mennesker komme teet pa. Dette har dog eendret
sig med familiekoordinatoren, som har formaet at skabe et mere abent, familizert og personligt
forhold til indsatsens familier. Den hyppige kontakt samt den Iyttende og stattende funktion har
saledes bidraget til tillidsrelationen mellem familierne og deres koordinator. | de to citater ne-
denfor saetter borgere i indsatsen ord pa forholdet til familiekoordinatoren:
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Vi snakker ikke sa personligt, for jeg har det lidt sveert med at lade folk komme taet
pa. Men hvis der er noget sveert, som jeg ikke kan klare, sa ringer jeg til [familieko-
ordinatoren], hun er meget villig til at hjselpe. (Borger i indsatsen)

Den sidste ting er, at hun er god {il at tage kontakt. Hun falger op, og hun venter
ikke, til vi kontakter hende. Det viser, at hun bekymrer sig om sine borgere, og hun
er mere medmenneskelig. Man foler sig vigtig i hendes naerveer, og det er meget
sjeeldent, at man har det sadan. (Borger i indsatsen)

De to citater viser, hvordan de udsatte borgere i indsatsen foler sig Iyttet til og anerkendt af
familiekoordinatoren. Herudover peger flere borgere pa, hvordan familiekoordinatoren gennem
sit ggede kendskab til familiernes problematikker har kunnet vaerne familien mod sanktioner
og andre tiltag fra kommunens side. | citatet nedenfor fortzeller en familie om koordinatorens
essentielle rolle i samarbejdet med kommunen:

Sa familiekoordinatoren stod som et skjold foran resten af kommunen og sagde:
"Det her fungerer ikke, det er mig der bestemmer det her”. Det er derfor, de skal
blive [projektet ma ikke lukkes ned]. Det er sa supervigtigt. Fordi det kan veere, at
der er nogle familier, som har endnu stgrre problemer end os, og de kan slet ikke
overskue det, hvis man ogsa skal holde styr pa alle de ting, der sker i kommunen.
(Borger i indsatsen)

Den hyppige kontakt og opfelgende funktion har medfert, at familierne i hgj grad stoler pa og
har tillid til familiekoordinatoren. Dette bidrager til familiernes abenhed og samarbejdsvilje,
hvilke uddybes nedenfor.

3.2.2 Familierne tager medejerskab

Et andet vigtigt udbytte af den helhedsorienterede indsats er, at familierne oplever et aget med-
ejerskab over de forskellige tiltag og indsatser. Gennem den tillidsfulde relation abner famili-
erne i hgjere grad op og deler problematikker med koordinatoren. Dette giver familiekoordina-
torerne mulighed for at planlaegge bedre indsatser og et samlet forlgb, som matcher familiernes
gnsker og behov. Familierne italesaetter, hvordan de fgler medansvar over for indsatserne og
labende gnsker at opfylde de feellesbesluttede malsaetninger.

Feedback Informed Treatment (FIT) er i indsatsen blevet brugt (se afsnit 4.4 og Bilag 1). FIT
giver grundlag for dialog mellem borgere og fagprofessionelle, séledes at man kan tilpasse og
udvikle samarbejdet og de konkrete indsatser/behandlinger i forhold til de anskede mal. Meto-
den bliver saledes oplevet at vaere meget brugbar i forhold til at udvikle den helhedsorienterede
indsats og give familierne medejerskab til den. De opnéede FIT-scores viser imidlertid ogsa en
relativ hgj score ved opstart i indsatsen for mange af de voksne i familierne (se afsnit 4.4 og
Bilag 1), hvilket kan indikere, at der i flere tilfaelde ikke er enighed mellem koordinatoren og de
voksne i familien om situationens alvor. Det kan dog ogsa indikere, at tildelingen af en familie-
koordinator (ved indsatsstart) kan give familien en folelse af lettelse, der afspejler sig i de rela-
tivt hgje indledende FIT-scores.

En del af familierne i indsatsen har enten arbejdet med en konkret familieplan eller pa anden
vis arbejdet med koordinatoren omkring familiens gnsker og mal. Flere af disse familier peger
pa, at familieplanen er et godt redskab til at skabe overblik over et forlab og de fremadrettede
malseaetninger. Herudover er det tydeligt, at familieplanerne bygger pa familiernes egne gnsker
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og malsaetninger, hvilke bidrager til deres fglelse af medejerskab og ansvar. | citatet nedenfor
fortzeller en borger om familiens plan:

Ja, vi lavede en familieplan med [familiekoordinatoren]. Det har fungeret meget
godt. Man seetter nogle delmal fra nu til neeste gang — sa skal vi né det her og det
her. Navnet familiekoordinator passer meget godt, fordi de hjeelper hele vejen rundt
i familien. Det fungerer rigtig, rigtig fint. (Borger i indsatsen)

Som det fremgar af citatet, kan planen indeholde forskellige og lgbende delmal omhandlende
forskellige problematikker i familien. Ifglge flere af familierne er planen et godt redskab til at
holde overblikket og bibeholde motivationen. Gennem planen formar familieradgiveren at gere
malene mere handgribelige og illustrative for borgerne, hvilke @ger motivation og engagement.
Som det fremgar af citatet nedenfor, formar familiekoordinatorerne gennem planen at gere
borgerens gnsker for fremtiden mere konkrete og illustrative:

Det fales godt at bruge en plan. Du kan se, hvor star du nu, hvor du skal hen, og
hvorvidt du har rykket dig. Det handler om, hvor du gerne vil hen, og hvordan kan
du né det. (Borger i indsatsen)

Citatet illustrerer tydeligt, hvordan borgeren fgler medansvar og medejerskab over familiepla-
nerne og de forskellige delmal pa vejen. Familierne forteeller, at planerne er udarbejdet i taet
samarbejde med koordinatoren, der har faet et langt bedre indblik i familiens problematikker i
sammenligning med de gvrige kommunale indsatser. Det er dog ikke alle familierne, som pa
tidspunktet for interviewet har faet lavet en familieplan. Disse familier laeagger veegt pa, at andre
og presserende problematikker har skulle bearbejdet og behandles, far familien har haft overskud
til at planlaegge et leengerevarende forlgb. Et af endemalene i familieplanen vil ofte omhandle
beskeeftigelse eller uddannelse. Disse méal er dog langt fra de eneste — og som oftest ikke de
farste delmal i familieplanen. Dette haenger sammen med koordinatorernes helhedssyn og det
@gede kendskab til og fokus pa svaere og dybereliggende problematikker. Som det beskrives
nedenfor, er arbejdet med dybereliggende problematikker ofte afgagrende for, at familierne vil
opleve gget trivsel samt succesoplevelser pa beskeeftigelsesomrade senere i indsatsen.

3.23 Der tages hand om de dybereliggende problematikker

Flere af familierne i indsatsen beskriver, hvordan familiekoordinatoren har igangsat flere tilbud
og indsatser malrettet dybereliggende sociale og psykiske problemstillinger. Disse indsatser
har haft stor betydning for familierne, da familiekoordinatorens @gede kendskab har medfert
velegnede og skreeddersyede indsatser. Herudover oplever flere af indsatsens familier, at de
gennem de malrettede indsatser opnar gget trivsel og overskud i hverdagen. De Igbende FIT-
malinger bekreaefter dette billede (se afsnit 4.4 og Bilag 1).

Som beskrevet tidligere dgjer flere af de voksne i indsatsen med psykiske udfordringer. Disse
udfordringer har seerligt haft en negativ virkning i forhold til fastholdelsen af job og i forhold til
rollen som foreelder. Familiekoordinatorens evne til at skabe en tillidsbaseret relation til familien
har bidraget til udredningen af familiens problematikker og medfart, at koordinatoren bedre kan
imadekomme familiens gnsker. Flere af familierne laegger veegt pa, hvordan familiekoordina-
toren har vaegtet den sociale og psykiske trivsel tidligt i forlabet. En foreelder forteeller, at bade
hun og hendes barn har en alvorlig psykisk lidelse som fglge af en traumatisk oplevelse. Ifglge
borgeren har familiekoordinatoren vaegtet hendes og bgrnenes psykologbehandling samt bar-
nenes generelle trivsel hgjt. Dette har givet hende ro til at kunne fokusere pa hendes egen og
bgrnenes trivsel uden at skulle stresse over deres gkonomiske situation. Borgeren gnsker at
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komme tilbage pa arbejdsmarkedet i fremtiden, men som det fremgar af citatet nedenfor, skal
hun fgrst bearbejde de dybereliggende problemer:

Lige nu er jeg under psykologbehandling, séa jeg er ikke i stand til at arbejde. Men
jeg haber meget, at jeg en dag er i stand til at arbejde. (Borger i indsatsen)

Pa grund af familiens dybereliggende og alvorlige problematikker har familiekoordinatoren
endnu ikke udarbejdet en familieplan for forlgbet. Det skyldes primaert, at borgeren ikke kan
overskue at se for langt ud i fremtiden, men planlaegger én dag ad gangen. Samtidig har fami-
liekoordinatoren dog formaet at gere hverdagen mere overskuelig for borgeren ved at veegte
familiens trivsel gverst, hvilke bade har bidraget til moderens og bgrnenes trivsel samt mode-
rens livsmestring, som det udtrykkes i citatet nedenfor:

Inden jeg startede i teamet, der kunne jeg slet ikke klare det. Nu har jeg mere styr
pa tingene. Hvis der ikke var det her [helhedsindsatsen], sé ville jeg ikke vide, hvor
jeg skulle starte fra, eller hvor jeg skulle ende henne. (Borger i indsatsen)

Selvom familiekoordinatoren endnu ikke har faet lagt en plan sammen med familien, illustrerer
citatet ovenfor, at borgeren gennem indsatsen har faet bedre overblik over og styr pa hverda-
gen. Pa trods af, at borgeren endnu er langt fra at komme i beskzeftigelse, ses en klar progres-
sion mod @get trivsel, livsmestring og i sidste ende muligheden for at kunne passe et fast ar-
bejde. Nar en social eller sundhedsmaessig indsats iveerkseettes inden beskeaeftigelsesfrem-
mende tiltag, er der som udgangspunkt ikke tale om en nedprioritering af betydningen af be-
skeeftigelse. | stedet er der ofte tale om, at familiekoordinatoren har et sa godt indblik i familiens
hverdag og situation, at hun er i stand til at foretage en bedre vurdering af, hvornar beskaefti-
gelsestiltag vil vaere nyttige, og hvornar de vil bidrage negativt til familiens udvikling. Familierne
og koordinatorerne er meget bevidste om den centrale betydning, som job og uddannelse har
for de fremtidige livsmuligheder, og der er derfor beskaeftigelses- og/eller uddannelsesmal for
samtlige familier.

Flere af de andre familier peger ligeledes pa, hvordan familiekoordinatoren har igangsat vigtige
kommunale tilbud malrettet psykiske udfordringer. Blandt andet naevnes et psykoterapeutisk
center malrettet voksne med bl.a. angst, tvangssymptomer og psykiske vanskeligheder knyttet
til stress og traumer. | en af de andre interviewede familier har en ung mor deltaget i et be-
handlingstilbud pa dette center efter fadslen af hendes farste barn. Moderen fortaeller, hvordan
hun tidligere er blevet fejldiagnosticeret samt har takket nej til lignende tilbud pa grund af darlig
vejledning og utryghed. Gennem vejledning fra familiekoordinatoren har hun fundet tryghed i
tilbuddet fra det psykoterapeutiske center og er startet i behandling. Dette har bade ifalge
hende selv og hendes partner haft en stor positiv virkning. Hendes partner udtrykker det sale-
des:

... og efter at [min keereste] er startet i behandling, har hun udviklet sig helt vildt.
Det er ogsa [familiekoordinatoren], der har foreslaet det i stedet for at sende [min
kaereste] direkte i et job, hun ikke kan fastholde. (Borger i indsatsen)

Som det illustreres i citatet, har den psykologiske behandling bidraget til borgerens udvikling
og veeret en ngdvendighed i forhold til borgerens problematikker pa arbejdsmarkedet. De to
eksempler viser, hvordan det sgede kendskab til familierne og deres komplekse problemstil-
linger har givet familiekoordinatorerne mulighed for at planlaegge skraeddersyede indsatser,
der medfgrer progression hos de enkelte borgere. Progressionen er ikke ngdvendigvis direkte
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forbundet med beskeeftigelse, men handler derimod farst og fremmest om trivsel og livsme-
string. | citatet nedenfor uddyber en borger ligeledes, hvor vigtigt en udredning og skreedder-
syet indsats er for at kunne vende tilbage til et fast arbejde:

Og [familiekoordinatoren] lagde vaegt pd, at det ikke giver mening at skulle i gang
med arbejde eller studie, hvis du sa falder fra om et halvt ér, fordi du ikke kan over-
skue det. Du skal fgrst have styr pa de her diagnoser for at kunne overskue det.
(Borger i indsatsen)

Afsnittet viser, hvordan familiekoordinatorernes kendskab til og udredninger af familiernes
komplicerede problemstillinger har afdeekket dybereliggende problematikker. Familierne for-
teeller, hvordan koordinatoren har sat forskellige indsatser i stand malrettet de dybereliggende
problematikker, hvilket har medfgrt et stort udbytte i forhold til trivsel, overskud og livsmestring.

3.2.4 Jget trivsel hos indsatsens barn

De kvalitative interview med familierne i indsatsen viser, at familiekoordinatorteamet har en
seerlig positiv virkning for familiernes bgrn. Den ggede trivsel hos bgrnene haenger bade sam-
men med indsatsens initiativer og tilbud direkte malrettet bgrnene og heenger ydermere sam-
men med indsatserne malrettet foraeldrene. Saledes peger flere af familierne pa, hvordan de
sociale og psykiske indsatser malrettet de voksne har forbedret deres foraeldreegenskaber og
forholdet til deres barn. Herudover har indsatsens fokus pa tidlig opsporing bidraget veesentligt
til de unge og nybagte foreeldres kompetencer. Seerligt flere af de unge madre peger pa, hvor
stor gavn de har haft af den enkelte familiekoordinators statte og vejledning, hvilke har bidraget
til bgrnenes trivsel og udvikling. FIT-data illustrerer desuden indsatsens tidligt forebyggende
karakter, i og med at bgrnene gennemsnitligt ikke fremtraeder med specielt darlig trivsel (se
afsnit 4.4 og Bilag 1).

Seerligt en raekke af mgdrene i indsatsen har arbejdet med sveere psykiske problematikker.
Dette har ifglge dem selv og deres partnere vaeret en udfordring, iseer i forholdet til barnene.
En af de unge faedre i indsatsen fortaeller, hvordan familiekoordinatoren ivaerksatte malrettet
psykologisk behandling til hans partner, som under graviditeten dgjede mere psykiske proble-
matikker. Ifglge den unge far bidrog indsatsen bade til hans partners selvvaerd, generelle trivsel
samt senere til hendes rolle som mor. Herudover forteeller den unge mor selv, hvordan hun har
faet meget personlig stette og vejledning fra familiekoordinatoren. Som det fremgar af citatet
nedenfor, var familiekoordinatoren en god samtalepartner og stgtte i den svaere periode:

| starten af forlpbet [med familiekoordinatoren] var jeg ret bange for at blive mor, og
jeg var nervgs pa mange punkter. Men det, vi [borger og familiekoordinator] fandt
ud af, det var, at jeg jo reflekterede over det at blive mor, og at det jo var en god
ting. (Borger i indsatsen)

Borgeren forteeller, at hun gennemgik en hard fadsel og ligeledes 4 maneder efter fgdslens
oplevede psykiske problemer. Gennem hele perioden udgjorde familiekoordinatoren en fast
stotte i hendes og hendes partners liv og bidrog til deres ferste maneder som foraeldre. Ek-
semplet med denne familie viser ydermere, hvordan familiekoordinatoren har en tveerfaglig
rolle og hjeelper familierne med mange og forskelligartede problemstillinger:

[Familiekoordinatoren] var og er guld vaerd for mig. [...] Hun hjselper bade med fa-
milien og med én selv. Man skal ikke veere bange eller usikker for at sige noget,
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fordi det er faktisk derfor, at de er her. Det er et frit forum, og det er lige meget, om
det er private ting, skonomiske ting, fagligt, eller hvad det er. (Borger i indsatsen)

En lignende forteelling preesenteres i Boks 3.4, som netop giver et eksempel pa, hvordan fami-
liekoordinatorens faste statte og indsatser malrettet dybereliggende problematikker kan for-
bedre forholdet imellem foraeldre samt saerligt forholdet mellem foraeldre og deres bgrn.

Boks 3.4 Et eksempel pa samarbejde mellem kommune og familie

En ung familie pa fire bestaende af en mor, en far, en datter pa 4 ar, som moderen har fra et
tidligere forhold, samt deres feelles sgn pa 8 maneder, har faet tilknyttet en familievejleder. Mo-
deren lider af en spiseforstyrrelse, som hun ikke tidligere har faet behandlet ordentligt. Herud-
over lider hun af angst efter et tidligere voldeligt forhold med datterens far. Familiens far arbej-
der som slagter og udger en vigtig ressource for familien. Parret oplever dog problemer bade i
deres forhold og i rollerne som forzeldre.

Familiekoordinatoren har tilknyttet familien til Villaen, som er et intensivt spaedbgrnstilbud for ny-

bagte foreeldre. Herudover er moderen startet i behandling ved Psykoterapeutisk Center Stolpe-

garden. Ifglge familien har familiekoordinatoren vaeret en stor stette bade pa sundhedsmaessigt,

praktisk og personligt plan. Selvom moderen stadig er udfordret af sine psykiske lidelser, oplever
faderen, at hun har udviklet sig meget og bedre kan handtere rollen som mor og som keereste.

Kilde: Af anonymitetshensyn er beskrivelser af enkelte familier og deres situation sammensat af forskellige “rigtige”
familier i indsatsen. Boksens familie er saledes fiktiv.

Flere af farstegangsforeeldrene i indsatsen fortzeller ligeledes, hvordan familiekoordinatorerne
har haft en positiv betydning for deres ferste maneder som foreeldre. Flere af de unge mgdre
har bl.a. gode erfaringer med tilbuddet kaldt Villaen, som er et seerligt tilbud malrettet unge
mgdre. Villaen har blandt andre hjulpet en af indsatsens unge madre, som flyttede til Gladsaxe
Kommune, da hendes s@n var blot f& maneder gammel. Den unge mor havde allerede pa
daveerende tidspunkt problemer i rollen som foreelder, og hun blev derfor hurtigt en del af fa-
miliekoordinatorteamets indsats. Ud over at moderen startede i forskellige tilbud, herunder i
Villaen, havde hun hyppigt bes@g af bade familiekoordinatoren og sundhedsplejersken. Ind-
satsen gav hende mere ro i rollen som foreelder og bidrog derfor essentielt til hendes sgn farste
levear:

[Familiekoordinatoren] har hjulpet i forhold til, hvordan skal man forholde sig som
alenemor, i hvert fald nér et barn pa 9-10 maneder begynder at skrige. Det har
hjulpet mig med at finde ro. Hun har givet mig vaerktgjer til at handtere situationen,
nar jeg bliver presset. [...] Hun har veeret herhjemme sammen med mig og min s@n
og observeret os og kommet med hjaelp. (Borger i indsatsen)

Den helhedsorienterede indsats har dog ikke kun stgttet de nybagte foraeldre, men har ligele-
des hjulpet foraeldrene til aeldre bgrn, fx i deres kontakt med daginstitution og skole. Saerligt
foraeldre med etnisk minoritetsbaggrund har peget p4, at familiekoordinatoren har haft en vigtig
rolle i forhold til at hjeelpe med kommunikationen med daginstitutionen. Herudover har familie-
koordinatorerne vejledt omkring valg af daginstitution og andre seerlige tilbud direkte malrettet
familiernes bgrn. Disse saerlige indsatser har haft en helt central betydning for nogen af ind-
satsens bgrn, som fgrhen var i mistrivsel. Familiekoordinatorteamet har bl.a. hjulpet en families
sgn med at skifte til en saerlig behandlingsskole. Familien fortzeller, at sgnnen fgrhen havde
mistrivedes i skolen i en leengere periode. De havde forsggt at skifte skole, hvilket dog kun
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havde forveerret sgnnens trivsel yderligere. Familiekoordinatoren kom med ideen om en be-
handlingsskole, iveerksatte skiftet og sgrgede endda for sgnnens transport til og fra skole, da
skolen ligger uden for Gladsaxe Kommune. Ifglge familien har skoleskiftet bidraget vaesentligt
til sennens trivsel:

Det var [familiekoordinatoren], der hjalp i forhold til, hvilken skole som passer til
ham. Han blev skeeldt ud i skolen flere gange; den almindelige skole passede ikke
til ham. Men nu gar det meget bedre med ham. De har ogsa arrangeret noget med
transport fra og til skole. Far der var der ikke nogen, der hjalp os. Der var det bare
frem og tilbage fra den ene skole til den anden. (Borger i indsatsen)

Som det fremgar af citatet, havde familien ikke tidligere faet samme hjzaelp fra kommunen, hvil-
ket medfarte flere skoleskift for deres san. | trdd med denne historie forteeller flere af familierne,
hvordan koordinatoren har ivaerksat indsatser for deres barn med stor betydning. Disse tilbud
indeholder bade vejledning i forhold til valg af daginstitution, vejledning og gkonomisk statte til
fritidsaktiviteter samt at tilknytte de aeldre barn til deres egen kontaktperson i kommunen. En
af familierne har haft store problemer med deres to aldre piger, da de ikke passer deres skole,
og den ene er rodet ud i kriminalitet. Ifglge pigernes mor har hun tidligere bedt kommunen om
hjeelp, da hun ikke selv fgler, at hun kan hjselpe sine bern tilstraekkeligt. Familien har haft to
forskellige familiekoordinatorer, og ifalge moderen har den anden koordinator formaet at ggre
en forskel for familien. Familiekoordinatoren har Iyttet og sat gang i forskellige tiltag for bar-
nene. Som borgeren udtrykker det:

Den eldste fik en kontaktperson. Det er en ung mand, og de har det rigtig godt
sammen. Det er [familiekoordinatoren], der har startet det. Han har hjulpet hende
meget. Han fik hende til at passe skolen, og hun bestod bade dansk og matematik
i 9. klasse [...]. Men han skulle vaere kommet noget for, det synes jeg. (Borger i
indsatsen)

Som det fremgar af citatet, har kontaktpersonen haft en enorm betydning for pigen, der bl.a.
har formaet at passe sin skole og besta afgangseksamen i dansk og matematik, hvilket har
stor betydning for hendes fremadrettede muligheder. Flere af familierne har gode erfaringer
med tilbuddet om at f& en voksen kontaktperson til deres aeldre barn.

Citatet illustrerer, hvordan familiekoordinatorteamets helhedsindsats er virksom i forhold til at
bidrage til barnenes trivsel. Bade indsatserne malrettet de voksnes problematikker samt saerligt
indsatserne for nybagte foraeldre bidrager til barnenes farste levear, deres forhold til foreel-
drene samt den generelle udvikling og trivsel. Herudover har familiekoordinatorernes fokus pa
og statte til indsatsen over for eeldre bern haft en positiv virkning. Her har tilbuddet om at fa sin
egen kontaktperson/mentor fra kommunen bidraget veesentligt til deres trivsel.

3.25 Foreeldrene kommer i job eller teettere pa beskaeftigelse

Et af de overordnede formal med den helhedsorienterede indsats er, at de voksne i familierne
i s& hgj grad som muligt kommer tilbage i beskaeftigelse eller uddannelse. Via den kvalitative
analyse kan vi se, at foraeldrene i hgj grad deler denne malsaetning. Interview med teamet og
familierne tegner et relativt entydigt billede af, at foreeldrene orienterer sig imod arbejde og
uddannelse, sa snart deres egne og bgrnenes liv bliver lettere at handtere for dem.

Interview med familierne afslgrer imidlertid ogsa, at der ofte er tale om en skrgbelig progression
frem for en varig og stabil eendring af deres livssituation. Foreeldrene har mange forteellinger
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om, hvordan det tidligere naesten er lykkedes at fa det rette job, som passer til deres kompe-
tencer. Der kan eksempelvis veere indlagt de rette skanebehov, hvor arbejdstiderne kan tilret-
teleegges med hensyn til barnenes skemaer, transport m.m., sa det kan indga i vedkommendes
hverdag. De har ogsd mange fortaellinger om, hvordan det sa alligevel ikke lykkedes, da bilen
fx brad sammen, eller da butikken havde brug for én bag disken i stedet for pa lageret, hvilket
ikke matchede vedkommendes kompetencer osv. Det er saledes et vanskeligt match med
mange forbehold, der skal tages hensyn til, nar det rette job skal findes til foraeldrene, og det
er vanskeligt at fa det til at lykkedes.

En koordinator fra teamet forteller ogsa om, at det ikke kun handler om matchet, men ogsa
om, at foraeldrenes livssituation hurtigt kan aendre sig — fremskridt, som familierne har keempet
hardt for at na, kan pludselig ga i sig selv igen. Familierne er ofte ikke naet sa langt, at de har
overskud til at handtere uforudsete udfordringer, fx en forveerring af egen eller barnets sygdom.
Selv sma forandringer i livet kan betyde, at de ikke kan opretholde et job eller en uddannelse.

En mor i en af familierne har vaeret igennem flere aktiveringstilbud og flere gange vaeret meget
teet pa at komme tilbage i beskaeftigelse. Hendes historie illustrerer denne skrabelige udvikling
imod job og uddannelse. Hun har fgrhen haft fast arbejde og ad flere omgange forsggt at vide-
reuddanne sig. Derudover italesaetter hun en stor motivation for at komme tilbage i job og ud-
trykker samtidig en usikkerhed omkring hendes fysiske tilstand. Borgeren har flere laengereva-
rende sygdomsforlgb bag sig, primaert pa grund af kroniske rygproblemer. Efter at have veeret
i praktik i et servicejob bliver hun tilbudt en fast stilling i en anden butik i samme keede. Borgeren
forteeller, at hun har keempet for at ggre et godt indtryk under hendes praktik, hvilke bl.a. har
medfgrt ggede rygsmerter pa grund af lange og stadende arbejdsdage. Borgeren melder sig
syg den sidste uge af praktikken, hvorefter tilbuddet om en fast stilling traekkes tilbage. Afslaget
tager hardt pa borgeren, der mister troen pa sine evner og muligheder for at komme tilbage i
beskeeftigelse igen. Borgeren italesaetter fglelserne omkring jobafslaget saledes:

Da jeg blev fyret, teenkte jeg, at det var pa grund af min sygdom. De har ikke sagt
hvorfor, men... jeg tror, det er derfor. Men jeg blev meget ked af det, jeg greed, og
vi var alle sammen kede af det. (Borger i indsatsen)

Borgeren seetter efterfelgende spargsmalstegn ved sin fremtid, muligheden for at komme i job,
de gkonomiske konsekvenser og hele familiens trivsel. | starten faler hun sig alene i situatio-
nen, men efter at have faet rad og vejledning fra familiekoordinatoren sndrer situationen sig. |
feellesskab vender de mulighederne for videreuddannelse eller fleksjob, og borgeren far lagt
en ny fremadrettet plan. | dette tilfaelde var familiekoordinatorens rolle seerligt vigtig, da koordi-
natoren bl.a. hjeelper med den felgende kontakt til kommunen og far borgeren tilbage pa sporet
igen. Eksemplet viser, hvordan sma tilbagefald hos de udsatte familier kan give store proble-
mer, da de medfarer tvivl om evner og nedseetter motivationen — og seerligt kan presse famili-
erne i forhold til de gkonomiske konsekvenser.

| en af de andre interviewede familier er udbyttet p4 samme made skrabeligt og begraenset.
Mens indsatserne malrettet familiens bgrn har haft en stor positiv virkning, sa har foraeldrene
ikke pa samme made rykket sig. | modsaetning til eksemplet ovenfor haenger dette ikke sam-
men med tilbagefald, men skyldes i stedet familiens manglende anerkendelse og refleksioner
omkring deres udfordringer. Moderen i familien forteeller, at hun ad flere omgange har henvendt
sig til kommunen for at fa hjeelp, inden den helhedsorienterede indsats startede. Herudover har
familien haft to forskellige familiekoordinatorer, hvoraf den farste, ifglge moderen, ikke lyttede
eller iveerksatte tilbud og indsatser. Dette udgangspunkt har gget mistilliden til kommunen og
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gjort det meget sveert for den nye familiekoordinator at komme igennem til familiens dyberelig-
gende udfordringer. Med udgangspunkt i interviewet med familien samt familiens familiekoor-
dinator bliver det tydeligt, at moderen kun fortaeller om de overfladiske problemer og ikke re-
flekterer over de dybereliggende arsager. Pa grund af de darlige oplevelser og den manglende
tillid skabes der ikke en tillidsrelation til den nye familiekoordinator, og borgeren far ikke samme
positive erfaring med indsatsen:

Vi snakker med [familiekoordinatoren]. Jeg har ogsé snakket med hende om ud-
dannelse og job. Men jeg synes ikke rigtig, at der sker noget. Nu er jeg selvfalgelig
kommet i det her aktivering, men det er ikke et rigtigt job. Jeg vil helst have mit eget
job. (Borger i indsatsen)

Som det fremgar af citatet og beskrivelsen af borgeren, sa fgler borgeren ikke, at familiekoor-
dinatoren formar at igangsaette de snskede indsatser. Borgeren har store problemer pa hjem-
mefronten, gkonomiske problemer og sveert ved at mgde op i aktiveringstilbuddet. Familieko-
ordinatorerne har hidtil ikke formaet at Iese op for denne situation og skabe progression for
borgeren.

De to eksempler viser, hvordan helhedsindsatsen ikke har den samme store virkning for alle
indsatsens familier. Samtidig viser eksemplerne, hvorfor netop denne indsats er ngdvendig,
hvis der skal ske en progression i de sarbare familier. Netop pa grund af underliggende pro-
blematikker, manglede motivation og tiltro til sig selv samt darlige erfaringer med kommunen
er den helhedsorienterede indsats en ngdvendighed for at komme igennem til borgeren, kunne
forsta og udrede de mangeartede problematikker og skraeddersy en indsats, der pa sigt kan
medfgre progression.

Boks 3.5 giver et konkret eksempel pa, hvordan indsatsens helhedssyn og faste stotte pa sigt
kan hjaelpe borgere tilbage i uddannelse eller beskaeftigelse.

Boks 3.5 Eksempel pa helhedsorientering

En lille familie bestaende af en ung mor og hendes datter pa 3 ar har i en laengere periode ople-
vet stor stgtte og hjeelp fra deres familiekoordinator. Datteren har faet en friplads i en bgrnehave,
hvor hun netop er startet. Hun trives og udvikler sig alderssvarende. Moderen har tidligere veeret i
gang med at uddanne sig til social- og sundhedsassistent, men stoppede under graviditeten og
har ikke haft overskud til at starte igen. Hun er startet i et Psykisk Mestring-forlab, hvis primzere
fokus er at opbygge hendes selvtillid og stabilisere hende psykisk.

Ifalge moderen har familiekoordinatoren veeret en stor statte i hverdagen, og hun har seerligt
faet vejledning og veerktgjer i forhold til rollen som enlig mor. Moderen profiterer meget af sit
Psykisk Mestring-forlgb — hun giver udtryk for, at det giver hende mere energi, overskud og
mod pa at genoptage uddannelsen. Familiekoordinatoren og moderen har i feellesskab beslut-
tet, at hun skal genoptage uddannelsen, nar forlgbet Psykisk Mestring afsluttes.

Kilde: Af anonymitetshensyn er beskrivelser af enkelte familier og deres situation sammensat af forskellige "rigtige”
familier i indsatsen. Boksens familie er saledes fiktiv.
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4  Kvantitative malinger af udviklingen for
indsatsfamilierne

| dette kapitel vil vi praesentere udviklingen i en reekke af de opstillede kvantitative mal for
indsatsen. Vi ser pa udviklingen far, under og efter projektperioden for bgrn og foreeldre i ind-
satsfamilierne (for naermere metodebeskrivelse se afsnit 1.4.3).

Analysen bygger pa de kvantitative mal, der er mulige at male i registrene. Det drejer sig farst
og fremmest om foreeldrenes tilknytning til arbejdsmarkedet og deres arbejdsmarkedsrettede
aktiviteter. Derudover ser vi pa bade foraeldrenes og bgrnenes sociale foranstaltninger, hvad
enten de er forebyggende eller bestar af anbringelse eller ophold pa bosted. Dertil kommer, at
vi ogsa ser pa bgrnenes fremmgde i daginstitution. Her gaelder det dog, at vi fgrst har data fra
maj 2017. Det er sdledes ikke muligt at sammenligne udviklingen i fremmgdefrekvensen med
udviklingen forud for inklusion i projektet.

Udviklingen i tallene preesenteres pa tre forskellige mader.

1. Manedlige mal opgjort relativt til indsatsstart: Udviklingen falges fra 24 maneder far
indsatsstart (benaevnes som t = -24) til 24 maneder efter indsatsstart (benaevnes t =
24). Dette betyder, at t = 0 er det tidspunkt, hvor indsatsfamilierne er inkluderet i indsat-
sen (varierende datoer).

2. Fer-efter-malinger: Her angives et gennemsnit af tallene for henholdsvis 24 maneder
far og 24 maneder efter indsatsstart. | disse beregninger medregnes kun de indsatsfa-
milier, der er startet i indsatsen fgr den 1. januar 2018, saledes at alle inkluderede per-
soner kan fglges i alle 24 maneder efter indsatsstart.

3. Arlige/manedlige kalendermalinger: Her vises udviklingen over kalendertid enten ar-
ligt eller manedligt. Dette ggres dels i de tilfeelde, hvor der er meget seesonudsving (som
fx bernenes fremmade i daginstitution), dels i de tilfeelde, hvor der ikke findes nok data
til at lave manedlige opggrelser relativt til indsatsstart (som fx typer af aktivering).

De to farste metoder tager hensyn til, at indsatsfamilierne Igsbende er inddraget i indsatsen.

4.1 Foraeldres tilknytning til arbejdsmarkedet

Vi vil i det fglgende se pa foreeldrenes tilknytning til arbejdsmarkedet 24 maneder for og 24
maneder efter start i indsatsen ved at male selvforsgrgelsesgrad, type af offentlig forsgrgelse
og brug af aktivering.

411 Forsgrgelse

Figur 4.1 viser den procentvise andel af maneder, hvor foraeldrene i indsatsen var selvforsar-
gede henholdsvis 2 ar fgr og 2 ar efter indsatsstart. Som det fremgar af figuren, er andelen af
maneder med selvforsgrgelse stort set uforandret mellem de to perioder. En del af selvforsar-
gelsesgraden kunne eventuelt forklares ved, at de unge forzeldre har vaeret under uddannelse
i for-perioden, idet uddannelse i denne sammenhang klassificeres som selvforsgrgelse. Hvis
man kun ser pa udviklingen for foraeldre over 25 ar ved indsatsstart, finder vi imidlertid et til-
svarende meanster (ikke vist), hvilket tyder pa, at andelen af selvforsgrgede i far-perioden ikke
primeert skyldes en naturlig andel under uddannelse.
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Figur 4.1 Andel af alle observerede maneder henholdsvis 24 maneder far og 24 maneder
efter individuel indsatsstart med hel eller delvis selvforsgrgelse blandt foraeldre i
indsatsen
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Anm.: Maneden, i hvilken indsatsen er pabegyndt, er ikke medregnet i nogen af kategorierne.
Familier inkluderet i indsatsen efter den 1. januar 2018 er ikke medtaget.
Meerkerne omkring punktestimaterne angiver 95 %-konfidensintervaller clustered pa individniveau. N = 90 over 48
manedlige malinger.
Personer, der pa maletidspunktet endnu ikke er fyldt 18 ar, indgar ikke i beregningen.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtreek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Bag de samlede gennemsnit af selvforsgrgelsesgraden fer og efter indsatsstart gemmer sig
en interessant udvikling for malgruppen malt pa& manedlig basis. Disse tal er vist i Figur 4.2 og
Figur 4.3.

| Figur 4.2 fremgar det, at andelen af foraeldrene i indsatsen, som en given maned har veeret
selvforsgrget, nar sit lavpunkt pa ca. 40 % omkring det tidspunkt, hvor familien starter i den
helhedsorienterede indsats. Usikkerheden i de malte andele er angivet ved de stiplede linjer,
og heraf fremgar det, at lavpunktet er signifikant lavere end udgangspunktet 24 maneder for.
Det fremgar, at andelen falder fra naesten 70 % selvforsargede 2 ar fgr indsatsstart til de ca.
40 %, mens selvforsgrgelsesgraden 2 ar efter start i indsatsen ligger pa 65 %.6

Dette mgnster er til dels et udtryk for, at indsatsfamilierne netop er udvalgt og inkluderet i pro-
jektet, fordi de ved indsatsstart har en svag arbejdsmarkedstilknytning (blandt minimum én af
foraeldrene). Starttidspunktet for indsatsen udger derfor et naturligt lavpunkt i familiens arbejds-
markedstilknytning.” Det fremgar endvidere, at progressionen seerligt tager fart efter 12 mane-
der i indsatsen.

6 En af grundene til, at selvforsgrgelsesgraden er forholdsvis hgj 2 ar fer indsatsstart, er, at uddannelse registreres som
selvforsgrgelse i de kommunale registre, og det er sandsynligt, at nogle af foreeldrene i malgruppen er under uddannelse
i starten af maleperioden.

7 Til sammenligning viser tal fra Jobindsats.dk, at 20 % af alle kontanthjeelpsmodtagere i Gladsaxe Kommune er uden
offentlig forsgrgelse 12 maneder efter start af deres kontanthjeelpsforlgb.
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Figur4.2 Andel selvforsgrgede foraeldre i den helhedsorienterede indsats pa manedlig ba-

sis 24 maneder fgr og efter indsatsstart

Indsats Andel observationer i indsatsgruppen
100%

90%

80%
o
el ™
[}
2 70% R
S
1
-g 60%
©
[2]
5 50%
el
C
< 40%

30%

20%

-24 -12 0 12 24
Tid relativ til indsatsstart (i maneder)

Anm.: Er en person bade registreret som selvforsgrgende og i offentlig forsgrgelse i samme maned, teeller maneden som
selvforsgrget. Er der i en given maned hverken data om offentlig forsgrgelse eller selvforsgrgelse, regnes den som
selvforsgrget. Majoriteten af alle selvforsargede maneder stammer fra sidstnaevnte klassifikationsmetode.

Andelen af de 90 personer fra indsatsgruppen, for hvem der er observationer i en given maned, fremgar af den gra
linje. Antallet falder over tid, da de senest inkluderede familier i indsatsen ikke kan felges s& mange maneder efter
indsatsstart som de, der blev inkluderet i 2017.

Personer, der pa maletidspunktet endnu ikke er fyldt 18 ar, indgar ikke i beregningen.

De stiplede linjer viser den statistiske usikkerhed omkring estimatet angivet ved 95 %-konfidensintervaller for en
binomial andel (beregnet med Wilsons metode).

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Figur 4.3 Andel selvforsgrgede madre og feedre i den helhedsorienterede indsats pa ma-

nedlig basis 24 maneder for og efter indsatsstart
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Anm.: Er en person bade registreret som selvforsgrgende og i offentlig forsgrgelse i samme maned, teeller maneden som
selvforsgrget.
Er der i en given maned hverken data om offentlig fors@rgelse eller selvforsgrgelse, regnes den som selvforsgrget.
Majoriteten af alle selvforsgrgede maneder stammer fra sidstnaevnte klassifikationsmetode.
Personer, der pa maletidspunktet endnu ikke er fyldt 18 ar, indgar ikke i beregningen.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.
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Den samlede udvikling i selvforsgrgelsesgraden deekker over markante forskelle mellem mgd-
rene og faedrene. Saledes er markant faerre af magdrene selvforsgrgende omkring helhedsind-
satsens start, og det er ligeledes primeert mgdrene, som oplever en efterfglgende stigning i
selvforsgrgelse. Figur 4.3 viser en tydelig positiv progression i selvforsgrgelsen blandt mad-
rene i malgruppen — ca. 20 % af madrene var selvforsgrgende ved indsatsstart, og efter op il
24 maneder i indsatsen var ca. 55 % af madrene selvforsgrgende. Denne progression starter
allerede 6 maneder efter indsatsstart.

For de foreeldre i den helhedsorienterede indsats, der ikke opnar beskaeftigelse, er det interes-
sant at se, om de flytter sig i forhold til den type offentlig forsgrgelse, de modtager. Derfor ser
vi nu pa udviklingen i forskellige underkategorier af offentligt forsgrgede. | Figur 4.4 preesente-
res udviklingen i andelen af job- og uddannelsesparate ledige, mens Figur 4.5 praesenterer
udviklingen i andelen af aktivitetsparate ledige. Som det fremgar af kurven i Figur 4.4, har der
fra perioden far til efter indsatsstart vaeret et fald i andelen af foraeldre, som er klassificeret som
job- og uddannelsesparate ledige, mens vi omvendt finder en svag stigning i andelen af aktivi-
tetsparate ledige blandt de voksne i indsatsgruppen (se Figur 4.5). Ingen af disse forskelle er
dog signifikante. For andre typer af kommunal forsgrgelse? finder vi heller ingen klare trends
(ikke vist), men disse udger ogsa kun en meget lille del af de voksne i indsatsen.

Figur 4.4 Andel job- og uddannelsesparate ledige blandt de voksne i den helhedsoriente-
rede indsats fgr og efter indsatsstart
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Anm.: Indsatsfamilier inkluderet i indsatsen efter den 1. januar 2018 er ikke medtaget.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

8  Revalidering, jobafklaring, fertidspension, fleksjob, sygedagpenge, flygtning eller familiesammenfgrt i program.

54



Figur 4.5 Andel aktivitetsparate ledige blandt de voksne i den helhedsorienterede indsats

far og efter indsatsstart
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Anm.:
Kilde:

4.1.2

Indsatsfamilier inkluderet i indsatsen efter den 1. januar 2018 er ikke medtaget.
Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Aktiveringsgrad

Aktiveringsgraden beregnes som andelen af de maneder, hvor en person har veaeret i aktivering
ud af det samlede antal maneder, hvor personen har modtaget offentlig forsgrgelse. | Figur 4.6
praesenteres aktiveringsgraden beregnet far og efter helhedsindsatsens start. Som det frem-
gar, sa er aktiveringsgraden steget fra 38 % til 46 %. Dette estimat er dog forbundet med en
statistisk usikkerhed, som det fremgar af de gra maerker over og under punkterne.

Figur 4.6  Overordnet aktiveringsgrad: Andel af alle observerede maneder med offentlig

forsgrgelse henholdsvis for og efter indsatsstart, hvor personen ogsa har veeret i
én eller flere typer aktivering blandt offentlig forsgrgede forzeldre i indsatsen
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Anm.: Maneden, i hvilken indsatsen er pabegyndt, er ikke medregnet i nogen af kategorierne.

Kilde:

Meerkerne omkring punktestimaterne angiver 95 %-konfidensintervaller clustered pa individniveau.
Indsatsfamilier inkluderet i indsatsen efter den 1. august 2018 er ikke medtaget. N = 2.823.
Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.
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Begreenser vi analysen til specifikke typer af aktiveringsindsatser, sa ser vi bl.a., at stigningen
i indsatsgruppens overordnede aktiveringsgrad primeert skyldes en stigning i den virksomheds-
rettede aktivering og i mentorstgtten fra far til efter inklusion i den helhedsorienterede indsats
(se Figur 4.7).

Figur 4.7  Aktiveringsgrad opdelt pa aktiveringstype: Andel af det samlede antal maneder
med virksomhedsrettet aktivering, mentorstatte eller vejledning og opkvalifice-
ring for foreeldre med offentlig forsgrgelse for og efter indsatsstart
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Anm.: Maneden, i hvilken indsatsen er pabegyndt, er ikke medregnet i nogen af kategorierne.
Maerkerne omkring punktestimaterne angiver 95 %-konfidensintervaller clustered pa individniveau.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

4.1.3 Delkonklusion: Foreeldrenes tilknytning til arbejdsmarkedet

Analysen af foraeldrenes tilknytning til arbejdsmarkedet viser, at selvforsgrgelsen blandt forael-
drene i indsatsgruppen stiger i projektperioden. Det fremgar, at det primeert er mgdrene, der
oplever en progression i selvforsgrgelsesgraden, og at dette sker fra ca. 6 maneder efter in-
klusion i indsatsen. Udviklingen ses som et tegn p4a, at flere af m@drene i indsatsen har formaet
at vende den beskaeftigelsesmaessige udvikling og i hajere grad er vendt tilbage til selvforser-
gelse. Progressionen svarer stort set til det fald i selvforsgrgelse, som gar forud for inklusion i
indsatsen, og ligner dermed Ashenfelter’s dip, der er kendt fra evaluering af aktiveringsindsat-
ser (se afsnit 1.4.2).

At den positive udvikling fgrst og fremmest ses hos madrene, og at man ikke ser nogen mar-
kant udvikling i faedrenes selvforsgrgelse, stemmer godt overens med, at det primaert er madre,
der har fglt sig hjulpet af indsatsen. Som det fremgik af de tidligere kapitler, er det typisk mad-
rene, der har det primeere ansvar for familien, mens feedrene ofte ikke i samme grad er aktivt
deltagende i forhold til familiens samlede situation. M@gdrene har ofte mistet overskud og over-
blikket i hverdagen fer indsatsens start, men hjaelpes gennem familiekoordinatorens helheds-
orienterede tilgang tilbage pa rette spor. Da den kvalitative analyse saledes har vist, at det
seerligt er madrene, der har vaeret malgruppe for indsatsen, sa kan det antages, at den positive
udvikling hos indsatsens mgdre kan haenge sammen med helhedsindsatsen.
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Desuden finder vi, at indsatsforaeldrenes brug af virksomhedsrettet aktivering og mentorstatte
er steget i perioden, hvilket kan ses som tegn pa eget progression mod beskaeftigelse.® Disse
progressioner pa beskeaeftigelsesomradet matcher meget godt med de fund, vi har gjort i den
kvalitative del af undersggelsen. Af de tidligere kapitler fremgar det saledes, at den generelle
motivation for at samarbejde med kommunen, indga i et aktiveringsforlgb og modtage mentor-
stgtte samt tage medansvar i indsatsen har veeret stigende for familierne (primaert madrene) i
den helhedsorienterede indsats. Indsatsfamiliernes sgede motivation og medejerskab passer
godt med de positive tegn pa progression hos borgerne, der ses i dette afsnit. Som det ogsa
fremgar af den kvalitative analyse, s& har foraeldrene i indsatsen typisk haft store udfordringer
pa arbejdsmarkedet, og det har i mange tilfeelde pavirket deres selvveerd (se bl.a. afsnit 3.2).
Brugen af aktivering ses derfor i den helhedsorienterede indsats som et vigtigt redskab i forhold
til at (gen)opbygge en arbejdsmarkedskompetence.

4.2 Barnenes fremmgde i dagtilbud

De tidligere kapitler har vist, at den helhedsorienterede indsats har bidraget til gget trivsel i
familierne (se fx afsnit 3.2.4). Man kan derfor forvente, at der i lebet af projektperioden er et
stigende fremmgde i dagtilbuddene. | det falgende ses pa de gennemsnitlige fremmgdetal for
perioden juni 2017 til december 2019 (se Figur 4.8 og Figur 4.9).1°

Figur 4.8 viser udviklingen i det gennemsnitlige antal timer pr. maned, hvor bgrnene er i dag-
tilbud, malt pa de dage de er der. For b@rnene i den helhedsorienterede indsats lader der til at
veere en stigning fra omkring 6,7 timer pr. dag fer maj 2018 til omkring 6,9 timer pr. dag mod
slutningen af perioden. | forhold til usikkerheden i data er denne stigning dog meget lille. Set i
forhold til det gennemsnitlige antal timer pr. dag i dagtilbud blandt alle bgrn i kommunen (gra
kurve) ser vi stort set samme niveau for bgrnene i indsatsen i slutningen af maleperioden som
for bgrn generelt i kommunen.

Udviklingen i antallet af dage med fremmg@de pr. maned er (udover manedlige udsving pa grund
af ferier) forholdsvis stabil hen over den observerede periode (se Figur 4.9)." Heraf fremgar
det, at bgrnene i den helhedsorienterede indsats i gennemsnit har lige s mange dage i insti-
tution pr. maned som alle andre bgrn i kommunen.

9 Det skal dog pointeres, at der pa grund af de f& observationer er en del usikkerhed i tallene.

0 De forste registreringer findes i maj 2017, men da dette er en opstartsmaned, praesenteres data ferst fra juni 2017 og
frem.

" Fremmede males i kalendertid i stedet for relativt til indsatsstart pa grund af de store ssesonudsving, der alternativt ville
skaevvride kurverne mellem bern i indsatsen og de gvrige barn i kommunen.
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Figur 4.8 Gennemsnitligt dagligt fremmede blandt fremmgadte bgrn i daginstitution i Glad-
saxe Kommune (timer pr. dag)

7,4

7,2

6,8
6,6
6,4

6,2

6 78 91011121 2 3 4 56 6 7 8 91011121 2 3 4 5 6 7 8 9 101112
2017 2018 2019

Alle

Indsatsgruppe

Anm.: Data for fremmeade i dagtilbud deekker fra juni 2017 og frem. Bemaerk, at stikprgvestarrelsen varierer fra maned til
maned, hvilket betyder, at udviklingen i grafen kan skyldes to forskellige grunde: sendring i sammensaetningen af
bernene (dem, der mgder op) og individuelle sendringer i fremmgade pr. dag.

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Figur 4.9 Gennemsnitligt manedligt fremmgade blandt bgrn i institution den pagaeldende
maned (dage pr. maned). Alle barn i kommunen og bgrn i den helhedsoriente-
rede indsats.
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Anm.: Data for fremmeade i dagtilbud daekker fra maj 2017 og frem.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

4.21 Delkonklusion: Udviklingen i bgrnenes fremmade

Analysen viser her, at bgrnene i indsatsgruppen har faet en lidt hgjere grad af fremmade malt
i antal timer pr. dag i lebet af projektperioden, men ikke malt i antal fremmgadte dage. Der ses
praktisk talt ingen forskelle i antal fremmedte dage, hvis man sammenligner bgrn i indsatsen
med bgrn i hele kommunen. Det gennemsnitlige antal timer i daginstitution pr. dag er i hele
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perioden en smule lavere end gennemsnittet for alle barn i kommunen, men hen mod perio-
dens slutning stiger det neesten til samme niveau som blandt alle bgrn i kommunen. Der er dog
tale om sma forskelle, som ikke er statistisk signifikante.

Manglen pa data fra feor indsatsens start gor det dog vanskeligt at sige, om der er sket en
udvikling, der kan relateres til deltagelse i indsatsen. Sammenligner vi med gennemsnittet for
alle bgrn i kommunen, tyder det dog pa, at familierne i den helhedsorienterede indsats er lyk-
kedes med at opretholde en hverdag med daglig kontakt med en daginstitution, hvilket ellers
ikke altid lykkes i udsatte familier.

4.3 Udviklingen i bgrnesager

| lgbet af analyseperioden har Gladsaxe Kommune udskiftet fagsystem for alle sociale sager.
Det betyder, at information om antal be@rnesager stammer fra to forskellige fagsystemer, og det
er derfor kun muligt at fa detaljeret information om typen af bgrnesager i 2018 og 2019, mens
vi godt kan male, om et barn har haft en sag i perioden 2017-2019.

Som det fremgar af Figur 4.10, er andelen af bgrn, som har en sag i socialforvaltningen, steget
fra 56 % i 2017 til 80 % i 2019 — en stigning, der er statistisk signifikant. Denne stigning kan
dog skyldes, at der er inkluderet nye indsatsfamilier i bade 2018 og 2019.'2 Derfor viser vi i
Figur 4.11 udviklingen blandt de familier, der er inkluderet i indsatsen far 2018, sa vi kan felge
disse familier 2 ar efter indsatsstart. Af figuren fremgar det, at andelen af bgrn med en social
sag er svagt faldende blandt disse familier.

Figur 4.10 Andelen af barn med mindst én social indsats eller underretning i 2017-2019

100%
0,
75% / To.1T%
56,00% o— -
50% 58,2%
25%
0%
2017 2018 2019

Anm.: Data for 2017 stammer fra DUBU-systemet, mens data for 2018 og 2019 stammer fra SBSYS.

Stregerne omkring procentsatserne viser den statistiske usikkerhed angivet ved 95 %-konfidensintervaller for en
binomial andel (beregnet med Wilsons metode).

N=79.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

2. P& grund af kravet om at have minimum et barn med en bgrnesag (eller et barn med en risiko for at fa en bgrnesag), sa
vil de nye indsatsfamilier typisk have minimum en bgrnesag i de ar, de inkluderes i indsatsen.
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Figur 4.11 Andel med mindst én social indsats eller underretning i 2017-2019. Kun blandt
bgrn inkluderet i indsatsen/fadt far den 1. januar 2018.
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Anm.: Data for 2017 stammer fra DUBU-systemet, mens data for 2018 og 2019 stammer fra SBSYS.

Stregerne omkring procentsatserne viser den statistiske usikkerhed, angivet ved 95 %-konfidensintervaller for en
binomial andel (beregnet med Wilsons metode).

N =29.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

For at give et indtryk af, hvor mange af bernene der i Igbet af projektperioden helt slipper det
sociale system, praesenterer vi i Tabel 4.1 andelen af afsluttede bgrnesager. Heraf fremgar
det, at ud af de 72 begrn i indsatsgruppen, der i lgbet af perioden har haft en bgrnesag, har 21
barn (29 %) ved slutningen af observationsperioden ikke laengere en sag. Blandt disse bgrn er
der dog en del, der farst er inkluderet i indsatsen i lgbet af 2018 eller 2019 (nogle, fordi de farst
er blevet fadt der), og man kan derfor ikke forvente, at disse afsluttes sa hurtigt herefter. Derfor
ser vi ogsd pa andelen af afsluttede sager blandt de bgrn, der er inkluderet i indsatsen inden
januar 2018. Blandt disse sager er der 46 %, der er helt afsluttet i det sociale system.

Tabel 4.1  Antallet og andel af afsluttede bgrnesager

Alle Fodt/inkluderet i indsats
for 1. januar 2018
Antal bern med bgrnesager i perioden 2017-2019 72 24
Antal bgrn, som ultimo 2019 ikke leengere har en sag 21 11
Andel afsluttede 29 % 46 %
Andel afsluttede nedre greense 20 % 28 %
Andel afsluttede gvre greense 41 % 65 %

Anm.: Data for 2017 stammer fra DUBU-systemet, mens data for 2018 og 2019 stammer fra SBSYS. De to nederste raekker
viser den statistiske usikkerhed, angivet ved 95 %-konfidensintervaller for en binomial andel (beregnet med Wilsons
metode).

Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

For at undersage udviklingen i typen af b@grnesager (fx anbringelse eller underretning) har vi
ogsa set pa andelen af bern med forskellige typer sociale sager i henholdsvis 2018 og 2019.
Som neevnt har vi kun information om sagstypen fra det nye fagsystem, og vi kan derfor kun
falge udviklingen fra 2018 til 2019. Da indfasningen forst skete i marts 2018, vil antallet af sager
i 2018 sandsynligvis vaere undervurderet. Det betyder, at der som udgangspunkt vil vaere en
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tendens til, at kurverne stiger fra 2018 til 2019. De bern, der farst bliver inkluderet i den hel-
hedsorienterede indsats (eller fadt) efter 2018, indgar ikke i de andele, der er beregnet i 2018.13
Det betyder, at antallet af barn, som andelene beregnes pa baggrund af, stiger fra 2018 til
2019. Hvis et barn har to forskellige typer sociale foranstaltninger i labet af et ar, vil det optreede
i graferne for begge foranstaltningstyper.

Figur 4.12 Andel af bgrn, som har modtaget mindst én familiebehandling i 2018 og 2019

80%
75%
70% 70,0%
65%
60%
58,0%
55%
50%

45%

40%
2018 2019

Anm.: Komplet data med indsatstype er kun tilgeengelig for 2018 og 2019.
N = 73 for indsatsgruppen i 2018 og 79 i 2019.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Af Figur 4.12 fremgar det, at andelen af familier i indsatsgruppen, som har modtaget en familie-
behandling, stiger fra 2018 til 2019. Denne stigning skyldes imidlertid de nye familier, der in-
kluderes i indsatsen. Saledes er andelen med en familiebehandling blandt de barn, der blev
inkluderet i 2017, 34 % i bade 2018 og 2019 (ikke vist).

Tilsvarende ses en stigning pa over 20 procentpoint i andelen af bgrn i indsatsen med en un-
derretning (se Figur 4.13). Denne stigning ses ogsa blandt de bgrn, der har veeret fadt/tilknyttet
den helhedsorienterede indsats siden 2017 (ikke vist), hvilket viser, at flere af disse barn ople-
ver at fa en underretning. Kurven siger ikke noget om antallet af underretninger for hvert barn.

3 Nogle bern er oprettet med en sag allerede inden fadsel (fx en underretning). | de tilfeelde indgar de i opgerelsen i det
pageeldende ar, selvom de endnu ikke er fadt.

61



Figur 4.13 Andel af bgrn, hvor der har veeret mindst én underretning i 2018 og 2019
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Anm.: Komplet data er kun tilgaengelig for 2018 og 2019.
N =64i2018 og 79i2019.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Den stgrste stigning ses i andelen af barn med en socialpaedagogisk friplads. | 2018 havde
5 % af indsatsbarnene en socialpaedagogisk friplads, mens 29 % af bgrnene havde deti 2019
(se Figur 4.14). Hvis vi kun ser pa de 29 bgrn, der har veeret tilknyttet den helhedsorienterede
indsats siden 2017, sa finder vi stadig en markant stigning fra 3 % til 21 % (ikke vist).

Figur 4.14 Andel af bgrn, som har modtaget mindst én socialpadagogisk friplads i 2018
og 2019
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Anm.: Komplet data er kun tilgaengelig for 2018 og 2019.
N =64i2018 og 79i2019.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

Det fremgar af Figur 4.15, at andelen af barn i indsatsgruppen, hvor der har veeret en anbrin-

gelse i lgbet af aret, er stabil i projektperioden. Den faldende andel skyldes udelukkende, at
der i 2019 indgar flere b@rn, mens antallet anbragte ikke sendres.
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Figur 4.15 Andel af barn, hvor der vaeret mindst én anbringelse i 2018 og 2019
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Anm.: Komplet data er kun tilgeengelig for 2018 og 2019.
N =64i2018 og 79 i2019.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

431 Delkonklusion: Udviklingen i bgrnesager

Ser man pa udviklingen i bgrnesager i projektperioden, sa ses en stigning blandt bgrn i den
helhedsorienterede indsats. Eftersom udviklingen i andelen af bgrn med en sag stort set er
stabil, mens antallet af forskellige sager stiger, sa tyder det pa, at der ivaerkseettes flere sager
pr. barn. Dette er ikke overraskende, idet der i den helhedsorienterede indsats laegges vaegt
pa lgsningen af sociale og psykiske problematikker. Det er derfor forventeligt, at der igangsaet-
tes flere sociale foranstaltninger, seerligt for b@rnene i indsatsen. Det fremgar bl.a. af projektets
forandringsteori i afsnit 1.3.

Det fremgar ogsa, at i lgbet af projektperioden har 46 % af de barn, der har modtaget indsatsen
i mindst 2 ar, helt sluppet det sociale system. Det er et gnsket mal med den helhedsorienterede
indsats, at de inkluderede familier afsluttes inden for en overskuelig periode. Det kan derfor
ses som positivt, at neesten halvdelen af bgrnene afslutter deres sociale sag.'

Samtidig er det gnskvaerdigt, at der fortsat ivaerkseettes forebyggende indsatser over for bar-
nene i indsatsen. En klar illustration af, at dette er sket, fremgéar af, at der ses en markant
stigning i Igbet af indsatsperioden i antallet af bgrn, som har faet tildelt en socialpadagogisk
friplads. Stigningen kan skyldes, at udredningen af familierne i den helhedsorienterede indsats
har medfgrt et starre indblik i familiernes pressede gkonomiske situation og et bedre kendskab
til bgrnenes socialpadagogiske behov, hvilket har medfart en gget sandsynlighed for, at fami-
lierne kan fa tildelt socialpeedagogiske fripladser.'® Dette ma pa leengere sigt forventes at bi-
drage til gget trivsel blandt bgrnene og falger indsatsens forandringsteori. Her er forventningen,
at man gennem en intensiv og helhedsorienteret indsats malrettet hele familien vil styrke livs-
betingelserne for bagrnene i familien.

4 Ses denne andel i forhold til andre bgrn med sager i det sociale system, sé ses det dog, at en andel pa 50 % afsluttede
sager ikke er ualmindelig for smabgrnssager.

5 Foreeldre kan s@ge om socialpaedagogisk friplads til et barn, nar kommunen vurderer, at: 1) barnets ophold i dagtilbud er
seerligt pakraevet af sociale eller psedagogiske grunde, 2) foreeldrene ikke har mulighed for at betale for ophold i dagtilbud.
Begge betingelser skal vaere opfyldt.
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4.4 Feedback Informed Treatment — tendenser for indsatsgruppen

Det fremgar af afsnittet, at for de familier, der har afsluttet indsatsen, vurderer 80 % af famili-
erne, at de har oplevet en positiv progression i lgbet af indsatsen. Det er en forholdsvis hgj
andel og tyder pa, at familierne har faet et hgjt udbytte af indsatsen. Der er dog tale om et
spinkelt datamateriale, og de FIT-data, som vurderingen bygger pa, kan ikke sta alene, men
skal ses i sammenhaeng med de gvrige datakilder i undersggelsen.

FIT er et veerktgj, der via en raekke spgrgsmal — bl.a. om familiernes velbefindende, relationer
og sociale formaen — giver grundlag for lgbende dialog mellem borgere og fagprofessionelle.
Pa baggrund af denne dialog kan samarbejdet og de konkrete indsatser/behandlinger tilpasses
og udvikles i forhold til de snskede mal.

Der er Igbende blevet lavet FIT-malinger i projektet. | dette afsnit redegeres for FIT-tilgangen
og for de malinger, som er fremkommet i labet af projektperioden. Der indgar ikke tilstraekkelige
FIT-data til, at de har kunnet medtages direkte i selve analysen. FIT-data er dog Iabende blevet
brugt til at perspektivere fund i analysen. De praesenterede tendenser suppleres med vurde-
ringer foretaget af teamlederen i den helhedsorienterede indsats pa baggrund af interview med
psykolog Susanne Bargmann, der er ekspert i FIT (se det fulde notat i Bilag 1).

FIT bestar af to korte skemaer, som borgeren bliver bedt om at udfylde ved hver samtale/made.

¢ Det ene skema hedder ORS (Outcome Rating Scale). Det er pa dette skema, at bor-
geren fra gang til gang (maks. én gang ugentligt) via selvrapportering angiver sin op-
levelse af trivsel/forpinthed. Pa denne made kan borgeren og den professionelle mo-
nitorere udviklingen over tid. Til maling af udviklingen i borgerens trivsel og problema-
tikker er det dette skema, der anvendes. | skemaet indgar borgerens vurdering af fal-
gende forhold: 1) Individuelt — personligt velbefindende, 2) Neere relationer — familie,
neere venner osv., 3) Socialt — arbejde, skole, bekendte og 4) Generelt — generel fo-
lelse af velbefindende.

e Det andet skema hedder SRS (Session Rating Scale) og bruges til at holde gje med
og skabe dialog omkring borgerens oplevelse af samarbejdet med den professionelle.
Det er denne del, der anvendes aktivt i projektet til at vurdere samarbejdet, jf. afsnit
1.2

FIT inddrager altsd bade borgerens vurdering af egen trivsel samt borgerens vurdering af alli-
ancen/samarbejdet med behandleren/radgiveren.

For at fa flere perspektiver pa egne vurderinger og fa en dialog med fx foreeldre om, at nogle
fagprofessionelle maske er bekymrede for deres bgrn, sa inddrages ogsa parallelle vurderin-
ger. Denne type af vurderinger daekker over, at fagprofessionelle fra familieafdeling, skole og
daginstitution samt forzeldre til bgrnene i familiesager ogsa udfylder ORS-skemaer parallelt
med barnene selv — dog er det ikke i alle sager, at bgrnene selv udfylder ORS-skemaer, bl.a.
pa grund af deres alder. Det er dog vigtigt at praecisere, at socialradgiveren, som arbejder med
familien, ikke parallelbedgmmer nogen i familien. Familiekoordinatorens vurdering af familier-
nes udvikling i trivslen indgar saledes ikke i de opgjorte tal.

Pa baggrund af ORS-skemaet kan falgende mal beregnes:

Procent opnaet mal: Procentdel af voksne og barn i familierne, der ved seneste scoring er i
gren zone. Den grenne zone er den gverste del af en graf, som angiver den forventede respons
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pa behandling/hjeelp. Dette er et internationalt standardiseret forlgb, der er dannet ud fra en
algoritme baseret pa udviklingen i outcome-vurderingen for mere end 30.000 tidligere forlab.

Effekt: Udvikling i outcome-vurderingen sammenlignet med internationalt standardiseret ud-
vikling blandt borgere, der ikke modtager behandling (korrigeret for antal sessioner, regression
mod gennemshnittet, startscore pa ORS og bias).

Den relative effekt: Sammenligning af effekten med gennemsnittet for en international sam-
menligningsgruppe i behandling. En positiv relativ effekt betyder, at effekten er over gennem-
snittet.

Siden starten af den helhedsorienterede indsats for udsatte familier i Gladsaxe Kommune er
der pabegyndt 61 FIT-forlgb. Ud af disse er 28 forlgb afsluttet. Da denne indsats er en familie-
indsats, der inkluderer flere voksne og bern for hvert forlgb, er der dog tale om 62 afsluttede
klienter i de 28 afsluttede forlgb. Det er med en del usikkerhed, at udviklingen i forlgbene kan
vurderes. '8 Dette skyldes den statistiske usikkerhed, der ger sig gaeldende i sma populationer.
Samtidig skal man vaere opmaerksom p4a, at de forlab, der allerede er afsluttet, ikke ngdven-
digvis vil vaere repraesentative for alle forlgb i indsatsen, og at anvendelsen af FIT som redskab
har veeret nyt for familiekoordinatorerne og derfor har veeret under implementering i projektpe-
rioden. Pa trods af disse forbehold har vi valgt at preesentere FIT-outcome-mal for familierne i
indsatsen, fordi det ud over det kvalitative materiale er den eneste mulighed for at male en
udvikling pa familiernes trivsel og formaen, hvilket er szerligt relevant for en udsat malgruppe.

| det fglgende ses FIT-malinger i projektet (outcome-malinger).

Tabel 4.2 FIT outcome-malinger fra familierne i helhedsindsatsen

FIT-mal Helhedsindsatsen ‘
Aktive Afsluttede
ORS fgrste vurdering (alle) 24,7 25,2
ORS farste vurdering (barn) 33,2 38,5
ORS fgrste vurdering (unge) 27,9 29,9
ORS farste vurdering (voksne) 23,3 24,0
ORS fgrste vurdering fra andre (fx foraeldre og fagprofessionelle) 27,9 30,7
Procent opnaet mal (egen vurdering) 66,7 % 80,6 %
Procent opnaet mal (fagprofessionelles vurdering) 81,1 % 66,7 %
Effekt (egen vurdering) 0,48 0,86
Effekt andres vurdering (fx foraeldre og fagprofessionelles) 0,55 0,48
Relativ effekt (egen vurdering) -0,28 0,10
Relativ effekt andres vurdering (fx foraeldre og fagprofessionelles) -0,22 -0,28
Gennemsnitligt antal sessioner 12,7 6,8
Gennemsnitlig forlabsleengde (maneder) 20,1 9,5
Antal forlgb 33 28
Antal borgere 84 62

Note: ORS = Outcome Rating Scale (outcome-vurdering). Procent opnaet mal = Percentage Reaching Target.

Kilde:  Udtreek fra Gladsaxe Kommunes FIT-system udtrukket den 10. januar 2020 (tal fra helhedsindsatsen) samt den 28.
marts 2019 (tal fra de gvrige enheder).

6 Normalt kreever man i FIT-systemet 60 afsluttede sager/forlgb for at vurdere den statistiske validitet.

65



Nar vi ser pa familiernes startscore, altsa den farste vurdering af deres trivsel/forpinthed (ORS),
sa fremgar det, at udgangspunktet for de voksne i indsatsen ligger noget lavere end udgangs-
punktet for barnene. Dette er helt forventeligt, da man statistisk ved, at jo yngre man er, jo
hgjere scorer man sig selv. Derfor stiger det sakaldte kliniske cut-off ogsa, jo yngre man er'” —
cut-off er 32 for begrn under 13 ar, mens det er 25 for voksne over 18 ar. Det betyder, at bade
bagrn og foreeldre i gennemsnit ligger pa greensen til et klinisk bekymringsniveau ved start af
indsatsen.

Det ses ogsa, at startscoren blandt de aktive forlgb er en smule lavere (primaert for bgrnene),
hvilket indikerer, at de senere inkluderede familier i hgjere grad matcher kommunens bekym-
ring.

Af tabellen fremgar ogsa det procentvise opndede mal, der angiver, hvor mange af borgerne
der i seneste ORS-maling ligger over det kliniske cut-off (gren zone). For de familier, der har
afsluttet indsatsen, ligger 80 % efter egen vurdering i den grenne zone og har dermed oplevet
en positiv progression i indsatsen. Dette tal ligger i toppen af, hvad man kan forvente (almin-
deligvis forventer man 60-75 %), hvilket gar igen i bade det gennemsnitlige effektmal og det
relative mal. Saledes ligger familiernes selvvurderede effekt lidt over normen (relativ effekt =
0,1) for de afsluttede forlgb. 8

Omvendt forholder det sig for det procentvise opnaede mal, der er givet af andre — sakaldte
parallelbedgmmere (foreeldre eller fagprofessionelle). De vurderer saledes, at kun 67 % af de
afsluttede forlgb 1a i den grenne zone ved afslutningen af forlgbet. Korrigeres dette tal for antal
sessioner og ORS-startscoren, far man effektmalet, der ligger pa 0,48. Vurderes effektmalet i
forhold til de internationale normtal, sa ligger det da ogsa i den lave ende (-0,3). Tilsvarende
mgnster ses i forhold til den relative effekt for de aktive sager, der for henholdsvis egen vurde-
ring og parallelbedemmere ligger 0,3 og 0,2 under det internationale niveau.

Som naevnt er antallet af sessioner forholdsvis hgjt og den gennemsnitlige forlgbslaengde for-
holdsvis lang for sagerne i helhedsindsatsen. Blandt de uafsluttede forlgb er antallet af sessi-
oner i gennemsnit 12,7 (fordelt pa i gennemsnit omkring 20 maneder), hvilket svarer til 0,6
session pr. maned.'® Behandlingsleengden for de uafsluttede forlgb er pa nuveerende tidspunkt
20 maneder.

441 Delkonklusion: Feedback Informed Treatment

Resultaterne af outcome-malinger fra FIT viser, at barn og foreeldre i gennemsnit ligger pa
greensen til et klinisk bekymringsniveau ved start af indsatsen. Familierne opfatter altsa ikke
sig selv som forpinte ved indsatsens start. Teamet i den helhedsorienterede indsats har opstil-
let en reekke teser for, hvorfor familierne scorer sig selv sa forholdsvist positivt i starten af
indsatsen. Det fremgar heraf, at familierne ikke altid deler kommunens bekymringer, som er
arsag til, de har faet tilbudt den helhedsorienterede indsats, og at familierne (foreeldrene) har
haft det vanskeligt hele livet og derfor oplever deres nuvaerende tilstand som normal (se ogsa
Bilag 1).

17 Det kliniske cut-off angiver, at man i klinisk forstand har brug for hjeelp og bruges som referencepunkt i forhold til, hvor
darligt borgeren har det.

8 Den relative effekt angiver effekten relativt til et internationalt normtal for effekten for alle klienter i behandling. En positiv
relativ effekt betyder, at effekten er over gennemsnittet. En negativ relativ effekt betyder, at effekten er under gennemsnit-
tet, mens en relativ effekt pa 0 betyder, at effekten er svarende til normen.

9| realiteten mgdes familie og familiekoordinator oftere. Dette tal deekker over mgder, hvor familiekoordinatoren udfylder
FIT med familien.
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80 % af de familier, der har afsluttet indsatsen, har efter egen vurdering oplevet en positiv
progression i indsatsen. Det er et meget hgijt tal, som ligger i toppen af, hvad man kan forvente.

Den relative effekt for de afsluttede sager vurderet af parallelbedemmere ligger til gengeeld
under det internationale niveau. Ifglge Susanne Bargmann er dette forventeligt, da parallelbe-
demmerne fra start har bedemt bgrnene hgijt, og der er derfor plads til mindre "bevaegelse/for-
bedring” (se Bilag 1).

Den relative effekt for de aktive sager ligger ogsa under det internationale niveau. Dette er
forventeligt, da man stadig arbejder med disse familier og derfor ikke kan forvente, at de har
opnaet deres fulde mal. Hvis det havde veeret tilfeeldet, ville det veere tegn pa, at man beholdt
familierne for laenge i indsatsen.

Endelig fremgar det, at det gennemsnitlige antal sessioner og den gennemsnitlige forlabs-
laengde tyder pa, at familierne i helhedsindsatsen har faet en meget intensiv og langvarig ind-
sats.
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5 @konomiske konsekvenser af indsatsen

| den farste del af kapitlet ser vi pa udgifterne til indsatsen pa kort sigt (2016-2019). Opgearelsen
er baseret pa de cpr-konterede udgifter i kommunen samt udgifter til udvikling og drift af ind-
satsen (primeert Ignudgifter).

Udfordringen ved at evaluere indsatser som den helhedsorienterede indsats til udsatte familier
i Gladsaxe Kommune er, at en del af gevinsten af indsatsen ferst forventes at blive realiseret
pa lang sigt (eventuelt farst i bernenes voksne liv). Man vil derfor kunne opleve, at indsatsen
pa kort sigt medfarer ggede omkostninger uden tilsvarende udgiftsbesparende virkninger. For
at give et indtryk af, om indsatsen pa laengere sigt kan formodes at give et positivt afkast,
praesenterer vi i afsnit 5.2. en vurdering baseret pa beregninger i SGM-modellen.

5.1 Udgifter til indsatsen pa kort sigt

| det folgende ser vi farst pa de cpr-konterede udgifter. | det efterfglgende afsnit laves en samlet
vurdering af omkostningerne til driften af indsatsen pa kort sigt, inkl. lenudgifter (2016-2019).

511 Cpr-konterede udgifter

Det fremgar af vores opgerelse af cpr-konterede udgifter, at seerligt blandt bgrnene i indsats-
gruppen falder den gennemsnitlige udgift fra perioden far indsatsstart til perioden efter (se Fi-
gur 5.1). Dette kan umiddelbart virke i modstrid med den stigning i andelen af barn med sociale
sager, som vi sa i afsnit 4.3. Ser vi naermere pa disse aendringer, sa skyldes den hgje udgift i
indsatsgruppen i perioden inden indsatsstart imidlertid fgrst og fremmest, at et enkelt barns
udgifter i 2015-2017 14 pa omkring 2 mio. kr. om aret, mens denne faldt til under 100.000 kr. i
2018-2019. Dette viser, hvor stor betydning enkeltstdende udgifter pa det sociale omrade kan
have for den samlede gkonomiske udgift.

Figur 5.1  De gennemsnitlige cpr-konterede udgifter blandt bern i den helhedsorienterede
indsats malt pr. halvarlige intervaller i perioden far og efter opstart i indsatsen
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Anm.: Bemeerk, at stikprgvestgrrelsen varierer fra periode til periode, da indsatsgruppen er inkluderet Igbende.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.
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Tilsvarende ses et fald i den gennemsnitlige udgift blandt feedrene i indsatsfamilierne, mens
mgdrene i indsatsgruppen oplever en stigning i den gennemsnitlige udgift efter 18-24 maneder
fra start i den helhedsorienterede indsats (se Figur 5.2). Denne stigning opstar primaert som
falge af en @get udgift til overfarselsindkomster blandt 5-6 madre. Dette er formentlig pa grund
af faldende statsrefusion for lange forsgrgelsesforlgb?® og kan saledes veere et udtryk for, at
der er flere langtidsledige blandt indsatsmgdrene. Det er eksempelvis dyrere for kommunen,
hvis 3 ledige forbliver ledige 2 ar i treek, end hvis 6 personer er ledige 1 ar hver.

Figur 5.2 De gennemsnitlige cpr-konterede udgifter blandt medre og fadre i den hel-
hedsorienterede indsats malt pr. halvarlige intervaller i perioden fgr og efter op-
start i indsatsen
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Anm.: Bemeerk, at stikprgvestgrrelsen varierer fra periode til periode, da indsatsgruppen er inkluderet Iabende.
Kilde: Egne beregninger baseret pa udtraek fra Gladsaxe Kommunes registre.

5.1.2 Samlede udgifter

Udgifterne bestar farst og fremmest af lgnudgifter til de ekstra medarbejdere, der har drevet
indsatsen, og i mindre grad af udgifter til den ggede koordinering og dermed mgdetid, som
indsatsen kan have medfart for andre enheder. Indsatsen har ikke medfart direkte besparelser
pa medarbejdere i andre enheder, men Familieafdelingen vurderer, at helhedsindsatsen har
frigjort tid i Familieafdelingen svarende til 1,5 medarbejdere. Disse medarbejdere er dog ikke
sparet vaek, men har i stedet fort til en generel serviceforbedring pa omradet. Denne generelle
serviceforbedring bar ikke indga i udgiftsberegningen til den helhedsorienterede indsats, og et
belgb svarende til serviceforbedringen er fglgelig fratrukket indsatsens samlede udgifter. Det
er omvendt vurderet, at der ikke er sket en tilsvarende serviceforbedring pa beskaeftigelses-
omradet som felge af den helhedsorienterede indsats.

20 Se fx https://www.kl.dk/media/17597/oekonomistyring-paa-beskaeftigelsesomraadet-politisk.pdf.
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Tabel 5.1  Udgiftsopgerelse for den helhedsorienterede indsats

2016 2017 2018 2019 | alt
Udvikling og evaluering" 371.964 250.656 180.606 144.410 947.636
Driftsudgifter ekstra lgn? 1.292.721 1.406.595 1.322.796 4.022.112
Udgifter i alt 371.964 1.543.377 1.587.201 1.467.206 4.969.748
Vurderet serviceforbedring® 500.000 725.000 733.603 1.958.603
Note: " 3 medarbejdere i 3 maneder i 2016, far de farste familier blev visiteret, og henholdsvis 15 % og 10 % af tiden de

gvrige ar. ? 3 medarbejdere i 85 % af tiden i 2017 og 90 % af tiden i 2018 og 2019. ¥ Frigjort tid i familieafdelingen
svarende til 1 medarbejder i 2017 og 1,5 medarbejdere i 2018 og 2019.

Kilde: Projektregnskab samt skensmaessig vurdering fra projektledelse og forvaltningerne.

De samlede udgifter fremgar af Tabel 5.1. og belgber sig til ca. 5 mio. kr. over 3 ar fordelt pa
ca. 1 mio. kr. til udvikling og evaluering og 4 mio. kr. til drift. Hvis projektet skal fortseette i den
nuveerende form, vil den arlige udgift til kommunen belgbe sig til omkring 1,3 mio. kr. (driftsud-
gifter til ekstra lgn i 2019).

Bag disse tal gemmer sig dog en serviceforbedring i Familieafdelingen, som har veeret mulig
pa grund af den helhedsorienterede indsats. Denne serviceforbedring er baseret pa den sags-
belastning, som projektet har lettet Familieafdelingen for. Hvis denne serviceforbedring skulle
have veeret gennemfort ved tilfarsel af medarbejdere til Familieafdelingen, ville det have med-
fart en tilsvarende lgnudgift pa ca. 730.000 kr. Det betyder omvendt ogsa, at en eventuel fuld
afvikling af projektet vil medfare en tilsvarende Ignudgift i Familieafdelingen eller en gget sags-
belastning.

52 Udgifter til indsatsen pa lzengere sigt (S@M-modellen)

Dette afsnit bygger pa Den Socialgkonomiske Investeringsmodel, SGM. For at kunne anvende
S@M-modellen til beregning af de gkonomiske konsekvenser pa leengere sigt, kreever det fal-
gende forudseetninger:

e En malgruppe der passer inden for SGM-modellen
o Etoutcome der passer inden for SGM-modellen

o Etoverslag over den kortsigtede virkning.

| tilfeeldet med helhedsindsatsen over for udsatte familier i Gladsaxe Kommune vil den ideelle
malgruppe vaere de udsatte familier, mens virkningerne bade kan males pa beskeeftigelses-
graden og pa brugen af sociale ydelser. For eksempel kunne man helt konkret lave en vurde-
ring af, hvor mange bern undgar at blive anbragt pa grund af indsatsen.

Selvom det star pa Social- og Indenrigsministeriets gnskeliste, sa er S&M-modellen desveerre
endnu ikke udbygget med helhedsorienterede indsatser for udsatte familier som malgruppe. |
stedet ma vi udveelge en malgruppe blandt bgrnene.?’

Barn er farst for nylig blevet inddraget i S@M-modellen, og der findes p.t. kun bgrn over 6 ar i
malgruppen. De gkonomiske beregninger baseres saledes pa gruppen af barn fra 6-13 ar.

21 Vi kunne ogsa have valgt en malgruppe blandt de voksne, men den malgruppe, der passer bedst er 'Udsatte voksne:

Mennesker med psykiske vanskeligheder’, og her males effekten kun pa, om malgruppen undgar psykiatrisk indleeggelse
eller anden kontakt med psykiater, og dette succesmal ligger for langt fra malet for den helhedsorienterede indsats.
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Af de malgrupper, der findes i S@M, er det kun bgrn og unge i forebyggende foranstaltninger
efter servicelovens § 52, der vil veere relevant for vores analyse.?2 For denne malgruppe base-
res den gkonomiske beregning pa en virkning i forhold til at undga anbringelse. Herefter kan
S@M-modellen beregne den gkonomiske konsekvens over en 5-arig periode.

Vi vil saledes skulle give et estimat af antallet/andelen af bgrnene i den helhedsorienterede
indsats, der pa grund af indsatsen har undgéet at blive anbragt. Dette estimat kan herefter
anvendes til at beregne den gkonomiske konsekvens af indsatsen malt over en 7-arig periode.

Det er vurderingen blandt det faglige personale i indsatsen, at den helhedsorienterede indsats
i Gladsaxe Kommune har forhindret dagnanbringelse af 2 af barnene i indsatsen. Vi laver der-
for en S@M-beregning, hvor den gkonomiske gevinst males i forhold til konsekvenserne af en
undgaelse af anbringelse. Malgruppen er udsatte bgrn i alderen 6-13 ar.

| beregningen medtager vi de 66 bern, der er startet i indsatsen i 2017 eller 2018, ud fra en
betragtning om, at det er de barn, der har haft mulighed for at opleve en effekt af indsatsen.
Ud fra samme betragtning anvendes de samlede udgifter til indsatsen for 2017, 2018 og halv-
delen af 2019, som vi praesenterede i afsnit 5.1, sa den samlede nutidsveerdi af indsatsen kan
beregnes. Virkningen af undgaelse af anbringelse af 2 barn svarer til en virkning pa 3 % (2 ud
af 66). Gevinsten males over en 7-arig periode efter indsatsens afslutning, og nutidsvaerdien
af nettogevinsten praesenteres over hele perioden fra indsatsstart (se Figur 5.3). Gevinsten
bestar fgrst og fremmest af lavere udgifter til den undgdede anbringelse. Den statistiske be-
regning, der ligger bag S@M, viser dog ogsa en lille besparelse i form af lavere udgifter til politi,
retsveesen og kriminalforsorg (se Figur 5.3). Da gevinsten kun males over en 7-arig periode,
vil eventuelle gevinster ved fx lavere forsgrgelsesydelser, nar bgrnene nar 18-arsalderen, ikke
veere medregnet.

Figur 5.3 Beregnet nutidsgevinst af helhedsorienteret indsats
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Kilde: Beregninger foretaget i S@M modellen: https://socialstyrelsen.dk/tvaergaende-omrader/socialstyrelsens-viden/som-
0g-okonomiske-analyser/som/om-som/om-modellen

22 Derudover findes fglgende malgrupper blandt de 6-13 arige: Bgrn og unge med angst, depression eller andre affektive
lidelser, Barn og unge med opmaerksomhedsforstyrrelse, Barn og unge med psykiske vanskeligheder uden psykiatrisk
sygehusbenyttelse, Bgrn og unge med psykiske vanskeligheder med psykiatrisk sygehusbenyttelse, Bgrn og unge an-
bragt i plejefamilie, Barn og unge udsat for voldelige eller seksuelle overgreb.
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Som det fremgar af Tabel 5.2, vil gevinsten af undgaelse af 2 anbringelser give et nettoover-
skud pa 1,5 mio. kr. Vi har medregnet udgifter til drift og udvikling af indsatsen minus udgiften
til udvikling og evaluering af indsatsen pa ca. 950.000 kr. (se afsnit 5.1). Havde alle omkost-
ninger i hele projektperioden veeret inkluderet (de 5 mio. kr.), ville den gkonomiske beregning
i 2025 have givet et samlet nettoresultat pa ca. 850.000 kr. (ikke vist).

Tabel 5.2 Nettoresultat fordelt p4 hovedomrader, nutidsveerdi 2018, kr. Periode: 2017-
2025, 2018-priser. Kommunalt cost-benefit.

Omrade Nutidsveaerdi i alt, kr. ‘
1 alt 1.518.705
Indkomstoverfarsler 0
Beskaeftigelsesindsats 0
Skat af indkomst 104.555
Sundhedsydelser 0
Politi, retsveesen og kriminalforsorg 0
Sociale serviceydelser 0
Sociale foranstaltninger til barn og unge under 18 4.673.983
Efterveern -8.331
Grundskole 179.394
Ungdomsuddannelse -6.795
Omkostninger -3.424.102

Kilde: Beregninger foretaget i S@M modellen: https://socialstyrelsen.dk/tvaergaende-omrader/socialstyrelsens-viden/som-
0g-okonomiske-analyser/som/om-som/om-modellen

Derudover har indsatsen haft til formal at bringe foreeldre i de inkluderede familier i eller teettere
pa beskaeftigelse. Det har ikke vaeret muligt at give et skan over en eventuel beskaeftigelses-
effekt af indsatsen. Hvis kommunen gennem den helhedsorienterede indsats lykkes med at
opna en mere stabil beskaeftigelse blandt foreeldrene pa lang sigt, sa vil denne virkning ogsa
skulle medregnes som en gevinst af den helhedsorienterede indsats.

53 Delkonklusion: @konomiske konsekvenser

Det fremgar af vores opgerelse af de cpr-konterede udgifter, at seerligt blandt ba@rnene i ind-
satsgruppen falder den gennemsnitlige udgift fra perioden fgr indsatsstart til perioden efter. Det
fremgar ogsa, at mgdrene i indsatsgruppen oplever en stigning i den gennemsnitlige udgift
mod slutningen af observationsperioden, og at faadrenes gennemsnitlige udgift stort set er
uzendret. Udviklingen skyldes dog for bade barn og madre aendringer for ganske fa personer
og viser, at enkeltstdende udgifter pa det sociale omrade kan have stor betydning for den sam-
lede gkonomiske udgift.

De samlede udgifter til udvikling og drift af den helhedsorienterede indsats (primeert Ignudgifter)
er opgijort til ca. 1,5 mio. kr. arligt. Samtidig medfarer den helhedsorienterede indsats dog en
betydelig aflastning af saerligt Familieafdelingen. Fremadrettet vil den relevante arlige driftsud-
gift kunne forventes at ligge pa omkring 1,3 mio. kr.

Udgifterne til indsatsen kan vaere indtjent pa ca. 4 ar, hvis den helhedsorienterede indsats
forhindrer 2 bagrn i at blive anbragt. Projektets egne medarbejdere har vurderet, at de har for-
hindret 2 bgrn i at blive anbragt, og en konsekvensberegning heraf viser, at investeringen i
indsatsen i dette tilfaelde vil medfere et overskud til kommunen efter 7 ar pa 1,5 mio. kr.
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6 Konklusion

6.1 Overordnet konklusion pa undersagelsens resultater

Forud for projektet blev forventningerne til projektet opstillet. Forventningerne var, at der gen-
nem en sammenhangende, gennemskuelig og tidlig indsats med en klar forventningsafstem-
ning i forhold til foraeldrene og deres ressourcer skal skabes en hgjere grad af stabilitet i fami-
liernes samlede liv. Dette skal skabe et ejerskab blandt familierne til de handlemuligheder, der
skabes gennem projektet og udmegnte sig i form af gget trivsel hos bgrnene og en teettere
tilknytning til arbejdsmarked og uddannelse for foraeldrene. Det fremgéar af evalueringen, at
disse grundlaeggende forventninger til projektet er blevet indfriet.

Med den helhedsorienterede tilgang oplever familierne en anderledes kontakt med kommunen
i forhold til, hvad de tidligere har veeret vant til. | den helhedsorienterede indsats oplever fami-
lierne, at kommunen lytter til dem og har klare forventninger til dem — og familierne oplever det
som positivt, at der er én indgang til kommunen. Der etableres et tillidsforhold, som abner op
for et samarbejde om familiens sag, hvor familien tager medejerskab og mere engageret indgar
i en indsats for at blotleegge arsagerne til familiens problemer og finde ud af, hvad der kan
geres ved dem. Dette indebeerer typisk, at man i farste omgang sg@ger at lase de problemer,
som fylder mest for familierne (fx psykiske problematikker, personlig gkonomi), og i anden om-
gang fokuserer pa at bringe foraeldrene teettere pa uddannelse eller arbejdsmarked.

Den helhedsorienterede indsats er en intensiv og fokuseret indsats, hvor der sker en teet og
systematisk opfelgning pa indgaede aftaler. Det viser sig bl.a. ved, at der abnes flere sager i
det sociale system, end tilfaeldet er ved den mere traditionelle indsats. Indsatsen bygger pa et
grundigt socialt arbejde, som betyder, at kommunen som helhed far stor indsigt i familierne og
deres problematikker. Der er fra kommunens side en taet opfelgning i forhold til den enkelte
familie, og familierne mgdes med abenhed i forhold til de oplevede problematikker. Det viser
sig bl.a. ved, at der i Igbet af projektperioden er sket en stigning i antallet af barnesager for
hvert enkelt barn i den helhedsorienterede indsats. Det viser sig ogsa ved, at der i hver enkelt
familie laves en konkret vurdering af, hvordan sociale, sundhedsmaessige og beskeaeftigelses-
fremmende tiltag skal tilrettelaegges, sa de kan bidrage mest muligt til familiens udvikling.

Den kvalitative og kvantitative analyse peger pa, at familierne i den helhedsorienterede indsats
har en positiv progression i Igbet af indsatsen, og at resultaterne bade kan spores hos bgrnene
og foraeldrene i familierne. Det er karakteristisk for indsatsen, at indsatser malrettet de voksne
ogsa har haft positive virkninger for bgrnene, da indsatserne har forbedret de voksnes foreel-
dreegenskaber og forholdet til deres barn. Den kvalitative analyse peger dog p4a, at fremskridt
i familien kan forstyrres, hvis familien rammes af en uforudset begivenhed, som den ikke kan
handtere.

Familierne er kendetegnet ved, at de typisk har komplekse og multidimensionale problemer,
som kan veere af bade gkonomisk, social, kulturel og helbredsmeessig karakter. Samtidig er
det kendetegnende for foreeldrene, at de har vaeret pa offentlig forsergelse i en leengere ar-
reekke, og at de har udviklet en afmagt i forhold til det kommunale system og deres egen livs-
situation.

Blandt de familier, der har afsluttet indsatsen, vurderer 80 % af familierne, at de har oplevet en
positiv progression i Igbet af indsatsen (FIT-data). Dette peger i retning af, at familierne har
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faet et hgjt udbytte af indsatsen, og det er meget positivt set i lyset af de mangeartede og
rodfeestede problematikker, som de enkelte familier keemper med.

Dette positive resultat understattes endvidere af, at foraeldrene i lgbet af den helhedsoriente-
rede indsats kommer teettere pa beskeeftigelse. Dette ses farst og fremmest i form af en stgrre
brug af virksomhedsrettet aktivering og mentorstatte. Analysen viser, at det er lykkedes dem
at opna samme selvforsgrgelse, som de havde 2 ar for indsatsstart, hvilket er lovende i forhold
til yderligere progression. Selvforsgrgelsesgraden for foreeldrene stiger saledes fra ca. 40 %
ved indsatsstart til ca. 65 % 2 ar efter indsatsstart.

Det fremgar af analysen, at det navnlig er m@drene, der oplever den stgrste progression. Cirka
20 % af madrene var selvforsgrgende ved indsatsstart, og efter op til 24 maneder i indsatsen
var ca. 55 % af madrene selvforsgrgende. Dette er en markant stigning i selvforsgrgelsen og
er positivt for mgdrene selv. Samtidig er det ogsa positivt for hele familiens trivsel, da det er
mgdrene, der typisk har det primaere ansvar for familien, og progression blandt mgdrene ma
formodes at veere vigtig for familiens samlede trivsel.

Det fremgar ogsa af undersagelsen, at barnene i Igbet af projektperioden udviser aget trivsel.
De kvalitative analyser peger pa, at bgrnene med den helhedsorienterede indsats far malret-
tede tilbud, som er tilpasset deres behov. Samtidig ses det, at foreeldrene i labet af den hel-
hedsorienterede indsats far @get trivsel, og dette afspejler sig i et starre overskud i forhold til
deres barn. Dette afspejles dog ikke pa kort sigt i et gget fremmg@de i daginstitutioner, men der
er omvendt heller ikke tegn pa, at bernene i indsatsen i hgjere grad bliver holdt hjemme end
bern generelt i kommunen. Bgrnene i indsatsen har et fremmeade pa linje med de @vrige bgrn
i kommunen.

Det har veeret et formal med indsatsen, at man gennem en intensiv og helhedsorienteret ind-
sats malrettet hele familien vil styrke livsbetingelserne for bgrnene i familien. Udviklingen i bar-
nesagerne blandt familierne i den helhedsorienterede indsats indikerer, at dette ogsa er sket.
Der ses en intensivering af visse typer sager blandt de aktive familier i indsatsen, og det frem-
gar ogsa, at knap halvdelen af de barn, der blev inkluderet i indsatsen for minimum 2 ar siden,
helt er sluppet ud det sociale system.

Analysen peger pa, at den observerede progression saerligt skyldes to forhold. For det farste
har familierne gennem den helhedsorienterede indsats faet stgrre motivation til at deltage i
samfundet og til at samarbejde med kommunen om at na opstillede mal. Kommunen ses i
hgjere grad som en medspiller og ikke en modspiller. For det andet ved kommunen mere om
de enkelte familier, og der er et bedre samarbejde om familierne pa tvaers i kommunen. Det
betyder, at der med den helhedsorienterede indsats kan iveerksaettes mere malrettede og sam-
lede Igsninger for familierne.

Den gkonomiske analyse viser, at der er et stort gkonomisk potentiale ved den helhedsorien-
terede indsats. Et overslag over omkostninger ved den helhedsorienterede indsats viser, at
den arlige driftsudgift ligger pa omkring 1,3 mio. kr. Man skal dog se denne udgift i forhold til
de potentielle gevinster, som indsatsen kan fgre til. Hvis den tidlige indsats kan sikre et bedre
og mere stabilt grundlag i familierne, sa kan starre indgreb som fx anbringelse af barn uden
for hjemmet maske undgas. En gkonomisk beregning viser, at hvis den helhedsorienterede
indsats forhindrer 2 bgrn i at blive anbragt, sa vil udgifterne til indsatsen veere indtjent pa ca. 4
ar. Det skal understreges, at en sadan beregning skal ses som et potentiale og ikke en egentlig
afkast af investeringen i indsatsen, da der i analysen ikke er direkte evidens for, at det er ind-
satsen, der har veeret afggrende for undgaelsen af de 2 anbringelser.
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Det er medarbejdernes vurdering, at den helhedsorienterede indsats faktisk har medfgrt en
sadan stabilisering af én af familierne, hvilket har medfert, at man har kunnet undgéa at anbringe
familiens 2 bgrn uden for hjemmet. Med den helhedsorienterede indsats skabes generelt et
bedre og mere konstruktivt samarbejde mellem kommune og familie. Det betyder, at kommu-
nen i hgjere grad kan veere med til at statte de enkelte familier, s& anbringelser kan undgas.

6.2 Perspektivering og diskussion af evalueringens resultater

Vi har valgt at udvide evalueringen med dette perspektiverende afsnit, hvor resultaterne i Glad-
saxe Kommune kort holdes op mod nylige erfaringer i Danmark og Norge. Afsnittet baseres pa
evalueringer af helhedsorienterede indsatser fra en raekke kommuner inden for de seneste ar
(Oxford Research, 2016; Oxford Research, 2018; Hjelmar et al., 2017; Deloitte, 2017; Holm-
Petersen et al., 2019; Iversen et al., 2019; Malmberg-Heimonen, 2019).

6.2.1 Hvem skal tilbydes helhedsorienterede indsatser?

De kvalitative data, som er indsamlet i denne evaluering og @vrige evalueringer pa omradet,
peger pa, at helhedsorienterede indsatser er kendetegnet ved individuelle tilgange til hver en-
kelt familie, og at indsatsen kan virke pa mange forskellige typer af familier og udfordringer.
Det er vanskeligt at forestille sig familier, som ikke vil fa et positivt udbytte af en helhedsorien-
teret indsats — naesten uanset hvor lidt eller meget udsat familien er. Nar indsatsen ikke virker,
er det ofte pa grund af en manglende tillids- og samarbejdsrelation og ikke primaert pa grund
af familiens karakteristika.

For de mest udsatte familier peger erfaringerne blandt medarbejderne p3a, at der fgrst og frem-
mest er behov for en langvarig og omfattende helhedsorienteret indsats. Det er vanskeligt at
forestille sig, at disse familier kommer videre i deres liv uden denne type hjeelp. De har typisk
modtaget hjeelp fra kommunen i store dele af deres liv, og det har kun haft begraenset virkning.

For de mindre udsatte familier er sandsynligheden for, at de pa et tidspunkt vil fa gavn af de
almindelige tilbud og foranstaltninger stgrre. Den helhedsorienterede indsats lader ikke til at
veere lige sa afgegrende for deres fremtid, selvom den stadig kan ggre en markant og betyd-
ningsfuld forskel i familiernes liv.

Vores erfaringer er dog ikke tilstraekkeligt entydige til at kunne konkludere, at man bgr veelge
de mest udsatte familier til de helhedsorienterede indsatser. Da en helhedsorienteret indsats
ofte er en mere ressourcekraevende intervention, bgr spgrgsmalet i stedet vaere, hvornar den
skal tages i brug — altsa hvornar man ikke er i stand til at hjaelpe familien tilstreekkeligt med de
eksisterende tilbud. Denne prioritering vil afhaenge af kvaliteten og virkningen af kommunens
eksisterende tilbud samt af tilgeengelige ressourcer.

6.2.2 Jget livsmestring

De kvalitative analyser af helhedsorienterede indsatser viser, at familierne gger deres livsme-
string pa en made og i et omfang, som kommunernes gvrige indsatser ikke tidligere er lykkedes
med (Oxford Research, 2016; Oxford Research, 2018). Jget livsmestring indebeerer, at fami-
lierne i hejere grad bliver i stand til at varetage deres liv og arbejde med de udfordringer, som
kan bringe dem teettere pa at realisere deres mal. @get livsmestring indebaerer typisk, at fami-
liernes mal begynder at flugte med kommunens mal, saledes at familierne i mindre grad haber
pa at fa tilkendt en fartidspension og i hgjere grad ter dremme om og tro pa, at de kan leve et
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‘normalt’ liv med job, ordentlig bolig, et godt parforhold og gode vilkar og fremtidsmuligheder
for deres barn.

For mange af familierne er et 'normalt’ liv ofte ikke realistisk, hverken pa kort eller lang sigt,
men de indgér i et arbejdsfaellesskab med kommunen om at fa familien sa langt ud ad den vej
som muligt. Malet rykkes maske fra en fartidspension til et fleksjob, fra et fleksjob pa 2 timer
om ugen til 10 timer om ugen, fra et ufagleert job til en uddannelse osv.

Det er denne tendens, som vi ser i Gladsaxe Kommunes helhedsorienterede indsats. Det er
tydeligt blandt de familier, vi har interviewet — og i gvrigt har faet kendskab til via undersggelser
pa omradet — at familierne tror pa en bedre fremtid og samarbejder med kommunen om at na
derhen, nar der er etableret et tillidsforhold mellem familie og kommune og indgaet realistiske
aftaler fremadrettet.

6.2.3 Beskeeftigelse og gkonomi

Det fremgar ogsa af analysen, at udvikling i livsmestring i sig selv ikke er et endemal, men et
middel til at na familiens mal omkring beskaeftigelse og bedre gkonomi. Jget livsmestring er
en ngdvendig betingelse for at na de opstillede mal. Familierne vil sandsynligvis ikke pa egen
hand eller med den almindelige statte fra kommunen kunne komme videre i livet, hvis de ikke
via en mere intensiv og malrettet indsats far gget deres livsmestring.

Vores analyser peger altsa pa, at opbygning af gget livsmestring hos familierne er et ngdven-
digt skridt pa vejen for pa sigt at na resultater, der kan afleeses i registrene og i kommunens
udgiftsposter. Jget beskaeftigelse og skonomiske besparelser kan kun vanskeligt nas uden en
langsom opbygning af gget livsmestring. Alternativet til den intensive og helhedsorienterede
indsats er formentlig, at de meget udsatte familier ikke kommer videre — og for manges ved-
kommende er en forveerring af deres trivsel og jobmuligheder sandsynlig.

6.2.4 @vrige undersggelser pa omradet

Vi genfinder konklusionerne om gget trivsel i udsatte familier og en beveegelse hen imod be-
skeeftigelse i evalueringer af andre helhedsorienterede indsatser. | en tvaergaende evaluering
af helhedsorienterede indsatser i 10 kommuner i perioden 2014-2016 dokumenteres dette bl.a.
(Deloitte, 2017). | evalueringen indgar 492 ledige voksne. 65 % af disse er ikke kommet i be-
skeeftigelse efter indsatsen, mens 14 % efterfelgende har haft minimum 10 ugers beskaefti-
gelse. | rapporten sammenlignes med det nationale gennemsnit via Jobindsats.dk, og der fin-
des en positiv, men begraenset forskel mellem familierne i indsatsen og lignende familier i Job-
indsats.dk.23

Evalueringen af den helhedsorienterede indsats i Furese Kommune viser overordnet et lig-
nende mgnster: Der kan ikke dokumenteres en direkte positiv udvikling i forhold til arbejdsmar-
kedstilknytning, men aktiveringsgraden er steget (Hjelmar et al., 2017). Samtidig viser evalue-
ringen, at trivslen blandt bade forzeldre og barn er steget i indsatsperioden. Dette er en klar
indikation af, at indsatsen har en raekke lovende elementer, som pa laengere sigt kan lede il
mere markant positive resultater for familierne.

En nylig og omfattende evaluering af en lignende indsats i Norge (kaldet HOLF-modellen) viser

tilsvarende, at trivslen blandt familierne gges som fglge af indsatsen (Malmberg-Heimonen,

2 Malingerne i evalueringen og pa Jobindsats.dk er ikke ens, hvilket vanskeligger en sammenligning.
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2019). Samtidig ses det i forhold til beskeeftigelse, at foreeldrene er kommet teettere pa uddan-
nelse og job i Igbet af indsatsperioden. Som arsag til dette peges der navnlig pa, at familieko-
ordinatorerne i indsatsen har haft mulighed for at udfgre et grundigt socialfagligt arbejde sam-
men med familierne, og at det helhedsorienterede blik pa familierne har hjulpet pa det tveer-
faglige samarbejde i kommunerne.

Endelig kan det fremhaeves, at en nylig VIVE-undersggelse foretaget for Socialstyrelsen viser,
at det er en generelt trend i danske kommuner, at man sgger at udvikle en mere koordineret
og helhedsorienteret indsats i forhold til udsatte familier (Iversen et al., 2019). Undersggelsen
konkluderer, at den helhedsorienterede indsats leder til et bedre tvaerfagligt samarbejde, og at
det skaber en bedre trivsel for navnlig bgrnene i de udsatte familier.
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Bilag 1 Notat fra Gladsaxe Kommune om FIT-data

Administration og Udvikling - Familie og Radgivning NOTAT
Tendenser/indikationer pa baggrund af FIT-data i Dato: 29-04-2020
"Helhedsindsats for udsatte familier" Af: Pernille Praestmose Christiansen

| forbindelse med at VIVE og Oxford Research i foraret 2020 udarbejder en evaluering af pro-
jektet "Helhedsindsats for udsatte familier” er dette notat udarbejdet. Notatet har til formal at
formidle de forelgbige tendenser i indsatsens indsamlede FIT-data, som de ses i FIT-Outcomes
(databasen, hvor FIT-data opbevares).

Projektet har indsamlet FIT-data siden familierne startede i indsatsen primo 2017.

Der er afholdt mgde d. 29.04.2020 mellem psykolog og FIT-ekspert Susanne Bargmann og Fa-
miliekoordinatorteamets teamleder, Pernille P. Christiansen. Mgdet afholdes med henblik pa
at identificere tendenser/indikationer i teamets FIT-data til kvalificering af indsatsen samt til
kvalificering af evaluering af indsatsen.

Validiteten af vores data

F@rst og fremmest er det vigtigt at understrege at data for teamets arbejde med familier skal
tages med en stor forsigtighed, da der kun er 31 afsluttede forlgb (episodes). Det kreever 60
afsluttede forlgb for at man kan tale om valide tal og dermed reel effekt.

Der er 31 afsluttede forlgb og 32 aktive forlgb. Der er dermed i alt 63 forlgb, der har vaeret/er i
indsatsen.

Desuden skal det naevnes at data er et udtryk for, hvor vi er i implementeringen af den hel-
hedsorienterede indsats og i implementeringen af FIT i arbejdet. Det tager typisk tre ar at im-
plementere FIT og at se stabile tal. | denne indsats er der undervejs blevet udskiftet to af tre
medarbejdere, som derfor har betydet noget stilstand i udviklingen.

Hvad siger data om indsatsen?

Klienter pr. forlgb (Clients)

| data for de afsluttede familier kan det ses at der gennemsnitligt er mere end 2 personer i
hvert forlgb — altsa er der oprettet begge foraeldre og mindst et barn i de fleste forlgb (31 for-
Igb og 70 klienter) | data for de aktive familier ses der endnu flere klienter pr. forlgb (32 forlgb
og 92 klienter) — hvilket altsa tyder pa, at Familiekoordinatorerne i hgjere og hgjere grad opret-
ter de enkelte familiemedlemmer.

Parallelbedgmmere (Collateral raters)
En parallelbedgmmer kan fx veere en foraelder, der scorer sit barn eller en psedagog/skolelze-
rer, der scorer et barn.

| data for de 31 afsluttede forlgb er der oprettet 56 parallelbedgmmere og i data for de aktive
forlgb kan det ses at der er oprettet 109 parallelbedgmmere i de 32 forlgb. Der er altsa en ten-
dens til, at medarbejderne i hgjere grad inddrager parallelbedgmmere i bedgmmelsen af fami-
liernes og bgrnenes trivsel.

80



Forlgbslaengde og sessioner pr. forlgb

| data for de afsluttede forlgb ses det at et gennemsnitligt forlgb varer ca. 11 maneder og i
data for de aktive forlgb er der indtil d.d. en gennemsnitlig forlgbslaengde pa ca. 20 maneder.
Altsa tyder det pa at vi i dag har laengere forlgb. | de afsluttede forlgb er der i gennemsnit 7,5
session pr. forlgb. | de aktive familier er der i gennemsnit 13,7 sessioner pr. forlgb. Altsa er
medarbejderne mere i kontakt med familierne eller laver oftere FIT med familierne.

Drop-out

Der er i indsatsen er drop-out rate pa 3,2%, hvilket er meget lavt. Der ses drop-out rater op til
25%. Det er ikke ngdvendigvis et udtryk for noget positivt — det kan fx ogsa vaere udtryk for at
familier deltager fordi de skal og ikke fordi de deler bekymringen.

Familierne
Intake ORS — voksne (trivsel ved opstart)
En ORS-score er et udtryk for den selvoplevede trivsel hos borgeren.

| data for de afsluttede familier ses en intake ORS p& 24.26, hvilket er lige under cut-off?, som
ligger pa 25. Det er altsa ikke familier, der selv oplever at vaeret meget forpinte. Teser om
hvad scoren kan betyde:

e Familierne deler ikke vores bekymring

e Viformar ikke at skabe tryghed, sa familierne kan fortaelle hvordan de i virkeligheden har
det.

e Familierne har haft det vanskeligt hele deres liv og oplever derfor deres nuvaerende til-
stand som “normal” (denne made at score pa ses fx ogsa pa socialpsykiatriske boste-der)

| data for de aktive familier ses en intake ORS pa 22,5, som altsa er lidt lavere end for de afslut-
tede. Det er altsd lykkes at bringe tallene lidt ned, sa det bedre afspejler bekymringerne.

Intake ORS — bgrn og unge (trivsel ved opstart)

| data for de afsluttede bgrn og unge rapporteres ogsa en rimelig hgj score pa hhv. 38,4 for
bgrn og 29,8 for unge. Cut-off ligger pa 32 for barn (u 13 ar) og pa 28 for unge (13-17ar). Dette
er ikke sa useedvanligt, da barn og unge ofte befinder sig i et spaendingsfelt og i et magtforhold
mellem egne interesser, foraeldre og myndighedspersoner. Bgrn og unge svarer typisk det, de er
i stand til at svare i den givne position.

Tendensen er den samme for de aktive forlgb, men det er lykkes at bringe tallene lidt ned, sa
det bedre afspejler bekymringerne.

Nar bgrn og unge svarer pa den made, medfarer det et stort behov for parallelbedgmmere.
Hvad siger data om effekterne af indsatsen?

Percentage reaching target (et udtryk for hvor mange af familierne der afslutter sit forlgb i den
grenne zone — altsa i bedre trivsel).

1 Cut-off angiver, at borgere, der ligger under cut-off pd ORS, i klinisk forstand har brug for hjzaelp. Den bruges
som et referencepunkt i forhold til at vurdere, hvor darligt borgeren har det. Cut-off for voksne = 25, cut-off
for unge (13-17 ar) = 28 og cut-off for bgrn (u. 13 ar) = 32

81
Sag/Journal nr.: 18-41-27.24.00-P20



| data for de afsluttede ses det at 75% af familierne slutter deres forlgb i den grenne zone -
altsa faler de sig signifikant positiv hjulpet af forlgbet. Det er et meget hgijt tal, som ligger i top-
pen af hvad man kan forvente (almindeligvis forventer man 60-75%).

Effekt size (effekten af behandling sammenlignet med klienter, der ikke modtager behandling):
| data for de afsluttede ses en effekt size pa 0,74, som svarer til en steerk effekt. Den relative ef-
fekt size er pa -0,03, hvilket s& godt som svarer til det man forventer af behandling (relative ef-
fekt size = 0 svarer til effekten af lignende indsatser). Det betyder altsa at familierne rapporterer
at 75% af dem faler sig signifikant positivt hjulpet med en relativ steerk effekt.

Parallelbedemmere (borgere/professionelle, der bedemmer andres trivsel)

Intake ORS (vurdering af trivsel ved opstart)

Parallelbedgmmerene i de afsluttede forlgb scorer barnene hgjere end bgrnene selv ger. Det
kan vaere et udtryk for at indsatsen udretter forebyggende arbejde pa baggrund af bekymringer
for foreeldrene — altsa inden bgrnene viser tegn pa mistrivsel. Man kan overveje om man frem-
adrettet vil forsgge at have nogle parallelbedgmmere, der forholder sig til de voksnes progres-
sion.

Percentage reaching target (et udtryk for hvor mange af parallelbedemmerne, der mener forlg-
bet afsluttes i den granne zone — altsa i bedre trivsel).

| data for de afsluttede rapporterer parallelbedgmmerne at 71,4% af familierne afsluttes efter
at have opnaet en signifikant positiv forandring.

Effekt size (effekten af behandling sammenlignet med klienter, der ikke modtager behandling):
Der ses her en effekt size pa 0,48, som svarer til en moderat effekt. Dette er forventeligt, da
parallelbedgmmerne fra start har bedgmt bgrnene hgjt og der er derfor plads til mindre “be-
vaegelse/forbedring”.

Opsamling

Det faktum at b@grnene vurderes “bedre” og selv rapporterer at have det godt (over cut-off) og
at foraeldrene rater sag selv lige under cut-off kan tyde pa, at vi lykkes med at reagere pa risi-
kofaktorer hos foraeldrene inden bgrnene viser tegn pa mistrivsel. Parallelbedgmmerne vurde-
rer ligeledes at bgrnene slutter i en signifikant positiv forandring, sa det kan se ud som om det
lykkes at sikre b@rnenes trivsel.

Der ses en forskel i tallene for de afsluttede og de aktive familier, men pa nuvaerende tidspunkt
ser det ud til mgnstrene er de samme.

Resultaterne i denne indsats ligner resultaterne i lignende indsatser.

Resultaterne/tendenserne i dette notat skal ses som udtryk for en implementering, da der
endnu ikke er 60 afsluttede forlgb.
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Figur 1: FIT-data trukket 29.04.2020

Organisation Familieafdelingen og Ungeenheden (Gladsaxe) Aktive Inaktive
Clients with Treatment Episodes 92 70
Collatateral Raters 109 56
Episodes 32 31
Sessions 439 232
Avarage Sessions 13.72 7.48
Avarage Treatment Length (months) 20.92 11.31
Dropcut Rate - 3.2%
Clients

Average Intake ORS 24.00 25.30
Average Intake ORS (Adults) 22.52 24.26
Average Intake ORS (Adolescents) 27.85 29.88
Average Intake ORS (Children) 32.49 38.47
Avarege Intake SRS 35.96 36.60
Average Raw Change 5.70 7.16
Percentage Reaching Target 68.1% 75.0%
Effect Size 0.51 0.74
Relative Effect Size -0.26 -0.03
Collateral Raters

Average Intake ORS 28.29 30.24
Average Intake SRS 36.43 36.30
Average Raw Change 1.64 0.01
Percentage Reaching Target 72.1% 71.4%
Effect Size 0.43 0.48
Relative Effect Size -0.33 -0.28
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