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1   Inledning

I samband med social- och hälsovårdsreformen lyfts fram vikten av mångprofessionellt

arbete och hur viktigt det är att det mångprofessionella arbetet utvecklas för en lyckad

reform. Det förutsätts att yrkesgrupper bör arbeta mer flexibelt och på ett mer mångsidi-

gare och aktivt sätt samt dela med sig av sin kunskap mellan yrkesgrupper. Det är avgö-

rande att arbeta utifrån ett alltmer aktivt mångprofessionellt och vetenskapligt samarbete.

(Kangasniemi et al., 2018 s.14–15)

I det nya regeringsprogrammet för statsminister Petteri Orpos regering 2023 betonas ett

fungerande och hållbart välfärdssamhälle och skapandet av ett barnvänligt samhälle och

särskilt vid välbefinnandet i familjer och tidigt stöd. Regeringen vidtar åtgärder för att

möjliggöra ett smidigt samarbete över förvaltningsgränserna mellan yrkesutbildade per-

soner och strävar till att lätta på onödig byråkrati genom olika åtgärder för att minska

personalens belastning samt att rikta användningen av tiden till kundarbete. (Statsrådets

publikationer 2023:59 s. 22–23) I föregående regeringsprogram för statsminister Sanna

Marins regering 2019 lyftes också fram behovet av utveckling av stödtjänster för barn,

unga och familjer i anslutning till småbarnspedagogiken och den grundläggande utbild-

ningen. Dessa stödtjänster är bland annat rådgivningsverksamhet, psykologtjänster och

familjerådgivning. Inom småbarnspedagogiken behöver modellen för trestegsstödet ut-

vecklas och barn och unga ska få det stöd de behöver. (Statsrådets publikationer 2019:32

s. 175–176) Regeringsprogrammet lyfter också fram utvecklingen av social- och hälso-

vårdstjänster och att användningen av multiprofessionella team och utveckling av arbets-

fördelning förbättrar servicen. Samarbetet mellan olika yrkesgrupper behöver fungera

smidigt. (Statsrådets publikationer 2019:32 s. 158,162)

Enligt den nationella barnstrategin är en av Finlands styrkor högkvalitativ och jämlik

småbarnspedagogik. I Finland har vi välutbildad personal, kunnig personal och ett ut-

märkt utbildningssystem som producerar hög kompetens och främjar barns välbefin-

nande. Högkvalitativ småbarnspedagogik främjar barnets utveckling och jämnar ut väl-

färdsskillnader och ojämlikheter som kan förekomma på grund av bakgrund. Deltagandet

i högkvalitativ småbarnspedagogik inverkar positivt på inlärningen i högre ålder. Små-

barnspedagogiken är en central utbildningstjänst och vardagsmiljö var barn är aktiva
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aktörer och delaktighet förverkligas. Inom småbarnspedagogiken är det viktigt att ta i

hänsyn alla barns individuella behov och livssituationer samt de som är i sårbar ställning.

Ett fungerande och effektivt yrkesövergripande samarbete stöder och främjar barnets lä-

rande och välbefinnande samt familjens. Tillräckligt stöd för barnets lärande måste finnas

och vara tillgängligt. Då småbarnspedagogiken är fungerande och kvalitativ säkerställer

det barnets rätt till lärande samt ger utrymme för gemenskap, kamratrelationer och ett

långsiktigt välbefinnande. (Statsrådets publikationer 2021:8 s. 25)

I Social- och hälsovårdsministeriets publikationer betonas utveckling av barn- och famil-

jetjänster för att stärka förutsättningarna för tidigt stöd för barn. Fungerande verksam-

hetsmodeller behöver byggas för att främja samarbetet mellan olika aktörer och tjänster.

(Social- och hälsovårdsministeriet 2021 s. 22–23) Tjänster för barnfamiljer är splittrade

och detta leder till att tjänsternas effektivitet minskar och användningen av specialtjänster

ökar. Barn, unga och familjer ges inte rätt stöd i tillräckligt god tid. Då helheten i systemet

inte fungerar belastar det till exempel lärare och socialarbetare. Tidigt ingripande och

individuellt stöd samt mer omfattande lösningar behövs införas. Yrkesutbildade personer

som arbetar med barn, unga och familjer bör samarbeta över förvaltningsgränserna. Man

behöver dela på klientuppgifterna för att underlätta arbetsmängden och inkludera barnen

och familjerna i att hitta lösningar på problemen samt fungera i en förtroendefull och

bemötande växelverkan. Stora utmaningar framkommer då barnet och familjen behöver

flera olika stödformer och tjänster. (Statsrådet 2019:5 s. 26–28)

2   Bakgrund

Lärdomsprovet har sin utgångspunkt i småbarnspedagogiken och interprofessionellt sam-

arbete. I bakgrundskapitlet lyfts fram syftet med småbarnspedagogiken, hurudana stöd-

former som erbjuds inom småbarnspedagogiken samt hurudant samarbete som förverkli-

gas. Därefter beskrivs tidigare forskning om behovet av samarbete i dagens samhälle.

Interprofessionellt samarbete definieras då olika yrkesgrupper och experter arbetar till-

sammans, delar med sig av sin kunskap och färdigheter, lär sig av varandra och strävar

till att nå ett gemensamt resultat eller mål. Man utnyttjar olika yrkesgruppers expertis och
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ser på ”problemet” utifrån egen och andras yrkesgruppers perspektiv. (Kontio 2010 s. 8,

Troberg 2021 s. 5) Begreppet interprofessionellt samarbete ligger väldigt nära begreppen

mångprofessionellt- och multiprofessionellt samarbete och en tydligare definition och

skillnader mellan begreppen beskrivs i kapitlet teoretisk referensram.

2.1 Stödformer inom småbarnspedagogiken

Småbarnspedagogiken definieras som en systematisk och målinriktad helhet som består

av fostran, undervisning och vård av barn där pedagogiken betonas starkt (Lag om små-

barnspedagogik 2018/540). Småbarnspedagogiken är en del av Finlands utbildningssy-

stem och har en viktig roll för barnets lärande och uppväxt.  Syftet med småbarnspeda-

gogiken är:

”att stödja barnets förutsättningar för lärande och främja livslångt lärande och uppfyllandet av utbildnings-
mässig jämlikhet i enlighet med inkluderande principer3. Till dessa principer hör alla barns lika rättigheter,
jämlikhet, likabehandling, icke-diskriminering, värdesättning av mångfald samt social delaktighet och ge-
menskap.” (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s. 7)

Småbarnspedagogiken stöder och kompletterar fostran och bidrar till barns välbefinnande

tillsammans med vårdnadshavare, som bär det primära ansvaret för barnets fostran. Ge-

nom att styra den nationella småbarnspedagogiken vill man skapa likvärdiga förutsätt-

ningar för alla barn som deltar i den och även främja barns uppväxt, utveckling och lä-

rande. Småbarnspedagogiken styrs av lagen om småbarnspedagogik (Lag om småbarns-

pedagogik 2018/540) och den nationella föreskriften Grunderna för planen för småbarns-

pedagogik (2022) som utfärdats av utbildningsstyrelsen. Varje kommun har en lokal plan

för småbarnspedagogiken och varje barn har även en egen individuell plan som kallas för

barnets plan för småbarnspedagogik. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022

s. 7)

I enlighet med lagen om småbarnspedagogik har ett barn som deltar i småbarnspedago-

giken rätt till att få stöd. Stödet kan vara allmänt, intensifierat eller särskilt stöd, i enlighet

med barnets behov. Genom att erbjuda stöd i god tid främjas barnets utveckling, lärande

och välbefinnande. Stödet är även ett förebyggande arbete för att minska risker för mar-

ginalisering och att problemen växer senare. Syftet med trestegsstödet är även att säker-

ställa att alla barn får det stöd de behöver för sin utveckling inom småbarnspedagogiken.
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Barnet har rätt till stöd omedelbart då det finns behov för det. Stödet utgår från barnets

styrkor och behov för lärandet och utvecklingen. Stödet ska möta barnets individuella

behov samt lösningar som berör hela barngruppen och lärmiljön. Barnets behov av stöd

och hur stödet förverkligas ska dokumenteras i barnets plan för småbarnspedagogik. Det

är viktigt att barnets röst får höras då man planerar stödbehovet i enlighet med barnets

ålder och utveckling. Utgångspunkten med stödet är att barnet ska få stöd i den egna

daghemsgruppen och möjliga flexibla arrangemang bör ordnas för att förverkliga det.

Stödet ska ges kontinuerligt och konsekvent då barnet deltar i småbarnspedagogiken och

stödet ska fortsätta vid behov i förskoleundervisningen och i den grundläggande utbild-

ningen. Barnet har rätt till tjänster och undervisning av en speciallärare vid behov. Då kan

specialläraren delta i bedömningen av stödet och hurudana stödåtgärder som bör sättas in

i verksamheten för barnet. Specialläraren ska även delta i planeringen och utvärderingen.

Barnet kan få individuellt stöd eller undervisning i grupp regelbundet antingen på heltid

eller deltid. Föreståndaren ansvarar för att barnet får stöd av hög kvalitet, att personalen

har tillräckligt med kompetens som motsvarar barnets stödbehov. Det kan även beviljas

assistenter för att stöda ett enskilt barn i gruppen eller hela gruppen för att möjliggöra

deltagandet i småbarnspedagogiken. Assistenten samarbetar med läraren inom småbarns-

pedagogik som bidrar med pedagogiskt innehåll för att stöda barnets lärande och indivi-

duella mål. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s. 58–60)

Figur 1. Hur stödet fastställs inom småbarnspedagogiken. (Utbildningsstyrelsen, 2023)

I figur 1 synliggörs hur stödet fastställs utgående från en bedömning av stödbehovet och

hur man sedan planerar vilka stödformer som behövs. (Utbildningsstyrelsen 2023)
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Stödformerna delas in i tre delar: allmänt stöd, intensifierat stöd och särskilt stöd. Det

allmänna stödet ges då ett barn behöver tillfälligt extra stöd för att stöda utvecklingen.

Om stödet behöver öka har barnet rätt till intensifierat stöd som består av flera stödformer

och tillämpas regelbundet. Den tredje stödformen är särskilt stöd som kan ges då de för-

gående nämnda stödformerna inte är tillräckliga. Detta stöd kan barnet få till exempel till

följd av funktionsnedsättning, sjukdom, försenad utveckling eller något annat som sänker

barnet funktionsförmåga. Stödet består av flera stödformer och tillämpas även regelbun-

det och kontinuerligt. (Lag om småbarnspedagogik 540/2018)

Figur 2. Stödformer inom småbarnspedagogiken. (Utbildningsstyrelsen, 2023).

I figur 2 syns hurudant innehåll stödet för barnet kan ha. Beroende på stödformen varierar

hur det förverkligas i praktiken. Det kan vara fråga om pedagogiska, strukturella och

vårdinriktade stödformer. (Utbildningsstyrelsen 2023)

2.2 Samarbete inom småbarnspedagogiken

I Grunderna för planen för småbarnspedagogik (2022) betonas samarbete med vårdnads-

havarna och med olika aktörer. Målet med samarbetet är att främja den målinriktade och

pedagogiska verksamheten av hög kvalitet. Samarbetet med vårdnadshavarna har en be-

tydande roll och samarbetet bygger på förtroende, ömsesidig respekt och jämlik kommu-

nikation. Målet med samarbetet med vårdnadshavarna är att tillsammans främja barnets

lärande, uppväxt, trygghet och utveckling. Samarbetet skapar goda förutsättningar för

barnets välbefinnande som helhet.  Familjens mångfald, barnets individuella behov samt

frågor som gäller föräldraskap och vårdnad ska beaktas. Personalen bör ta initiativ och
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vara aktiv för att få samarbetet att fungera. Daglig kontakt, informationsbyte och iaktta-

gelser av barnets dagliga upplevelser är viktiga att diskutera tillsammans med vårdnads-

havarna. Speciellt viktigt är det vid övergångar mellan till exempel grupper på daghem-

met, byte av daghem och då barnet börjar i förskolan. Vårdnadshavarna ska ges möjlig-

heten att vara delaktiga i planerandet och utvecklingen av den pedagogiska verksamheten

tillsammans med personalen och barnet. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik

2022 s. 36–37)

Då ett barn behöver stöd är samarbetet med vårdnadshavarna oerhört viktigt. För att stö-

det ska motsvara barnets behov och kunna ges i tid behöver personalen och vårdnadsha-

varna dela information och kunskap med varandra. I grunderna för planen för småbarns-

pedagogik (2022) uttrycks det på följande sätt:

”Vårdnadshavaren ska kontaktas genast om det framgår att ett barn har utmaningar i anslutning till sin
utveckling eller sitt lärande eller om personalen känner oro för barnets välbefinnande. Vårdnadshavaren
ska ges information om hur barnets ärenden behandlas, hur uppgifter fås och lämnas ut samt om sekretess-
relaterade frågor. Om det behövs ska man använda tolk vid diskussionerna. Målen med att genomföra
stödet nås bäst när alla parter deltar i samarbetet.” (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s.
60–61)

Stödet kan även fås genom lokala tjänster för barn och familjer, till exempel familjeråd-

givningen. Viktigast är att stödet utgör en ändamålsenlig helhet för barnet. (Grunderna

för planen för småbarnspedagogik 2022 s. 60–61)

Enligt lagen ska småbarnspedagogiken bedriva sektorsövergripande samarbete med olika

aktörer, både regionala och lokala. Syftet med samarbetet är att genomföra och utveckla

den högkvalitativa småbarnspedagogiken. Samarbetspartners med småbarnspedagogiken

kan vara instanser som ansvarar för kultur, bibliotek, idrott och övrig undervisning samt

andra aktörer i närmiljön. Detta för att berika och göra lärmiljöerna mångsidigare och

som stöder den pedagogiska verksamhetens mål. Det är även viktigt att småbarnspedago-

giken samarbetar och utvecklar samarbetet med privata serviceproducenter som erbjuder

småbarnspedagogik, både inom kommunen och kommuner emellan. Småbarnspedagogi-

ken samarbetar också med rådgivningspersonalen, barnskyddet, hälsovården och social-

vården vid behov. Om någon av aktörerna känner oro för barnet och barnets utveckling

ökar vikten av samarbete. Då planerar man tillsammans om det finns behov av stöd och

hur det ska ordnas. När barnet fyllt fyra år får barnet besöka rådgivningen för en
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omfattande hälsoundersökning och med vårdnadshavarnas samtycke, ingår personalens

bedömning i hur barnet klarar sig i den småbarnspedagogiska verksamheten. Syftet med

personalens bedömning är för att den stöder barnets helhetsmässiga utveckling, lärande

och välbefinnande samt tidig identifiering av stödbehov i ett sektorsövergripande samar-

bete. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s. 37–38) I den tidigare vers-

ionen av Grunderna för planen för småbarnspedagogik (2018) lyfte man fram det mång-

professionella samarbetet men i den reviderade planen använder man begreppet sektor-

sövergripande samarbete. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2018 s. 36)

Då barnet behöver stöd betonas det sektorsövergripande samarbetet som utgår från bar-

nets bästa. Samarbetet ordnas med vårdnadshavarnas samtycke och övriga aktörer invol-

veras, till exempel barnrådgivningen, barnskyddet eller annan socialservice. Man kom-

mer överens om samarbetsrutiner och principer när ärendet behandlas eller då myndig-

heters ingripande behövs. Småbarnspedagogiken kan vid behov ordnas inom den specia-

liserade sjukvården för att skapa kontinuitet för barnet inom småbarnspedagogiken i hän-

syn till barnets välmående och ork. Att bibehålla trygga relationer för barnet betonas

starkt. Förlängd läroplikt kan ansökas och ges då ett barn på grund av svår funktionsned-

sättning eller sjukdom behöver förlängd småbarnspedagogik. Beslutet fattas i allmänhet

innan läroplikten börjar. (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s. 61)

Figur 3. Samarbete vid genomförandet av stödet för barnet. (Utbildningsstyrelsen, 2023)
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I figur 3 ser man hur samarbetet inom småbarnspedagogiken förverkligas med alla parter

för att genomföra stödet för barnet. Samarbetet sker mellan personalen, barnet, vårdnads-

havarna och övriga aktörer genom sektorsövergripande samarbete. (Utbildningsstyrelsen

2023) Inom småbarnspedagogiken arbetar man vid behov med tvärdisciplinärt samarbete

då man utreder barnets behov av stöd. Det tvärdisciplinära samarbetet sker i form av ett

nätverksmöte där personal inom småbarnspedagogiken deltar tillsammans med speciallä-

raren, vårdnadshavare samt övriga aktörer som är involverade. (Undervisnings- och kul-

turministeriet 2022)

2.3 Behovet av samarbete i dagens samhälle

Enligt en rapport utgiven av Världshälsoorganisationen WHO betonar man vikten av ut-

veckling av social- och hälsovårdstjänster i framtidens samhälle. Interprofessionellt sam-

arbete inom utbildning och praktik ses som en innovativ strategi som har en viktig roll

för att kunna svara på det ökade behovet av tjänster inom hälso- och sjukvården och

mildra den globala krisen inom området. (WHO 2010) Interprofessionellt samarbete kan

ses som en nyckelfaktor till att öka effektiviteten av hälsovårdstjänster. I dagens samhälle

uppkommer allt mera komplexa hälsoproblem vilket leder till att professionella står inför

ett ömsesidigt beroende av varandra. D´Amour et al. (2005) menar att det därför är es-

sentiellt att förstå komplexiteten av interprofessionella relationer. (D´Amour et al. 2005

s. 116) Det interprofessionella samarbetssättet har visat sig ha positiva effekter på för-

bättring av patientsäkerhet, kvaliteten av vården, minskad stress hos personalen samt möj-

lighet att utnyttja ekonomiska resurser på ett bättre sätt. Dock har det också visat sig att

det tar lång tid att implementera nya arbetssätt. (Fridén 2018 s. 36)

Det ökade behovet av samarbete mellan yrkesgrupper betonar Hujala et al. (2019) och

lyfter fram hur man inom social- och hälsovården ser ett större behov av att samarbeta

mellan yrkesgrupper för klienter som behöver en eller flera tjänster. Klienter lider då de

faller mellan instanser och då kontinuiteten är bristfällig inom vårdtjänster. Därför är det

nödvändigt att arbeta utifrån ett mer integrerat och multidisciplinärt samarbete. För att

kunna tillgodose klientens behov av flera tjänster betonas tvärvetenskapligt samarbete.

Dock har man i både internationella och nationella studier identifierat utmaningar i att
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förverkliga ett fungerande och smidigt samarbete mellan professionella inom social- och

hälsovården. (Hujala et al. 2019 s. 592)

Ett problem som framkommer då servicesystemet delas in i fack- och specialområden är

att kunskapen ofta stannar kvar inom det området. Det går enklare att få stöd då man har

ett tydligt och avgränsat problem men det uppstår svårigheter då flera instanser är invol-

verade. Barn och familjer kan till exempel få hjälp och stöd genom olika tjänster som är

separata. Då är det nödvändigtvis ingen som har kontroll över helheten och ansvaret är

splittrat. Då finns risken att barnet och familjen faller mellan tjänsterna som även kan

belasta klienten själv, de professionella och tjänsterna. Det kan vara svårt får en familj att

navigera och ha en övergripande bild av olika tjänster som finns tillgängliga. Tjänsterna

kan vara spridda och inom många tjänster utarbetas separata, individuella och bransch-

specifika planer. Då finns en risk att barnet och familjen inte får rätt stöd och hjälp ef-

tersom en helhetsbild och överblick saknas. För att undvika att det sker är det särskilt

viktigt med integrerade tjänster och ett fungerande samarbete som gynnar alla involve-

rade aktörer. (THL 2017 s. 12) I en studie av Cameron (2018) lyftes fram föräldrar till

barn med funktionsvariation och föräldrarnas roll i multidisciplinärt samarbete. I studien

framkom det att föräldrar har svårt att navigera i systemet som uppfattades besvärligt.

Föräldrar upplevde att de måste ha koll på de professionella som var involverade och

ställa krav. Föräldrarna upplevde också att de önskade kunna till en viss grad släppa kon-

trollen och bara få vara föräldrar samt kunna känna tillit till de involverade professionella

och deras kunskap de besitter. (Cameron 2018 s. 283)

Vikten av ett samarbete mellan familjen och professionella är betydande, menar Morley

och Cashell (2017) som i sin studie fokuserar på samarbete inom social och hälsovården.

Det har visat sig att genom att involvera klienten, familjen, diverse professionella inom

social- och hälsovården kan man ge den bästa vården till klienten genom att samarbeta

med alla parter. Exceptionell vård definieras av ett tätt samarbete mellan klienten, anhö-

riga och olika yrkesprofessionella som tillsammans i ett partnerskap är lika delaktiga i

beslutsfattandet angående klientens bästa. Man lägger vikt på att inkludera alla parter i

beslutsfattandet. Syftet med att samarbeta med olika yrkesgrupper är för att dra nytta av

allas expertis, även klientens och anhörigas expertis. Man arbetar som ett team och för

samma mål då alla parter för fram sin expertis och tar del av andras för att hitta bästa



14

lösningen för klienten i fråga. Det är ett aktivt och fortlöpande partnerskap där alla hörs,

i motsats från att en professionell har en auktoritär roll. (Morley & Cashell 2017 s. 207–

208) Rautio (2014) har i sin studie forskat i hur rådgivningen och övriga professionella

samarbetar med familjer som behöver stöd i ett tidigt skede. I forskningen framkom det

positiva resultat av ett tätt samarbete som till exempel att familjer upplevde att hembesök

fungerade bra och det var lättare att ta emot hjälp tillskillnad från att besöka rådgivningen.

Mångprofessionellt samarbete gynnar i bästa fall alla parter och familjens behov av stöd

ges i god tid. De professionella har en möjlighet att utbyta kunskap med varandra och

dela med sig av erfarenheter. De kan också bidra till nya arbetssätt och nya tankesätt.

(Rautio 2014 s. 199) Även Pärnä (2012) betonar vikten av samarbete mellan olika yrkes-

grupper i sin avhandling och menar att för att kunna stöda barn, unga och familjer och för

att kunna erbjuda högkvalitativa tjänster för dem, behöver samarbetet mellan profession-

ella utvecklas (Pärnä 2012 s. 6).

3 Syfte och frågeställning

Syftet med detta lärdomsprov är att undersöka och sammanfatta utgående från existe-

rande forskning och litteratur om professionellas upplevelser av ett fungerande interpro-

fessionellt samarbete inom småbarnspedagogiken och vilka fördelar det har för barn

med stödbehov.

Frågeställningen för litteraturöversikten är:

 Vilka faktorer främjar interprofessionellt samarbete inom småbarnspedagogiken

då stöd för barn med stödbehov utreds och genomförs?

Avgränsning i lärdomsprovet

Detta lärdomsprov avgränsas till att fokusera på samarbete inom eller med småbarnspe-

dagogiken och interprofessionellt samarbete utifrån professionellas perspektiv. Arbetet

avgränsas genom den teoretiska referensramen som fokusera på studier, forskningar och

övriga källor som betonar det interprofessionella samarbetet samt barn upp till sex års

ålder som deltar i småbarnspedagogik.
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Fokusering och arbetslivsrelevans

Lärdomsprovet görs i samarbete med Helsingfors stad som fungerar som uppdragsgivare.

Intresset för det valda ämnet kommer från skribenten själv, som arbetar som lärare inom

småbarnspedagogiken. Skribenten har själv upplevt brist på samarbete mellan yrkesgrup-

per och ser samtidigt möjligheter och potential för utveckling och förbättringar inom om-

rådet. Det arbetas utifrån mångprofessionellt samarbete, dock utförs det oftast parallellt

och professionellas expertis stannar oftast kvar inom eget område. Resultatet från denna

studie kommer hoppeligen att kunna användas inom småbarnspedagogiken och för att

utveckla det nuvarande mångprofessionella samarbetet samt att sträva efter att arbeta

mera interprofessionellt och utnyttja olika professionellas expertis, dela med sig av kun-

skap samt lära sig av varandra för att arbeta för barnets bästa.

4   Teoretisk referensram

I detta kapitel beskrivs den teoretiska referensramen som tangerar interprofessionellt

samarbete. Begreppet interprofessionellt samarbete förklaras och därefter tas upp förut-

sättningar och utmaningar med interprofessionellt samarbete i praktiken.

4.1 Relationen mellan begreppen

Interprofessionellt samarbete översätts på engelska till interprofessional collaboration

och på finska till ammattien välinen yhteistyö. Det används även begreppet interprofess-

ionell samverkan i stället för samarbete. I detta lärdomsprov används begreppet interpro-

fessionellt samarbete på svenska genom hela lärdomsprovet.

Det är vanligt att begreppet växlas med multiprofessionellt samarbete (multiprofessional

collaboration/monialainen yhteistyö eller moniammatillinen yhteistyö) men som har en

betydande skillnad. Dock menar Isoherranen (2012) att begreppet ammattien välinen yh-

teistö inte beskriver förändringen i samarbete lika bra som begreppet moniammatillinen

yhteistyö och Isoherranen (2012) använder därför det senare nämnda begreppet då man

menar interprofessionellt samarbete men betonar att det måste definieras tillräckligt bra

(Isoherranen 2012 s. 20).
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I tabellen nedan definierar Troberg (2021) begreppen och förklarar dess skillnader mellan

multiprofessionellt och interprofessionellt samarbete. För att förtydliga begreppen görs

en fri översättning till svenska utifrån tabellen nedan. Mångprofessionellt samarbete be-

står av olika samarbetssätt som kan vara följande:

 Multiprofessionell: arbeta parallellt, där arbetskoordinering och informationsbyte

betonas.

 Interprofessionell: gemensam kunskapsbildning med yrkesverksamma från olika

områden. Man ser på fenomenet utifrån både vår egen yrkesprofessions perspektiv

och utifrån andras. Det centrala i interprofessionellt samarbete är att lära sig till-

sammans.

Figur 4. Begreppsförklaring. (Troberg 2021)

Begreppet interprofessionellt samarbete används ibland sida vid sida av begreppen mång-

professionellt arbete eller multiprofessionellt arbete beroende på kontexten och även geo-

grafiskt.  Dock finns det en skillnad mellan dessa begrepp. Mång- och multiprofessionellt

arbete kan förklaras som att man arbetar parallellt där det betonas vikten av samordning

och informationsbyte. (Troberg 2021 s. 5–6) Begreppet interprofessionellt samarbete

handlar enligt Fridén (2018) om då olika yrkesgrupper bidrar likvärdigt till samarbetet

utan en hierarkisk struktur. Det kännetecknas av att olika yrkesprofessioner arbetar till-

sammans och strävar efter samma mål samt tät kommunikation, gemensam planering och

delat ansvar. Ett interprofessionellt samarbete innebär även att man arbetar utifrån

personcentring och att yrkesprofessioners kompetenser överlappar varandra samt att man

lär sig av varandra och förstärker varandras åtgärder. Interaktionen mellan de profession-

ella är viktigt. Fridén (2018) förklarar skillnaden till de närliggande begreppen multipro-

fessionellt- och multidisciplinärt som definieras av att olika professionella samarbetar
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parallellt med varandra och sätter upp egna mål för klienten utifrån den egna yrkeskom-

petensen. (Friden 2018 s. 36–37)

I figuren nedan beskriver Mönkkönen och Kekoni (2020) det mångprofessionella arbetets

karaktär i förhållande till mängden samarbete och hur interprofessionellt samarbete kan

visualiseras. En fri översättning görs från finska till svenska för att förklara modellen. I

mångprofessionellt samarbete arbetar man sida vid sida (separata färggranna bollar) me-

dan man i interprofessionellt samarbete samarbetar tätt ihop och delar med sig av olika

yrkesgruppers kunskaper och lär sig tillsammans (färggranna bollar som går ihop med

varandra). Intensiteten av samarbetet ökar i det interprofessionella samarbetet och pro-

fessionellas expertis bildar en helhet. Modellen visar att samarbetet ökar ju högre upp

pilen går och intensiteten av delat arbete ökar ju längre man rör sig till högra sidan, vilket

illustrerar interprofessionellt samarbete. I motsats till det visar modellen att ju längre ner

och ju närmare till vänster man rör sig minskar samarbetet och mera differentierat arbete

görs. (Mönkkönen & Kekoni 2020 s. 232)

Figur 5. Beskrivning av arbetsmodellen. (Mönkkönen & Kekoni 2020)

4.2 Förutsättningar och utmaningar

I D´Amour et al. (2005) analys om interprofessionellt samarbete framkom fem nyckeldi-

mensioner av samarbete som förklarar begreppets innebörd. Dessa fem är:

 Delad (sharing) kunskap mellan yrkesgrupper, delat ansvar, delat beslutsfattande,

delade värderingar, delad information och planering.
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 Partnerskap (partnership) där det ingår öppen och ärlig kommunikation, tillit, re-

spekt för andras kunskap och expertis och gemensamma mål.

 Ömsesidigt beroende (interdipendency) handlar om förståelse och medvetenhet

för vikten av samarbete då man försöker tillgodose klientens behov.

 Makt (power) delas i arbetslaget och baseras på de professionellas expertis och

kunskap mer än på titlar.

 Föränderlig process (process) är en av hörnstenarna och samarbetet utvecklas

ständigt som en interaktionsprocess då man gradvis förhandlar och gör kompro-

misser för gemensam planering och beslutsfattning. (D´Amour et al. 2005 s. 118–

119)

D´Amour et al. (2005) konstaterar också utifrån analysen att samspel och samarbete eller

grupparbete är väsentligt för att arbeta klientcentrerat. (D´Amour et al. 2005 s. 119) Kär-

nan i ett fungerande interprofessionellt samarbete enligt Isoherranen (2012) är att man

utgår från klientcentrering och samlar tillräckligt med information on klienten. Man har

överenskomna verktyg för hur man samlar in information, det bör finnas möjlighet att

överskrida yrkesgränser och organisatoriska gränser samt kontinuerlig utvärdering och

utveckling. Isoherranen (2012) betonar också hur viktigt det är att se klientens helhetsbild

och tillsammans skapar de professionella gemensamma mål för klientens bästa genom att

kunskap och expertis sammanförs. Genom interaktionsprocessen bygger man upp mål

och förståelse, även kallad delad social kognition, för klientens situation. (Isoherranen

2012 s. 22)

Fördelarna med ett fungerande interprofessionellt samarbete är enligt Sandström et al.

(2018) klar och tydlig arbetsfördelning och en bra resursfördelning vilket minskar över-

lappande arbete mellan yrkesgrupper. Att känna till olika servicenätverk och kunna an-

vända dem främjar klientcentrerat samarbete inom social- och hälsovården. Då man har

en gemensam behandlingsplan för klienten fungerar informationsflödet bättre mellan pro-

fessionella som också ökar förtroendet samt uppskattningen av olika professionellas ex-

pertis och kompetenser. Det funktionella samarbetet ökar trivseln på arbetet och arbets-

miljön förbättras och bidrar till en positivare attityd och ökat ansvarstagande. (Sandström

et al. 2018 s. 2)
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Det har visat sig vara utmanande att tillämpa det interprofessionella samarbetet eftersom

det kräver en stor insats av professionella och även resurser och tydliga ramar för för-

väntningar. För att nämna några utmaningar handlar det om utmaningar inom olika roller

man har, definition av ansvarsfrågor, praxis där man skapar gemensam kunskap, behov

av att förstå lagen och interaktionsförmågan mellan de delaktiga. En organisationsstruktur

kan även vara ett stort hinder för att lyckas med ett interprofessionellt samarbete då det

upplevs vara svårt att möjliggöra skapandet av gemensam kunskap samt förverkliga en

verksamhetsmodell. (Isoherranen 2012 s. 36–37) Andra utmaningar som kan förekomma

enligt Sandström et al. (2018) är olika synsätt och åsiktsskillnader mellan yrkesgrupper

och bristande erkännande av andra professionellas kompetens, vilket också kan försvaga

den egna yrkesidentiteten och tvivel på egen kompetens. Då informationsflödet brister

och kommunikationen inte fungerar mellan olika parter utgör detta en stor utmaning för

samarbetet. Då förändringar upplevs som svåra och det skapas motstånd försvårar detta

också samarbetet. Brist på koordinering mellan olika service och tjänster samt brist på

samordning hindrar. Interprofessionellt samarbete kräver engagemang och resurser och

är dessa inte tillräckliga så hindrar det samarbetet från att lyckas. Organisatoriska hinder

kan vara otillräcklig personalomsättning, bristande stöd från ledningen och dåligt ledar-

skap. Lagar och byråkrati inverkar också på i vilken mån samarbetet kan förverkligas i

praktiken. (Sandstöm et al. 2018 s. 2)

5   Metod

Lärdomsprovet har genomförts som en kartläggande litteraturöversikt i form av en sco-

pingstudie för att ge en översikt av forskning som finns publicerad inom ett visst område.

I detta lärdomsprov handlar det om interprofessionellt samarbete inom småbarnspedago-

giken. I detta kapitel beskrivs mer ingående vad en litteraturöversikt är, processen för

insamling av data och genomförandet av analysen.

5.1  Litteraturöversikt - scopingstudie

Metoden för denna studie är en kartläggande litteraturöversikt i form av en scopingstudie.

Begreppet scopingstudie översätts på engelska till scoping review men samma begrepp
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används även på svenska i litteraturen. En scopingstudie kännetecknas av att den är mer

flexibel och explorativ ansats i jämförelse med en systematisk litteraturöversikt. Enligt

en referens av Arksey & O´Malley (2005) är en scopingstudie särskilt användbar då syftet

är att undersöka i vilken utsträckning litteratur i fråga förekommer inom ett visst område.

En scopingstudie har ofta breda frågeställningar och den efterfrågade kunskapen är om-

fattande och utvecklas hela tiden. (Folkhälsomyndigheten 2017 s. 64) Scopingstudie som

forskningsmetod ger möjlighet att använd allt väsentligt material som kan hittas som tan-

gerar det valda ämnet för denna studie. En systematisk litteraturöversikt begränsar materi-

alsökningen och är striktare än en scopingstudie. Arksey & O´Malley (2005) beskriver

scopingstudie som en metod för att kartlägga relevant litteratur inom ett specifikt område.

En scopingstudie ger mera möjligheter till en bredare forskningsfråga medan en systema-

tisk litteraturöversikt är mer specifik och frågeställningen är mer väldefinierad. Det finns

minst fyra orsaker till att välja att göra en scopingstudie och dessa är:

 För att undersöka omfattningen av ett forskningsområde och kartlägga ett område

då det är svårt att veta utbudet av materialet som är tillgängligt.

 För att fastställa om det eventuellt kan göras en systematisk studie utifrån en sco-

pingstudies resultat.

 För att sammanfatta och tilldela forskningsresultat inom särskilda områden.

  För att identifiera forskningsluckor i förekommande litteratur. (Arksey & O´Mal-

ley 2005 s. 21–22)

Dessa ovannämnda orsaker till val av scopingstudie som metod fungerar som avgörande

faktorer för skribenten som anser att lämpar sig väl för denna studies syfte. Metoden är

flexibel och passar bra då skribenten vill undersöka i vilken utsträckning litteratur i fråga

förekommer, vilket i detta fall är professionellas upplevelser av främjande faktorer för

interprofessionellt samarbete inom småbarnspedagogiken.

Utförandet av detta lärdomsprov följer Arksey´s & O´Malley’s (2005) modell för sco-

pingstudie som består av fem steg. Det finns ett sjätte steg som är valfritt och i detta

lärdomsprov har det steget inte inkluderats. Stegen förklaras kort till följande och senare

i detta kapitel gås det noggrannare in på hur stegen följts i denna studie. Stegen är föl-

jande:
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 Det första steget är att identifiera forskningsfrågan. En tydlig frågeställning for-

muleras. I lärdomsprovet har en tydlig frågeställning formulerats och bearbetats i

processen av studien.

 Det andra steget är att identifiera relevanta artiklar. Det görs litteratursökning i

till exempel databaser, tidskrifter, webbsidor.

 Det tredje steget är urval av studier. Det görs ett urval och val av vilka artiklar

som inkluderas i studien.

 Det fjärde steget är att kartlägga data. Materialet sammanställs genom att sortera

och kategorisera.

 Det femte steget är att sammanställa, sammanfatta och rapportera resultaten. Det

valda materialet analyseras och en rapports skrivs.

 Ett ytterligare steg, det sjätte steget är valfritt och består av konsultation då forsk-

ningsresultatet informeras om och valideras. (Arksey & O´Malley 2005 s. 22 ff.)

5.2 Identifiering av relevanta artiklar

Det andra steget i modellen för scopingstudie är identifiering av relevanta artiklar. Data-

insamlingen för studien påbörjades 1.11.2023 och pågick fram till 10.11.2023. Data av-

gränsade utifrån inklusions- och exklusionskriterierna som är sammanfattade i tabell 1

och skulle beröra småbarnspedagogiken, interprofessionellt samarbete och stödformer.

Databaser som användes i datainsamlingen var EBSCO, Sage, ERIC, ABI/INFORM Glo-

bal och Emerald. Google Scholar användes även för att göra manuella sökningar av rele-

vant material som även kunde inkludera rapporter och grå litteratur som berör denna stu-

dies ämne. Sökningarna gjordes utifrån sökorden: interprofessional collaboration, inter-

professionellt samarbete, ammattien välinen yhteistyö, early childhood education, små-

barnspedagogik, varhaiskasvatus, special needs/special education, stödbehov, tuki, child,

barn, lapsi. Sökordens kombinationer varierade och i bilaga 3 är datasökningen samman-

ställd för att visa hur sökorden har använts. Språket på artiklarna avgränsades till svenska,

finska eller engelska. Hela artikeln behövde vara full tillgänglig att läsa samt kostnadsfri

och åren för publikation avgränsades till åren 2013–2023. Artiklar som tangerade ämnet

interprofessionellt samarbete och småbarnspedagogik prioriterades men även andra ar-

tiklar som berörde ämnet i någon mån togs i beaktande i första sökningen. Ett medvetet
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val av att inkludera både nationella och internationella studier gjordes för att få mera

omfattande resultat i datainsamlingen. I tabell 1 tydliggörs urvalet och avgränsningen

med inklusionskriterier och exklusionskriterier.

Tabell 1. Inklusions- och exklusionskriterier

Inklusionskriterier Exklusionskriterier

Forskningar och grå litteratur (artiklar, av-
handlingar, rapporter) publicerad 2013–2023

Publicerade tidigare än 2013

Tillgängliga i fulltext samt kostnadsfritt Inte tillgängliga i fulltext och kostar

Studier på engelska, svenska, finska Studier på andra språk än inkluderade

Olika typer av forskningsdesign (kvalitativa
och kvantitativa)
Data som innehåller sökorden: interprofession-
ellt samarbete, småbarnspedagogik, stöd/stöd-
behov, barn (samma sökord även översatt till
finska och engelska)

Data som inte berör det valda ämnet

Nationella och internationella studier

5.3 Urval

Urval av material och artiklar är tredje steget i modellen för en scopingstudie. Efter att ha

gjort flera sökningar i olika databaser och via manuella sökningar ett flertal gånger hitta-

des artiklar och studier som berörde denna studies ämne i viss utsträckning. Ur artiklarna

lästes först abstrakten för att avgöra vilka som var relevanta för denna studie och krävde

vidare läsning. Därefter lästes valda artiklarna i sin helhet och återigen gjordes ett beslut

om artikeln berörde denna studies syfte. De artiklar som inte berörde denna studie, valdes

bort. Det fanns mycket material som berörde interprofessionellt samarbete men ofta fo-

kuserade studierna på barn i skolålder och inte barn som deltar i småbarnspedagogik eller

så låg fokuset på andra områden inom social- och hälsovården. Många studier och artiklar

som hittades via manuell sökning svarade på denna studies syfte men var tyvärr inte fullt

tillgängliga och kostade vilket gjorde att mycket eventuellt användbart material föll bort.

Dock hittades ett visst antal som var full tillgängliga och kostnadsfria och dessa inklude-

rades. Många artiklar fokuserade på interprofessionell utbildning och inte samarbete i

praktiken vilket också utgjorde ett bortfall. Ur materialsökningen valdes 25 artiklar för

vidare läsning och kodning. Slutligen valdes 13 artiklar som var mest relevanta för denna
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studie. Artiklarna har en koppling mellan interprofessionellt samarbete och småbarnspe-

dagogik som svarar på syftet och frågeställningen i detta lärdomsprov.

Nedan beskrivs var det utvalda materialet hittades och hur många artiklar som inkluderas

i detta lärdomsprov. I bilaga 1 hittas en fullständig källhänvisning på materialet som an-

vänds i detta lärdomsprov.

 EBSCO: 3 st.

 Sage: 1 st.

 Manuell sökning på Google Scholar: 9 st.

5.4 Kartläggning av data

Det fjärde steget i modellen för en scopingstudie är att kartlägga data. Datat som inklu-

derats i denna studie består av tolv vetenskapliga artiklar och en vetenskaplig rapport.

I bilaga 2 är datat sammanställt i en tabell, numrerat från 1–13 och beskrivs med utförli-

gare information om studiernas land, metod, syfte och resultat för att ge en tydlig och

begriplig överblick av det inkluderade materialet i denna studie Studierna är både nation-

ella (fyra studier) och internationella (nio studier). Det framkom flera gemensamma te-

man i studierna som berörde främjande faktorer och hindrande faktorer för interprofess-

ionellt samarbete i praktiken i arbete med barn och familjer samt hur interprofessionellt

samarbete definieras. Det framkom även variationer i innehållet vilket syntes beroende

på i vilket land studierna var gjorda i. Det är värt att nämna att definitionen på småbarns-

pedagogik varierar geografiskt och olika begrepp används som till exempel kindergarten,

daycare, preschool. I många studier betonas vikten av småbarnspedagogiken som ofta

visade sig fungera som en central mötesplats för professionella och för att upptäcka stöd-

behov. De flesta studierna fokuserar på olika professionellas upplevelser av samarbete

mellan olika yrkesgrupper som samarbetar med daghem, som till exempel pedagoger,

lärare, speciallärare, chefer eller andra ledarroller, socialarbetare, socialpedagoger, psy-

kologer, ergoterapeuter, talterapeuter och även vårdnadshavare.
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5.5 Sammanställning och analys

Det femte steget i modellen för en scopingstudie är att sammanställa data till resultat och

analysera materialet. I detta lärdomsprov analyserades resultaten utifrån en tematisk in-

nehållsanalys enligt Braun & Clarke (2006). En tematisk innehållsanalys används för att

identifiera, analysera och presentera teman i data. Ett tema fångar det viktiga i materialet

i relation till forskningsfrågan samt nämns återkommande. Dock behöver det inte alltid

betyda att ju fler gånger något förekommer desto viktigare ämne. Forskaren har en viktig

roll i att bedöma materialet och vara konsekvent. Om ett ämne är relativt outforskat bör

man ge en generell bild av olika teman i materialet. Om ämnet eller frågeställningen är

mer specifik bör man beskriva ett eller flera teman mer djupgående. En tematisk inne-

hållsanalys kan vara induktiv eller deduktiv. I denna studie gjordes en induktiv analys då

materialet styr analysen och forskaren arbetar utan förutbestämda ramar. En tematisk in-

nehållsanalys består av sex steg eller faser som är följande: 1: bekanta sig med materialet,

2: hitta koder, 3: söka teman, 4: granska teman, 5: definiera och namnge teman och slut-

ligen 6: skriva rapporten. Fördelar med att använda en tematisk innehållsanalys är att

metoden anses vara flexibel, relativt enkel metod att använda, tillgänglig och resultaten

blir ofta enkla att förmedla och förstå. Nackdelar med metoden anses vara svårigheter

med att veta vad man ska fokusera på om man har mycket data och ämnet är brett samt

att tolkningsutrymmet är begränsat om man inte analyserar utifrån en bakomliggande te-

ori. (Braun & Clarke 2006 s. 4–6) Skribenten ansåg att fördelarna med en tematisk inne-

hållsanalys vägde mera än nackdelarna och därför användes denna analysmetod för att

analysera materialet i denna studie.

Då materialet analyserades följdes Braun & Clarkes (2006) sex steg för tematisk inne-

hållsanalys. Materialet lästes igenom flera gånger för att förstå det. Koder markerades i

texten med markeringspenna och genom att skriva stödord på sidan av texten. Koderna

som markerades bestod av återkommande teman, teman som skribenten ansågs vara vik-

tiga och teman som förekom mindre men som tangerade denna studies syfte och fråge-

ställning. Teman skapades ur koderna som sorterades och slogs ihop med andra liknande

teman och även bortfall gjordes av teman som inte ansågs vara nödvändiga i detta sam-

manhang. Papper och penna användes på utprintat material för att göra det mer begripligt

och tydligare för skribenten. Koderna och teman skrevs även ner på papper i form av en
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tankekarta för att lättare kunna sortera, para ihop liknande teman och kategorisera. I ta-

bellen nedan ges ett exempel på hur kodningen har genomförts.

Tabell 2. Exemplifiering av kodning.

Koder Subkategori Kategori Huvudtema
Förmåga att prata tydligt och lyssna
på andra
Effektiv kommunicering för att
komma fram till gemensam
förståelse
Diskutera ansikte mot ansikte, per
telefon, per e-post
Åsikter om kommunikationssätt
Positiva relationer mellan
professionella existerar bara med
högre kommunikationsnivåer
Brist på kommunikation och
respons om barnets situation var
problematiskt
Professionella betonade
kommunikation som en grunden för
ett effektivt arbete
Kommunikationen flyter lätt och
öppet

Betydelsen av
fungerande
kommunikation

Kommunikationssätt

Kommunikationsför-
måga

Kommunikation
och informations-
byte

Kommunikation
och delad kunskap

5.6 Etiska överväganden

Detta lärdomsprov följer de allmänna etiska principer för humanforskning enligt Forsk-

ningsetiska delegationen (2019). Dessa tre principer är respekt för de undersökta perso-

nernas människovärde, respekt för materiella och immateriella kulturarvet samt att fors-

karen ska genomföra forskning utan att det medför risker eller skador för människan och

samhället. (Forskningsetiska delegationen 2019 s. 28) Materialet som använts i denna

studie har granskats noggrant och övervägts om det är användbart för syftet i denna studie.

Genom hela processen och användning av tidigare forskning och litteratur har skribenten

varit noggrann med att korrekt hänvisa, att inte plagiera och att översätta text från andra

språk till svenska korrekt. Lärdomsprovet grundar sig i att följa de centrala utgångspunk-

terna i god vetenskaplig praxis (Forskningsdelegationens anvisningar 2012 s. 18).
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6   Resultat

Detta kapitel är en sammanställning och analys av de utvalda studiernas resultat. Syftet

med denna studie är att undersöka och sammanfatta utgående från existerande forskning

och litteratur om professionellas upplevelser av ett fungerande interprofessionellt samar-

bete inom småbarnspedagogiken och vilka fördelar det har för barn med stödbehov. Frå-

geställningen är: Vilka faktorer främjar interprofessionellt samarbete inom småbarnspe-

dagogiken då stöd för barn med stödbehov utreds och genomförs? Ur det insamlande och

analyserade datat framkom fem huvudteman bestående av olika kategorier som tydliggörs

i figuren nedan. De fem huvudteman är: småbarnspedagogikens viktiga roll, relations-

byggande mellan involverade parter, kommunikation och delad kunskap, attityder och

värderingar samt organisatoriskt stöd. Kodning av studierna har använts för att tydliggöra

datat och varje studie har en egen siffra för att göra resultatet begripligare.

I resultatbeskrivningen används begreppet lärare då det berör personal på daghem ef-

tersom olika studier använder olika begrepp för det som vi i Finland benämner som lärare

inom småbarnspedagogik (exempel i Sverige använder man begreppet pedagog och i Est-

land använder man begreppet småbarnspedagog).
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Figur 6. Teman och kategorier.

6.1 Småbarnspedagogikens viktiga roll

 Central mötesplats för att förebygga och upptäcka stödbehov (3,5,8,10,11,12,13)

 Inkluderande verksamhet (4,5,6,10,11,12,13)

Central mötesplats för att förebygga och upptäcka stödbehov

Småbarnspedagogiken har en viktig roll för barnets välbefinnande och anses vara en cen-

tral mötesplats för professionella och den nära och kontinuerliga relationen mellan lärare

och barnet samt familjen betonas starkt (3,5,8,10,11,12,13). Lärare har daglig kontakt

med barnet och familjen och fokuserar på barnets utveckling i sin helhet medan speciali-

serade professionella har kortvariga relationer till barnet och familjen och fokuserar på

specifika utvecklingsstadier hos barnet. (3) Socialarbetare betonar vikten av lärarnas

kompetens och kunskap för att stöda barn i deras utveckling (8). Dock framkom det i två

• Central mötesplats för att förebygga och upptäcka stödbehov
(3,5,8,10,11,12,13)

• Inkluderande verksamhet (4,5,6,10,11,12,13)

Småbarnspedagogik-
ens viktiga roll

• Samarbetet mellan professionella (3,4,5,6,7,8,9,10)
• Samarbetet mellan vårdnadshavare (1,8,10,12)

Relationsbyggande
mellan involverade

parter

• Kommunikation och informationsbyte (1,2,3,5,9,11,12,13)
• Lära sig av varandra (2,3,4,7,12,13)
• Delat ansvar och gemensamma mål (2,3,6,8,11)
• Yrkeskompetens (3,4,8,9,11,12)

Kommunikation och
delad kunskap

• Tillit och förtroende (1,3,4,5,12)
• Positiv attityd (2,6,9)

Attityder och
värderingar

• Koordinering av service och tjänster (1,2,3,4,6,9,11,12)
• Resurser (2,4,8,9,10)
• Utbildning (2,4)

Organisatoriskt stöd
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studier att lärare upplevde att deras roll var undervärderad och deras expertis angående

barn med stödbehov inte uppskattades lika mycket som andra specialiserade profession-

ellas expertis även om de kände barnet bra och fungerade i växelverkan dagligen (3,10).

Barn med stödbehov ökar och daghemmet har en viktig roll i att erbjuda stöd i tid. Ef-

tersom barnet vistas på daghemmet dagligen är det här som stödbehovet framkommer

tydligt. (11) I en studie (8) gjord i Finland framkom att familjer anser att daghemmet är

en trygg plats var barnet får ta del av verksamheten bland trygga vuxna och leka med

vänner samt utveckla kompetenser och färdigheter. Då stöd ges fungerar daghemmet som

en länk mellan olika service som erbjuds och till exempel speciallärare och andra pro-

fessionella bjuds in till daghemmet. Daghemmet fungerar som en viktig länk mellan barn-

skyddet och barnskyddsklienter för att främja samarbetet men som dock kan vara utma-

nande om till exempel vårdnadshavare motsätter sig till samarbetet (8).

Lärare på daghem fungerar som koordinatörer och tar på sig rollen att boka träffar med

terapeuter för att få det att fungera med vardagen på daghemmet (10). Lärare anser att de

har en viktig roll i att säkerställa att barnet får det stöd barnet behöver och har rätt till.

Lärare menar att de har kunskap om barnets styrkor, utmaningar samt begränsningar och

är villiga att lyfta fram oro om de märks att ett barn behöver stöd. (10) Lärare upplever

också en frustration över att bära ett stort ansvar över att barnet bör får stöd i god tid. De

upplever negativa känslor gentemot det stora ansvaret de anses sig ha och nämner också

brist på kunskap då ett barn behöver stöd samt känslan av hjälplöshet. Att fråga efter hjälp

och stöd av andra professionella är möjligt men ansvaret faller på läraren. (12)

Inkluderande verksamhet

Ett tema som framkom i många studier var begreppet inklusion och en inkluderand verk-

samhet inom småbarnspedagogiken. Då barnet behöver stöd och får stöd skall det ske i

barnets vardag och trygga miljö på daghemmet i barngruppen och stödet bör implemen-

teras i vardagliga aktiviteter. (4,5,10,11,12,13) Fukkink & Verseveld (2020) menar att

inkluderande småbarnspedagogik förutsätter interprofessionellt samarbete och profess-

ionella med olika expertis behöver samarbeta för att stöda barns behov (6). Specialiserade

yrkesgrupper kan dela med sig av sin expertis och visa hur lärare kan implementera stödet

i praxis vilket ökar inklusionen på daghemmet. Några studier menar att man inte ska ta

bort barnet och separera hen från barngruppen för att ge stöd utan det ska ske i
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barngruppen tillsammans med andra i barnets naturliga omgivning (4,5,10). I Sheppard

och Morans (2022) studie lyfter lärare fram sin oro för då barn med stödbehov flyttas bort

från barngruppen för att få stödet. Det upplevdes att på detta sätt motverkar man interpro-

fessionellt samarbete och lärare går miste om att ta del av kunskap av andra professionella

i hur man kan stöda barnet samt att inlärningsmiljön för barnet inte sker i den naturliga

och vardagliga omgivningen som är bekant för barnet. (10) I en annan studie jämfördes

hur man i Norge och Nederländerna förverkligar stödet för barn med språkliga utma-

ningar. Det visar sig att i Norge betonar man inkluderande verksamhet och implementerar

stödet i dagliga aktiviteter för barnet i samarbete med daghemmet medan man i Neder-

länderna oftare ordnar stödet separat från daghemmet. (5) Äikäs et al. (2022) betonar

också inklusion och känslan av att tillhöra genom att erbjuda stödet i barngruppen. Att

organisera stöd för hela gruppen ses som en konkret metod för att ge stöd som gynnar alla

barn i deras utveckling (12). Förverkligandet av stöd och inkludering inom småbarnspe-

dagogiken visar sig variera beroende på kommuner, tjänster, yrkesgrupper och hur stödet

organiseras vilket framkommer i Heiskanen et al. (2021) rapport om stöd och inkludering

inom småbarnspedagogiken i Finland. (13)

6.2 Relationsbyggande mellan involverade parter

 Samarbetet mellan professionella (3,4,5,6,7,8,9,10)

 Samarbetet mellan vårdnadshavare (1,8,10,12)

Samarbetet mellan professionella

Samarbetet mellan olika yrkesgrupper var ett dominerande tema som framkom i de flesta

studier eftersom interprofessionellt samarbete definieras av samarbetet mellan olika yr-

kesgrupper. I alla studier framkom samarbetet mellan yrkesgrupper på något sätt och

främst handlade om med vilka yrkesgrupper samarbetet sker emellan då man arbetar med

barn och barnets stödbehov och även också professionellas upplevelser av betydelsen av

samarbetet i praxis. Yrkesgrupperna är lärare, speciallärare, föreståndare, chefer, psyko-

log, talterapeut, ergoterapeut, socialarbetare, socialpedagog, barnrådgivare och familje-

rådgivare. Samarbetet skedde mellan personal på daghem och med en eller flera av dessa

ovanämna yrkesgrupper.
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Det är viktigt att bygga upp en relation mellan professionella i början och lära känna

varandra som professionella (3) eftersom samarbetet mellan till exempel terapeut, lärare

och vårdnadshavare har en stor inverkan på barnets utveckling och hur barnets stöd för-

verkligas (4). I Langer et al. (2023) studie betonas begreppet ömsesidigt beroende vilket

syftar på att professionella är i viss mån beroende av varandras kunskap för att samarbetet

skall ha framgång. I denna kontext handlar det om att för att på bästa sätt kunna stöda ett

barn, är professionella beroende av varandras kunskap och expertis samt behöver skapa

och upprätthålla en relation med varandra. (5). I ömsesidigt beroende stärks samarbetet

av tillit och kommunikation mellan professionella och samarbetet mellan professionella

stöder även barnet (5,6,7). Läraren har en viktig och betydande roll för att främja ett lyckat

samarbete (10). I en studie (4) framkom det att lärare upplevde en starkare känsla av

vikten av att bygga upp en personlig relation till terapeuten vilket underlättade för dem

att samarbeta och utbyta information. Detta för att lättare kunna fråga om tips och inform-

ation och arbeta i samverkan tillskillnad från terapeuter som inte betonade relationsbyg-

gandet lika starkt. Här sågs ett samband med att olika utbildningar och arbetserfarenheter

kan inverka på förhållande till relationsskapande mellan professionella (4). I en finländsk

studie (9) från år 2021 som fokuserar på mentals hälsa hos barn, upplevde 94% av re-

spondenterna i en enkät att samarbetet mellan daghemmet och vårdnadshavare fungerar

väl, 84% ansåg att samarbetet mellan daghem och rådgivningen fungerar väl, 71% ansåg

att samarbetet mellan daghem och familjerådgivning fungerade väl men endast 58% an-

såg att samarbetet mellan daghem och barnpsykiatrin och special hälsovård fungerade

väl. I studien framkom det att interprofessionellt samarbetet bör förbättras för att kunna

bättre stöda barns mentala hälsa i tidigt skede. (9)

Samarbetet mellan vårdnadshavare

Samarbetet med vårdnadshavare var ett tema som framkom men inte i lika stor utsträck-

ning som samarbetet mellan professionella. Lärare har en aktiv och kritisk roll då det

kommer till att kommunicera med vårdnadshavare och samarbeta med andra profession-

ella (10). En grundläggande faktor för stöd är ett fungerande samarbete mellan daghem

och vårdnadshavare (12). I en studie (1) gjord i Litauen upptäcktes att professionella inte

betonade vårdnadshavarnas roll tillräcklig i samarbetet och att vårdnadshavarnas röst inte

hördes i den mån som tordes i interprofessionellt samarbete inom småbarnspedagogiken

(1). Pölkki & Vornanen (2016) nämner i sin studie vikten av samarbete mellan daghem
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och vårdnadshavare och speciellt för de familjer som är klienter inom barnskyddet och

man strävar till att bygga upp en trygg relation mellan parterna. Då fungerar samarbetet

också som ett stöd för vårdnadshavare som till exempel lider av missbruksproblem eller

depression. Då är daghemmets roll otroligt viktigt för barnet. Daghemmet fungerar också

som en länk mellan barnskyddet och vårdnadshavarna. (8)

6.3 Kommunikation och delad kunskap

 Kommunikation och informationsbyte (1,2,3,5,9,11,12,13)

 Lära sig av varandra (2,3,4,7,12,13)

 Delat ansvar och gemensamma mål (2,3,6,8,11)

 Yrkeskompetens (3,4,8,9,11,12)

Kommunikation och informationsbyte

Förmåga att kommunicera visar sig vara en av de viktigaste främjande faktorerna för in-

terprofessionellt samarbete och i de flesta studier en avgörande faktor (2,3,5,9,11,12).

Förmåga att kommunicera och byta ut information mellan professionella handlar om att

uttrycka sina egna åsikter (1) och man behöver kunna komma överens, diskutera, kom-

promissa och kunna lösa problemen samt utveckla gemensamma mål (2). Man bör

komma överens om hur kommunikationen ska ske i praktiken, till exempel ansikte mot

ansikte, per telefon, per e-post eller andra sätt att kommunicera igenom (3). Kommuni-

kationen förbättras då man skapar ett gemensamt språk genom att dela med sig av kun-

skap, ha förståelse för varandra samt dela med sig av perspektiv (5). Heiskanen et al.

(2021) konstaterar att fungerande kommunikation mellan professionella fungerar bättre i

interprofessionella team tillskillnad från om professionella gör sitt på eget håll och arbetar

parallellt (13). Kommunikation och utbyte av information kräver tid som Sheppard &

Moran (2022) lyfter fram. Det bör finnas tillräckligt med tid att diskutera tillsammans

mellan professionella och utbyta information för att stöda barnet på bästa sätt. I denna

studie framkom dock brist på tid för diskussion, planering och konsultering. (10)

Lära sig av varandra

Ett viktigt tema som förekommer ofta för främjande faktorer för interprofessionellt sam-

arbete är att kunna se varandras styrkor och att kunna ta vara på varandras expertis mellan
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professionella och lära sig av varandra (4,12), vilket också stöder och stärker ens eget

kunnande (2,3). Att dela med sig av sin professionella kunskap betonas starkt och det

betyder att man delar med sig av till exempel konkret material. Professionella har olika

kompetenser och de bör utnyttjas. Det kan leda till att professionella lär sig nya färdig-

heter som kan implementeras i egen praxis. (2,4) Helt praktiskt handlar det om att man

kan ge tips till varandra hur man kan implementera stödet i praktiken, till exempel en

talterapeut som ger konkreta tips hur stödet kan utföras i barngruppen på daghemmet

(3,4,7). Att dela med sig av kunskap, strategier och stöd mellan professionella främjar

även interaktionen med barn som har stödbehov (4). Då olika yrkesgrupper för fram sin

expertis och delar med sig av den sinsemellan stärker det samarbetet och stöder barnet på

bästa sätt (13).

Delat ansvar och gemensamma mål

För att samarbetet skall fungera bör vikt läggas på hur man fördelar ansvar och hur man

sätter upp gemensamma mål. Toros et al. (2021) menar att delat ansvar är betydande och

med det menas att endast en person inte kan hjälpa ett barn utan det krävs samarbete, man

delar på ansvaret och alla involverade bör vara med i hela processen. Professionella fo-

kuserar på sitt område och för fram sin expertis men man samarbetar fortfarande för bar-

nets bästa (11) Gemensamma mål effektiverar samarbetet som förutsätter reflektion och

utvärdering över till exempel hur resurser används ändamålsenligt och på bästa sätt för

att uppnå mål som stöder barnet. (2,6). Delad planering där alla parter aktivt deltar för att

kunna ta vara på viktig information för att hitta den bästa lösningen är starkt betonat

(2,11). Begreppet samplanering används också då man planerar tillsammans och exklu-

dering av parter i planering hindrar interprofessionellt samarbete (3). Olika yrkesgrupper

delar samma mål och strävar till att arbeta för barnets välbefinnande (8).

Yrkeskompetens

Den egna yrkeskompetensen har en bidragande faktor till ett fungerande samarbete. Yr-

keskompetens och erfarenhet har en inverkan på ens förmåga att lita på sitt eget kunnande

vilket framkom i en studie (9). Det visade sig att brist på erfarenhet ökar osäkerheten i

sin yrkesroll och kompetens (9). Professionella lär sig att se varandras styrkor och kom-

petenser samt begräsningar i egen profession men som kompletteras av en annan profess-

ionells kompetens då man samarbetar (4). Det visar sig att klara och tydliga roller för vem
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som gör vadå främjar samarbetet medan oklara roller och uppgifter hindrar samarbetet

(3,11). Oklara roller kan bero på att olika professionella har olika erfarenheter av arbetsru-

tiner (3). I en studie (8) framkom tvivel på en annan yrkesgrupps kompetens, då socialar-

betare tvivlade på lärares förmåga att i god tid göra barnskyddsanmälan. Lärarna upp-

levde dock att de hade god förmåga att stöda barnet i gruppen och kunde åstadkomma

positiva förändringar. (8) I Äikäs et al. (2022) studie framkom det att över hälften av

deltagarna i studien av daghemspersonalen upplevde brist på kompetens för att stöda barn

med stödbehov tillräckligt bra vilket ledde till känslan av hjälplöshet, frustration och

stress även om fast det finns en stark vilja till att stöda och hjälpa barnet (12).

6.4 Attityder och värderingar

 Tillit och förtroende (1,3,4,5,12)

 Positiv attityd (2,6,9)

Tillit och förtroende

Tillit och förtroende till och mellan professionella är bidragande faktorer för bättre sam-

arbete. I Langer et al. (2023) studie visade det sig att tillit och pålitlighet mellan profess-

ionella betonades starkt som en främjande faktor för interprofessionellt samarbete (5).

Professionella behöver kunna lita på varandra, respektera varandras yrkeskompetens och

expertis. Professionella behöver stöda varandra och även ha tolerans och respekt för

varandra. (1) Att ha förståelse för varandras kunskap då man delar med sig av den är

viktigt (4). Professionella som har tillit för varandra och har en öppen interaktion bidrar

till ett bättre samarbete och främjar interprofessionellt samarbete (12). Misstro till

varandra har en hindrande inverkan på samarbetet (3).

Positiv attityd

Attityder inverkar på samarbetet och en positiv och accepterande attityd främjar samar-

betet. En positiv attityd är också betydelsefull då man ger och tar emot feedback. (2) I

Fukkink & Versevelds (2020) studie framgår det att skapa positiva attityder gentemot

andra professionella från olika yrkesgrupper kan vara det första steget mot ett effektivt

interprofessionellt samarbete (6). I en annan studie (9) visa det sig att attityden gentemot

samarbetet påverkas av erfarenhet. Professionella med längre arbetserfarenhet hade en
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positivare attityd för samarbetet medan professionella med mindre arbetserfarenheter

upplevde mera negativa attityder och hinder gentemot samarbetet. (9)

6.5 Organisatoriskt stöd

 Koordinering av service och tjänster (1,2,3,4,6,9,11,12)

 Resurser (2,4,8,9,10)

 Utbildning (2,4)

Koordinering av service och tjänster

I Toros et al. (2021) studie upplevde professionella att för att främja interprofessionellt

samarbete behövs stödnätverk av specialkunniga som är placerade på daghem, till exem-

pel talterapeuter, socialpedagoger och psykologer. På detta sätt kan barn med stödbehov

få hjälp i god tid och ett effektivt samarbete kan stöda hela familjen. Förebyggande arbete

betonas också. I samma studie framkommer ett förbättringsförslag av interprofessionellt

samarbete då barnskyddet skulle besöka daghem kontinuerligt och observera barn samt

deras eventuella stödbehov och inte endast besöka daghemmet då de kallas in när något

har hänt. (11) Interprofessionellt samarbete är beroende av administrativt ledarskap och

stöd som är en betydande faktor för att samarbetet ska fungera (2). Det krävs organisat-

ionsförmåga för att koordinera tid och resurser (1) samt nätverk bestående av profession-

ella med olika kompetenser och expertis som geografiskt sätt är placerade nära varandra

(6,12). Olika service och tjänster bör samarbeta och kommunicera med varandra samt

utbyta information för att stöda barn på bästa sätt. I denna studie (9) upplevde de flesta

professionella missnöje med anordnandet av service för barn med mental ohälsa i kom-

munerna och att stödet inte gavs i tillräckligt god tid. (9) Då servicen som erbjuds till barn

och unga är splittrad försvårar det samarbetet och hindrar flexibiliteten i samarbetet (3,4).

Det behövs tydliga styrdokument och riktlinjer för hur samarbetet ska ske i praktiken

mellan organisationer som erbjuder service och tjänster (2,3).

Resurser

Tillgången av resurser har en stor inverkan på hur samarbetet kan förverkligas i praktiken.

Resurser kan handla om pengar, material, personal och andra tillgångar som kan användas

av en person eller en organisation för att fungera och utan tillräckliga resurser kan inte
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organisationer operera. (2) Tillräckliga resurser behövs för att verkligen kunna fokusera

på barnets stödbehov. Till exempel behövs det mera resurser i daghem och klasser för

barn med stödbehov då man integrerar barn med stödbehov i vanlig grupp. I denna studie

(9) framkom det att resurserna är bristfälliga. (9) I en annan studie (8) betonade man

vikten av tillräckliga resurser i personalen för att också kunna stöda barn med stödbehov

i integrerade grupper. Då det är brist på personal fås inte vikarier vilket leder till stress

hos personalen. I samma studie framkom socialarbetares upplevelser av allt för stor ar-

betsbörda och för många klienter och mera resurser behövs. (8) Tid är också en resurs-

fråga som har en betydande roll i ett fungerande samarbete. Tillräckligt med tid behövs

för professionella att träffas, diskutera och dela med sig av information för att samarbetet

ska främjas (4) eftersom brist på tid hindrar samarbetet (10).

Utbildning

Interprofessionell utbildning var ett tema som framkom, dock inte i stor utsträckning. Det

behövs utbildning i för hur professionella kan samarbeta med varandra samt att ge möj-

ligheter till att stärka sin kompetens genom vidareutbildning, vilket främjar samarbetet i

praktiken, menar Bricker et al (2022) i sin studie. (2) I Hong & Shaffers (2015) studie

nämns också att genom att förbereda studeranden genom praktik och genom att redan

inom utbildningen betona vikten av interprofessionellt samarbete främjas samarbetsför-

mågan hos framtidens professionella (4).

6.6 Sammanfattning av resultat

Främjande faktorer framkom i fem huvudteman som är småbarnspedagogikens viktiga

roll, relationsbyggande mellan involverade parter, kommunikation och delad kunskap,

attityder och värderingar samt organisatoriskt stöd. Småbarnspedagogiken ses som en

central mötesplats var man har möjlighet att förebygga och upptäcka stödbehov hos barn.

Man betonar en inkluderande verksamhet då stöd ordnas i barnets naturliga omgivning.

Relationer mellan professionella och vårdnadshavare har en stor inverkan på hur samar-

betet kan förverkligas. Kommunikation ses som en avgörande faktor för funktionellt sam-

arbete samt att dela med sig av information, lära sig av varandras kompetenser, delat

ansvar och sträva till att uppnå gemensamma mål som gynnar barnets bästa. Profession-

ella bör ha tillit och förtroende för varandra och attityd har också en inverkan. För att
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samarbetet skall vara funktionellt behöver koordinering av tjänster och service förbättras

och fungera smidigt sinsemellan. Tillräckliga resurser är avgörande för samarbetet och

utbildning inom interprofessionellt samarbete lyfts fram.

7 Diskussion

Detta lärdomsprovs syfte är att undersöka och sammanfatta utgående från existerande

forskning och litteratur om professionellas upplevelser av ett fungerande interprofession-

ellt samarbete inom småbarnspedagogiken och vilka fördelar det har för barn med stöd-

behov. Frågeställningen söker svar på vilka faktorer som främjar interprofessionellt sam-

arbete inom småbarnspedagogiken då stöd för barn med stödbehov utreds och genomförs.

7.1 Resultatdiskussion

Småbarnspedagogikens är en plats där barns behov av stöd kan förebyggas men också

genomföras genom en inkluderande verksamhet som betonas starkt i många studier. Ef-

tersom forskning visar att stödbehovet ökar har daghemmet en viktig roll i att erbjuda

stöd i god tid (11). Lärares dagliga kontakt och nära relation med barn och familj ses som

en betydande faktor för stödet (3) och daghemmet fungerar som en länk mellan familjen

och övriga professionella som kan erbjuda stöd (8). Lärare tar sig själv an en viktig roll

för att säkerställa att barn får det stöd som barnet behöver (10) men ser också ett behov

av andra yrkesgruppers expertis som behövs för att komplettera stödet (12). Småbarnspe-

dagogikens syn på hur man stöder ett barn utgår i själva verket från ett klientcentrerat

arbetssätt där barnet och familjen är klienten. Isoherranen (2012) menar att klientcentre-

ring är kärnan i ett fungerande interprofessionellt samarbete och att kunna se klientens

helhetsbild för att sedan skapa gemensamma mål för klientens bästa. (Isoherranen 2012

s. 22) Lärare kan bidra med sin kunskap om barnet som har en daglig kontakt och nära

relation till barnet och familjen och på daghemmet samlar man ihop tillräckligt med in-

formation för att stöda klienten som i detta fall är barnet. Stödet till barnet ska ges i barnets

trygga miljö på daghemmet i barngruppen och implementeras i vardagliga aktiviteter,

vilket framkom i många studier (4,5,10,11,12,13). Och för att kunna möta barnets alla

behov av stöd förutsätt interprofessionellt samarbete för att professionella ska kunna dela

med sig av sin expertis (6). I Finland har vi tydliga styrdokument som Grunderna för
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planen för småbarnspedagogik (2022) var det står att barn med stödbehov ska få stödet i

barngruppen på daghem och som ska möta barnets individuella behov och lösningar som

berör hela gruppen och lärmiljön (Grunderna för planen för småbarnspedagogik 2022 s.

58–60). Detta handlar också om inkluderande verksamhet vilket betonas starkt i små-

barnspedagogiken i Finland och internationellt.

Resultaten tyder på att i både nationella och internationella studier uppmärksammas vik-

ten av att skapa relationer och fungerande samarbete mellan professionella och vårdnads-

havare för att kunna möta barns stödbehov. Både Rautio (2014) och Pärnä (2012) menar

att samarbetet gynnar barn och familjer och samarbetet utvecklas och stärks då profess-

ionella utbyter kunskap och lär sig av varandra. En fungerande relation mellan profess-

ionella visar sig ha en inverkan på hur stödet förverkligas (3) för barnet. Genom ömsesi-

digt beroende stärks samarbetet mellan professionella som i sin tur stöder barnet för att

möta barnets behov (5,6,7). Ömsesidigt beroende är en av nyckeldimensionerna för ett

fungerande samarbete enligt D´Amour et al. (2005) som menar att det handlar om förstå-

else och medvetenhet för vikten av samarbete för att tillgodose klientens behov (D´Amour

et al. 2005 s. 119). I denna studies resultat betonas samarbetet med vårdnadshavare

mindre än samarbete med olika professionella men som ändå anses vara betydande för

ett fungerande samarbete för att stöda barnet (8,12).

Kommunikation och delad kunskap visar sig vara det mest omfattande temat som fram-

kom i denna studie vilket handlar om kommunikation och informationsbyte, lära sig av

varandra, delat ansvar och gemensamma mål samt yrkeskompetens. Dessa främjande fak-

torer har stora likheter med de fem nyckeldimensionerna av interprofessionellt samarbete

som D`Amour et al. (2005) beskriver och träder tydligt fram i resultatet av denna studie.

Alla aspekter av delad kunskap mellan yrkesgrupper, delat ansvar, delat beslutsfattande,

delade värderingar, delad information och planering framkom i resultatet i denna studie.

Detta tyder på att olika professionellas förväntningar på vad interprofessionellt samarbete

kräver för att lyckas stämmer överens med litteraturen. Delad kunskap mellan yrkesgrup-

per betonas i kategorierna lära sig av varandra och yrkeskompetens. Man delar kunskap

och expertis mellan professionella (4,12) vilket också stärker ens eget kunnande (2,3).

Professionella besitter viktig kunskap som kan implementeras av övriga professionella i

egen praxis för att stöda barn i deras bekanta miljö (3,4,7,13). Praktiska exempel togs upp
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som att dela material och tips till varandra. Delad kunskap kan också bidra till att pro-

fessionella lär sig nya färdigheter (2,4). Professionella besitter en egen yrkeskompetens

som är en bidragande faktor för samarbetet och alla involverade bidrar med sina styrkor.

Begräsningarna i egen yrkeskompetens kan kompletteras av en annan professionells kom-

petens vilket leder till att kunskapen delas. (4) Även Morley & Cashell (2017) betonar

samarbete med olika yrkesgrupper för att dra nytta av varandras expertis. Delat ansvar är

betydande för samarbetet och det behövs flera professionella för att kunna hjälpa ett barn

som har stödbehov (11). Man behöver planera tillsammans, sätta upp gemensamma mål,

reflektera och utvärdera för att uppnå må som stöder barnet och arbeta för barnets välbe-

finnande (2,3,6,8,11). Kommunikationen är en av de viktigaste och mest avgörande faktor

för interprofessionellt samarbete (2,3,5,9,11,12) och betonas i litteraturen eftersom ett

samarbete inte kan fungera utan kommunikation.

Attityder och värderingar som i denna kontext handlar om tillit och förtroende mellan

professionella samt hurudan attityd man har i sitt förhållningssätt till samarbete har en

stor inverkan på framgången av interprofessionellt samarbete. Tillit och respekt för andra

ingår i en av nyckeldimensionerna av partnerskap (D´Amour et al. 2005 s. 118) som också

betonas i studierna (1,5,12). Medan misstro till varandra hindrar samarbetet (3) som också

Sandström et al. (2018) anser då olika synsätt och åsiktsskillnader hindrar samarbetet

(Sandström et al 2018 s.2).

Organisatoriskt stöd som i denna studie består av koordinering av tjänster, resurser och

utbildning visar sig ha stor betydelse för om interprofessionellt samarbete har framgång.

Både Cameron (2018) och Hujala (2019) lyfter fram problemet av icke fungerande sam-

arbete mellan service och tjänster för barn och familjer då tjänster är splittrade och svår-

navigerade och risk för att klienten faller mellan instanser (Cameron 2018 s. 283, Hujala

2019 s. 592) som även framkommer i denna studie (3,4). Institutet för hälsa och välfärd

tar också upp denna problematik med splittrade tjänster vilket kan leda till risk för att

barnet och familjen inte får rätt stöd i god tid (THL 2017 s. 12). Interprofessionellt sam-

arbete fordrar koordinering av tid och resurser (1), administrativt ledarskap (2), nätverk

av professionella med olika yrkeskompetenser som geografiskt är placerade nära

varandra (6,11,12) och tillräcklig personalomsättning (8,9). En stor resursfråga är också

tid och forskning visar att brist på tid hindrar samarbetets framgång (4,10). Vikten av
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organisatoriskt stöd framkommer också i Sandström et al. (2018) studie och brist på lik-

nande faktorer hindrar samarbetet (Sandström et al. 2018 s. 2).

Det blir uppenbart i denna studie att det finns en medvetenhet kring vad interprofession-

ellt samarbete kan medföra och hur det stöder barn med stödbehov samt vad som behövs

för att främja samarbetet som kan kopplas till litteraturen. Interprofessionellt samarbete

är beroende av att många faktorer bör fungera tillsammans och helheten är komplex. Dock

visar det sig att interprofessionellt samarbete även har sina utmaningar i praktiken vilket

behöver tas i hänsyn och vara medveten om. På basen av studiens resultat kan man dra

slutsatsen att interprofessionellt samarbete medför flera positiva faktorer för att kunna

stöda barn med stödbehov men i vilken utsträckning används denna form av att samarbeta

i praktiken? Hur skiljer sig det från sådant som står på papper, till exempel i lagar, styr-

dokument och planer till hur det förverkligas i praktiken med tanke på brist på behörig

personal inom småbarnspedagogiken och inom social- och hälsovården som råder i Fin-

land för tillfället? Som det framkommer i nya regeringsprogrammet, skall det vara enklare

att arbeta över förvaltningsgränser och onödig byråkrati ska minskas, vilket låter väldigt

bra för framtidens välfärdssamhälle. Men hur ska man förverkliga detta i praktiken om

det inte satsas tillräckligt mycket resurser för att utveckla detta? Det återstår att se i fram-

tiden.

Sammanfattningsvis kan det konstateras att tidigare forskningen kunde ha varit mer djup-

gående i relation till problemområdet för att kunna dra tydligare paralleller mellan denna

studies framkomna resultat. Detta försvårades då frågeställningen bearbetades under ana-

lysprocessen eftersom en induktiv ansats valdes och materialet styrde utan förutbestämda

ramar. Samband med den teoretisk referensramen kunde göras främst genom D´Amour

et al. (2005) nyckeldimensioner för interprofessionellt samarbete som kunde kopplas till

de flesta främjande faktorer för interprofessionellt samarbete inom småbarnspedagogi-

ken. Resultaten kan dock inte generaliseras eftersom ett medvetet val gjordes att inkludera

internationella studier för att försäkra att tillräckligt många relevanta studier hittades i

materialsökningen. Studierna är från flera olika länder i Europa och Amerika som gör att

perspektivet är brett och ytligt men som kan ses som ett exempel av främjande faktorer

för interprofessionellt samarbete.
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7.2 Metoddiskussion

Valet av metod av en kartläggande litteraturöversikt i form av en scopingstudie visade sig

vara lämplig för denna studie vars problemområde i viss utsträckning är forskat i men

ändå begränsat. Orsakerna till att man väljer en scopingstudie enligt Arksey & O´Malley

(2005) lämpar sig för syftet med detta lärdomsprov eftersom skribenten undersöker om-

fattningen av ett forskningsområde då det är svårt att veta på förhand utbudet som är

tillgängligt. Interprofessionellt samarbete är forskat i men fokuset har varit på social- och

hälsovården. En till orsak är för att sammanfatta forskningsresultat inom ett särskilt om-

råde vilket i detta sammanhang är specifikt för småbarnspedagogiken. En tredje orsak är

för att fastställa om det kunde göras en systematisk studie utifrån scopingstudiens resultat,

vilket i detta fall visar sig kunna göras eftersom det gick att besvara frågeställningen,

vilket också kan vara förslag på fortsatt forskning. Den fjärde orsaken är att identifiera

forskningsluckor i litteraturen som i detta fall inte kan påvisas.

Scopingstudien ger möjlighet till friare metoder för att göra materialsökning och möjlig-

heten till att inkludera grå litteratur vid behov. Det visade sig via materialsökningen att

stort fokus ligger på interprofessionellt samarbete inom social- och hälsovården och med

äldre barn i skolåldern som har stödbehov och mindre som är inriktat på småbarnspeda-

gogiken. Eftersom både nationella och internationella studier inkluderades utifrån ett

medvetet val för att hitta tillräckligt med material som berörde studiens syfte kan man

inte generalisera resultaten i det finländska samhället eller i den kvalitativa småbarnspe-

dagogiken i Finland. Detta utgör en begränsande faktor i generaliserbarheten av studien.

Även bortfall av artiklar som exkluderades för att de till exempel kostade eller inte var

fulltillgängliga av annan orsak kan påverka resultatet i denna studie. Dock kan ämnet i

lärdomsprovet ses som en styrka, vilket är ett viktigt och aktuellt ämne med tanke på att

interprofessionellt samarbete betonas i allt högre grad än någonsin förut och ses som en

förutsättning för bättre och effektivare sätt att erbjuda service och tjänster i välfärdssam-

hället. Kvaliteten på småbarnspedagogiken försöker man stärka och utveckla kontinuer-

ligt för att kunna stöda alla barn i samhället på bästa sätt genom en inkluderande verk-

samhet.
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Analysmetoden som användes i denna studie var en tematisk innehållsanalys vilket kan

påverka resultatet i viss mån. Eftersom forskaren själv har en viktig roll i att kunna avgöra

vad som är väsentligt och kunna bedöma materialet samt vara konsekvent, kan resultatet

eventuellt variera från om studien vore gjord av en annan person. I en tematisk innehålls-

analys letar man efter teman men det behöver inte betyda att ett återkommande tema alltid

är viktigare än ett tema som förekommer färre gånger. Forskaren behöver därför kunna

avgöra vilka teman som är väsentligast för studiens forskningsfråga. En induktiv analys

gjordes i denna studie vilket betyder att materialet styr analysen och man arbetar utan

förutbestämda ramar. Materialet som inkluderades i denna studie styrde analysen i stor

utsträckning och forskningsfrågan behövde justeras i samband med analysen. Teman som

framkom visade sig inte direkt svara på studiens syfte och frågeställningen och därför

justerades dessa i processen, vilket en scopingstudie tillåter. Skribenten anser att analysen

och sammanställningen av resultaten var det mest utmanande skedet i lärdomsprovet. Det

krävdes otroligt mycket tid och koncentration för att gå igenom alla artiklar, läsa dem och

avgöra vad som tangerar studiens syfte i tillräckligt stor utsträckning. Under analyspro-

cessen behövde skribenten göra val av vad som inkluderas och exkluderas eftersom allt

material inte kan tillämpas. Mängden material var stort och avgränsningar gjordes för att

kunna få svar på studiens syfte och frågeställning. Skribenten har noga följt stegen i mo-

dellen för en scopingstudie och följt tematiska innehållsanalysens sex faser i processen

av hela lärdomsprovet vilket stärker validiteten och tillförlitligheten i detta lärdomsprov.

Skribenten lyfter även fram bias som kan förekomma i samband med analysen och ac-

cepterar att lärdomsprovet är en process som alltid kan utvecklas och förbättras.

7.3 Konklusion

Resultatet från detta lärdomsprov kan möjligen medföra idéer för utvecklingsarbete inom

småbarnspedagogiken med fokus på hur man kan främja samarbetet mellan daghem och

vårdnadshavare samt med olika tjänster och aktörer som erbjuder stöd för barn och famil-

jer. Detta för att sträva till ett mera funktionellt och kontinuerligt samarbete för att stöda

barn på bästa sätt. Förslag på fortsatt forskning utifrån detta lärdomsprovs resultat kunde

vara att fokusera på vårdnadshavares upplevelser av hur stödet inverkar på dem och jäm-

föra skillnader mellan mångprofessionellt och interprofessionellt samarbete. Det vore

även intressant att göra en utredning över förändringsfaktorer inom organisationer och
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olika servicetjänster för att kunna implementera ett tätare samarbete över förvaltnings-

gränser vilket vore nödvändigt för framtidens välfärdssamhälle.

Främjande faktorer för interprofessionellt samarbete inom småbarnspedagogiken visar

sig vara många och beroende av varandra. Flera faktorer inverkar på hur ett lyckat sam-

arbete upplevs av professionella och lösningen är komplex. Professionella behöver besitta

flera kompetenser och färdigheter för att kunna samarbeta över yrkesgränser och för-

mågan att se tillgången av olika yrkesgruppers expertis är väsentligt. Detta kräver även

organisatoriska förändringar och tillräckliga resurser för att kunna möjliggöra ett inter-

professionellt samarbete för att svara på det ökade behovet av stödtjänster i dagens sam-

hälle och för att trygga högkvalitativ småbarnspedagogik.
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Bilaga 2

Bilaga 2. Beskrivning av datat

Studiens
nummer

Studiens
årtal

Land Metod Syfte Resultat

1 2015 Litauen Kvantitativ
metod

Undersöka betydelsefulla
kompetenser för lyckat
interprofessionellt samar-
bete

Vikten av utrymme för åsikts-
utbyte mellan professionella
och brist på beaktande av för-
äldrars åsikter

2 2022 USA Litteratur-
översikt

Skapa ett ramverk för sam-
arbete

Exempel på ramverk som defi-
nierar kärnkompetenser för
samarbete inom området tidig
ingripande och specialpedago-
gik inom småbarnspedagogik

3 2020 Nederländerna Litteratur-
översikt

Utforska främjande och
hindrande faktorer för
interprofessionellt samar-
bete

Flera främjande och hindrande
faktorer framkom i studien,
t.ex. oklara roller, dålig kom-
munikation och misstro visade
sig vara hindrande faktorer
medan interprofessionell ut-
bildning, organisering av mö-
ten och teammedlare var främ-
jande faktorer

4 2015 USA Kvalitativ
metod

Undersöka pedagogers och
terapeuters samarbete

Överföring av kunskap mellan
professionella främjar praxis
för båda yrkesverksamma

5 2023 Norge & Ne-
derländerna

Kvantitativ
metod

Skillnader mellan norska
och holländska yrkesverk-
samma inom interprofess-
ionellt samarbete och prak-
tik

Likheter och skillnader fram-
kom. Likheter som relateras
till interprofessionellt samar-
bete visade sig vara kommuni-
kation, tillit och situations-
bundna strukturer för stöd.

6 2020 Nederländerna Kvantitativ
metod

Interprofessionellt samar-
bete mellan personal från
småbarnspedagogiken, ut-
bildning och ungdomsvård

Ett ökat ömsesidigt beroende
och reflektion över processer
var väsentliga. Även teamar-
bete och nätverk av profess-
ionella betonas.

7 2016 USA Litteratur-
översikt

Kompetenser om kunskap,
ansvar och roller för ett
effektivt samarbete mellan
olika professionella
granskas

Fiktiva fallexempel illustreras
för hur samarbetet kunde fun-
gera mellan terapeuter och lä-
rare för att ömsesidigt lära och
informera varandra

8 2016 Finland Kvalitativ
och
kvantitativ
metod

Undersöka om behoven
hos barnskyddsklienter och
deras behov tillgodoses
inom småbarnspedagogi-
ken utifrån föräldrars och
professionellas perspektiv.

Upplevelser av god småbarns-
pedagogik och vikten av små-
barnspedagogik då barnet och
familjen är klient inom barn-
skyddet samt främjande och
hindrande faktorer för goda re-
sultat av servicen

9 2021 Finland Kvantitativ
metod

Undersöka nuvarande
praxis för främjande av
barns mentala hälsa och
multiprofessionellt samar-
bete mellan social- och
hälsovårdstjänster och

Varierande upplevelser av
missnöje för anordnandet av
service och brister mellan or-
ganisationer rapporterades och
främjandet av mental hälsa
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småbarnspedagogik/grund-
läggande utbildning

hos barn och tjänster som er-
bjuds bör utvecklas

10 2022 USA Kvalitativ
metod

Undersöka vårdgivares roll
i planering och erbjudande
av specialpedagogiska
tjänster

Det visade sig att vårdgivarnas
roll ofta förbises i planerandet
och möten

11 2021 Estland Kvalitativ
metod

Undersöka rollen av inter-
professionellt samarbete i
identifiering och rapporte-
ring av barn med stödbe-
hov

Ett effektivt samarbete ansågs
kräva kommunikation och
kontinuerligt systematiskt re-
lationsbyggande

12 2023 Finland Kvantitativ
metod

Undersöka tillvägagångs-
sättet och praxis gällande
samarbete och stöd inom
småbarnspedagogik

Teamarbete och interprofess-
ionellt samarbete bör förbätt-
ras i utbildning och praktiken

13 2021 Finland Kvalitativ
och
kvantitativ
metod

En utredning av hur stöd
genomförs inom småbarns-
pedagogiken

En sammanställd rapport som
berör stöd för utveckling och
lärande samt inkludering inom
småbarnspedagogiken
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Bilaga 3. Exempel på datasökning

interprofessional collaboration AND early childhood education

interprofessional collaboration AND early childhood education and care

interprofessional collaboration AND early childhood education AND special needs

interprofessional collaboration AND early childhood education AND special needs AND children

interprofessional collaboration AND early childhood education OR preschool OR kindergarten

interprofessionellt samarbete och småbarnspedagogik och stöd

interprofessionellt samarbete och förskola och stöd

ammattien välinen yhteistyö varhaiskasvatuksessa

ammattien välinen yhteistö varhaiskasvatus tuki
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