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Sammanfattning

Foljande rapport redogor for utvarderingen av pilotomgangen av MILSA
fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vilbefinnande. Utvarderingen har genomforts
av forskare vid institutionen for folkhalso- och vardvetenskap pa Uppsala universitet.

MILSAs fordjupningsutbildning utbildar samhalls- och hdlsokommunikatdrer som arbetar
inom samhallsorienteringen och som har genomgatt MILSA grundutbildning, till
studiecirkelledare for studiecirklar om psykisk halsa och vilmdende med nyanldnda
deltagare. En pilotomgang av utbildningen genomférdes 2020 med tio samhalls- och
halsokommunikatorer som tidigare genomgatt MILSA utbildningsplattforms
grundutbildning. Efter deltagande i fordjupningsutbildningen fick samtliga
utbildningsdeltagare dela med sig av sina upplevelser av utbildningen genom att fylla i en
enkat samt delta i en individuell intervju.

Utvarderingen visar att deltagarna upplever utbildningen som vardefull, med innehall som
ar relevant och anvandbart. Likasa varderas uppldgget med kunniga och forstdende larare,
praktiska 6vningar och erfarenhetsutbyten med andra deltagare hogt. Samtidigt upplevs
innehallet som for omfattande forhallande till antal utbildningstimmar. Deltagande i
utbildningen upplevs bidra till 6kad kunskap, reflektion, praktiska fardigheter samt
trygghet vad galler framjande av psykisk halsa hos nyanldnda migranter pa gruppniva, det
vill saga till 6kad mental halsolitteracitet.

Utifran utvarderingens resultat ges foljande rekommendationer for fortsatt utveckling av
MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vdlbefinnande:

- Andra férhéllandet mellan innehall och antal timmar samt korta utbildningsdagarna. I
forsta hand genom att utoka antalet utbildningsdagar.

- Gor utbildningsmaterial eller delar av utbildningsmaterial tillgiangligt for deltagarna
infor de fysiska traffarna.

- Sakerstall att deltagarna laser igenom hela studiecirkelmaterialet Vdgar vidare efter
flykten inom utbildningstiden.

- Inkludera undervisning om trauma hos vuxna samt om féraldrarollen i relation till
psykisk halsa i utbildningen.

- Okaldrarnas uppmirksamhet vad giller eventuella oklarheter hos deltagarna vad géller
instruktioner vid genomforandet av praktiska dvningar pa utbildningen.
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Inledning

Institutionen for folkhalso- och vardvetenskap vid Uppsala universitet har fatt i uppdrag av
Lansstyrelsen Skane att utvardera en fordjupningsutbildning som ar framtagen och
implementerad i pilotform genom arbetet i Partnerskap Skdne (PS) och MILSA. PS dr en
plattform och stodresurs dar lokala, regionala och nationella parter samarbetar for
nyanlanda flyktingars mojligheter till jamlik hadlsa och delaktighet i samhallet. MILSA ar ett
samarbete mellan forskare och praktiker i syfte att stodja en kunskapsbaserad utveckling
inom omradet och en del av PS. Arbetet i PS bedrivs bade lokalt, regionalt och nationellt
och koordineras av Lansstyrelsen Skane. Ett fokusomrade i PS ar fraimjande insatser
kopplade till nyanldandas halsa och vilmdende. [ detta arbete ingar t.ex. MILSA
utbildningsplattform, dar fyra universitet medverkar, for samhalls- och
halsokommunikation, i vilken samhalls- och hdlsokommunikatérer (SHK) utbildas i
pedagogik och hur de i samhallsorienteringen for nyanldnda kan fora en dialog om det
svenska samhallet.

MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vilbefinnande har som syfte att
forbereda SHK for att leda samtalsgrupper i form av studiecirklar foér nyanlanda.
Utbildningen erbjuder teoretisk kunskap om faktorer kopplade till psykiskt vilmdende i
migrationsprocessen, sdsom stress, trauma, sorg och forsoning. Utbildningen féormedlar
aven praktisk kunskap och metoder som syftar till att starka formagan att kunna leda
studiecirklar for nyanlanda om psykisk halsa. Féljande rapport belyser
utbildningsdeltagares upplevelser av denna férdjupningsutbildning.

Rapportens upplagg

Rapporten inleds med ett bakgrundsavsnitt i tva delar. Den forsta delen handlar om
migration och psykisk halsa och de forutsattningar som ar aktuella for nyanldnda
migranter i Sverige. Har presenteras dven begreppen halsolitteracitet och mental
halsolitteracitet, vilka ar centrala utgangspunkter i utvarderingen. Den andra delen
beskriver utvarderingens projektsammanhang, vilka andra delar i projektet som har
genomforts i forhallande till fordjupningsutbildningen, och redogor aven for hur
fordjupningsutbildningens pilot ar utformad. Darefter beskrivs utvarderingens syfte och
utformning, och resultat redovisas enligt de fragestallningar som har styrt
datainsamlingen. En slutlig diskussion presenteras sedan, och utvarderarna ger sina
rekommendationer for kommande planering och genomférande av MILSA
fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vdilbefinnande.



Bakgrund

Migration och halsa

Sveriges befolkning bestdr av ca 10 miljoner manniskor varav cirka 20 procent ar fédda
utomlands (Statistiska centralbyran, 2020). Under femarsperioden 2015-2019 fick cirka
188 000 flyktingar (framst fran Syrien, Afghanistan och Eritrea) uppehallstillstand pa
grund av asylskal och cirka 75 000 personer uppehallstillstdnd for att kunna flytta till en
anhorig i Sverige, som redan fatt uppehallstillstand pa grund av asylskal (Migrationsverket,
2020).

Psykisk halsa och vardutnyttjande

Flyktingar ar en heterogen grupp med olika bakgrund, erfarenheter och forutsattningar
vad galler att paverka sitt liv och sin hélsa (Thomas, 2016; WHO, 2018). Som grupp ar de
dock utsatta nar det galler psykisk hdlsa (Bas-Sarmiento, Saucedo-Moreno, Fernandez-
Gutierrez, & Poza-Mendez, 2017; Fazel, Wheeler, & Danesh, 2005; WHO, 2018).
Internationell (WHO, 2018) savél som svensk forskning (Folkhdlsomyndigheten, 2019;
Tinghog, Arwidsson, Sigvardsotter, Malm, & Saboonchi, 2016) visar att det ar vanligare
med psykisk ohdlsa bland flyktingar dn bland befolkningen fédda i det land som de
migrerat till. Framst giller detta sjalvskattad psykisk hdlsa samt post-traumatiskt
stressyndrom (PTSD). Andra ohdlsoproblem kopplade till psykisk hdlsa sdsom stress och
somnproblem forekommer ocksa. Svensk forskning fran MILSA - forskningsbaserad
stodplattform for migration och halsas (MILSA), kartlaggning av nyanldandas halsa i Skdne
visar t.ex. att ca 50 % av informanterna upplevde nedsatt psykiskt valbefinnande, ca 43 %
att de ofta kdnner sig stressade och 20 % att de sover daligt (Zdravkovic & Cuadra
Bjornegren, 2016).

Samtidigt nyttjar nyanldnda flyktingar mindre vard for psykisk ohalsa och blir mer séllan
behandlade med antidepressiv medicin och somnmedel jamfort med den svenska
befolkningen i stort (Folkhdlsomyndigheten, 2019). Vidare ar det manga nyanldnda som
avstar fran att soka vard trots att de upplever att de ar i behov av det (Daryani, Léthberg,
Feldman, & Westerling, 2012; Wangdahl, Lytsy, Martensson, & Westerling, 2018;
Zdravkovic & Cuadra Bjornegren, 2016). Exempel pa orsaker till att nyanldnda avstar fran
att soka vard ar spraksvarigheter, okunskap om hélso- och sjukvarden, psykisk hélsa och
ratten till vard, samt brist pa tillit till hdlso- och sjukvarden (Hargreaves & Friedland, 2013;
Priebe, Giacco, & El-Nagib, 2016; Satinsky, Fuhr, Woodward, Sondorp, & Roberts, 2019;
Wangdahl et al., 2018; Zdravkovic & Cuadra Bjornegren, 2016). Vidare kan det bero pa



stigma da psykisk ohdlsa ar tabu i manga lander som nyanldanda kommer ifran (Selkirk,
Quayle, & Rothwell, 2014; Shannon, Wieling, Simmelink-McCleary, & Becher, 2015).

Varfor psykisk ohalsa?

Psykisk ohdlsa hos flyktingar kan bland annat forklaras med faktorer som har att géra med
upplevelser och utmaningar kopplade till migrationsprocessen (Folkhdlsomyndigheten,
2019; Priebe et al.,, 2016; WHO, 2018). Innan och under flykt kan man t.ex. ha blivit utsatt
for forfoljelse, traumatiska konflikter och fysisk skada, samt splittrats fran sin familj. Som
ny i ett land kan ans6kan om och vdntan pa asyl vara mycket pafrestande och mojligheten
att leva ett vanligt liv ar begransad. Etableringsfasen innebar ocksa en rad utmaningar vilka
bl.a. handlar om att lara sig nytt sprak, hitta ett boende och arbete. Dartill kan det vara
svart att etablera ett nytt socialt natverk vilket ocksa paverkar mojligheten att etablera sig
och ma bra i ett nytt samhalle. Social isolering och arbetsloshet anses vara de tva storsta
riskfaktorerna for psykisk ohélsa bland flyktingar (Priebe et al., 2016).

Framjande av psykisk halsa

Flyktingars halsa kan framjas och starkas pa olika satt (WHO, 2018). I forsta hand behover
flyktingars basala hilsobehov i form av tillgang till mat, boende och allmant uppehalle
l6sas. Darefter ar det viktigt att framja inlarning av mottagarlandets sprak, hjalp med att
komma in pa arbetsmarknaden och att bryta social isolering (Ikonen, 2015; WHO, 2018).
Socialt stod kan minska ohalsa till foljd av upplevelser av traumatiska livshandelser (Jorm,
2012) bl.a. for att samtal med andra om sitt maende kan bidra positivt till hdlsan (Murray,
Davidson, & Schweitzer, 2010). Vidare kan det vara lattare fér den med flera sociala
kontakter i det nya landet att komma in pa arbetsmarknaden vilket ar hilsoframjande i sig
(Cheung & Phillimore, 2014; Gericke, Burmeister, Lowe, Deller, & Pundt, 2018). For den
som har nedsatt psykisk hélsa kan det emellertid vara svart att delta i olika
etableringsinsatser och att komma in pa arbetsmarknaden (Ikonen, 2015; Lansstyrelsen,
2011). Sociala natverk kan framjas bl.a. av att delta i gruppaktiviteter riktade till
nyanldnda flyktingar som halls av t.ex. kulturella brobyggare eller av olika foreningar i
civilsamhallet (WHO, 2018). Forskning visar att tillgdngen av ett socialt natverk och socialt
stod fran personer som har kunskap om och kdnner igen tecken pa psykisk ohélsa, framjar
utnyttjande av halso- och sjukvarden for den som behdver det (Jorm, 2012). Att 6ka
flyktingars tillganglighet till hdlso- och sjukvarden vid psykisk ohdlsa samt att underlatta
for dem att engagera sig vad géller sin egen vard framjar ocksa psykisk halsa (WHO, 2018).

Internationellt har det skett ett paradigmskifte vad géller frimjande av psykisk hélsa (Jorm,
2012; Murray et al., 2010). Tidigare lag fokus pa psykisk ohalsa - pa att fraimja kunskap om
specifika sjukdomssymtom och sjukdomar och pa hur man kan fa hjalp vid behov. Nu ligger



fokus mer pa psykisk hélsa - pa att arbeta hdlsoframjande med friskfaktorer genom att
exempelvis fraimja individers egna styrkor, formagor och motstandskraft
(resilience)(Murray et al., 2010). Halsofrdmjande arbete ar viktigt da det kan gora att farre
behover soka vard eller fa behandling till f6ljd av klinisk psykisk sjukdom. Vid mildare
psykisk ohdlsa har exempelvis insatser som framjar kunskap och anvandning av olika
sjalvhjalpstrategier visat sig vara till nytta, 6ka valbefinnande hos de som deltar och hindra
utveckling av klinisk psykisk sjukdom (Jorm, 2012). Med tanke pa att manga flyktingar har
nedsatt psykiskt vilbefinnande utan att ha ndgon klinisk psykisk sjukdom kan sddana
insatser darfor vara lampliga.

Generell och mental halsolitteracitet

Att 6vervinna hinder sdsom tillgang till hdlso- och sjukvard for psykisk hélsa, och att
underlatta kontakten med varden, framjar psykisk halsa hos flyktingar (WHO, 2018). Att
starka deras generella halsolitteracitet och mentala halsolitteracitet kan darfor vara ett satt
att arbeta for 6kad psykisk halsa. Generell halsolitteracitet ar i korthet en persons egen
formaga att fa tag p3, forsta, vardera och anvanda halsoinformation pa ett siatt som framjar
halsa. Den betydlig mer omfattande definitionen nedan beskriver konceptet mer i detalj
och tydliggor att det handlar om ett flertal formagor inom flera olika omraden.

"Hdlsolitteracitet dr relaterat till litteracitet och har med mdnniskors kunskap, motivation
och férmdga att fa tillgdng till, férstd, vdrdera och tillimpa hélsoinformation for att kunna
gora bedémningar och ta beslut i vardagen som har med sjukvdrd, sjukdomsprevention och
hélsopromotion att gora, for att bibehdlla och forbdttra livskvaliteten under hela livet”
(Sorensen et al., 2012).

Forskning visar bl.a. att det finns samband mellan begransad halsolitteracitet och kunskap
om; halsa och symtom pa olika sjukdomar (Easton, Entwistle, & Williams, 2010), att avsta
fran vard trots behov (Wangdabhl et al., 2018) lag sjalvskattad halsa (Easton et al., 2010;
Sorensen et al., 2015; Wangdahl et al., 2018) och nedsatt psykiskt valbefinnande (
Wangdahl et al,, 2018). Okad halsolitteracitet antas paverka kunskap om hélsa och
halsoframjande beteenden, vilket i sin tur kan paverka halsan positivt (Nutbeam, 2000). I
Sverige har deltagande i grupptraffar om hilsa och samhallsorientering for nyanlanda pa
deltagarnas eget modersmal, visat sig kunna framja migranters halsolitteracitet (Svensson,
Carlzen, & Agardh, 2016; Westerling, Paulsson - Do, Johannesson, & Al-Adhami, 2020;
Wangdahl & Ahs, 2014). Detta 4r en metod som ocksa foresprakas specifikt av WHO nar det
galler att framja halsolitteracitet hos migranter (WHO Europe, 2013).

Mental hélsolitteracitet ar en mer specifik form av hélsolitteracitet som fokuserar pa
"kunskap och tankar om psykisk ohdlsa och hur psykisk ohdlsa kan identifieras, hanteras eller
forebyggas” (Jorm et al., 1997). Aven detta koncept 4r komplext och innefattar flera olika



delar; 1) att forsta hur man framjar och bibehdller en god psykisk halsa 2) att forsta
psykisk ohdlsa och behandlingar av sddan 3) att minska stigma relaterat till psykisk ohalsa
samt 4) att forbattra hjalpsokande beteende (Kutcher, Wei, & Coniglio, 2016). Den
sistndmnda dimensionen handlar exempelvis om att framja kunskap om nar och var man
ska soka hjalp, och om att utveckla formdgan att sjalv forbattra sin psykiska halsa.

Migranter med begransad mental halsolitteracitet nyttjar i lagre utstrackning halso- och
sjukvarden for att fa hjalp med psykisk ohalsa. Detta bl.a. eftersom 1lag mental
hélsolitteracitet kan visa sig i form av okunskap om psykisk halsa, vad som kdnnetecknar
psykisk ohdlsa, vad det finns for hjalp att fa vid psykisk ohadlsa samt hur och nar sadan hjalp
kan fas (Jorm, 2012). Okad mental hélsolitteracitet antas paverka hilsofridmjande
beteenden, vilket i sin tur kan paverka den psykiska halsan positivt (Jorm, 2019). For att
framja mental halsolitteracitet krdvs arbete med samtliga fyra delar som mental
halsolitteracitet innefattar enligt ovan.



MILSA

MILSA utbildningsplattform for samhalls- och hdlsokommunikation

Nyanldnda flyktingar i Sverige som har fatt uppehallstillstand langre dn 12 manader ska
erbjudas ett etableringsprogram (Arbetsdepartementet, 2012). Syftet med programmet ar
att det ska vara ett stod for individen att bli delaktig i samhaéllet och komma in pa den
svenska arbetsmarknaden. Inom etableringsprogrammet ingar bland annat en kurs i
samhallsorientering vilken bl.a. syftar till att nyanlanda utvecklar kunskap om de
manskliga rattigheterna och de grundlaggande demokratiska varderingarna, den enskildes
rattigheter och skyldigheter i 6vrigt, hur samhallet ar organiserat och praktiskt vardagsliv.
Samhallsorientering ska formedlas i diskussions- och dialogform anpassat efter den
nyanldandas egna forutsattningar och perspektiv och, om mojligt, hdllas av samhaélls- och
hdlsokommunikator som talar ett sprak som den nyanlanda beharskar. Sedan 2020 ska
samhallsorienteringen besta av minst 100 timmar (Lansstyrelsen, 2020).

Det har inte tidigare funnits ndgon nationell utbildning for samhalls- och
halsokommunikatorer (SHK) som haller i samhallsorientering (Al-Adhami, 2015) men
sedan 2018 finns ett projekt, MILSA utbildningsplattform for samhdlls- och
hédlsokommunikation, som tar fram och genomfor en sddan utbildning. Utbildningen ar
sarskilt utformad bland annat for att vidareutbilda SHK i pedagogik och hur de kan féra en
dialog med deltagarna om det svenska samhillet. Amnen som diskuteras och lirs ut 4r
bland annat halsa och halsolitteracitet, psykisk halsa, sexuell och reproduktiv hilsa,
demokrati och foraldraskap. SHK som haller i samhallsorienteringen har sjilva erfarenhet
av att ha migrerat och har darmed vardefulla kulturella och sprakliga kunskaper. De har
aven erfarenhet av att sjalva vara nyanlanda i Sverige och kan fungera som brobyggare
mellan det tidigare och nya landet. Enligt en utvardering av MILSAs projekt, Vilkommen till
Skdne, har det visat sig att deltagarna i samhallsorienteringen har ett stort fortroende for
den information de far fran SHK (Al-Adhami, 2017).

MILSA-projektets fordjupning i psykisk halsa och valbefinnande

Ett fordjupande arbete inom psykisk hélsa och valbefinnande fér nyanldanda har med start
2015, och sedan 2017 pa uppdrag av Socialdepartementet, under 2020 och 2021, inom
ramen for MILSA, initierats mot bakgrund av att den psykiska hédlsan har funnits vara
sdamre bland flyktingar an bland majoritetsbefolkningen (Folkhdlsomyndigheten, 2019;
Tinghog et al,, 2016). [ en utvardering dar SHK och projektaktorer intervjuades framkom
bland annat att de faktorer som dominerar ohédlsobilden hos nyanldnda var stress och
psykisk halsa kopplat till socioekonomiska utmaningar (Al-Adhami, 2015). Mot bakgrund



av gjorda erfarenheter och det nationella uppdraget har en férdjupad metodutveckling
inom omradet psykisk hélsa for yrkesverksamma SHK prioriterats inom PS och MILSA.

PS har genom erfarenheter genom bland annat arbete med PREMO - Psykosocial
preventionsmodell - faststallt vardet av en stodjande miljo vid insatser for nyanlandas halsa
och vélbefinnande. PREMO ar kunskap om hur otillrackliga resurser, individuella och
strukturella, i kombination med hoga stressnivaer leder till en simre formaga att uppratthalla
den psykiska hélsan. Detta paverkar i sin tur andra omraden i livet, sdsom exempelvis det egna
foraldraskapet. En individs formaga att hantera krav och olika stressfaktorer ar beroende av
individens inneboende och sociala resurser, tillgangligt socialt stod och sociala natverk samt
tillit till andra. Modellen utgors av forebyggande och stédjande insatser i syfte att starka
individuella resurser och den sociala integrationen av nyanldnda flyktingar.

Under 2020 har arbete genomforts for att utforma studiecirklar for halsa och
valbefinnande for nyanlanda deltagare, samt vidareutbilda SHK for att leda sddana
studiecirklar. Utover det har samarbeten formats for att i enlighet med PREMO skapa
stodjande miljoer runt studiecirklarna. Delar av det arbete som har genomforts och
kommer att genomféras under denna period listas nedan:

- Under perioden 2017-2020 har filmer i filmserien Efter flykten har producerats for att
anvandas som metodmaterial for dialog i studiecirklarna. Ytterligare tva filmer pa
temat foralder som nyanldnd i Sverige har fardigstallts.

- Under samma period har handlednings- och metodmaterialet Védgar vidare efter flykten
har tagits fram med malgruppen férdjupningsutbildade SHK som ska leda studiecirklar.

- Under 2020 har ett komprimerat handledningsmaterial tagits fram for test av
anvandning av Efter flyktens forsta film i ordinarie samhallsorientering med SHK som
inte har genomgatt fordjupningsutbildningen. Detta test sker i samarbete med Goteborg
stad och kommer att utvarderas.

- En omgang av MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vdlbefinnande for SHK
har genomforts. En andra omgang har paborjats men resterande kursdagar har skjutits
upp pa grund av restriktioner i samband med Covid-19.

- Utvardering har genomforts av den genomférda fordjupningsutbildningen. Resultatet
redovisas i denna rapport.



- 1 Skane har tva av de kommunikatorer som genomgatt fordjupningsutbildningen varit
ledare for en pilotstudiecirkel med deltagare fran etableringsprogrammet. Denna pilot
pa praktisk niva har varit en del av ett EU-projekt och ar finansierad genom detta.

- Isamband med ovan ndmnda studiecirkel har ett program for en stodjande miljo
utformats for deltagarna fran etableringsprogrammet. Detta program har utformats i
samarbete med civilsamhallesorganisationer.

- Utvardering av den genomférda studiecirkeln har startat. Data har inhdmtats genom en
fokusgruppsdiskussion och individuella intervjuer med deltagarna i studiecirkeln.

- Isamarbete med Lunds kommun genomfors ytterligare en pilot i form av studiecirkel
under viren 2021. Aven denna kommer att utviarderas.

Material som tagits fram

Till utbildningen och de studiecirklar som genomf6rs har ett material for ledarhandledning
och en filmserie tagits fram: Vdgar vidare efter flykten samt filmerna Efter flykten; en film
om identitet, en film om stress, samt en film om traumatisk stress. Tva filmer om hur det ar
att vara foralder som nyanldnd i Sverige, till sma respektive dldre barn, har daven
fardigstallts infor kommande utbildningar och studiecirklar.

Filmerna har tagits fram av Ordlek filmproduktion pa uppdrag av Lansstyrelsen Skane, i
syfte att utgora utgangspunkt och stod for samtal om migrationsrelaterad psykisk ohalsa
med nyanldnda vuxna personer. Filmerna baseras pa ett stort antal intervjuer med
personer med egen migrationserfarenhet och med personer med fackkunskaper i fragorna.
Ndgra av de intervjuade personerna medverkar sjalva i filmerna, men sjilva
ramberattelsen ar pahittad. Filmerna tar upp erfarenheter, tankar och kdnslor som varit
gemensamma hos manga av dem som intervjuats, och tanken ar att studiecirkeldeltagare
ska kdnna att deras kédnslor och reaktioner ar normala och forsta att de inte 4r ensamma
om dessa erfarenheter. Filmerna bekraftar att flyktprocessen och etableringen i en
frammande kultur fér med sig stora utmaningar och ger tips om forhallningssatt som kan
gora vardagen hanterlig. Filmerna syftar ocksa till att ge hopp genom att de personer som
skildras visar att det finns vagar vidare till ett bra liv i Sverige.

Vigar vidare efter flykten har tagits fram tillsammans med Sensus studieférbund pa
nationell niva och blir utbildningsdeltagarnas eget metodmaterial. Det innehaller
grundlaggande fakta om utbildningens olika teman, anvisningar for hur SHK kan lagga upp
och planera studiecirkelns traffar, tips pa hur trygghet kan skapas i gruppen och pa hur det
gar att hantera olika situationer som kan uppst3, tips pa praktiska dvningar, samt exempel



pa hur samtal kan féras om filmerna Efter flykten. Om sa 6nskas finns specifika fragor att
stélla om varje film och till specifika klipp i filmerna.

Fordjupningsutbildningen fér SHK

For att ytterligare 6ka kvalitén vad galler utférandet av samhallsorienteringen och
framjandet av psykisk hélsa hos nyanlanda, och pa uppdrag fran Socialdepartementet, har
alltsa en fordjupningsutbildning for SHK inom psykisk hélsa och valbefinnande tagits fram
och genomforts i pilotform. Det slutliga malet med att 6ka kompetensen hos SHK inom
omradet dr att framja psykisk halsa och etablering hos nyanlanda i Sverige.

Malgrupp och syfte

Malgruppen for fordjupningsutbildningen ar erfarna SHK som har genomgatt MILSAs
grundutbildning. Syftet med utbildningen ar att de genom 6kad kunskap ska fa en storre
forstaelse for deltagare i samhallsorienteringen som direkt eller indirekt ar drabbade av
migrationsrelaterad stress eller psykisk ohélsa, men inte ar diagnostiserade med PTSD, och
ar i behov av en stodjande miljo. SHK rustas genom utbildningen till att leda studiecirklar
som sedan genomfors i ett stddjande program tillsammans med andra aktorer sdsom
exempelvis civilsamhallesorganisationer.

Metod

Fordjupningsutbildningen ar upplevelse- och dialogbaserad med en standig vaxling mellan
praktiska dvningar, reflektion, samtal och teori. Den roda traden ar ledarrollen. Deltagarna
sitter i smagrupper, dar stora delar av samtalen fors och 6vningarna gors, for att de sjalva
ska uppleva studiecirkelns dynamik. De tranar samtalsledarrollen i den egna gruppen dar
perspektivet skiftar mellan "dig som deltagare”, "dina deltagare” och "dig som ledare”.

Omfattning

Fordjupningsutbildningen bestar av tvd omgangar med hemuppgifter daremellan, steg 1
och steg 2, pa cirka 3 heldagar vardera. Steg 1 genomfordes 2-4 mars 2020 och steg 2 var
planerad till 31-2 april. Pa grund av radande restriktioner kring Covid-19 senarelades steg
2 till den 2-4 september. Till f6ljd av tidsperioden mellan steg 1 och steg 2 anordnades ett
repetitionstillfalle digitalt under slutet pa augusti.

Ledarteam

Fordjupningsutbildningen leds av ett team med sarskilda kunskaper i psykologi, stress,
trauma, féorsoning, samt vuxenpedagogik och samhalls- och hdlsokommunikation. Da
utbildarna har olika expertisomraden, ansvarar de msom sjdlva och 6msom i team eller
tillsammans for utbildningens pass. Alla ar dock alltid narvarande och bidrar till varandras



pass och till de diskussioner som fors. Utover detta team deltar dven en representant fran
Rddda Barnen under tva dagar, for att hdlla i deras utbildning Traumamedveten omsorg
(TMO). Ordinarie ledare presenteras nedan.

Kerstin Selén, nationell verksamhetsutvecklare pa Sensus studieférbund:
Leder pass i vuxenpedagogik, ledarrollen, studiecirkelformatet, anvandning av
ledarhandledningsmaterialet Vigar vidare efter flykten och filmserien Efter flykten.

Per Mossegard, verksamhetsledare pa Varsta Diakoni Resurscentrum for Traumastod:
Leder pass om trauma, kulturella perspektiv pa psykisk ohadlsa, empatitrotthet, samt
ledarrollen och anvandning av Vdgar vidare efter flykten och filmserien Efter flykten.

Ulrika Fritzson, teologie doktor, prast och grundare av Forsoningsgruppen:
Leder pass om sorg, sorgearbete, férsoning och acceptans.

Ziad Jomaa, enhetschef for Samhalls- och hilsokommunikation pa Lansstyrelsen Skane och
f.d. samhalls- och hdalsokommunikator:

Leder pass om halsa och psykisk halsa, kulturella perspektiv pa psykisk ohalsa, ledarrollen,
samt anvandning av Vdgar vidare efter flykten och filmserien Efter flykten.

Innehdll

Fordjupningsutbildningen innehdller teoretiska och praktiska pass som syftar till att ge
utbildningsdeltagarna 6kad kunskap om flera olika teman, samt om hur de leder trygga
samtal om dessa d&mnen. Vidare far de lara sig anvianda olika metoder och material som de
far via utbildningen: ledarhandledningen Vdgar vidare efter flykten samt de tre filmerna i
serien Efter flykten. Nedan foljer en beskrivning av utbildningens teman.

- Samtalsledarrollen

Rollen som ledare for en studiecirkel genomsyrar hela utbildningen och 6vriga teman.
Forhallningssatt, bemotande och hur man kan skapa "ett tryggt rum” ar darfor en viktig del
i bildningen. Deltagarna far lara sig hur de som ledare kan skapa samtal dar ingen deltagare
delar mer av sin egen berattelse dn vad hen ar mogen for och 6nskar. Samt hur de kan
forhindra att deltagare studiecirklarnas samtal sjunker ner i ett dltande av svarigheter och
hinder.

Deltagare i utbildningen far dven lara sig hur de kan lyfta och ge utrymme for deltagarnas
kompetenser, formagor och vilja att sjilva bidra, samt hur de kan 6ka deltagarens
motivation for aktivitet. Det handlar bade om aktiviteter som direkt stirker halsan, som



fysisk aktivitet, och om aktiviteter som vacker/ateruppvacker intressen hos deltagarna och
far dem att hitta sammanhang och gemenskap i samhallet.

- Stress och trauma

Stress, stresshantering, traumatisk stress och hur man pa basta satt bemoter personer med
hog stressniva ar teman som aterkommer. Utover utbildarnas egna pass genomfors dven
Ridda Barnens utbildning Traumamedveten omsorg (TMO). TMO fokuserar pa barns
trauma, och dess lardomar kopplas darfor under Radda Barnens pass och dven senare
under utbildningen, till vuxnas trauma. Vidare far deltagarna lara sig om hur de ska hantera
sin empati i forhallande till studiecirkeldeltagares eventuella trauman och psykiska ohélsa,
och hur de ska forebygga empatitrotthet och emotionell utmattning.

- Halsa, kultur och identitet

Deltagarna far lara sig om halsa och hélsans fyra dimensioner; fysisk, psykisk, existentiell
och social hélsa. Vidare hur de som ledare kan bidra till insikter och skapa samtal och
reflektion hos deltagarna som kan leda till idéer och inspiration vad géller att stiarka den
egna halsan. Utbildningen tar dven upp hur daligt mdende kan uttryckas pa olika satt i olika
kulturer.

- Forsoning och acceptans

Deltagarna far teori kring begrepp som sorg, sorgearbete och férsoning. Dessa begrepp
satts i ett migrationsperspektiv och deltagarna far aven diskutera den roll som skuld, skam,
identitet, social omorientering och sjalvkénsla spelar i forsoningsprocessen. De far gora
ovningar, reflektera kring dessa och hur de sjalva som ledare ska anvdnda dem.

- Metodverkstad

Under utbildningens gang sker lopande metodverkstader, i vilka deltagarna praktiskt 6var
pé att leda en studiecirkel. Ovningarna innefattar bland annat hypotetiska diskussioner om
filmerna Efter flykten, handlingsplaner vid eventuella stressreaktioner hos
studiecirkeldeltagare, 6vningar att anvanda i studiecirkeln som ar kopplade till
utbildningens olika teman, samt avslappningsévningar, kreativitetsovningar, energigivande
ovningar, och 6vningar som underlattar for studiecirkeldeltagare att lara kdanna varandra.

Studiecirkel for nyanlanda

Vigar vidare efter flykten - en samtalsgrupp fér migranter som lever med en forhéjd
stressnivd, ar namnet pa den samtalsgrupp i form av en studiecirkel, som
utbildningsdeltagarna utbildas i att hdlla med nyanldanda deltagare.



Overgripande handlar studiecirkeln om vilbefinnande, stresshantering, forsoning och
acceptans. Den vander sig till nyanldnda flyktingar med hog stressniva, alternativt starkt
behov av en stdédjande miljo. De kan vara personer som pa grund av forhojd stressniva har
svarigheter att ta till sig de generella insatserna i etableringsprogrammet, men de ska inte
vara svart traumatiserade.

Syftet med studiecirkeln ar att deltagarna ska hitta metoder for att minska sin stressniva
for att kunna ta ndsta steg i livet. [ studiecirkeln ska deltagarna bista varandra att hitta satt
att hantera stress och starka sitt valbefinnande. De ska forsta att det 4r normalt med en hog
stressniva i den situation som de befinner sig i och att psykiska problem inte ar ndgot att
skdammas for.

Studiecirkeln syftar dven till att genom 6vningar och samtal stdrka deltagarnas motivation
att arbeta for den egna dterhdmtningen, starka tron pa den egna formagan och stotta ett
framatblickande synsatt. Ytterligare ett syfte ar att ge deltagarna forstdelse for, och verktyg
till, den process som kan leda till férsoning och acceptans.

Studiecirkeln ar tankt for tolv traffar a tva timmar. Ett lampligt antal deltagare dr mellan 7
och 12 personer. Kénsférdelningen bor vara relativt jamn. Studiecirkeln genomfors pa
deltagarnas hemsprak.



Utvardering av fordjupning i psykisk halsa och valbefinnande

Utvardering i flera steg

Denna rapport sammanfattar en del av en utvarderingsprocess som sker i flera steg. Har
beskrivs samhalls- och hdlsokommunikatorers (SHK) upplevelser av en pilotomgang av
MILSAs fordjupningsutbildning. Syftet ar att de kunskaper och fardigheter som formedlas i
denna utbildning dven ska komma nyanldnda individer till gagn i de studiecirklar som
beskrivs i foregdende avsnitt. En sddan studiecirkel har under 2020 genomforts i pilotform,
och utvarderas for tillfallet. Ytterligare studiecirklar utvecklas och fortsatt utvardering
kommer att ske i ett samarbete mellan Lansstyrelsen Skane, Uppsala universitet och Lunds
universitet.

Utvardering av fordjupningsutbildning om psykisk halsa och valbefinnande

Institutionen for folkhélso- och vardvetenskap, Uppsala universitet har pa uppdrag av
Lansstyrelsen Skdne genomfort en utvardering av den forsta pilotomgangen av MILSA
fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och vilbefinnande. Utbildningen genomférdes var
och host 2020 och datainsamling till utvarderingen genomférdes hosten 2020.

Utvarderingens syfte

Overgripande syfte med utvirderingen var att fi kunskap om hur deltagarna upplevde
utbildningen. Tre fragestallningar var i fokus:

e Hur upplevde deltagarna MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och
vdlbefinnande?

e Vad larde sig deltagarna sig genom MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa
och vdlbefinnande?

e Hur upplever deltagarna att MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hdlsa och
vdlbefinnande har paverkat dem som samhalls- och hdlsokommunikatorer?

Metod

For att fa svar pa ovanstaende fragestallningar fick de 10 deltagare som deltog vid samtliga
utbildningstraffar svara pa en enkit om sina upplevelser av utbildningen i slutet av den
sista utbildningsdagen. Fragor stdlldes om hur de upplevde utbildningen i stort och vad de
fatt for nya kunskaper som underlattar undervisningen inom omradet psykisk hélsa. Vidare
fick de svara pa fragor om hur de upplevde att deras formaga att fa tag pa, forsta, vardera



och anvanda sig av information om psykisk halsa har paverkats av deltagandet i
utbildningen. Insamlad data fran enkaterna analyserades med hjalp av
statistikprogrammet SPSS. Deltagarnas svar sammanstalldes deskriptivt.

For att fa en djupare forstaelse for hur deltagarna upplevde utbildningen, vad de lart sig
genom den samt hur de upplever att de paverkats som SHK av att delta i utbildningen,
genomfordes ocksa individuella intervjuer med samtliga 10 deltagare manaden efter det
sista utbildningstillfallet. Intervjuerna pagick i ca 60 min, genomfdrdes online via Zoom och
en semistrukturerad intervjuguide anvdndes som st6d. Samtliga intervjuer spelades in och
transkriberades darefter ordagrant. Insamlad data analyserade med hjalp av tematisk
innehallsanalys (Braun V & Clarke V, 2006). For att sakerstalla kvalitén av resultaten var
flera personer involverade i analysarbetet.

Innan datainsamling paborjades fick deltagarna information om syftet med utvarderingen,
om dess genomforande och att det var frivilligt samt mojligt att avbryta deltagande i den
ndr som helst utan att forklara varfor. Samtliga samtyckte till att delta. Den etiska
kommittén i Uppsala (diarienummer 2019-00035) har godkdnt genomfoérandet av
utvarderingen.



Resultat

Resultaten fran utvarderingen presenteras i fyra delar. Forst beskrivs deltagarna som
deltog i utvarderingen, darefter presenteras resultat utifran utvarderingens tre
fragestallningar. Resultat fran enkat och individuella intervjuer stimmer val 6verens och
presenteras darfor tillsammans. Detaljerad deskriptiv statistik vad géller resultat fran
enkaten finns att ta del av i bilaga 1. Nedan presenteras en 6verblick vad galler
utvarderingens fragestéllningar och deras huvudsakliga resultat i form av 6vergripande
teman. Varje resultat utvecklas darefter, tillsammans med statistik och citat.

Fragestillning

Resultat/fynd

Hur upplevde deltagarna
utbildningen?

Utbildningsinformation och upplagg bra men kan forbattras

Anvandbart innehall, uppskattad pedagogik

Praktiska 6vningar och metoder anvandbara och till nytta

Vad larde sig deltagarna
genom utbildningen?

Okad teoretisk kunskap

Okad praktisk kunskap

Hur upplever deltagarna att
utbildningen paverkade dem som
samhalls- och hdalsokommunikatorer?

Starkt och tryggare ledarroll genom 6kad kunskap och bekréftelse

Andrat synsitt och agerande professionellt och privat

Material och metoder anvands och nytt utvecklas

Okad vilja att framja psykisk hilsa samtidigt som hinder identifieras

Beskrivning av deltagarna

De flesta deltagare i utvarderingen var kvinnor (8 av 10) och medeldldern var 42,5 ar
(yngst 35 ar - dldst 54 ar). Totalt var de fodda i 7 olika lander (Syrien, Irak, Libanon,
Palestina, Marocko, Etiopien, Ryssland). I snitt hade deltagarna haft uppehallstillstand i
Sverige i 12 ar (langst tid 30 ar - kortast tid 5 ar). Samtliga deltagare hade en akademisk
utbildning fran universitet eller hogskola och var heltidsanstallda. Alla utom en (vilken




arbetar som samordnare) har egna samhallsorienteringsgrupper. Av dessa arbetar de flesta
pé arabiska (8 av 9). Over hilften angav att de vanligtvis har 4 eller fler grupper (5 av 9),
nagot farre att de har 2-3 (3 av 9) eller 1 (1 av 9) grupper per termin. Halften av deltagarna
har arbetat inom samhallsorientering 1-5 ar och halften 6-8 ar. Tva av tio deltagare hade
vid utvarderingens genomforande startat sin forsta studiecirkel om psykisk halsa for
nyanldnda, dvriga hade dnnu inte hunnit starta eller genomfora sadan.

Hur upplevde deltagarna utbildningen?
Utbildningsinformation och uppldgg bra men kan férbdttras

Samtliga deltagare upplevde utbildningen som vardefull och tyckte den var intressant och
engagerande. Flera upplevde att den gav mer kunskap an forvantat. Utbildningens upplagg
och innehall uppskattades samtidigt som innehallet i utbildningen upplevdes vara for
omfattande i forhallande till utbildningens langd. Utbildningsdagarna upplevdes som allt
for 1anga vilket ledde till trotthet och stord koncentrationsformaga for flera deltagare. De
flesta deltagarna foreslog darfor att innehallet i utbildningen skulle kunna férdelas pa fler
utbildningsdagar. Forslag om att koppla pa ett antal kortare uppfdljningstillfallen gavs
ocksa. Att ta bort ndgot innehallsmassigt sdgs inte som ett alternativ da allt upplevdes som
relevant och viktigt. Ett annat forslag som gavs var att undervisningsmaterial ska vara
tillgangligt innan fysisk traff. Det skulle mojliggora viss forberedelse vad géller t.ex.
oversattning av svara ord i forvag, vilket skulle kunna 6ka forstdelsen for det som tas upp
pa utbildningen ytterligare.

Figur 1. Deltagarnas upplevelser av utbildningen i stort.

"Vad tyckte du om kursen?"
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Figur 2. Deltagare om helhetsintrycket.

Deltagare 5: Det var bra, [...] det dr ndgot nytt. Materialet det passar oss, det dr ndgot som vi behéver, sd det var
intressant till mig i alla fall. [...] Det enda som var lite stressigt, det var ganska ldnga dagar, sd vi hade tvd dagar
8 till 8 och dd dr man lite trétt mot slutet.

Anvdndbart innehdll, uppskattad pedagogik

Innehallet upplevdes som mycket anvandbart for det egna arbetet med att framja
nyanldndas psykiska hélsa pa gruppniva. Kunskap och metoder for att identifiera ohélsa,
bemoéta deltagare med ohalsa och for att hantera utmanande situationer i klassrummet ar
nagra exempel pa innehall som ndmndes som mycket anvandbart. Samtidigt 6nskades mer
kunskap om trauma hos vuxna och féradldrarollen kopplad till psykisk halsa. Lararnas satt
vad galler exempelvis bemotande, sitt att undervisa, samt deras hoga kompetens och
formaga att anpassa sig efter deltagarnas forkunskaper lyftes fram som mycket
betydelsefullt. Likasd moéjligheten att utbyta kunskap och erfarenheter med de andra
deltagarna. Det tillsammans med god stimning bidrog till att deltagarna larde sig pa flera
olika satt.

Figur 3. Deltagarnas upplevelser om i vilken utstrdckning de tror att de kommer ha anvdndning av
olika delar i utbildningen.

"Tror du att du kommer ha anvandning av lektionerna om..."
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Figur 4. Deltagare om utbildningens anvdndbarhet och ledarnas pedagogik.

Deltagare 6: Det var anvdndbart, man kan utnyttja mdnga information... som vi har tagit med under den hdr
kursen. Det var mycket praktiskt hur man ska hantera den hdr svdra situationer, hur man ska hantera dom hdr
personer som lider av trauma och sdnt. Det tycker jag dr jdtteanvdndbart.



Deltagare 4: Mycket, mycket ldrorikt faktiskt. Det var metoder som vi fick frdn kunniga personer och sen plus

jag har ldrt mig sig mycket alltsd frdn andra ocksd, hur dom hanterar situationen. Sa det var faktiskt ganska
bra att ha smd grupper.

Deltagare 10: En del deltagare, dom dr samtidigt fordldrar, sd vi behéver ocksd en annan utbildning som
hjdlpa oss att [...] nd dom och deras barn [...] pd positivt sdtt. Alltsd pd grund av den hdr situationen som dom
har, dom kan inte ta hand om deras barn eller hantera barns situation pd rdtt sdtt, och dom mdnga dven nu
under den hdr kurs som vi har, dom undrar "Vad ska jag géra med mitt barn i sddan situation?”

Praktiska 6vningar och metoder anvindbara och till nytta

De praktiska 6vningarna som lardes ut pa utbildningen och som deltagarna ocksa sjalva
fick prova p3, bidrog till 6kad forstdelse och att kunskap fastnade. Samtidigt vackte en del
ovningar en hel del tankar och kanslor, t.ex. de som syftade till reflektion och arbete vad
galler acceptans och forsoning. Detta dr en erfarenhet som deltagarna kommer att ta med
sig och tanka pa nér de sjilva ska anvanda 6vningar i sina grupper. De flesta tror att de
kommer att anvianda 6vningarna eftersom de upplevdes som anvandbara och viktiga pa
flera olika satt. De upplevdes exempelvis framja dialog, aktivera och 6ppna upp deltagare,
underlatta deltagares larande och forstaelse om psykisk hadlsa samt vara till hjalp for att
hantera olika utmanande situationer som forekommer vid grupptraffar. Vidare upplevdes
de kunna minska gruppdeltagares stress samt hjdlpa gruppdeltagare att bryta negativa
tankar och beteenden. Flera 6vningar som kraver lite insats upplevdes kunna vara till stor
nytta. Samtidigt 6nskade en del deltagare fa lara sig annu fler praktiska 6vningar och
metoder. Flera deltagare 6nskar fa anvanda studiecirkelmaterialet Vdgar vidare efter
flykten och filmerna Efter flykten i den ordinarie samhéllsorienteringen.

Figur 5. Deltagare om praktiska 6vningars anvdndbarhet och hur de kan vécka kdnslor.

Deltagare 9: Sjdlvklart det dr positivt. Speciellt med dom hdr évningar. Allt du berdttar till andra teoretiskt,
det ldter trdkigt, men dom hdr évningarna som finns i det hdr hdftet som heter Vigar vidare, dom dr jdtte,
jédtteviktiga. Och jag mdrkte att ndr jag hdller pd lektionen med alltsd deltagare dd blir det jétteroligt ndr vi
anvinder dom hdr évningarna. Men jag tycker att dom dr inte tillrdckligt... jag tror att det behdver mer
6vningar, mer kanske berdittelser som stddjer ledaren fér att kunna férmedla budskap eller begrepp.

Deltagare 3: Jag upplevde fantastiskt [...]. Olika aktiviteter, ibland dom kan se ut lite konstigt eller enkla men
dom hjdlper [...]. Sd vi behéver inte géra jdttekomplicerade aktiviteter som vi behéver planera i forvdg,
forbereda mycket. Men deras mdl att samla, att kdnna varandra, som jag sa gora trygghet [...].

Deltagare 7: Och jag fick ju berdtta, det var ndgonting hédnt hér hos oss i vdran kommun och jag fick berdtta
den hdr hdndelsen... och jag kunde inte koncentrera mig for att det gjorde ont den hdr hdndelsen. Sen hon sa
“skriv ndgonting som ni har, som stér er hdr inne”, sen efter jag har skrivit "det gér ont”. Och vi gdr ut och sen

vi skriver pd pappret och sen vi kastar det pd ndgon korg och vi [...] fick brdnna den ddliga tanken eller kédnslan.
Sen det kdnns vdldigt fint.




Vad larde sig deltagarna sig genom utbildningen?

Deltagarna upplevde att utbildningen gav dem bade teoretisk och praktisk kunskap.

Okad teoretisk kunskap

Vad galler teoretisk kunskap upplevde deltagare att de fick ny fordjupad kunskap och ékad
forstaelse om psykisk halsa, t.ex. hur de kan identifiera psykisk ohalsa, att det finns olika
faser for psykisk ohdlsa, hur de ska bemota personer med psykisk ohdlsa samt om hur de
kan framja psykisk hdlsa och dess och bibehallande. Kunskap erholls ocksa om vikten av att
prata om psykisk halsa, att det dr okej att prata om sddant som kan vacka kanslor och att
det ar viktigt att formedla kunskap om detta dven till nyanldnda som de har i sina grupper.
Genom 0kad kunskap om psykisk hélsa fick deltagarna dkad forstaelse for bl.a. kopplingen
mellan fysisk och psykisk halsa, for vad nyanldnda i deras grupper tanker, sager och gor
samt for personliga kinslor kopplade till den egna migrationsprocessen.

Vidare fick deltagarna en 6kad forstdelse for vad de sjdlva kan géra som SHK och
cirkelledare for att framja nyanldndas hélsa och for att de har en viktig roll vad galler det i
sitt arbete. Specifika amnen som deltagarna tog upp att de fatt ny kunskap om var framst
stress, trauma, forsoning och acceptans. En del tog dven upp kunskap om rollen som
cirkelledare och vad som skiljer den jamfort med att vara kommunikator, samtidigt tog
andra upp att mer kunskap om just det hade varit bra. Manga deltagare upplevde att de via
utbildningen fatt kunskap om hur de kan fa tag pa mer information om psykisk halsa i fall
de har behov av det. En del upplevde att utbildningen 6kat deras kallkritiska formaga
medan andra inte tyckte att den bidragit till det.

Figur 6. Deltagarnas upplevelse av nya kunskaper som gér det ldttare att fa tag pd, forstd och
anvdnda sig av information om psykisk hdlsa
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Figur 7. Deltagare om 6kad teoretisk kunskap vad giller psykisk hdlsa, forsoning och cirkelledarrollen.

Deltagare 5: Men ndgot som var jdtteintressant, for mig i alla fall, att man blir medveten om psykisk ohdlsa-
resan. Hur det bérjar och sen hur [...] hela livet kan pdverkas och sen, vad kan vi géra? Eller vilken roll som
samhdllskommunikator eller som ledare till studiecirkel eller ndgon som mdéter en person med psykisk ohdlsa,
hur kan jag agera i den hdr resan eller vart befinner vi oss? [...] ndr man bérjar berdtta om sina bekymmer dd
har man tagit sig ett steg framdt och [...] blir ldttad. Och hdr, i vdr roll, att férsoka och putta dom att ga till
ndsta steg - berdtta. Da kan man kanske-, man blir Idttad eller i alla fall ta ndsta steg i den hdr resan.

Deltagare 8: Ja nu kan man [...] ldttare prata om det, nu har man mycket mer och sdga om psykisk hdlsa, nu
kan man som sagt férstd dom bittre, forsta hela situationen pd ett helt annat sdtt och se frdn olika vinklar. Det
underldttar ju att kunna veta vilka aktiviteter som hjdlper, vilka stéd som finns som kan fa hjdlp rdtt liksom.
Det har jag absolut pdverkat. [...] nu vet man vikten av dom hdr aktiviteterna mycket mer dn vad man vad man
tdnker pd innan.

Deltagare 10: Ja ja absolut, alltsd den hdr rollen ocksd det var en stor del och det ocksd hjdlpt mig att férstd
min roll pad rdtt sdtt och ja hjdlpa och stédja alla som jag kan genom den hdr rollen som jag har. Och visste jag
vilken grdnser som jag har, att jag kan hjdlpa dom men till en grdns. Pd ndgot sdtt mdste jag stoppa och ndgon
annan som kommer och mdste fortsdtta i vissa situationer. Sd det var ocksd en bra del faktiskt, speciellt i den
hdr i den hdr andra delen av utbildning, kommunikatérsrollen. Det var faktiskt jctteeffektivt.

Okad praktisk kunskap

Vad galler praktisk kunskap upplevde deltagarna att de larde sig nya praktiska 6vningar
och metoder, att sddana ar bra, varfor de ar bra, samt hur olika praktiska évningar och
metoder ska anvandas. Vidare berattade de att de larde sig nar det passar att anvanda olika
praktiska dvningar utifrdn olika aspekter sdsom gruppsammansattning, gruppdeltagares
forkunskaper, forutsattningar och energiniva. Samtliga deltagare upplevde att de fick 6kad
kunskap vad galler att bedoma deltagares maende samt att bemota och vagleda deltagare
med nedsatt psykisk halsa. Manga deltagare lyfte t.ex. upp att de lart sig att det ar mycket
viktigt att visa intresse, lyssna och ldta deltagare beratta och dela med sig utifran egna
behov och egen vilja. Vidare fanns en upplevelse av att de fick 6kad kunskap om hur de kan
hantera deltagares savél som egna kanslor och reaktioner som kan komma upp vid samtal
om psykisk hélsa och olika delar av migrationsprocessen.

Figur 8. Deltagare om 6kad praktisk kunskap vad gdller att identifiera och hjdlpa nyanlédnda
deltagare att prata om, minska eller hantera stress och psykisk ohdlsa.

Deltagare 8: Forst som sagt att jag identifierar dom personerna ldttare nu. Da vet jag liksom att, ja den hdr
personen mdr inte bra eller den hdr kvinnan har problem hemma - genom bara att héra. Sen hur jag reagerar,
det har jag ldrt mig och blivit bdttre pd att reagera rdtt. Sen att hantera situationen, hur jag ska géra om det
hénder i klassen, om det hdnder utanfér klassen och sen vilket stod som finns. Alltsd man har ju ldrt sig hela
paketet; identifiera, hantera och steget som kommer efterdt, hur ska man vdgleda den hdr personen?

Deltagare 5: Mm, att forséka vara neutral, att s mycket som mdjligt, att och Idt deltagarna berdtta mer ndr
dom bérjar att-. Att férsdka och vara en bra lyssnare s@ mycket som méjligt, att férséka héra av dom istdllet
for att berdtta eller sd. Det viktigaste att man motiverar dom att berdtta och samtidigt vara en bra lyssnare
och ge dom utrymme att berdtta féirdigt och sen férsoka fokusera pd det som dom sdger istdllet for att man har
lite, ndgra saker i bagaget som man vill formedla. Och det dr viktigt att man har planering med sig, men det
viktigaste dr att man férséker och ge deltagarna utrymme att uttrycka det som dom vill.




Deltagare 10: Som jag sagt innan att nu vet jag exakt vad mdste jag géra i olika situationer och drende, eller
deltagarnas situationer. Men innan kanske jag gor samma sak med tvq, tre deltagare. Okej dom dr dom dr
stressad, men varje en har en situation dd kanske jag behandlar dom pd samma sdtt. Men nu vet jag nej, den
hdr A till exempel jag mdste géra sd, med B mdste jag géra sd, med C mdste gora sd. Att det finns olika sdtt som
dven om dom dr alla stressad men dom har olika nivder och det som jag har Idrt mig att varje nivd eller varje
situation man mdste félja eller géra ndgot som gdller den hdr situationen.

Figur 9. Deltagarnas upplevelse av huruvida utbildningen har bidragit till nya kunskaper om psykisk
hdlsa och vilbefinnande som underldttar deras arbete som samhdills- och hdlsokommunikatér
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B informera om psykisk hélsa i grupper med nyanldnda
m leda samtal om psykisk hélsa i grupper med nyanlénda
m anvénda filmer som kursmaterial i grupper med nyanlénda
anvénda studiecirkelmaterial i grupper med nyanlénda
B bemdta méanniskor med traumatiska upplevelser i grupper med nyanlanda
B beméta ménniskor med psykisk ohélsa i grupper med nyanlénda

M férsta min roll som kommunikatér nar det géller psykisk ohélsa i grupper med nyanldnda

Hur upplever deltagarna att utbildningen paverkade dem som samhalls- och
halsokommunikatorer?

Stdrkt och tryggare ledarroll genom 6kad kunskap och bekridftelse

Deltagarna upplevde att de genom deltagande i utbildningen blivit starkta, tryggare och
mer professionella i sin roll som SHK och cirkelledare, dels genom att de fick mer kunskap,
dels genom att de med den nya kunskapen, ledarteamet och erfarenhetsbyte med andra
deltagare fick bekraftat att deras tidigare kunskap och arbetssatt stimmer. Deltagarna
upplevde ocksa att de efter att ha deltagit i utbildningen fatt bekraftelse for vad de kan och
gor vad galler psykisk halsa fran nyanldnda i samhallsorienteringen samt fran chefer och
andra aktorer som de har kontakt med i sitt arbete.



Figur 10. Deltagare om férhdllningsditt till ledarrollen

Deltagare 2: Jag kdnner mig, att vi har andra metoder nu och anvinder i gruppen sd det blir inte som det var
forut. Det var: pratar och visar bilder, pratar och frdgar. Nu har vi annat sdtt faktiskt, nu kan vi ha mer
diskussioner till exempel eller ocksd kanske avslappnande metoder. Nu kan vi hantera tider, stress och pauser
[...]. Sd nej jag tror att vi har, vi dr mer friare nu om sdger i sjdlen, i ledarrollen dn vad det var férut.

Deltagare 5: Att man blir medveten om betydelsen [...] av psykisk ohdlsa. Jag menar att om jag méter ndgon
som har psykisk ohdlsa, hur den person beter sig, vilken svdrigheter hen har och sen blir man medveten om
detta. Sd om jag ska vara tydlig med det hdr sd kdnner man sig lite mer professionell. Att det, det hdr typ om
man dr ledsen, arg sd kdnner man att det hdr inte personligt, utan hen har ndgot med sig som vill uttrycka [...].
Om jag férstdr hur den person beter sig, varfor, vilka svdarigheter hen har och sdnt, dd dr det ldttare och
fortsdtta diskussionen, fortsdtta kommunikationen med denna person. Sd jag kdnner att det handlar om
professionalitet i jobbet, att man inte tar det som personligt, utan det handlar om ndgot annat.

Andrat synsitt och agerande professionellt och privat

Deltagarna upplevde att utbildningen bidragit till reflektion 6ver den egna
migrationsprocessen och den professionella rollen. Genom ny kunskap har deltagarna fatt
okad forstaelse for tankar och kanslor kopplade till migrationsprocessen och psykisk hélsa
vilket upplevs som betydelsefullt bade privat och i arbetet med nyanldnda. Vidare upplevde
de att deltagandet i utbildningen dndrat deras agerande vad galler psykisk hélsa bade
privat och i arbetet inom samhallsorienteringen. Deltagare tog t.ex. upp att de nu lyssnar
mer pa sina deltagare, mer aktivt fragar hur deltagare mar, har storre fokus pa det positiva
och i storre utstrackning hanvisar deltagare som mar daligt vidare samt foljer upp hur det
gar for dem.

Figur 11. Deltagare om den egna migrationsprocessen och ledarrollen

Deltagare 9: Jag kan bérja sd hdr att den hdr utbildningen har hjédlpt mig sjdlv innan jag borjar hjdlpa dom
andra med det jag har Idrt mig. Jag har ldrt mig att bearbeta dom upplevelser som jag hade. Jag dr en av dom
som har upplevt svdra situationer till exempel pd vdg hit eller ddr i Syrien med kriget och sdnt. Sd det hjdlpte
mig forst, jag kunde forstd ndgra saker som jag inte har tdnkt pd innan.

Deltagare 8: Jo jag dr mer uppmdrksam, forséker liksom se deltagarna [...], okej det dr inte sd att jag tittar
kikar pd dom, men mdrker liksom hur dom mdr under lektionen, hur dom dr ute utanfér lektionen. Jag har ju
bdttre koll pd dom. Sd jag liksom kan ju ldgga mdrke pad deras rérelse, deras sdtt, och han beter sig antingen i
klassen eller utanfor klassen liksom pd rasten. Och i klassen ocksd vid alla tillfllen, om vi skrattar om vi typ
diskuterar vissa dmnen, vissa frdgor sd ser jag ju liksom, jag sd ser ju mycket ldttare. Jag har fatt mig bdttre
liksom syn pd hur personerna mdr.

Deltagare 6: Hur dom tdnker-, alltsd vi har fdtt mdnga upplevelser och sd, hur man ska vara lite neutral ibland.
Man ska inte blanda sig eller man ska inte blanda sina kdnslor med dom... man mdste ocksd kontrollera och
styra sina kdnslor. [...] det finns massa kdnslor alltsd inom dom hdr alltsd undervisningar, dd tycker man det dr
jédttestort betydelse att man ska styra sina kédnslor, man ska inte vara en del av dom hdr deltagarnas alltsd
problem. Man mdste vara neutral och hdlla sig neutral tror jag.




Material och metoder anvdnds och nytt utvecklas

Deltagarna upplevde att det egna arbetet med psykisk hdlsa pa gruppniva underlattats av
att de gatt utbildningen. Det genom att 6kad kunskap och material som de fatt via
utbildningen gjort det lattare att prata om psykisk halsa bade kunskaps- och kdnslomassigt.
Deltagarna har framst anvant kunskap och material fran utbildningen i samband med
arbete inom samhallsorienteringen men ocksa pa andra satt inom och utanfér den egna
verksamheten samt privat. Deltagare upplevde dels att de fick tillrackligt med material och
praktiska 6vningar, dels att mer behovs, vilket gjort att en del deltagare sjalva sokt efter
samt skapat eget material och metoder som komplement till det utbildningen erbjod.

Figur 12. Deltagare om anvdndandet av utbildningens material.

Deltagare 10: Nu redan jag har [...] psykisk ohdlsa-grupp och jag anvdnder allt som jag har Idrt mig i den hdr

kursen nu i oktober. Och faktiskt det har hjdlpt mig mycket att hjélpa deltagare som har ddliga situationer att
forséka och férbdttra sin hdlsa. [...] alla informationer eller kunskap som jag har fdtt, eller metoder, hjdlpt mig
att hjdlpa dom som behéver den hdr informationen att forbdttra sin hdlsa. Allt - psykisk, fysiskt - alla typer av
hdlsa.

Deltagare 9: Jag kommer och anvéinda trauma och omsorg. Jag faktiskt ldser dom om och om igen. Dom dr lite
komplicerad information om hjdrnan och ndgra begrepp och speciellt dom dr pd svenska, jag ldser dom om och
om igen for att kunna férstd sammanhanget och kunna dterberdtta pad ett enkelt sdtt till deltagare som dr
Idgutbildade. Det dr det som jag kan ta av speciellt ndr jag pratar med mina barn och gadr vi direkt till det hdr
materialet och Idsa om och om igen, forsoning och acceptans jdttevdrdefulla, jdttevdrdefulla.

Okad vilja att frdmja psykisk hélsa samtidigt som hinder identifieras

Deltagarna onskar och tror att de kommer att anvanda allt som de lart sig pa utbildningen
och upplever att de fatt en 6kad vilja att formedla kunskap om psykisk hélsa. Flera
deltagare har redan anvant mycket av vad de lart sig samt av material och metoder de fatt
ta del av inom framst samhallsorienteringen. Andra har tankar om hur de ska anvanda sig
av det som de lart sig bade i samband med studiecirklar féor nyanldanda och i samband med
andra insatser for nyanldnda. Flera deltagare har pagaende dialog med chefer och andra
verksamheter om fortsatt arbete med att framja psykisk halsa. Att det inte finns ndgon mer
utbildad cirkelledare i verksamheten, att det finns fa nyanldnda som talar samma
modersmal och begransad ekonomi nimndes som hindrande faktorer for start av egen
studiecirkel i dagslaget.

Figur 13. Deltagare om att i framtiden anvdnda sina ldrdomar.

Deltagare 6: Jag tycker att dven man kan anvdnda sddana kunskaper som vi har fdtt, alltsd under
utbildningen, alltsad i sjdlva samhdllsorienteringen ocksd. Sd det finns mdnga personer som lider av psykisk
ohdlsa, men dom vdgar inte att sdga "Vi lider av psykisk ohdlsa”, men man kan anvdnda det hdr, alltsd
kunskapen, fér den hdr sjdlva samhdllsorienteringen.

Deltagare 7: Men jag brukar sdga till min chef ocksd, "Dom har satsat mycket, dom har Idrt oss sd hér stort, jag
mdste anvdnda den - det rdcker inte att jag anvdnder den ndgra deltagare hdr, det rdcker inte”. Den hdr dr
vdldigt stort, sd han hdller pd och planerar det.




Diskussion

Viktigt att tinka pa vid tolkning av resultatet och vid tankar om att erbjuda en liknande
fordjupningsutbildning inom ndgon annan kontext ar att samtliga deltagare tidigare
deltagit i MILSA utbildningsplattform for samhdlls- och hdlsokommunikation. Det ar en
relativt omfattande utbildning i samhalls- och hdlsokommunikation fér personer som ar
verksamma inom samhallsorienteringen for nyanldnda i Sverige (Lansstyrelsen i Skane,
2019). Det innebar att deltagarna hade forkunskaper bade vad galler psykisk hélsa,
pedagogik och kommunikation samt erfarenheter av arbete med nyanlanda flyktingar inom
samhallsorienteringen. Vidare ar det viktigt att komma ihag att endast tva av tio deltagare
hade startat egen studiecirkel om psykisk halsa da utvarderingen genomfdrdes och att
dessa tva dnnu inte avslutat denna. Utvarderingen kan sdledes framst ge kunskap om hur
sjdlva fordjupningsutbildningen upplevdes. I vilken utstrackning férdjupningsutbildningen
verkligen bestar av ratt komponenter, ar anvandbar och till nytta nar deltagarna val haller i
egna studiecirklar om psykisk halsa kraver ytterligare utvardering.

Nedan diskuteras de 6vergripande resultaten med fokus pa vad som kan forbattras infor
kommande omgangar och forslag pa fortsatt utvardering for att fa kunskap om vad
projektet i stort kan ha for inverkan pa nyanlandas attityder, kunskap och halsoframjande
beteende vad galler psykisk hdlsa, samt om det har ndgon inverkan pa nyanldndas psykiska
halsa.

Det 6vergripande resultatet visar att deltagarna upplevde MILSA fordjupningsutbildning om
psykisk hélsa och vilbefinnande som vardefull. Innehallet uppfattades som relevant och
anvandbart for det egna arbetet inom samhallsorienteringen, fér genomférandet av egna
studiecirklar om psykisk halsa och for personlig bearbetning av tankar och kanslor
kopplade till den egna migrationsprocessen. Det sista bor ses som positivt da det ar viktigt
att kunna hantera personliga kanslor och reaktioner som kan vackas vid samtal om psykisk
halsa och att sjalv ma bra, for att kunna vara ett bra stod for deltagare och for att kunna
hantera olika utmanande situationer professionellt i sitt arbete.

Upplagget for fordjupningsutbildningen uppskattades av deltagarna. De upplevde det som
positivt att de fick resa, bo pa hotell, triffa andra och ha roligt samtidigt som de larde sig
nagot. Detta bor inte underskattas utan bor ses som viktigt for deltagarnas motivation att
delta aktivt i fordjupningsutbildningen med tanke pa att de till vardags har varierande
arbetsmiljoforhallanden, antal kollegor att samarbeta med och begransat med tid for
fordjupningsutbildning och erfarenhetsutbyte med andra. Samtidigt upplevde deltagarna
innehallet som for omfattande i forhadllande till 1angden pa fordjupningsutbildningen, och
att utbildningsdagarna var for langa, vilket ledde till trotthet och forsamrad koncentration.
For att forbattra deltagarnas forutsattningar och maojlighet att lara sig sa mycket som
mojligt bor denna obalans ses 6ver infor kommande fordjupningsutbildningar.



Lararnas satt bade vad géller pedagogik, forstaelse och bemo6tande samt stora kompetens
lyftes som mycket positivt av samtliga deltagare, likasa att de fick lara sig samt sjdlva testa
pa olika praktiska 6vningar. Att lara sig genom att gora "Learning by doing” ar sedan
tidigare en valanvand pedagogisk metod. For dnnu battre upplevelser av de praktiska
ovningarna vore det dock 6nskvart om ldrarna var ndgot mer uppmarksamma pa
deltagarnas forstaelse av instruktionerna vid grupp6vningar sa att onddig tid inte gar at till
forvirring av vad som ska goras deltagare i mellan.

Under denna forsta utbildningsomgang var handlednings- och metodmaterialet Vigar
vidare efter flykten inte helt fardigstallt, och ett utkast blev tillgdngligt for deltagarna under
utbildningens gang. [ intervjuerna framkom vikten av att deltagarna laser hela
handledningsmaterialet infor eller under utbildningen, vilket i framtiden ar mojligt att
sdkerstdlla da materialet nu ar helt fardigstallt. Det ar ett centralt material i projektet och
for den kommande studiecirkeln som deltagarna genom fordjupningsutbildningen
forbereds pa att sjalv leda. Att ta del av materialet under férdjupningsutbildningsperioden
eller inom en langre period om dtertraff 1aggs in skulle kunna forenkla for deltagarna att
stdlla fragor som kanske kommer upp forst nar de tar del av materialet.

Deltagande i fordjupningsutbildningen har bidragit till 6kad kunskap, reflektion, praktiska
fardigheter samt trygghet vad galler framjande av psykisk halsa hos nyanldanda migranter
pa gruppniva. Deltagarna upplevde att de fatt kunskap och fardigheter som har med de
olika delarna i foljande kedja att gora: att identifiera - bemota - hantera - viagleda - folja
upp psyKkisk ohdlsa. Men ocksa att de fatt kunskap och fardigheter om vad som framjar
psykisk halsa, hur de kan samtala om kansliga amnen pa gruppniva och forhalla sig till sina
deltagare pa ett professionellt satt. Nagot som sdkert bidragit till att deltagarna fatt en 6kad
vilja att samtala om och framja psykisk halsa hos nyanlanda dels via studiecirklar men
framst inom samhallsorienteringen inom vilken de flesta arbetar som samhalls- och
hilsokommunikatorer. Aven detta bor ses som positivt d& deltagarna i savil
samhallsorientering och studiecirklar fér nyanlanda om psykisk halsa utgors av nyanlanda
flyktingar vilka mdnga har nedsatt psykiskt vilmdaende (Wangdahl et al., 2018; Zdravkovic
& Cuadra Bjornegren, 2016) och vars kdnslomassiga reaktioner och ohéalsa deltagarna ofta
far bevittna och bemota.

For en annu mer komplett fordjupningsutbildning bor projektet ocksa forsoka fa in
undervisning om trauma hos vuxna och om foraldraskap i relation till psykisk halsa i
kommande omgangar. Flera deltagare ar i behov av sddan kunskap och 6nskade att dessa
delar hade funnits med i férdjupningsutbildningen.

Det 6vergripande resultatet visar att projektet lyckats malgruppsanpassa
fordjupningsutbildningen efter deltagarnas forkunskap och behov samt starkt deltagarna i
deras roll bade som SHK och studiecirkelledare vad galler att framja psykisk halsa hos



nyanldnda. Vidare tyder resultatet pa att fordjupningsutbildningen paverkat deltagarnas
mentala halsolitteracitet! (Jorm, 2019) positivt. Flera av konceptets fyra dimensioner
utgors av sddant som deltagarna upplever att de lart sig. Paverkan ar framforallt tydlig for
dimension 1) att forsta hur man framjar och bibehaller en god psykisk halsa, och dimension
4) att forbattra hjalps6kande beteende, vilket bl.a. handlar om att framja kunskap om nar
och var man ska soka hjalp samt om att utveckla formagan att sjalv forbattra sin psykiska
hélsa. Till viss del har dven dimension 2), att forsta psykisk ohalsa och behandlingar av
sadan, paverkats. Detta da deltagarna bl.a. fatt mer kunskap och forstaelse om psykisk
hélsa i stort, vad som framjar psykisk hélsa och hur man hanterar och minskar stress.

Ett viktigt ndsta steg i projektet ar att underlatta for de som deltagit
fordjupningsutbildningen att sjdlva starta studiecirklar om psykisk hélsa. Hinder for detta
enligt deltagarna sjadlva ar framst att de ar ensamma i sin verksamhet om att ha gatt
utbildningen (det rekommenderas att vara tva ledare for att starta en studiecirkel), men
ocksa att det ar svart att fa ihop tillrackligt manga deltagare som talar samma sprak, samt
finansiering. Ett forslag ar darfor att projektet fortsatt stravar efter att minst tva personer
per verksamhet deltar i kommande fordjupningsutbildningar.

Vidare kan det vara av varde att undersoka hur de som deltagit i férdjupningsutbildningen
upplever den da de val genomfort egna studiecirklar. Kvarstar resultaten fran den har
utvarderingen da eller kan det vara sa att deltagarna upptacker att de har behov av annan
kunskap eller andra fardigheter dn de som tagits upp i fordjupningsutbildningen? I den har
utvarderingen hade som sagt endast tva av tio deltagare erfarenhet av att sjdlva hallai en
studiecirkel om psykisk hélsa da utvarderingen genomfordes och ingen hade hunnit
genomfora en hel studiecirkel. Det ar ocksa viktigt att undersoka hur nyanldnda som deltar
i de kommande studiecirklarna paverkas av att delta i dessa. Forst da gar det att svara pa
vad projektet i stort har for inverkan pa nyanldandas attityder, kunskap och halsoframjande
beteende vad géller psykisk halsa och om dess inverkan pa nyanldndas psykiska halsa och
valbefinnande.

! Mental halsolitteracitet = kunskap och tankar om psykisk ohdlsa och hur psykisk ohélsa
kan identifieras, hanteras eller forebyggas.



Slutsats

Deltagarna i MILSA fordjupningsutbildning om psykisk hélsa och vdilbefinnande upplever
utbildningen som vardefull, da den anses ha ett relevant och anvandbart innehall. Likasa
varderas uppldgget med kunniga och forstdende larare, praktiska 6vningar och
erfarenhetsutbyten med andra deltagare hogt. Samtidigt upplevs innehallet som for
omfattande forhallande till antal utbildningstimmar. Deltagande i
fordjupningsutbildningen bidrar till 6kad kunskap, reflektion, praktiska fardigheter samt
trygghet vad galler framjande av psykisk halsa hos nyanldnda migranter pa gruppniva, det
vill saga till 6kad mental halsolitteracitet.

Utvarderarnas rekommendationer i korthet

- Andra férhallandet mellan innehall och antal timmar samt korta utbildningsdagarna. I
forsta hand genom att utoka antalet utbildningsdagar.

- Gor utbildningsmaterial eller delar av utbildningsmaterial tillgangligt for deltagarna
infor de fysiska traffarna.

- Sakerstall att deltagarna laser igenom hela studiecirkelmaterialet Vdgar vidare efter
flykten inom utbildningstiden.

- Inkludera undervisning om trauma hos vuxna samt om féraldrarollen i relation till
psykisk halsa i utbildningen.

- Okaldrarnas uppmirksamhet vad giller eventuella oklarheter hos deltagarna vad géller
instruktioner vid genomfdrandet av praktiska dvningar pa utbildningen.



Utvarderarnas tack

Professor Ragnar Westerling, institutionen for folkhalso- och vardvetenskap, Uppsala
universitet, har initialt ansvarat fér denna utvardering men gick hastigt och sorgligt bort
sommaren 2020.

Manga andra personer varit med och bidragit till utvarderingen. Vi som utvarderat
projektet vill rikta ett stort tack till féljande personer:

/7
A X4

Alla samhalls- och hdlsokommunikatorer som delade med sig av sina erfarenheter och
upplevelser.

% Kerstin Selén, SENSUS studieférbund, for hjalp med beskrivning av MILSAs
fordjupningsutbildning och studiecirkeln Vdgar vidare efter flykten.

% Caroline Tomsfelt, Lansstyrelsen Skane, for assistans vid datainsamling samt
granskning och bearbetning av denna rapport.

% Medarbetare i MILSA-projektet som gett feedback vid utveckling av enkét och
frageguide samt varit behjalpliga med en del text till rapporten.

% Eva Akerman, institutionen for folkhilso- och vardvetenskap, Uppsala universitet, som
har hjalpt till med analys och kvalitetssdkring av utvarderingens kvalitativa del.
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Bilaga 1. Resultat fran enkatundersdkningen

Bakgrundsfragor
Alder Antal Medel
10 42,5ar
Kén Antal Procent
Kvinna 8 80
Man 2 20
Foédelseland Antal Procent
Etiopien 1 10
Irak 2 20
Libanon 1 10
Marocko 1 10
Palestina 1 10
Ryssland 1 10
Syrien 3 30
Totalt 10 100
Utbildningsniva Antal Procent
Ingen 0 0
1-6 ar 0 0
7-9 ar 0 0
10-12 ar 0 0
Mer dn 12 ar (universitet/hogskola) 10 100
Totalt 10 100
Bakgrund som Samhills- och hdlsokommunikatér
Vilket sprak arbetar du frimst med som SHK?* Antal | Procent
Arabiska 8 80
Dari 0 0
Persiska/Farsi 0 0
Tigrinja 1 10
Somali 0 0
Latt svenska 0 0
Annat 3 30
Totalt 10 120
Vilken form av anstillning som SHK har du? Antal | Procent
Timanstalld, vid behov 0 0
Anstilld pa deltid 0 0
Anstélld pa heltid 10 100

*Mojligt att kryssa i fler svarsalternativ



Hur mycket arbetar du som SHK? Antal | Procent
Jag brukar arbeta med en grupp per termin 1 10
Jag brukar arbeta med 2-3 grupper per termin 3 30
Jag brukar arbeta med 4 eller fler grupper per termin 5 50
Totalt 9 90
Antal ar som SHK Antal | Procent
1-5ar 5 50
6-8 ar 5 50
Har du nagon annan sysselsittning just nu?* Antal | Procent
Yrkesarbetar heltid 1 10
Yrkesarbetar deltid 0 0
Studerar pa universitet/hogskola 0 0
Studerar, andra studier 1 10
Gor praktik pa arbetsplats 0 0
Foraldraledig 0 0
Skoter hemmet (ej foraldraledig) 1 10
Alderspensionerad 0 0
Annat 0 0

*Mojligt att kryssa i flera svarsalternativ



Deltagarnas upplevelse av kursen i psykisk hdlsa och vdlbefinnande

Hur mycket deltog du i kursen? Antal | Procent
Jag var pa nastan alla eller alla av kursdagarna 10 100
Jag var pa cirka halften av kursdagarna 0 0

Jag var pa mindre an halften av kursdagarna 0 0
Totalt 10 100
Vad tycker du om kursen i stort? Antal | Procent
Mycket bra 9 90
Bra 1 10
Varken bra eller daligt 0 0
Daligt 0 0
Mycket daligt 0 0
Totalt 10 100
Vad tyckte du om kursen...

Kursen var intressant Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Kursen var engagerande Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Kursen gav mig nya kunskaper Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Kursen tog upp sadant som jag har anvindning av som SHK Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Det var jobbigt att ga kursen Antal | Procent
Ja, mycket 0 0

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 9 90
Totalt 10 100




Deltagarnas upplevelse av anvindning av de nya kunskaperna

Tror du att du kommer ha anvindning av lektionerna om...

Halsa och kulturella tolkningar Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 10 100
Traumamedveten omsorg (TMO) Antal | Procent
Ja, mycket 8 80

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 9 90
Forsoning och acceptans Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 10 100
Empati/trotthet Antal | Procent
Ja, mycket 8 80

Ja, lite 2 20
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 10 100
Filmer som verktyg fér samtal Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 10 100
Samtalsledarrollen Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0
Totalt 10 100
Metodverkstad Antal | Procent
Ja, mycket 8 80

Ja, lite 2 20
Nej, inte alls 0 0
Inte deltagit 0 0




Totalt 10 ‘ 100
Nya kunskaper som underldttar

Har du genom kursen fatt kunskaper som kommer att gora

det liattare for dig att...

informera om psyKkisk hilsa i grupper med nyanlianda? Antal | Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
leda samtal om psyKkisk hilsa i grupper med nyanlinda? Antal | Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
anvidnda filmer som kursmaterial i grupper med nyanlidnda? Antal | Procent
Ja, mycket 8 80

Ja, lite 2 20
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
anvinda studiecirkelmaterial i grupper med nyanlanda? Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
bemdéta manniskor med traumatiska upplevelser i grupper

med nyanlidnda? Antal | Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
bemoéta manniskor med psykisk ohdlsa i grupper med nyanlidnda? Antal | Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
forsta min roll som kommunikatér nar det giller nir det giller

psykisk ohilsa i grupper med nyanlidnda? Antal | Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100




Hadlsolitteracitet

Nér du deltog i fordjupningskursen inom psykisk hilsa och
valbefinnande, fick du da kunskaper som gor det littare for dig att...

Hitta information om aktiviteter som ir bra for den psykiska hilsan? Antal Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Hitta information om tecken pa att nagon har besvir med psykisk

ohailsa? Antal Procent
Ja, mycket 6 60

Ja, lite 4 40
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Hitta information om vart man kan vinda sig for att fa hjalp vid psykisk

ohdlsa (t.ex. om man iar mycket ledsen eller orolig) Antal Procent
Ja, mycket 5 50

Ja, lite 5 50
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Forsta information om hur man kan friamja en god psykisk hilsa? Antal Procent
Ja, mycket 10 100
Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Forsta information om hur man kan hantera psykisk ohélsa sdsom stress

och depression? Antal Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Forsta information om hur man kan frimja en god hilsa? Antal Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 0 0
Nej, inte alls 0 0
Totalt 9 90
Bedoma om information om psykisk hilsa i media ar palitlig (via t.ex. TV

och internet)? Antal Procent
Ja, mycket 3 30

Ja, lite 5 50
Nej, inte alls 2 20
Totalt 10 100




Informera andra personer om faktorer som kan paverka den

psykiska hdlsan Antal Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
Veta vad man kan gora for att hjdlpa nagon som har problem med

psykisk ohilsa? Antal Procent
Ja, mycket 9 90

Ja, lite 1 10
Nej, inte alls 0 0
Totalt 10 100
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