BARNGRUPPSTUDIEN - En effektstudie av
stodgruppsintervention fér barn

Ansokan giller projektmedel for finansieringen av det andra aret av Barngruppstudien - en
randomiserad kontrollgruppsstudie med syftet att méta effekter av stodgruppsintervention for
barn i dldern 7-13 &r. Arbetet med Barngruppstudien inleddes 2010 03 01 och har under det
forsta projektaret finansierats med medel fran Preventionscentrum i Stockholms stad.

Bakgrund

Stodgrupper finns numera i ett flertal av landets kommuner. I Stockholms stad och 1dn finns
ett trettiotal storre och mindre gruppverksamheter och ett stort antal grupper genomfors varje
termin. I de flesta fall arrangeras grupperna av kommunernas socialtjdnst, men det finns ocksé
flera frivilligverksamheter, exempelvis Ersta Vandpunkten och Schizofreniforbundets Kéllan,
som har pagatt under manga ar.

Den metod som verksamheterna bygger pa har sitt ursprung i AA:s program Children are
People too (CAP). Den utvecklades for ett tjugotal ar sedan, for barn till fordldrar med
alkohol/drogberoende, vid Ersta Vindpunkten. Metoden har sedan anpassats till och anvinds
aven for barn fran familjer med foréldraproblem som psykisk sjukdom, kognitiva
funktionshinder, familjevald och skilsmissoproblematik. (Se Hagborg & Forinder 2008;
Skerfving 2009).

Tanken bakom gruppinterventionen dr att barnen, genom att dela sina erfarenheter med andra
1 samma situation och genom att lara sig mer om sina fordldrars problematik och familjens
och sitt eget sitt att fungera, ska bli motstandskraftiga mot att utveckla egna problem.

Interventionen bygger inte pa nagon uttalad teoretisk grund, men innehallet stimmer vl
overens med de teorier om vad som bidrar till positiv utveckling hos barn i en utsatt
livssituation, som anvinds 1 preventionsforskning vérlden 6ver (Ferrer-Werder et al 2005;
Luthar et al 2003; Socialstyrelsen 2009). Enligt dessa ar tillgangen till skyddande faktorer, 1
forhéllande till den ackumulerade mangden riskfaktorer i1 barnens liv, avgérande for hur de
utvecklas. Till riskfaktorerna riknas de fordldraproblem som fokuseras i gruppverksamheten,
men dven kamratproblem, social isolering, dalig sjdlvkénsla/stigma och beteendeproblem. Till
de skyddande faktorerna réknas att ha forstielse for sin situation, forméga att hantera problem
kansloméssigt och praktiskt (positiv coping), sociala relationer och stdd 1 att soka hjélp nér
man behover, en positiv sjdlvuppfattning samt hoppfullhet och framtidstro. Faktorer som
dessa kan bidra till resilience, d.v.s. motstdndskraft och aterhimtningsformaga hos barn i en
utsatt livssituation.

Verksamheten har sdledes en preventiv intention och riktar sig till barn som tillhor vilkédnda
riskgrupper. Trots detta har den varit foremal for vetenskaplig utvirdering i mycket begrénsad
utstrackning. Framfor allt har utvardering av verksamhetens effekter nistan helt saknats. De
utvirderingar som gjorts har oftast utgjorts av brukarundersokningar, med verksamheternas
egna formuldr. Den mest storsta och mest uppmirksammade studie av stodgruppsverksamhet
som har genomforts i vart land, Thomas Lindsteins Vandpunktsstudie (Lindstein 1995; 1997;
2001), har en fenomenologisk inriktning och genomfordes utan kontrollgrupp. Studiens
resultat har varit utomordentlig betydelse for utvecklingen av stodgruppsverksamheter i
landet, men nagon utvirdering av verksamhetens effekter har dnnu inte redovisats. Inom ett
senare metodutvecklingsprojekt vid Regionforbundet i Uppsala ldan (Skerfving 2009)



genomfordes en utvirdering av samtliga stodgrupper i ldnet med validerade métinstrument,
men projektet genomfordes utan kontrollgrupp.

Den foreliggande studien som genomfdrs med en randomiserad kontrollgrupp forvéntas gora
det mojligt att avgora bade om barns psykiska vilbefinnande forbéttras genom deltagandet i
stodgrupp, och om stodgruppsverksamheten motsvarar de krav for evidensbaserad praktik,
som forordas av Socialstyrelsen. Studien torde vara av nationellt intresse, da stodgrupper har
kommit att bli ett vanligt inslag i kommunernas verksamhet. Enligt FHI:s kartldggning av
insatser till barn 1 missbruksfamiljer dr detta den enda som riktar sig direkt till barnen.

Studiens syfte och genomforande

Studien genomfors 1 samarbete med kommunala och frivilligorganiserade gruppverksamheter
1 Stockholms stad och 14n. Det &r forlagt till Forum - forskningscentrum for psykosocial
hdlsa/Karolinska institutet. Projektansvarig dr med.dr. Anders Tengstrém, Forum/KI.
Projektledare vid Forum &r Annemi Skerfving, doktorand vid Institutionen for socialt arbete,
Stockholms universitet.

Studiens syfte dr att undersoka effekter av en stodgruppsintervention for barn fran familjer dér
en av eller bada fordldrarna har ett alkohol- eller drogberoende; lider av psykisk ohélsa; dr
skilda eller dir det forekommer vald.

De fragor studien forvintas besvara ir:

- Ger deltagandet i en stodgrupp effekter hos deltagarna vad géller forekomst av
psykiska problem,

- Ger deltagande i1 en stodgrupp effekter hos deltagarna vad géller 6kad kénsla av
hoppfullhet och framtidstro, jamfort med en kontrollgrupp?

- Ger deltagande 1 stodgrupp effekt hos deltagarna vad géller 6kad formaga till
bemaéstrande/coping jaimfort med en kontrollgrupp?

- Ger deltagande i stodgrupp effekt hos deltagarna vad géller relationer till kamrater och
vuxna 1 sitt natverk jaimfort med en kontrollgrupp?

- Ger deltagande i1 stodgrupp effekt hos deltagarna vad géller forbéttrad sjalvkénsla
jamfort med en kontrollgrupp?

- Kan skillnader i effekter relateras till faktorer som dlder; kon; egen problembelastning
och problemtyp 1 familjen?

Undersokningsdesign

Undersokningen genomfors som en randomiserad kontrollgruppsstudie. Ur en population av
barn som uppfyller kraven for inkludering i studien randomiseras hilften till intervention
genom deltagande 1 ndgon av de redan befintliga stodgrupperna och den andra hilften till en
kontrollgrupp. Kontrollgruppen utgor véntelista infor nésta gruppomgang och erbjuds
deltagande i en passande grupp ca sex ménader efter interventionsgruppen.

Genomforande

Undersokningsgruppen rekryteras genom en informationskampanj riktad till skolhédlsovérden,
socialtjdnsten, vuxenpsykiatrin samt genom annonsering i dags- och lokalpressen. Anmilan
till studien gors via en websida, www.barngruppstudien.se. Dar finns ocksé information om
studien och stodgruppsverksamheten. Sedan anmélan har gjorts sidnds per post ytterligare
information ut till fordldrar och barn, tillsammans med en blankett for informerat samtycke
frén barnens virdnadshavare for barnets deltagande 1 studien.



Sedan barnens vardnadshavare gett sitt skriftliga medgivande randomiseras barnen i
underdkningsgruppen till att delta i en stodgrupp vid nésta starttillfélle eller att ingd i en
kontrollgrupp. Barnen i kontrollgruppen bereds plats i en stodgrupp ndstkommande termin.

Undersokningen genomfors med tre métningar for den grupp som deltar i stodgrupps-
interventionen: 1) en fore-métning i samband med gruppstarten, 2) en efter-méitning 4
manader efter gruppstart, dd gruppen har avslutats samt 3) en tredje métning 12 manader efter
gruppstart. Den tredje métningen kommer att géras via webenkit.

Samtliga deltagare ersétts for sin insats med presentkort med vardet 100:- per mittillfélle for
fordldrar och 200:- per mattillfélle for barn for interventionsgruppen. For kontrollgruppen
giller 150:- per mattillfdlle for fordlder och 300:- per maittillfdlle for barn, d& dessa deltar
endast vid tva mattillfillen. Den sammanlagda erséttningen blir da 300:- for de vuxna och
600:- for barnen oavsett om lottning till interventions- eller kontrollgrupp.

Projektet berdknas att pagé under tiden 2009 10 01 till 2013 03 31.

Mitningarna genomfors med olika kombinationer av frageformuliiren:

- The Strength an difficulties Questionnaire, SDQ - ett formulir for skattning av
barns dvergripande psykisk hélsa (Olsson & Smedje 2008). Forédldraskattnings-
formuldret SDQ Sve F 4-16 anvinds for forédldrar till alla barn 1 undersoknings-
gruppen. Sjélvskattningsformulédret SDQ Sve 11-16 ar anvénds for barn fran 10 ar.

- Livsstegen - ett sjalvskattningsformuldr for livskvalitetsmétning som maéter
hoppfullhet och framtidstro, anvinds for barn fran 10 &r (se Nagy 2004; Skerfving
2009). - En forenklad version av Livsstegen (se bilaga) anvéinds for barn fran 7-9 ér.

- The Kids Coping Scale och Kids Connections tva australiensiska formular for
métning av barns copingformaga och relationer. De anvinds for alla barn i
undersokningsgruppen (Maybery et al 2008). Formuldren kommer att dversittas till
svenska.

- Jag tycker jag dir — ett svenskt frageformulér for skattning av barns och ungdomars
sjalvvérdering (Ouvinen-Birgerstam 1999).

- Familjeklimat - ett familjediagnostiskt sjdlvskattningsinstrument.

Dessutom kommer ett "adherenceformulir” anvindas, med fragor riktade till gruppledarna

om verksamhetens innehéll. Syftet &r att ge underlag f6r en beddmning av om grupperna ér

jamforbara. Detta har utformats och provats under ett tidigare projekt (se Skerfving 2009).
Designoverviganden och urval

Underlag for urvalet dr barn i aldern 7-13 4r, 1 Stockholms stad och lén, som soker sig till fyra
oberoende typer av stodgruppsverksamhet:

1. for barn fran familjer med alkohol- eller drogberoende foréldrar
2. for barn till fordldrar med psykisk ohdlsa/sjukdom

3. for barn som har bevittnat vald i familjen

4. for barn som upplevt fordldrarnas skilsméssa

Verksamheterna har delvis olika program, anpassade for den malgrupp den vinder sig till.
Programmen delar helt det preventiva synséttet och har samma grundldggande modell for
forandring, men 6vningar och metoder skiljer sig négot at.

Inflodet till dessa olika program ér inte sdrskilt stort per termin och minst tre datainsamlings-
terminer behdvs for att fa in tillrdckligt med deltagare for en RCT. Det anses inte ekonomiskt



forsvarbart att endast samla in data for t.ex. grupper som vénder sig till barn vars fordldrar ar
missbrukare, di datainsamlingen med nuvarande design skulle ta ménga ar. Efter att ha vigt
ekonomi, designkomplexitet, de stora likheterna mellan programmen, olika aldrar pa barn
samt praktikaliteter har sokanden valt att skapa en design som innebér att data fran de olika
gruppverksamheterna slds ihop i analyserna och behandlas lika. Med andra ord medger inte
designen tillracklig power for att kunna uttala sig om de olika gruppverksamheterna utan
endast ithop. Denna design bedoms som rimlig da programmen i allt viasentligt ar lika.
Sokanden har istéllet ansett att kon och élderskillnader mellan barn &r viktiga att ta hénsyn till
for att berdkna effekter av programmen. Nuvarande design dr darfor fokuserad pa att skapa
power som medger att eventuella effekter av bade olika kon och alder ska kunna upptéckas.

Alternativet att skapa in design som ger power att undersoka effekter olika kon, olika aldrar,
samt olika gruppverksamheter kommer att fordyra projektet, men dr forstds mojlig.

Undersokningsgruppen kommer att besta av ett minimum av 120 barn i aldern 7-13 ar.
Gruppens storlek har avgjorts, dels genom en s.k. powerberdkning baserad pa resultat fran den
tidigare ndmnda Uppsalastudien (Skerfving 2009) — som genomfordes med delvis samma
instrument som den planerade — dels utifrdn en berdkning baserad pé de fragestillningar som
formulerats om eventuella skillnader 1 effekter relaterade till kon och alder.

Resultaten fran den tidigare Uppsalastudien (Skerfving 2009) vid fore- och eftermétning med
instrumentet Livsstegen, som &r ett centralt métt i denna undersdkning, visade att skillnaden
var 1,5 enheters forbittring med en standardavvikelse pa 2,5. For att upptédcka en statistiskt
sakerstélld skillnad mellan stodgruppsintervention och véntelista under beskrivna betingelser
med en power pa .80, o=.05, och ett 1:1 forhallande mellan kontroll- och experimentgrupp
behover storleken pa respektive grupp vara, n=45 och totalt N=90 deltagare.

For att uppticka statistiskt sdkerstillda skillnader relaterade till kon och alder kravs dock en
minimal av det minst representerade konet om 20 individer och minst 20 individer i
alderskategorierna 7-9 ér, 10—13 ar och 14-17 ar. Detta innebér en gruppstorlek om 60 1
respektive kontrollgrupp och experimentgrupp. n=60 N=120

Aktuell situation

Under 2010 har arbetet med forberedelser och rekrytering av deltagare till studien pagétt.
Ansokan till etisk kommitté har skrivits och beviljats. Formuldr for skriftligt samtycke fran
barnens vardnadshavare har sammanstillts och en websida for anmélan projektet
www.barngruppstudien.se har skapats och 6ppnat.

Gruppledarna frén alla stodgruppsverksamheter i Stockholms stad och lén har fatt fortlopande
information vid dterkommande md&ten och uppmanats att formedla barn till studien. Alla
skolskdterskor och skolkuratorer 1 Stockholms stad har fatt muntlig och skriftlig information
om studien och ombetts att hjdlpa till med rekryteringen. Cheferna inom socialtjdnstens barn-
och familjeenheter, 6ppenvard och myndighetsutdvande, i Stockholms stad har informerats
vid flera méten och nyckelpersoner inom vuxenpsykiatrin har fatt information om studien.
Annonser 1 Metro har varit inforda vid tva tillféllen i maj 2009.

Trots stora informationsinsatser har bara ett fatal barn kunnat inkluderas i studien. Detta har
berott dels pé att gruppledarna har varit tveksamma till att férmedla barn till studien av oro for
att lottningen skulle innebéra att gruppen inte kunde starta p.g.a. for fa deltagare. Det har
ocksa 1 flera fall varit omojligt att fa skriftligt medgivande f6r barnet att delta i studien fran
bada barnens vardnadshavare. Antalet fordldrar som anmalt intresse for studien har varit
mycket litet, bara 8 intresseanmélningar gjordes efter annonseringen i Metro och ett fatal av
dessa har varit moéjliga att inkludera. Svérigheten att rekrytera till RCT-studier dr vélkénd.


http://www.barngruppstudien.se/

Under hosten 2010 péborjas darfor nu en ny intensifierad rekryteringskampan;.

En ny informationsfolder trycks upp och distribueras till skolhédlsovard, socialtjénst,
vuxenpsykiatri, vardcentraler och andra berorda verksamheter. Information om projektet och
lank till studiens websida ldggs ut pa fler aktuella hemsidor inom kommuner, landsting och
frivilligverksamheter. Information till fordldrar kommer att foras ut via skolornas egna
websidor och veckobrev (t ex Stockholms Utbildningsforvaltnings Skolwebben).
Annonsering ska ske 1 lokaltidningar 1 staden och ldnet samt 1 gratistidningen Metro vid tva
tillfallen. Projektets egen hemsida ska ses 6ver och goras mer informativ och “inbjudande”.
(Se bifogad handlingsplan och kostnadsberdkning).

For att ytterligare 6ka grunden for rekrytering till studien har gruppledarna inbjudits till flera
moten med tema rekrytering och fétt tips om, och mojlighet att sjdlva diskutera, hur man kan
forbattra sitt rekryteringsarbete. Tanken &r att tillstrdmningen till grupperna ska bli sé stor att
gruppledarnas oro for att grupperna inte ska kunna fyllas efter lottningsforfarandet ska
minska. Det storsta hindret for rekrytering tycks vara tidsbrist, arbetet kréver att tid avsitts

Under hosten gors den forsta métningen av barn i interventionsgruppen i samband med
hostterminens gruppstart.

Tidsplan for det fortsatta projektet

Under véren 2011 , den andra efter 4 méinader, dd grupperna har avslutas. Andra métningen
av kontrollgruppen gors ocksé, 4 méanader efter den forsta métningen. deltar
barnen/ungdomarna i kontrollgruppen i varterminens grupper. Rekrytering sker pa samma
sdtt som tidigare, till hostterminens grupper. Barn/ungdomar randomiseras till en
interventionsgrupp och en kontrollgrupp infor insamlingsomgang 2.

Under hosten 2011 inleds en ny datainsamlingsomgang (2) i de grupper som da startar.
Maitningar genomfors som tidigare, fore gruppstart och efter 4 ménader d& grupperna
avslutats. Den tredje métningen, 12 minader efter gruppstart, genomfors i
interventionsgruppen frn datainsamlingsomgéng 1.

Under varen 2012 deltar kontrollgrupp 2 i gruppverksamheten. Databearbetning och
dokumentation inleds och en forsta delrapport presenteras vid halvérsskiftet.

Under hosten 2012 genomf0rs tredje métningen i datainsamlingsomgéang 2.

Under det forsta kvartalet varen 2013 genomfors databearbetning, analys och
slutdokumentation. Slutrapporten presenteras 2013 03 31.

Forvintade resultat

Projektet forvintas ge underlag for en bedomning av stodgruppsverksamheters effekter
jamfort med barn och ungdomar som inte har fatt denna insats.

Etisk provning
Studien &r provad och godkéind av Etisk kommitté Syd.

Sammanfattning

Ansokan giller projektmedel for finansieringen av det andra aret av Barngruppstudien - en
randomiserad kontrollgruppsstudie med syftet att méta effekter av stodgruppsintervention for
barn i &ldern 7-13 ar. Arbetet med Barngruppstudien inleddes 2010 03 01 och har under det
forsta projektaret finansierats med medel fran Preventionscentrum i Stockholms stad.



Studien genomfors som en randomiserad kontrollgruppstudie. Undersokningsgruppen skall
utgoras av minst 120 barn fran familjer med problem av dessa slag. Barnen rekryteras via
redan befintliga gruppverksamheter, skolhdlsovard, socialtjanst och vuxenpsykiatri samt
genom annonsering 1 pressen och med information och lankar pa relevanta hemsidor.

De barn som uppfyller kraven for inkludering randomiseras till att antingen delta i en
intervention 1 en befintlig stodgrupp vid ndgon av de verksamheter som bedrivs i Stockholms
stad och lén eller att utgora en kontrollgrupp som erbjuds deltagande i stodgrupp pafoljande
termin.

Studien genomfors med instrumenten SDQ); Livsstegen; Jag tycker jag ér; Kids coping test
och Familjeklimat, samtliga validerade och anvénda i liknande sammanhang. Den beréknas
pagé under sammanlagt tre och ett halvt ar under tiden 2009-2013 och forvéntas ge svar pa
om stdodgrupper for barn och ungdomar kan ge métbara effekter vad géller faktorer som antas
framja deltagarnas psykiska hilsa samt médtbara effekter pa den psykiska hélsan.
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