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Forord

Hur mar personer som migrerat till Sverige? Vilken betydelse har
hélsan for méjligheterna att etablera sig mot arbete eller studier?
Och vad behéver vi ta fasta pa i det nationella samarbetet for att
framja etableringen av nyanlinda? Det ar nagra fragor som ligger
till grund for initiativet till den har sammanstallningen. Vi som
gjort sammanstallningen representerar Arbetsformedlingen,
Forsakringskassan, Lansstyrelserna, Migrationsverket och Sveriges
kommuner och landsting (SKL) och ingér i en nationell arbets-
grupp mellan myndigheterna och SKL som samarbetar kring hélsa
och nyanlidndas etablering. Sammanstallningen bygger pa rappor-

ter, publicerade under 2015 och 2016 och har nyanlinda personers
hilsa i fokus.

Rapporterna som sammanstillts hir ger oss delvis svar pa de fragor
vi stallt oss. De ger ocksa rekommendationer till olika samhallsak-
torer som skulle kunna paverka halsan at ratt hall. Uppgiften att
skapa hélsoframjande etablering f6r personer som nyligen kommit
till Sverige aligger inte en akt6r. Manga aktérer vill och kan ocksa
bidra till denna uppgift. Ofta handlar det om generella och éver-
gripande atgirder som nar alla, for att undvika att ohilsa uppstar. I
vissa fall handlar det om att na personer med en redan utvecklad
ohalsa. Insatserna kraver samarbete mellan flera aktorer. Med
utgangspunkt fran det pagaende reformarbetet av etableringsupp-
draget ser Samverkansdelegationen denna sammanstallning som
ett bidrag till en forforstaelse av malgruppens forutsattningar och
behov. Vi hoppas att fler gér det och darfor kan ha nytta av denna

sammanstéllning!

Roy Melchert

Ordforande Samverkansdelegationen
Enhetschef Integration och Etablering, Arbetsformedlingen
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Syfte

Denna sammanstillning syftar till att ge ett kunskapsunderlag f6r arbetsgruppen
Fokus halsa under Samverkansdelegationen. Sammanstallningen utgér underlag
for arbetsgruppens arliga aktivitetsplan. Var forhoppning ar att den dven ska
utgora ett stod for Samverkansdelegationens 6vriga arbetsgrupper for att beakta
ett halsoperspektiv. Sjalvklart hoppas vi att aven andra intresserade kan fa nytta av

sammanstéillningen .

Sammanstallningen utgar fran nyligen publicerade studier och rapporter och ger
en beskrivning av hur halsosituationen bland nyanlinda personer ser ut. Den
innehaller ocksa en beskrivning av ett par lokala insatser dar myndigheternas och
andra aktorers samverkan star i fokus for att klara etableringen. Vidare tydliggors
rekommendationer utifran dessa studier sa att de insatser som planeras av olika
aktorer syftar till att skapa en stodjande milj6 for att starka individen i sin etable-

ring.

Metod

Under 2016 har arbetsgruppens medlemmar tagit del av med ett urval studier
och rapporter som berér asylsokande och nyanlidndas hiélsa i framforallt en svensk
kontext. Halsosituationen bland nyanlanda personer har sammanstallts 6versikt-
ligt utifran rapporterna. Vi har dven sammanfattat de rekommendationer som
forfattarna ger vad giller ett hilsoframjande arbete riktat till malgruppen. I bilaga

1 finns korta sammanfattningar och kallor till de rapporter/studier som anvants.

Definitioner

Nedan ges en definition av de begrepp som anvands i rapporterna och ligger till

grund for denna sammanstéillning.

Nyanléindlz en nyanldnd person ar nagon som har beviljats uppehallstillstand for
boséittning pa grund av ﬂyktingskéil eller andra skyddsskéil. Aven anhériga till
dessa personer anses vara nyanléinda. En person ar nyanliind under tiden som han

eller hon omfattas av lagen om etableringsinsatser, det vill siga tva till tre ar.

Asylsékandez: en person som tagit sig till Sverige och sokt skydd. Han eller hon

har inte fatt ett slutligt svar pa sin ansokan om asyl.

Halsoframjande etablering’: en process som till sin form och innehall ar utformad
for att stirka den nyanlandas mentala, sociala och fysiska maende. Det &r ocksa en
generell resurs- och kapacitetshojande atgard som starker nyanlandas mojligheter
att forverkliga sin potential i stort. Ett halsofraimjande arbete bor riktas till alla i

me'ilgruppen och ber6r saledes inte bara personer med ohilsa.

1 Enligt Migrationsverket
2 Enligt Migrationsverket
3 Definitionen anvands av arbetsgruppen Fokus hélsa



Resultat om halsa/folkhalsa

Halsa

Hilsan har en stor betydelse fér manniskors méjlighet att delta i samhallet, klara
skolan, arbeta och leva ett sjalvstandigt liv. Vad som paverkar och styr manniskors
hilsa dr komplext. Det ar hdlsans bestdmningsfaktorer det vill siga de faktorer i
samhallsorganisationen och ménniskors livsvillkor, levnadsférhallanden och
levnadsvanor som bidrar till manniskors halsa. For att paverka méanniskors halsa
behover insatser rikta in sig pa dessa bestimningsfaktorer, vilka illustreras i

figuren nedan.

Barns
vuxenkontakter

Socialt |
stod

Figur 1: Halsans bestdmningsfaktorer (Whitehead and Dahlgren,1991)

Folkhalsa

Folkhalsan i Sverige dr generellt god, men det finns en oro kring den 6kade
psykiska ohalsan, framforallt bland yngre. Halsan, mitt i exempelvis medellivs-
langd, sjalvrapporterad hilsa eller sjukdom och dess konsekvenser, ar ocksa
ojamnt fordelad mellan flickor, pojkar, kvinnor och man. Skillnaden syns inte
bara mellan konen, utan framférallt mellan grupper i befolkningen med olika
sociala och ekonomiska livsvillkor. Sedan 1980-talet har dessa skillnader i halsa
okat och det finns en tydlig social gradient i hilsa nér vi ser till utbildnings- eller
inkomstniva. Ju battre livsvillkor och ju hogre social position i samhillet, i
forhallande till andra, desto bittre hélsa och lingre liv. Och omvint, grupper
med kortare utbildningsniva har saimre hilsa och lever kortare. En f6rklaring ar



att dessa personer oftare har simre arbetsmiljé och arbetsvillkor, mindre ekono-
miska resurser och mindre makt 6ver sin egen livssituation. Manniskors sociala

och ekonomiska forhallanden avspeglas saledes i deras halsa.

Bade den fysiska och psykiska hélsosituationen hos barn, kvinnor och mén som
flytt, ar beroende av olika faktorer. Det giller bland annat hur situationen i
hemlandet sett ut, upplevelser de varit med om under sin flykt, samt hur proces-
sen for mottagandet i det nya landet ser ut. Halsosituationen hos nyanlinda
varierar ocksa 6ver tid. Bland de flyktingar som nyligen fatt sitt uppehallstillstand
gar att se att manga mar battre dn svenskar. Detta galler bade sjilvrapporterad
hélsa, livskvalitet och funktion. Halsan kan dock férsaimras om etableringsproces-
sen tar for lang tid, da osakerheten om framtiden blir starkare. Flera studier visar
att trauman och migrationsprocessen i sig paverkar den psykiska halsan*. Att
uppleva otrygghet i form av avsaknad av familj, sociala nétverk och meningsfull
sysselsattning ar faktorer som aven det paverkar halsan negativt. Ytterligare
faktorer bidrar till ohdlsa dr trangboddhet, upplevelse av utanférskap, diskrimine-
ring och krankande behandling.

Psykisk ohalsa

De studier som ligger till grund f6r denna sammanstéllning visar att psykisk
ohilsa ar utbredd bland nyanlanda och asyls6kande. Prevalensen for psykisk
ohilsa uppgar till mellan 30-50 procent i de undersokta grupperna. Studierna ar
dock inte jamforbara eftersom de undersokt olika malgrupper samt métt och

definierat psykisk ohélsa pa olika sitt.

MILSAs enkatstudie’ visar att bland nyanlinda personer ar andelen man med
psykisk ohalsa tre ganger sa stor jamfért med 6vriga mén i Skane. Bland kvinnor
ar skillnaden nagot ligre. Det motsvarar att nastan hélften av personerna som
svarat pa enkéten lider av dalig psykisk hélsa. Faktorer som paverkar den psykiska
hélsan ar en osaker boendesituation, trangboddhet, lagt fortroende och tillit till
samhallsinstitutioner som tolkar och sjukvarden. Det ar viktigt att notera att
majoriteten av de som svarar pa enkaten har langsiktiga planer pa att stanna i
Sverige och ser ljust pa framtiden. Det kan darfér antas att de dr motiverade att ta
del av olika etableringsinsatser och kommer att lyckas med etableringen om deras

livsmal tas tillvara i deras planering.

En studie gjord av Réda korsets hogskola® visar att bland nyanlinda personer fran
Syrien har var tredje en pataglig depression— och angestproblematik, samtidigt
som 30 procent uppger symtom som Gverensstaimmer med post-traumatiskt
stressyndrom (PTSS). Det finns indikationer pa att den psykiska ohélsan i form av
angest, depression, lagt vilbefinnande och PTSS &r hogre bland asylsékande dn

4 Halsa i centrum for etableringsprocessen. Bedémning av arbets- och prestationsférmaga inom etableringen av nyan-
landa. Vilhelmsson A., Ostergren Per-Olof, Bjdrngren Cuadra Carin. Malmé Hégskola 2015

5 Kartlaggning av nyanlandas hélsa: MILSA enkatstudie: Slobodan Zdravkovic, Mathias Grahn, Carin Bjérngren Cuadra.
Malmé hogskola 2016

6 Nyanlanda och asylsokande i Sverige — En studie av psykisk ohélsa, trauma och levnadsvillkor. Réda Korsets
Hégskolas rapportserie 2016:1



bland nyanlanda. Studien visar ocksa att drygt 60 procent av de nyanldnda och
asylsckande fran Syrien uppgett svar som ger en indikation pa att de har ett svagt

socialt stod.

I Socialstyrelsens kunskapsunderlag7 fran 2015 berdknas mellan 20-30 procent av
de asylsokande och flyktingar som kommer till Sverige lida av psykisk ohalsa,

aven om alla inte har en psykiatrisk diagnos.

I fokusgruppsintervjuer8 som genomfGrts med nyanlinda personer fran Mellanos-
tern, Somalia och Afghanistan framgar att deras halsorelaterade besvér bade ar
fysiska och psykiska, aven om de psykiska besviren 6vervager. Dessa tar sig
uttryck i somnloshet, koncentration- och minnessvarigheter, radsla, identitetsfor-

lust, férsamrat sjélvfortroende och kinslor av maktléshet och hopploshet.

Fysisk ohalsa

MILSAs studie” visar att nyanlinda personers sjalvrapporterade halsa, anvindning
av likemedel och hélsobesvir ligger i linje med 6vriga befolkningen. Den sjalv-
rapporterade halsan ar god, 70-80 procent skattar sin hélsa som bra eller mycket
bra. En trolig férklaring ér att det oftare ar unga friska personer med ekonomiska
forutsattningar som migrerar, den si kallade "healthy migrant effect”. Det ar
nagot vanligare i den undersokta populationen jamfort med Skanes évriga befolk-
ning med livsstilsfaktorer som ékar risken for framtida sjukdomar sasom fysik
inaktivitet, rékning, 6vervikt och fetma. Var femte nyanlind uppger att de har

hilsoproblem som hindrar ett aktivt jobbsokande.

Vidare visar MILSAs studie att tandhélsan ar betydligt simre bland nyanlanda n
bland befolkningen i 6vrigt. Varannan person i den undersokta gruppen uppgav
att de har dalig eller mycket dalig tandhalsa. Andelen nyanlinda som uppgav
behov av, men inte sokt, tandlakarvard var 78 procent vilket ska jamf6ras med

omkring 15 procent bland den ovriga befolkningen i Skane.

Prognos for asylmigrationen till Sverige

Trots att fler manniskor an nagonsin befinner sig pa flykt i varlden har asylmigra-
tionen till Sverige stabiliserats sedan varen 2016. I Migrationsverkets senaste
prognos beraknas mellan 25 000 och 45 000 personer ansoka om asyl i Sverige
under 2017 och mellan 25 000 och 65 000 personer under 2018. Som en {6ljd av
det stora antalet asylsokande under hosten 2015 &r handlaggningstiderna fortfa-

rande linga. Migrationsverket raknar med att handléiggningstiderna som har varit

7 Psykisk ohélsa hos asylsokande och nyanlanda migranter, ett kunskapsunderlag for primarvarden. Socialstyrelsen
2015

8 Perspektiv pa etableringsprogrammet, hélsa och vélbefinnande — nyanlanda migranters roster. Anne-Maria Ikonen,
Malmo hogskola 2015

9 Kartlaggning av nyanlandas halsa: MILSA enkétstudie: Slobodan Zdravkovic, Mathias Grahn, Carin Bjérngren Cuadra,
Malmé hogskola 2016

10 The “healthy immigrant” effect: does it exist in Europe today? A. Domnich et al. Italian journal of public health.
2012(9)3



mellan 12 till 18 manader kommer att kortas under 2017 och 2018. Méilséittning—
en for Migrationsverket ar att i princip alla som sokt asyl under 2015 och 2016 i
Sverige ska fa ett beslut under 2017.

Langa vantetider har oftast en negativ paverkan pa den enskilda individen, sarskilt
for barn. Darfor bor kommuner och landsting ha en viss beredskap for att upp-

fylla de behov som kan uppsta pa grund av en léing handléiggningstid.

Behovet av kommunbosittning férvantas att kulminera till f6ljd av att Migrations-
verket kommer att fatta fler beslut. Sammanlagt frvantas upp till 83 900 perso-
ner (inklusive anhorig till fore detta asylsokanden) att tas emot i kommunerna
under 2017.

Rekommendationer om halsoframjande insatser
fran olika rapporter

Rekommendationer fran rapporterna i bilaga 1 kategoriseras och sammanfattas pa

foljande satt:

Samverkan

Alla rapporter framhaller vikten av samverkan och samarbete mellan de aktorer
som moéter malgruppen. Dels for att 6ka delaktigheten i samhallet, dels for att
skapa forutsittningar for att hilsoframjande och rehabiliterande insatser ska
kunna na malgruppen. Mdjligheter till arbete, kontaktnit och meningsfull fritid
ar lika viktigt som tillgang till hilso- och sjukvard.

Réda korset hogskola menar i sin rapport'' att aktiviteter ska bidra till att cka
delaktigheten i samhillet, motarbeta diskriminering, och skapa tillgang till
information och sociala nétverk som starker asylskande och nyanldndas resiliens.
Resiliens ar ett begrepp som anvinds for att beskriva individers och gruppers

kapacitet till aterhamtning, anpassning och vidareutveckling.

I en annan studie'” dar malgruppen var asylsékande framhalls behovet av att
utveckla rehabiliterings- och forebyggande insatser, med fokus pa aktiviteter och
struktur i vardagen medan de bor pa ett asylboende. Det finns dven behov av
sarskilda rehabiliteringsinsatser som syftar till att fraimja aktivitet och underlitta

overgangen till ett "normalt” livi det nya landet.

Samordningsférbunden namns som Viktiga aktorer i det fortsatta utvecklingsar—
betet och i genomforandet av olika insatser. Att forstarka och utveckla samarbetet
kring samordnad rehabilitering inom ramen for de lokala overenskommelserna

ges som rekommendation samt att fértydliga och avgransa ansvarsomraden vid

11 Nyanlédnda och asylsokande i Sverige — En studie av psykisk ohalsa, trauma och levnadsvillkor. R6da Korsets
Hogskolas rapportserie 2016:1
12 Daily occupations among asylum seekers— Experience, performance and perception, Anne-Le Morville, 2014
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rehabiliteringsbehov for de aktorer som arbetar med personer inom etablerings—

uppdraget".

For traumatiserade personer har ett projekt'* visat pa positiva resultat da ett
professionellt och strukturerat natverksarbete mellan de ansvariga myndigheter-
na, vardgivarna och de anhériga som finns runt personen, har skett. Arbetet
visade sig hjilpa personen att tillgodogéra sig den behandling de deltog i pa grund

av sin psykiska ohilsa.

Utveckla hélso- och sjukvarden

I rapporten fran Roda korsets hégskolalS framhalls att hilso- och sjukvarden
behover utvecklas for att battre mota ﬂyktingar och asyls6kandes behov for att
féjrebygga ytterligare férsémring och minska péifrestningen av den psykiska

halsan.

Genomfor kunskapshdjande insatser

Réda korset hogskola menar ocksa att berérda aktérer behover genomféra kun-
skapshéjande insatser i syfte att 6ka kunskapen om nyanlindas hélsosituation,
sambandet mellan PTSS och psykisk ohédlsa samt om hur olika etableringsinsatser
paverkar flyktingars socioekonomiska integration och psykisk halsal6. Har kan
erfarenheter fran Anne-Maria Ikonens kvalitativa studiel7 med intervjuer av
personer i etableringsuppdraget inkluderas for att fa ett malgruppsperspektiv.
Aven studien18 om nyanlandas rehabiliteringsbehov kan spridas till berérda
aktorer i syfte att 6ka kunskapen om samverkans betydelse i rehabiliteringspro-

cessen.

Stark halsokommunikationen— och kombinera med andra insatser

Flera studier'***" lyfter fram att hilsokommunikation ar viktigt for att stirka
individernas halsolitteracitet. Halsolitteracitet innebar att ha kunskap om hilso-
och sjukvardssystemet, férmaga att ta till sig halsorelaterad information, 6ka

kunskapen om ens egna behov av vard och darmed ocksa att soka vard nar det

behovs. Arbetet med att starka personernas halsolitteracitet kan med férdel

13 Nyanléndas rehabiliteringsbehov — Arbetssétt och verktyg for att identifiera behov med férslag till utvecklingsomra-
den. Forsakringskassan, Arbetsférmedlingen, 2016

14 Landa-Hur ett utdkat psykosocialt stod for svart traumatiserade nyanlanda flyktingar kan maéjliggora en vag in i
samhallet: Delrapport 1, Emma Envall Ryman.

15 Nyanlanda och asylsékande i Sverige — En studie av psykisk ohélsa, trauma och levnadsvillkor. Roda Korsets
Hégskolas rapportserie 2016:1. Roda Korsets hégskola.

16 Nyanldnda och asylsékande i Sverige — En studie av psykisk ohélsa, trauma och levnadsvillkor. Roda Korsets
Hogskolas rapportserie 2016:1

17 Perspektiv pa etableringsprogrammet, hélsa och valbefinnande - Nyanlanda migranters roster. Anne-Maria Ikonen.
Malmé hogskola, 2015

18 Nyanlandas rehabiliteringsbehov — Arbetssétt och verktyg for att identifiera behov med férslag till utvecklingsomra-
den. Foérsakringskassan, Arbetsférmedlingen, 2016

19 Nyanléndas rehabiliteringsbehov — Arbetssatt och verktyg for att identifiera behov med férslag till utvecklingsomra-
den. Forsdkringskassan, Arbetsférmedlingen, 2016

20 Exploring the potential of health promotion for recently settled migrants in Sweden. Susanne Sundell Lecerof,
avhandling Lunds Universitet 2016

21 Kartldggning av nyanlandas halsa: MILSA enkétstudie: Slobodan Zdravkovic, Mathias Grahn, Carin Bjérngren Cuadra,
Malmé hogskola 2016
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standardiseras och professionen samhills- och hilsokommunikation professionali-
seras. Susanne Lundell Lecerof menar i sin avhandling att halsokommunikation
behover kombineras med andra insatser, vilka nimns under forsta rubriken

”Samverkan mellan flera aktorer for att oka delaktigheten i samhallet”.

Forskning

En studie” lyfter behovet av fortsatt forskning om migranter och hilsa, dar bade
forskning och praktiska insatser bor ha fokus pa sociala och ekonomiska férhallan-
den snarare dn pa kulturell och etnisk bakgrund. Vidare efterlyses en teoretisk
och metodologisk utveckling med noggrannare analys av malgrupperna och deras
livsvillkor, hilsoproblem och dess orsaker. Ett systematiskt arbete med fokus pa
ett innehall i insatserna med folkhilsovetenskap som bas, sakerstiller att bland
annat sociockonomisk hiansyn vags in.

I bilaga 2 listas en del av de forskningsprojekt inom omradet som pagari dagsléi—

get.

Arbetsgruppen Fokus hilsas fortsatta arbete specificeras i dess arliga
aktivitetsplan.

22 Exploring the potential of health promotion for recently settled migrants in Sweden. Susanne Sundell Lecerof,
avhandling Lunds Universitet 2016
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Bilaga 1. Sammandrag fran rapporterna

Kartlaggning av nyanldndas halsa
MILSA enkatstudie: Slobodan Zdravkovic, Mathias Grahn, Carin Bjérngren Cuadra, 2016.

» Studiens mal var att fa en val underbyggd bild av hélsoléget bland nyanléinda i
etableringen. Avsikten var att méta halsosituationen sa tatt in pa att personen fatt

uppehillstillstand som mojligt.

Den sjalvrapporterade hélsan ar god, 70-80 procent skattar sin hilsa som bra eller
mycket bra. En trolig forklaring ar en effekt av en sjilvselektion av friska personer

(unga, med ekonomiska forutsattningar) “healthy migrant effect”.

Viktigt for etableringen att ta fasta pa ar att det ar att det ar en ung population.
Ca 70 procent anser att de kan paverka sin halsa. Mer an halften av responden-
terna uppger att de ser ljust pa sin framtid, samtidigt som var tionde uppger att de
ser morkt pa sin framtid. De sjalvrapporterade hélsobesvaren som uppges ligger i

linje med ovriga befolkning,

Flertalet har varit utsatta for allvarliga hot om véld innan flykten och néstan
hélften lider av dalig psykisk ohalsa. Varannan person uppger att de har dalig eller
mycket déilig tandhalsa och var femte uppger att de har svéirigheter att sova.

Andelen nyanlanda mén med psykisk ohalsa tre ganger sa stor jamfort med évriga

min i Skane. Bland kvinnor ar skillnaden nagot lagre (2,1).

Orovackande ar livsstilsfaktorer som paverkar framtida sjukdom pa grund av
overvikt, fetma och fysisk inaktivitet. Trots en lag alder pa respondenterna

uppger en hég andel k'ig fysisk aktivitet.

Bekymmersamt ar sociala faktorer som trangboddhet/boendesituation, lag tillit
till och lagt fortroende f6r samhallsinstitutioner. Ett lagt fortroende for sjukvar-
den och for tolkar utmarker sig. Var femte uppger ocksa halsoproblem som gor att
de inte kan soka jobb aktivt.

Rekommendationer

Nyanlanda beh6ver kunskap i det svenska halso-och sjukvardssystemet. Kartligg-
ningens resultat visar att de svarandes formaga att ta till sig, forsta och nyttja
hilsorelaterad information (hélsolitteracitet) brister. Da det kravs kunskap att
avgéra vilka behov man har ar det inte sjalvklart att den nyanlanda sjalvmant
soker information om aktuella och framtida behov. Kartliggningen foreslar att
hélsokommunikation ingar i samhallsorienteringen da god hilsa ar en forutsatt-
ning for en god etablering. Arbetet kan med férdel standardiseras och professio-

nen sambhalls- och halsokommunikation professionaliseras.
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Om studien

Enkatstudien genomférdes via deltagare i samhéillsorientering i Skane och pﬁgick
fran 2015-02-13 till 2016-02-12. Enkaten utgar fran tema i folkhalsoenkaten,

men har anpassats.

Enkiten Gversattes till arabiska, dari, pashto, somaliska. Overséittningarna har
validerats via dubbel6versattning och testats i en pilot. Tva enkater gjordes en
forenklad variant som fa respondenter anvint och en langre. Enkaten besvarades
av 681 personer, majoriteten ar arabisktalande. Antalet man ar 6verrepresente-

rade. Aven utbildningsnivéin var hégre dn genomsnittet.

Nyanldanda och asylsokande i Sverige
Psykisk ohalsa, trauma och livsvillkor. Réda korset hdgskola, 2016

» Under senhdsten 2016 presenterades en studie?® om nyanldndas och asylsékan-
des psykiska ohilsa, trauma och levnadsvillkor i Sverige. Studien ar ett samarbete

mellan Roda korsets hégskola och Svenska Roda korset.

Resultaten fran studien visar att den psykiska ohalsan ar mycket utbredd bland
nyanlanda fran Syrien och bland asylsokande fran Eritrea, Somalia och Syrien. Av
de nyanlanda fran Syrien har var tredje en pataglig depression — och angestproble-
matik, samtidigt som 30 procent uppger symtom som Overensstimmer med
posttraumatiskt stressymptom (PTSS). I studien finns indikationer pa att den
psykiska ohalsan i form av angest, depression, lagt vilbefinnande och PTSS ar

hégre bland asylsékande an bland nyanléinda.

De flesta studiedeltagarna uppgav att de i hog grad varit utsatta fér nagon typ av
traumatisk handelse innan och under flykten. I gruppen nyanlinda fran Syrien
uppgav drygt 30 procent att de utsatts for tortyr. Bland asylsokande var motsva-
rande siffra hogre samtidigt som de var betydligt farre till antal innebar en viss

osakerhet kring resultaten.

Drygt 60 procent av de nyanlinda och asylsokande fran Syrien har svarat pa ett
sitt som indikerar att de har ett svagt socialt stod. Den siffran ar nagot hogre for
asylsckande fran Eritrea och Somalia. Former av post-migratorisk stress var
vanligt forekommande i de undersokta populationerna. Post-migratorisk stress
innebdr exempelvis svara ekonomiska bekymmer, saknad av néra anhoérig, inte
kénna sig respekterad pa grund av nationell bakgrund och frustration 6ver

begrésningar i att inte kunna férsorja sig sjalv.

Studien innehaller aven analyser av identifierad undergrupper sasom nyanléinda
fran Syrien med sarskilt h('jg forekomst av psykisk ohalsa. Det var Vanligare med

psykisk ohalsa for individer med svagt socialt stéd, erfarenhet av tortyr och

23 Nyanlanda och asylsokande i Sverige — En studie av psykisk ohélsa, trauma och levnadsvillkor. Réda Korsets
Hégskolas rapportserie 2016:1
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betydande post—migratorisk stress. Aven medeldlders nyanlinda kvinnor fran
Syrien hade en mer utbredd psykisk ohilsa. Okad sannolikhet for PTSS hittades

hos personer som upplever sig ha kommunikationssvéirigheter.

Rekommendationer

Utifran studiens resultat ser forskarna ett tydligt behov av atgarder som kan
forebygga ytterligare forsamring och minska pafrestningen av psykisk ohélsa hos
den undersokta populationen. Nagra forslag som liggs fram i rapporten ér en
utveckling av hilso- och sjukvarden for att battre méta flyktingar och asylsokan-
des behov. Postmigratorisk stress kan minskas genom mgjlighet till permanenta
uppehallstillstand, minskad tid for asylprovning och aterférening med sin familj.
Ytterligare forslag som foreslas dr meningsfull sysselsattning och individanpassade
insatser for att férbattra méjligheterna till egen forsorjning. /O\tgérder som bidrar
till att 6ka delaktigheten i samhallet, motarbeta diskriminering, och tillgang till
information och sociala ndtverk stirker asylsékande och nyanlindas resiliens. Med
det menas att starka individers och gruppers egna resurser och kapacitet for till
aterhamtning, anpassning och vidareutveckling. Okad kunskap i olika samhalls-
sektorer om sambandet mellan post-migratorisk stress och psykisk ohilsa samt
mer kunskap om hur olika etableringsinsatser paverkar flyktingars socioekono-

miska integration och psykisk halsa ar andra férslag som lyfts i studien.

Om studien

Studien har genomf6rts med hjalp data insamlad via enkater och register i tva
kompletterande studiepopulationer. En population med nyanlinda syrier med
permanent uppehallstillstand (n=1215) och som kommunplacerades mellan aren
2011-2013. Den andra populationen var asylsékande fran Syrien, Eritrea och
Somalia (n=173) med placering pa ett anliggningsboende i vastra Sverige. I
studien har 3 olika métt anvands f6r att méta psykisk ohilsa. Studien har dven
mitt traumahistorik (bade innan och dven under flykt) samt levnadsvillkor och
sociodemografiska variabler. De senare omfattar utbildning, alder, kén, forvarvs-
inkomst, stressfulla upplevelser i det nya landet som exempelvis kant sig icke-
respekterad samt tillgang till socialt st6d. Data har bearbetats statistiskt i flera
olika steg. Svarsfrekvensen i enkatstudierna var 30,4 respektive 47,7 procent.
Bortfallsanalysen visar att ett betydandes bortfall var férvantat och i studien har
detta hanterats.

Perspektiv pa etableringsprogrammet, hilsa och
valbefinnande
—nyanldnda migranters roster. Anne-Maria lkonen, Malmd hdgskola, 2015

» Anne-Maria [konens rapport24 fran 2015 bygger pa fokusgruppsintervjuer med

40 vuxna man och kvinnor fran Mellanostern, Somalia och Afghanistan. Studien

24 Perspektiv pa etableringsprogrammet, hélsa och vélbefinnande - Nyanldnda migranters réster. Anne-Maria Ikonen.
Malmé hogskola, 2015
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bekriftar den komplexitet i individernas hélsa och vélbefinnande som préglas av
erfarenheter fran tiden fére, under och efter migrationen. Férutom vanligen
namnda faktorer som utbildningsbakgrund och kon identifieras dven faktorer som
individuella livsmal, familjesituation och social isolering i forhallande till det
omgivande samhillet. De halsorelaterade besvar som framkommer under fokus-
gruppsintervjuerna ar bade fysiska och psykiska, aven om de psykiska besviren
overvager. Dessa ger sig uttryck i somnléshet, koncentration- och minnessvarig-
heter, radsla, identitetsforlust, forsamrat sjalviortroende och kanslor av maktlos-

het och hoppléshet.

Informanterna uppger att de inte far ndgot stéd kring de besvar som kopplas till
den psykiska hilsan under etableringstiden. Det ges inte nagra majligheter att
sjalva paverka innehallet i den individuella etableringsplanen fran Arbetsférmed-
lingen och begransningar i samband med sprakinlarning samt social och arbets-
marknadsmassig integration ar orsaker till nedstamdhet och oro, uppger indivi-

derna.

Manga beskriver att etableringen i det nya landet ar ndgot som paborjas sa snart
som de har kommit till landet. Och nagot som kommer att paga efter att de tva
aren inom Arbetsformedlingens etableringsprogram ar avslutat. Manga uppger en
radsla for att etableringsprogrammet ska vara slut innan de hittat ett arbete,
eftersom det ses som ett personligt misslyckande. Flera medelalders informanter
beskriver hur utmattade de var nér de anlande till Sverige och att nar de fatt
uppehallstillstandet fick en chock 6ver det intensiva program som de nu skulle
paborja. Samtidigt som lika manga ger en bild av att inte anse sig utmattad. Dessa
personer uppger att de inte personligen varit drabbade av krig eller liknande
hemskheter eller att resan till Sverige varit traumatisk. Nastan alla, uppger att de
ddremot, dr mycket stressade Gver att inte ha ett arbete och att allting tar f6r lang
tid. For personer som inte har sin familj férenad éverskuggar oron for familjen
det individuella etableringsprogrammet, precis som bostadssituationen kan gora.
Flera personer namner aven att etableringsprogrammet i sig som kontraproduk-
tivt eftersom det avskiljer de nyanlinda fran det omgivande samhallet vid till
exempel sprakinlarning. Nastan alla siger ocksa att de inte har nagra svenska
vanner eller bekanta och att de inte vet hur de ska losa detta problem, men att det

ar ett stort hinder for att kunna lara sig spraket.

Utifran fragan om hur nojda personerna ar med etableringsprogrammet kan
konstateras att de utan formell utbildning och de med lang utbildning ar mindre
nojda dn de med kort utbildning. De som ar missnojda med etableringsprogram-
met menar att SFI-undervisningen bér anpassas bittre efter analfabeter och att
det ska ges mer stod i klassrummet. De hogutbildade personerna ar i vissa fall
missnGjda med SFI-undervisningen da de anser sig vara placerade i fel grupp. De
hégutbildade uppger ocksa att de har ett mycket daligt psykisk valbefinnande och
att bristen pa kontroll leder till dessa kanslor. Nastan alla uppfattar att de har

mycket litet och litet inflytande over den individuella etableringsplanen. Minga
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menar att det ar avgérande att fa tillréickligt med information om etableringspro—

grammet och planen for att forsta syfte med aktiviteterna.

Rekommendationer

Hur nyanlinda sjilva uppfattar forhallandet mellan sig och Arbetsférmedlingen
har ett samband som paverkar den nyanlindes sjilvkénsla och allmanna valbefin-
nande. Den potential som redan finns hos migranterna maste vardesattas och
utnyttjas. Man behéver aven hitta satt for att underlitta motet mellan nyanlinda

och befolkningen i stort.

Om studien

Detta ar en kvalitativ studie gjord med hjilp av fokusgruppsintervjuer och grupp-
intervjuer. Totalt genomf6rdes étta fokusgrupper med 40 personer (21 mén och
19 kvinnor). Fyra av grupper bestod av personer fran Mellanostern, tva grupper
med personer fran Somalia och tva grupper med personer fran Afghanistan.
Grupperna representerade personer med olika utbildningsbakgrund, aldrar och
familjeforhallanden. Syftet med studien var att undersoka hur nyanlinda upplever
etableringsprogrammet och i vilken man det ar forknippat med hilsa och valbe-

finnande.

Exploring the potential of health promotion for recently sett-
led migrants in Sweden.
Susanne Sundell Lecerof, avhandling Lunds Universitet, 2016

> Avhandlingens syfte var att undersoka halsan hos nyanléinda irakier som kom
till Sverige 2007-2008. Syftet var aven att undersoka effekten av det arbetet
(internationella halsokommunikatérer) som gjorts i ndgra lan nar det géller

héilsofréigor bland nyanlinda.

Resultaten visade bland annat att studiedeltagarnas formaga att tillgodogéra sig
hélsoinformation varierade och att utbildningsnivan hade betydelse. Den sjalv-
upplevda psykiska halsan var simre dn hos genomsnittsbefolkningen i riket.
Riskfaktorerna var till stor del socioekonomiska. Socialt kapital (sociala natverk,
deltagande i samhillet och tillit till andra individer och myndigheter) verkar vara
en skyddsfaktor for psykisk hilsa. Aven socialt deltagande framjar psykiskt
valbefinnande. Overvikt och fetma ar ett hilsoproblem hos malgruppen.

I de lin dar deltagarna triffat internationella hilsokommunikatérer kinde sig
malgruppen mer vélinformerade, men deras sjalvskattade halsa var anda inte
markbart battre jamfért med en kontrollgrupp. Hélsoinformation ar inte tillrack-

ligt for att framja hélsa.

Rekommendationer

Avhandlingens resultat visar pa behovet av fortsatt forskning kring omradet

migranter och halsa. Den psykiska ohilsan ar ofta det storsta problemet. Bade
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forskning och praktiska insatser bor ha fokus pa sociala och ekonomiska férhallan-

den snarare an pa kulturell och etnisk bakgrund.

[ avhandlingens diskussionsdel framhalls att de internationella halsokommunika-
torernas insatser ensamt inte ar tillrackligt. Férutom information behévs mojlig-
heter till arbete, kontaktnat och meningsfull fritid som ses som lika viktiga som
hélso- och sjukvard. Studiebesok hos arbetsgivare, méten med féreningsliv och
traffar pa lokal vardcentral samt aktiviteter som kraver ett deltagande beh6vs.
Dessa hilsoframjande initiativ bor linkas samman med det vanliga samhallslivet
och syfta till att 6ka de nyanlindas méjligheter att paverka faktorer som har med

den egna hilsan att gora.

Vidare efterlyses en teoretisk och metodologisk utveckling med noggrannare
analys av mélgrupperna och deras livsvillkor, deras hilsoproblem och dess orsa-
ker. Ett systematiskt arbete med fokus pa ett innehéll i insatserna med folkhiélso-

vetenskap som bas, sakerstéller att bland annat socioekonomiska hdnsyn vags in.

Om studien

Avhandlingen utgérs av flera separata studier dar underlaget framst hamtas fran
tva enkiter som besvarats av vuxna nyanlanda migranter som kom till Sverige
fran Irak 2007-2008 (1200 enkiter med 21 procents svarstrekvens). Enkaten
genomfordes i atta lan. Till en av studierna genomférdes tio djupintervjuer med

personer som kommit till Sverige som ﬂyktingar fran Mellanostern.

Landa - Hur ett utokat psykosocialt stod for svart traumatise-
rade nyanlanda flyktingar kan mojliggora en vag in i samhal-
let

Delrapport 1, Emma Envall Ryman, Réda korset center for torterade flyktingar, 2016

» Roda Korsets Centrum for torterade flyktingar har under tva ar 2015 och 2016
genomfort Landa-projektet i syfte att erbjuda nyanlanda patienter pa mottagning-
en ett kompletterande st6d till sin pagaende behandling genom att de vid behov
aven traffar en socionom. Patienterna ar svart traumatiserade och har ofta en
sammansatt problematik sasom posttraumatiska stress, angest och depression.
Projektet har identifierat psykosociala behov hos patienterna som inte tillgodo-
setts och darmed utgjort hinder i patientens vardag och paverkat behandlingen
negativt. Dessa behov ar; myndighetskontakter, forsérjning, hélsa, bostad,

aterforening, samhallsinformation och nara relationer.

Det mest framtradande hindren var den bristande kontakten med myndigheterna
och bostadslésheten. Bada dr grundliggande behov fér en person som ska etablera
sig i ett nytt land. Om en nyanlind tackar nej till ett anvisat boende kan detta fa
konsekvenser senare i etableringsprocessen, nagot som den nyanlinde inte alltid
har full kinnedom om. Projektet har ocksa synliggjort brister i lagstiftningen och
direktiv fran socialstyrelsen avseende vistelsebegreppet och ansvarig kommun f6r

denne rnfilgrupp och deras bostadsproblematik.
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Ett professionellt och strukturerat nitverksarbete mellan ansvariga myndigheter
och de vardgivare samt anhériga som finns runt patienten har gett ett forbattrat
resultat. Arbetet visade sig hjalpa patienten att tillgodogéra sig behandlingen och

att aven andra psykosociala behov kan tillgodoses.

Daily occupations among asylum seekers— Experience,
performance and perception
Anne-Le Morville, avhandling Lunds universitet, 2014.

» Danska forskaren Anne-Le Morville (lektor och leg arbetsterapeut) har studerat
vad som sker med manniskors aktivitetsutférande under den danska asylprocessen
och foljt dem under tio manader. Syftet med studien var att undersoka vilken
betydelse dagliga aktiviteter har fér asylsckande och deras vilbefinnande, hur
man paverkas av avsaknad av aktiviteter och vilka konsekvenser det kan medfé6ra.
Studien ar den forsta i sitt slag och bidrar till kunskap kring det "aktivitetstapp”
som sker vid syssloloshet samt vad det har for inflytande pa méanniskors dagliga
aktiviteter och aktivitetsfrmaga. Anne-Le fann ett tydligt samband: ju hogre
aktivitetsniva asylsokande hade, desto battre maende och tvartom — fa aktiviteter
desto saimre maende. Forskningen visade ocksa att personer med hogre utbild-
ningsbakgrund hade storre chans att klara sig (bibehalla aktivitetsformagan) och
hade darmed mojlighet till battre halsa. Det forutsatter att en medvetenhet om
att vikten av att vara aktiv och halla i gang och att man kan komma med egna
forslag pa aktiviteter. Samtidigt uppgav asylsokande att aktiviteterna enbart
fungerade som en distraktion av sysslolsheten och inte ersatte behovet att fa
arbeta ”pa riktigt”. Det uttrycktes an tydligare av de asylsékande som varit utsatta
for tortyr (77 % av studiedeltagarna uppgav att de varit utsatta for tortyr).
Resultaten pekar pa att det finns ett behov av att utveckla adekvata insatser som
starker asylsokandes aktivitetsformaga mot arbete. Aven vidare forskning kring
denna fraga bor ske, menar Anne-Le som da dven bér inkludera ett genusper-

spektiv da den 6vervégande delen av studiedeltagarna var man.

Rekommendationer

Det finns ett behov av att utveckla rehabiliterings- och férebyggande insatser for
asylsckande och tortyrutsatta, med fokus pa deras aktiviteter och struktur i
vardagen medan de bor pa ett asylboende. Det finns aven behov av sarskilda
rehabiliteringsinsatser som syftar till att frimja aktivitet och underlitta 6vergang-

en till ett normalt” liv i det nya landet.

Om studien

Studien ar uppdelad pa fyra delstudier. Anne-Le anvinde sig av djupintervjuer
och bedémningsinstrumentet Assessment of Motor and Process Skills (forkortas
AMPS och ir ett vilkant instrument for aktivitetsbedomning bland svenska
arbetsterapeuter). Hon stillde bland annat fragor om flyktingarnas bakgrund och

utbildning, och om deras férhoppningar om framtiden. AMPS-bedémningarna
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och samtalen genomfordes i borjan och i slutet av studien. Flera andra skattnings-
instrument anvandes for att fa en bred information om hélsan hos studiedelta-
garna. 43 personer deltog vid undersokningens start, varav 17 inkluderades till
uppfoljningen efter tio manader. Det var flyktingar fran Afghanistan, Iran och
Syrien som fatt information om studien av Réda Korsets i samband med halsos-
creeningen och som darefter tog kontakt med Anne-Le. Studien gjordes innan de
danska reglerna for arbete under asyltiden andrades. Idag far du séka arbete efter
sex manader som asylsckande i Danmark. I avhandlingens diskussionsdel tar
Anne-Le upp att regelférandringen kan forebygga aktivitetstapp och férsimring
av aktivitetsférmaga och halsa, men menar samtidigt att det finns individer som
har behov av rehabilitering direkt efter ankomst samt de som utvecklat ett

rehabiliteringsbehov efter tio manader i landet.

Nyanldndas rehabiliteringsbehov - Arbetssiatt och verktyg for
att identifiera behov med forslag till utvecklingsomraden.
Forsakringskassan, Arbetsférmedlingen, 2016

» [ en forstudie som bedrevs november 2015- augusti 2016, undersokte Forsak-
ringskassan och Arbetsformedlingen hur myndigheterna kan upptacka och
identifiera ohalsa bland nyanlanda i ett tidigt skede av etableringstiden, samt vidta
lampliga atgarder for att méjliggora for dem med identifierad ohilsa att fa fotfaste
pa arbetsmarknaden. Malet med férstudien var att inhamta ny kunskap, erfaren-
heter och lirdomar. Aven de nyanlandas syn pa och upplevelser av halsa/ ohalsa
samt halsorelaterade hinder till deltagande i etableringsaktiviteter fangades in.
Forstudiens resultat visar att det finns behov av att utveckla ett systematiskt
arbetssatt for att identifiera rehabiliteringsbehov hos nyanlinda, samt en struktu-
rell samverkan mellan Arbetsformedlingen, Forsakringskassan, kommuner och
hélso-och sjukvarden i etableringen. Studien visar aven behov av utveckling inom
myndigheterna t.ex. vad galler kompetens, arbetssatt och de verktyg som finns
att tillga.

Forstudien upptéckte att den befintliga samarbetsprocessen mellan Forsakrings-
kassan och Arbetsformedlingen, det sa kallade forstarkta samarbetet, inte an-
vands for nyanlinda i etablering. Istallet framgar att det saknas ett organiserat
samarbete kring samordnad rehabilitering for personer i etableringen. Studien
visar pa problematiken kring det faktum att ohilsa i sig inte alltid kan likstallas
med sjukdom, da t.ex. en social problematik kan vara bidragande orsak till ohélsa
med nedsatt prestations- eller arbetsférmaga. Att kunna utreda och bedéma vad
som ar vad ar av central betydelse for myndigheterna - inte minst for att kunna
sitta in ratt insatser for individen och engagera ritt aktorer i rehabiliteringen. I
forstudien framgar dock att behovet av medicinska underlag fran varden inte
tillgodoses inom etableringen. Samtidigt framgar det i forstudien att det rader
brist pa adekvata och anpassade utredningsmetoder for specialisterna pa Arbets-
formedlingen. Det finns ocksa en risk att ett hogt antal arenden samt en omfat-

tande administration gor att det saknas tid for att skapa tillrackligt med fortro-
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ende mellan arbetsformedlare och nyanlind, for att de ska vilja att tala Gppet om

en eventuell ohilsoproblematik.

Inom forstudien genomférdes aven ett antal fokusgruppsdiskussioner med mal-
gruppen, som visar att halsa paverkas av manga faktorer. Familjesplittring, dalig
ckonomi, trangboddhet, avsaknad av arbete och spraksvarigheter ar férekom-
mande faktorer som bidrar till stress och ohilsa bland deltagarna. De faktorer
som identifierats som halsoframjande ar tryggheten i det nya landet, arbete,

bostad, meningsfulla aktiviteter, familjeaterférening och att beharska spraket.

Rekommendationer

® Forstudien ser samordningsférbunden som viktiga aktorer i det fortsatta
utvecklingsarbetet och i genomférandet av olika insatser

® Forstark och utveckla samarbetet kring samordnad rehabilitering inom ramen
for de lokala 6verenskommelserna

® Fortydliga och avgransa ansvarsomraden vid rehabiliteringsbehov for de
aktorer som ingar i etableringen

e Oka kunskapen hos medarbetare och chefer som samverkar i de lokala
overenskommelserna

® Utred hur halsofragor kan féljas upp systematiskt i de verktyg som anvands
for att uppratta etableringsplanen

® Etablera och stirk samverkan mellan Arbetsformedlingen och de aktérer som
erbjuder utbildning och andra aktiviteter for nyanlinda, t.ex. SFI

® Utveckla modulen om hilsa i samhillsorienteringen

® Skapa goda férutsittningar och meningsfulla halsoframjande aktiviteter i
samrad med nyanlanda som deltar i etableringen, t.ex. i samarbete med det
civila samhallet

® Utred hur fysisk aktivitet kan integreras i de 6vriga etableringsaktiviteterna

® Sprid studiens resultat till berérda aktérer i syfte att 6ka kunskapen om

nyanlandas halsosituation

Om studien

Forstudien bedrevs som ett ESF-projekt med Forsakringskassan som projekta-
gare. Studien tog sin utgangspunkt i Forsikringskassans och Arbetsformedling-
ens lokala samarbeten. Tva piloter genomférdes, en i Halmstad och en i Orn-
skoldsvik, dar de lokala myndighetskontoren beskrev befintliga arbetssitt,
screeningverktyg och samarbetsstrukturer for att upptacka ohélsa och utreda
behovet av rehabilitering hos personer i etableringen. De identifierade aven

utvecklingsbehov.

Inom forstudien gjordes ocksa fem fokusgruppsintervjuer med totalt 65 personer
ur malgruppen (46 kvinnor och 19 mén) med hjilp av tolk. Samtalen utgick fran
omraden som halsa, information om hilsa, den svenska halso- och sjukvarden,
levnadsvanor, bemétande, sjukdomar och jamstélldhet. Darefter analyserades

insamlad data genom innehallsanalys.
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Protection

Making Integration Work: Refugees and Others in Need of

OECD, 2016

» OECD publicerade 2016 en sammanstéillning som visar att tio omraden som ar

sarskilt Viktiga for en fungerande integrationsprocess.

]

Erbjuda aktiviteter och integrationsinsatser sa tidigt som mojligt till
asylsokanden.

Forenkla intradet pa arbetsmarknaden for asylsokanden.

Ta hansyn till lokala arbetsmarknaden vid bosattning.

Arbeta med att ta tillvara nyanlindas kompetenser och arbetslivserfaren-
het.

Ta hansyn till att gruppen av utrikesfédda ar heterogen och utveckla
individuella insatser.

Identifiera halsotillstandet tidigt och erbjuda relevant stod.

Utveckla stéd och riktade program till ensamkommande flyktingbarn.
Samarbeta med det civila samhallet for att integrera flyktingar.

Framja likvardighet i tillgangen pa integrationsinsatser mellan lander.
Se 6ver mojligheterna att erbjuda en mer langsiktig utvecklingsplan for

dem med stort utbildningsbehov.

stod for fortsatt arbete
Ramboll, 2015

Arbetsgrupp Fokus hilsa - Analys och rekommendationer till

» Denna rapport pekar ut delar som Arbetsgruppen Fokus hélsa kan fokusera pa i

sitt fortsatta arbete. Nagra av dessa omnamns nedan:

Bidra till att halsoframjande etablering finns pa agendan hos respektive
aktor

Bidra till att aktérerna vill engagera sig i ett utvecklingsarbete
Kombinera strategisk férankring med operativ verkstad. Strategisk
forankring ar central och for att skapa mandat och legitimitet samt for att
hélla ihop utvecklingsarbetet olika aktiviteter. Det strategiska arbetet bor
kombineras med verkstad pa operativ niva.

Strava emot att tillhandahélla en stodjande miljé som framjar nyanlandas
egenmakt, hélsolitteracitet och tillgang till adekvat vard genom att fainga
upp utvecklingsomraden och goda exempel.

Stodja samordning av olika aktérers processer, uppdrag och insatser for
att utveckla personalens forhallningssitt, bemétande och kunskap.

Bidra till kapacitetshéjande insatser som bor utga fran befintliga metoder
och arbetssatt. Tillvarata metoder och arbetssatt som utvecklats i projekt
och pilotverksamheter.

Utga fran en systemteoretisk utgﬁngspunkt.
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Bilaga 2. Ett urval av pagaende forskning

Nedan listas forskning som pagar pa framférallt Malmé hogskola, detta da med-
lemmar i arbetsgruppen har en bra bild av dessa. I arbetsgruppens ovriga om-

Vérldsbevakning inryms dock fler forskningsstudier.

Halsosituationen hos nyanlidnda barnfamiljer i etableringsprocessen

» Kvalitativ intervjustudie riktad till nyanlinda barnfamiljer med sarskilt fokus pa
kvinnors och barns situation. Syftet ar att belysa hélsan hos nyanlanda flyktingfa-
miljer som befinner sig i etableringsprocessen samt att undersoka hur den fysiska,
psykiska och sociala hélsan hos forildrar och barn i en aktiv etableringsprocessen.

Ansvarig forskare: Elisabet Mangrio, Malmé hogskola

Kartlaggning av nyanldandas halsa

» Kartliggningen ar en fortsittning och utveckling av den nu genomf6rda enkat-
studien MILSA Iriktad till nyanlanda under etableringsperioden. Ansvarig
forskare: Slobodan Zdravkovic, Malmé hégskola

Halsa och hélsorelaterade faktorer bland nyanlanda ungdomar

» Studien ar baserad pa en enkit som ska ga ut till alla nyanlinda ungdomar i
Skane, ak 9 och ak 2 i gymnasiet. Enkatstudien ska vara jamforbar med Region
Skanes folkhalsoenkat barn och unga men kommer att kompletteras med ytterli-
gare fragor om migrations- och asylprocess. Ansvarig forskare: Peter Hakansson,

Malmo hégskola

Utvardera en utokad samhillsorientering, samhalls- och halsokommuni-
kation (SHK)

» Studien ar kopplad till projektet Valkommen till Skane som i korthet innebar
att Samhills- och halsokommunikat6rernas verksamhet knyts och forlaggs till
olika samhallsarenor; bibliotek, museer, aktérer i naringslivet och idéburen
sektor samt arenor for fysisk aktivitet. Studien kommer att undersoka om det uto-
kade och breddade programmet paverkar deltagarnas sociala kapital, kinsla av
sammanhang, férmaga att tillgodogora sig information i det nya landet samt

- genom att fa tillgang till och ingangar i fler samhallsarenor - tilltro till den egna
formagan och motivation att paverka sin och den egna familjens situation. Ge-
nomforandet innebar en kombination av deltagarenkiter och intervjuer med
malgrupp och involverade aktérer. Interventionen omfattar 500 personer, kon-
trollgrupp 300 personer. Ansvarig forskare: Ragnar Westerling, Uppsala univer-

sitet

Uppfoljning av halsan och halsorelaterade faktorer hos nyanlanda som
genomgatt etableringsprocessen

» Syftet med delprojektet ar att 6ka den generella kunskapen om hilsa och
hélsorelaterade faktorer i perioden efter etableringsprocessen genom en enkatstu-

die riktad till vuxna som varit i Sverige mellan 2-5 ar och talar arabiska. Enkaten
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kommer att baseras pa den skanska folkhilsoenkiten men dven inbegripa mal-

gruppsspecifika fragor. Ansvarig forskare: Slobodan Zdravkovic, Malmé hogskola

Studie baserad pa MILSA 1 enkat
» Studerar samband mellan tillit, socialt kapital och psykisk hélsa. Ansvarig

forskare: Anna-Karin Ivert, Malmo6 Hogsko
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Bilaga 3. Medverkande i arbetsgrupp Fokus halsa
2017

Cornelia Gunnersen, Arbetsformedlingen

Maria Pilblad, Arbetsformedlingen

Sara Lindblom Boogh, Arbetsférmedlingen

Maria Bjorklund, Forsikringskassan

Katarina Carlzén, Linsstyrelsen Skane

Asa Stenbick Holmér, Lansstyrelsen Skane

Carina Cannertoft, Sveriges kommuner och landsting

Cecilia Alvén, Sveriges kommuner och landsting

26






S

fﬂ\\ ®  Sveriges
% Lansstyrelsen Kommuner

Skane Migrationsverket ¥ och Landsting

Ty T ARBETSFORMEDLINGEN
ForsakranSkassan SWEDISH PUBLIC EMPLOYMENT SERVICE




