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Sammanfattning

HELMI — Health, Migration and Integration. En pilotstudie av interventioner riktade
till somaliska och thailandska kvinnor i Sverige

Manga studier visar att manga invandrargrupper har samre hélsa an den svenskfodda befolkningen.
Dalig halsa ar starkt relaterat till svag arbetsmarknadsintegration och lagt socialt deltagande, vilket
ofta leder till marginalisering. Somaliska och thailandska kvinnor ar tva marginaliserade grupper
som befinner sig langt ifran arbetsmarknaden och har lagt deltagande i det svenska samhallet.
Folkhalsovetenskapliga studier visar att egenmakt (empowerment) ar en nyckelstrategi ndr man
avser framja marginaliserade gruppers hélsa och forebygga ohélsa. Egenmakt innebéar att manniskor
far mojlighet att upptacka och tillvarata sina egna formagor och 6ka sitt inflytande 6ver och
deltagande i beslutsprocesser, som beror deras livsvillkor och hélsa, samt gora halsoframjande val.

Ovanstaende avspeglar bakgrunden till pilotprojektet HELMI. I ansokan till Integrationsfonden
beskrevs hur en pilotstudie, riktad till somaliska och thaildndska kvinnor, som har deltagit i
aktiviteter inom Sfi och introduktionsverksamheten i Véastra Gotaland, skulle genomforas for att
utvérdera dessa aktiviteter, med syftet att undersdka halsobehov och hélsostatus bland somaliska
och thaildndska kvinnor, att utveckla kultursensitiva utvarderingsmetoder och generera
rekommendationer for framtida interventioner.

Metoder

Metoder for studien inkluderar bland annat fokusgruppintervjuer med kvinnor som deltagit i
aktiviteterna och en pilotenkat pa somaliska respektive thailandska, som distribueras till bade
exponerade och oexponerade kvinnor. Okad egenmakt for malgruppen ar utgangspunkt for
pilotstudien och samtliga aktiviteter har utvecklats och genomforts i nédra samarbete med
malgrupperna. Pilotstudien &r avsedd att ligga till grund for en storre interventionsstudie, som kan
genomforas pa fler orter i Sverige.

Pilotstudien har genomforts bland somaliska och thailandska kvinnor som har deltagit i aktiviteter
inom Sfi och introduktionsverksamheten i Sjuharadsbygden i Véstra Gotaland och i Skane.

Pilotstudien inleddes med litteraturstudier rérande somaliska och thaildndska kvinnors livssituation
i Sverige och om forhallandena i deras respektive hemlander. Seminarier dar arbetsgruppen tréaffade
personer fran Somalia respektive Thailand kompletterade litteraturstudierna.

Fokusgruppintervjuer med kvinnor som deltagit i aktiviteterna har varit ett satt att sékra
malgruppernas delaktighet i och inflytande 6ver studien och de interventioner, som vi planerar att
genomfora utifran studiens resultat. Fokusgruppsdiskussionerna har forts pa malgruppernas
modersmal utifran antagandet att vi far béttre och djupare kunskap genom att anvanda modersmal
da manga av kvinnorna behéarskar svenska i liten grad. Da ingen i arbetsgruppen inledningsvis
talade somaliska utbildades ett antal somaliska kvinnor for att leda fokusgruppsdiskussioner. |
arbetsgruppen fanns en medarbetare som talar thai och som kunnat leda fokusgruppsdiskussionerna
med de thaildndska kvinnorna. Genom de thaildndska respektive somaliska kvinnornas nétverk har
vi kommit i kontakt med olika grupper av kvinnor. Efter knappt tva tredjedelar av projekttiden
kunde vi anstalla tva somalisktalande kvinnor.
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Erfarenheter och resultat — fokusgrupperna

Fokusgruppsdiskussionerna med 31 somaliska kvinnor genomférdes i Boras, Skene och Malmé och
med 31 thailandska kvinnor i Malmo, Boras och Mark.

Resultaten fran fokusgrupperna visar att bada grupperna upplever att myndigheternas bemotande
inte svarar mot deras forvantningar. Arbetsformedlingen hjélper dem inte, halso- och sjukvarden ar
otillganglig och tar inte deras behov pa allvar, och arbetsgivarna slapper inte in dem, inte ens de
thailandska kvinnorna som har hég utbildning.

De somaliska kvinnorna beskrev den speciella situation de lever i pa grund av de splittrade
familjeforhallandena da man och barn ar kvar i Somalia. Dock traffade vi ocksa kvinnor som levde
ensamma med sina barn hér i Sverige. Diskussionerna om halsa tenderade darfor att handla om hur
kvinnornas liv som skilda fran man och barn gestaltade sig. Att fa aterforenas med kvarvarande
familjemedlemmar var en central fraga och kvinnor ansag aterféreningen vara en forutsattning for
att de ska ma bra och integreras i samhallet. Kvinnorna papekade att det stéd som det svenska
samhaéllet erbjuder ar en forutsattning for god halsa. Det visade sig att manga kvinnor saknade
kunskap om var och vem de skulle vanda sig till nér de hade problem och det var uppenbart att den
kunskapen ansags vara vasentlig.

Nagra kvinnor kande sig felplacerade pa sfi. De saknade empatiskt stod fran sina sfi larare. Dagarna
pa sfi upplevdes som langa och kvinnorna beréattade att de inte hade lart sig nagot pa sfi da de
standigt har tankar pa sina barn i Somalia.

Somaliskornas beskrivning av vad halsa ar och hur de skulle vilja att deras hélsa ska vara avspeglar
en idealbild. Deras beskrivning av den nuvarande halsosituationen visar stora avvikelser fran
idealbilden.

De thaildndska kvinnorna hade en annan bild av vad god hélsa innebér. Thailandskorna
ansag att forutsattningen for en god halsa och for att vara lycklig i Sverige var att ha ett
betalt arbete. Manga kvinnor madde daligt pa grund av dalig ekonomi och for att de inte
hade nagot arbete. De flesta upplevde att deras halsotillstand forsamrats sedan flytten fran
Thailand. Men det tycks finnas en skillnad i hur kvinnorna uppskattade sin hélsa beroende
pa om de hade ett arbete eller inte. Bland de kvinnor som hade bott en kortare tid i Sverige
och som studerade pa sfi tenderade diskussionerna att handla arbetsmarknaden.

De kvinnor som var etablerade pa arbetsmarknaden, det vill saga de som har lang
arbetslivserfarenhet i Sverige, hade en annan beskrivning av god hélsa. Bra
familjerelationer, trygghet i hemmet och att hinna umgas med goda vénner beskrevs som
viktiga forutsattningar for att ma bra och ha en god hélsa.

Nar det galler uppfattningen om sfi, sa var de flesta val medvetna om att vissa invandrargrupper ar
berattigade till ekonomiskt stod under sfi-studierna, men att de sjalva tillhor den grupp som inte far
ekonomiskt stod. Detta togs ofta upp under diskussionerna och manga av dem uttryckte 6nskan om
att fa ekonomiskt stod. Thailandskorna menade att de i sa fall skulle studera flera timmar &n vad de
gor idag.

Fokusgruppsdiskussionerna gav oss en bild av kvinnornas behov, syn pa halsa och vilka
forutsattningar de ansag vara viktiga for att de skulle ma bra i Sverige. Men framfor allt, gav
fokusgruppsdiskussionerna oss adekvat végledning for val av metod for insamling av enkétdata. De
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thailandska kvinnorna sag inga problem med en postenkat, med tanke pa att laskunnigheten ar hog,
vilket medfdrde att vi beslutade att skicka en postenkat till dem.

De somaliska kvinnorna avradde oss fran att skicka en postenkat pa grund av deras ringa
laskunnighet och att de huvudsakligen lever i en oral kultur, vilket bekréftades av andra forskare,
som haft lang erfarenhet av att ha samlat in data hos denna malgrupp. Dérfor valde vi anstalla tva
somaliska medarbetare for att samla in enkdatdata via strukturerade intervjuer.

Av fokusgruppsdiskussionerna framgar att bada kvinnogrupperna ar positiva till att vi ger dem en
mojlighet att beskriva sin hélsa och livssituation genom den planerade enkatundersokningen.

Erfarenheter och resultat — pilotenkaten

Den pilotenkét, som konstruerades var till en del ett resultat av méten med kvinnogrupperna och
andra med erfarenhet av somalisk och thailandsk kultur. Enkaten innehaller generella
folkhalsofragorna och nagra specifika utifran erfarenheterna fran fokusgruppsdiskussionerna.
Fragor om khat och khatanvandning har stéllts endast till de somaliska kvinnorna.

Enkaten Gversattes till somaliska respektive thailandska, ateréversattes, granskades, justerades och
distribueras till kvinnor fran Thailand respektive Somalia — bade till dem som varit och dem som
inte varit exponerade for integrationsinsatser sa som sfi eller praktik,

De inledande seminarierna med thailandska kvinnor och fokusgruppsdiskussionerna gav
information som medfdrde att datainsamling via postenkat skulle ge en tillrackligt hog
svarsfrekvens for att vara meningsfull. En postenkat skickades till alla thaildndska kvinnor i
aldrarna 18-24 ar och 25-64 ar, som folkbokforts i Skane och Sjuharadsbygden under perioden
2006-2010. SCB gjorde urvalet pa 1291 personer. Svarsfrekvensen uppgick till 62,3 %, vilket
innebér att 804 respondenter deltagit i datainsamlingen. Sista veckan i maj levererade SCB datafiler
som har analyserats och resulterat i en forskningsrapport som bildggs denna rapport.

Erfarenheterna fran fokusgruppsdiskussionerna med somaliska kvinnor och kunskaper som
projektarbetsgruppen inhdamtade genom seminarier med experter pa Somalia och somalisk kultur
ledde till beslut om att samla in enkatdata fran de somaliska kvinnorna vid personliga moten. Skalen
till att inte gora en postenkat var framfor allt att den somaliska kulturen &r en utpraglad muntlig/oral
kultur och att misstanksamhet och ovana vid skriftlig kommunikation antogs ge 1ag svarsfrekvens.
Andra skal var att laskunnigheten bland kvinnorna pa somaliska saval som pa svenska enligt vara
informanter var lag. Arbetsgruppen beslutade efter ingaende diskussioner med professorerna i
projektet att genomfdra datainsamlingen bland de somaliska kvinnorna med en sa kallad face to
face metod och kontakt med respondenterna skedde genom en s. k. sndbollsmetod. Tva somaliska
kvinnor, som studerar inom omradet migration, anstélldes for datainsamlingen. De kontaktade
verksamheter, som somaliskor deltog i och organiserade méten med presumtiva informanter.
Informanterna kunde valja att besvara enkaten pa svenska eller somaliska. Vid behov assisterade
projektmedarbetarna informanterna. Metoden medforde ett omfattande arbete med att kontakta sfi-
anordnare, arbetsférmedlingen, frivilligorganisationer etc — i Sjuhdradsbygden, Vastra Gétaland och
i Skane, for att informera om HELMI och be om hjalp for att fa kontakt med kvinnorna. | det
slutgiltiga datamaterialet analyserades svaren fran 122 respondenter. Det stora flertalet av dessa
kontaktades genom sfi-utbildningar i Skane och Sjuharadsbygden.
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Resultat

Sjalvskattad halsa och mental ohalsa

Sjalvskattad halsa ar ett matt som visat sig vara mycket anvandbart i enkater da det, till skillnad fran
manga andra enkatsvar, stammer val éverens med andra mer objektiva matt pa halsosituation, som t
ex vardutnyttjande och sjukskrivning. | Sverige, enligt den senaste nationella folkhalsoenkaten
svarade 71 % av de tillfragade kvinnorna att de hade god eller mycket god hélsa. | HELMI: s enkat
var den motsvarande siffran bland thail&éndska kvinnor 73 % och bland de somaliska kvinnorna 72
%. Overlag kan vi didrmed dra slutsatsen att det generella hilsolaget ar likvardigt i de olika
populationerna.

Den mentala hélsan skiljer sig emellertid at. Bland de somaliska kvinnorna fann vi att ca 21 % hade
en uppskattningsvis lag mental halsa, medan samma siffra bland de thailandska kvinnorna var 23 %.
| den allménna svenska kvinnliga befolkningen ar det 18 %. Detta framstar som likvardigt, men en
viktig skillnad mellan HELMI: s material och den nationella folkhédlsoenkaten ar dock att
maétinstrumentet (GHQ-12) tolkats olika. Om tolkningen av data i HELMI: s undersdkning skulle
goras pa samma satt som tolkningen av data i den nationella folkhalsoenkéten, sa skulle den
mentala ohalsan vara vasentligt lagre i vart material, i synnerhet bland thaildndskorna. | var
forskningsrapport kommer vi att diskutera tolkningsmodeller, konsekvenser av dem och
majligheten att uttala sig om somaliskors och thailandskors mentala hélsa med hjalp av HELMI: s
studie.

Levnadsvanor

Enkatstudien visade ocksa att det fanns en stor skillnad avseende de tva malgruppernas
levnadsvanor, inte minst nar det géllde kost och motion. Detta tog sig bl a uttryck i andelen
overviktiga och feta. | den thailandska gruppen var det stora flertalet (82 %) normalviktiga, medan
motsvarande siffra i den somaliska gruppen var 39 %. Av de som var overviktiga (ett BMI
overstigande 25) i den thail&ndska gruppen hade ca en fjardedel ett BMI som 6versteg 30, dvs.
indikationen for fetma. | den somaliska gruppen var det hélften av de éverviktiga som indikerade
fetma. I den kvinnliga svenska befolkningen generellt &r det ca 4 av 10 kvinnor som har ett BMI
som dverstiger 25, av dessa har en tredjedel ett BMI éver 30.

Overlag kunde vi utifrn enkaterna konstatera att de thailandska och somaliska kvinnorna
konsumerade mycket sma mangder alkohol samt rokte i mycket liten omfattning. De somaliska
kvinnorna indikerade tydligt att om det forekommer bruk av khat bland somalier sa ar det
uteslutande bland méannen.

Overlag kunde vi utifrn enkaterna konstatera att de thailandska och somaliska kvinnorna
konsumerade mycket sma méangder alkohol samt rokte i mycket liten omfattning. De somaliska
kvinnorna indikerade tydligt att om det forekommer bruk av khat bland somalier sa ar det
uteslutande bland méannen.

Vardkonsumtion

HELMI: s enkédtundersokning visade att 86 % av de thailandska kvinnorna blev erbjudna att delta i
en halsoundersokning nar de kom till Sverige. Av dem valde 77 % att delta och 9 % avstod fran att
delta. Trots den hdga genomférandegraden av hdlsoundersdkningar, kan vi konstatera att andelen
som genomgatt en halsoundersokning minskat under de senaste aren. Av enkatsvaren framgar att
thailandska kvinnor som varit folkbokforda i Sverige ar 2010 eller senare, valjer i hogre
utstrackning att avsta fran en halsoundersokning jamfort med kvinnor som varit folkbokforda ar
2006 eller tidigare. Enkatsvaren visar dven att andelen som inte har blivit erbjudna en
halsoundersokning ckat de senaste aren. Vad dessa forandringar beror pa kraver en narmare
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utredning. Bland de somaliska kvinnorna blev 85 % erbjudna att delta i en halsoundersokning.
Samtliga som blev erbjudna valde att delta.

Andelen thailandska kvinnor uppgav att de inte hade besokt varden de senaste tre manaderna
uppgick till 40 %, vilket &r i paritet med resultaten i den nationella folkhalsoenké&ten (38 %). Drygt
20 % av de thaildndska kvinnorna hade avstatt fran att séka vard de senaste tre manaderna, trots ett
upplevt lakarbehov, vilket ligger nagorlunda i linje med kvinnorna i riket, 17 %. Bland de 20 % som
avstod att soka vard var de vanligaste orsakerna for langa vantetider, fick inte tid snabb nog och
besvaren gick over.

Mer an varannan somalisk kvinna (56 %) uppgav att de har besokt varden de senaste tre manaderna.
Bland de somaliska kvinnorna var det 48 % som hade avstatt fran att soka vard trots att de varit i
behov det. De vanligaste skalen for att ha avstatt fran att soka vard var for langa vantetider, tidigare
erfarenheter av varden och pa grund av spraksvarigheter.

Sexuell och reproduktiv hélsa och erfarenheter av vald

Fa studier har gjorts om utrikesfodda kvinnors sexuella och reproduktiv hélsa och rattigheter i
Sverige. Men de studier som finns visar att utrikesfodda kvinnor har hogre prevalens av aborter och
att vald i hemmet ar vanligare an bland personer fodda i Sverige.

Majoriteten av de thaildndska kvinnorna uppgav att de hade kunskap for att skydda sig mot sexuellt
overforbara sjukdomar (91 %) och kunskap for att skydda sig mot odnskade graviditeter (92 %).
Mer &n varannan thaildndsk kvinna visste inte vart de ska vénda sig for testning av sexuellt
overforbara sjukdomar (59 %) eller om de blev odnskat gravida och eventuellt ville géra abort (59
%). Drygt 38 % visste inte vart de skulle vanda sig for att fa preventivmedelsradgivning. Daremot
hade majoriteten av kvinnorna (86 %) kunskap om vart de skulle vanda sig for att gora en
gynekologisk undersokning.

Bland de somaliska kvinnorna rapporterade narmare hélften att de saknade kunskap om hur man
skyddar sig mot sexuellt dverforbara sjukdomar (46 %) och mot odnskade graviditeter (48 %). Mer
an varannan somalisk kvinna saknade kunskap om vart de skulle vanda sig nér det galler testning av
sexuellt dverforbara sjukdomar (59 %), om de blev odnskat gravida och eventuellt ville géra abort
(57 %) eller for att fa preventivmedelsradgivning (54 %). Drygt 70 % av kvinnorna uppgav att de
hade kunskap om vart de skulle véanda sig for att fa gora en gynekologisk undersckning.

Av de thailandska kvinnorna hade 30 % nagon gang varit utsatta for vald i nara relationer.
Valdsforévaren var oftast en tidigare partner. Majoriteten av de somaliska kvinnorna hade nagon
gang varit utsatta for vald, oftast i Somalia och av personer utanfor familjen/slakten.

Av de thailandska kvinnorna hade 36 % varit utsatta for emotionellt vald ndgonsin och 15 % under
det senaste aret. De uppgav att de huvudsakligen blivit utsatta for denna typ av vald i Sverige.
Nastan halften av de somaliska kvinnorna (47 %) hade erfarenhet av emotionellt vald nagonsin och
11 % under det senaste aret. Exponeringen hade framst varit i Somalia. Bada grupperna av kvinnor
hade huvudsakligen blivit utsatta for valdet av en person utanfor familjen/slakten. 13 % av de
thailandska kvinnorna hade blivit utsatta for hot om vald ndgon gang och 5 % hade utsatts under det
senaste aret. Av dessa hade nastan 20 % hotats av sin nuvarande partner i Sverige och 50 % av en
tidigare partner, i Thailand eller i Sverige. Drygt 40 % av de utsatta kvinnorna hade hotats av en
person utanfor familj och slékt, oftast i Sverige. Bland de somaliska kvinnorna hade 70 % blivit
utsatta for hot i Somalia, oftast av en person utanfor familjen/slakten. Av de somaliskorna
kvinnorna hade 11 % varit utsatta for hot under det senaste aret.
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Av de thailandska kvinnorna hade 20 % nagonsin blivit utsatta for fysiskt vald, oftast i en nara
relation och 2,3 % det senaste aret. De flesta (74 %) har blivit utsatta av en tidigare partner i
Thailand, men 14 % av sin nuvarande partner. Av de somaliska kvinnorna rapporterade 50 % att de
hade blivit utsatta for fysiskt vald ndgon gang och 11 % det senaste aret. De flesta hade blivit utsatta
for vald av en person utanfor familjen/slakten i Somalia, men 18 % uppgav aven att de blivit utsatta
for fysiskt vald av sin nuvarande partner, huvudsakligen i Somalia men dven i Sverige. Av de
thailandska kvinnorna hade 5 % blivit utsatta for sexuellt vald, oftast av en tidigare partner i
Thailand. Medan 1 % hade blivit utsatta under det senaste aret av en nuvarande partner i Sverige.
Bland de somaliska kvinnorna hade 10 % utsatts for sexuellt vald ndgon gang och da oftast i
Somalia, av en annan person utanfor familjen/slakten. Av de thailandska kvinnorna som hade varit
utsatta for fysiskt vald nagonsin hade 31 % beréattat for ndgon om sina erfarenheter. Bland dessa
kvinnor hade 18 % beréttat for en nara van och lika manga fér nagon i familjen, 4 % har vant sig till
en kvinnojour och 8 % har anmélt handelsen till polisen. Knappt hélften av de somaliska kvinnorna
som hade varit utsatta for fysiskt vald nagonsin hade beréttat for ndgon om valdet. Av dessa kvinnor
hade 35 % berattat for nagon i familjen och 18 % for en nara van. Bland de thailandska kvinnor som
utsatts for fysiskt vald hade 31 % fatt skador och 11 % av dessa kvinnor hade sokt vard for sina
skador. Av de somaliska kvinnorna hade 44 % fatt skador som foljd av valdet och 25 % hade sokt
vard.

Arbetsmarknad och sfi

Av vara enkatstudier har vi inte bara kunnat analysera kvinnornas halsoméssiga situation, men
ocksa deras anknytning till arbetsmarknaden och deltagande i sfi-utbildning. Det senare visar att 92
% av de somaliska kvinnorna angett nagon form av studier som sysselsattning och enbart 3 %
heltids- eller deltidsarbete. For thailandskorna galler studier: 50 % och heltids- eller deltidsarbete:
39 %. Nar det galler arbetsloshet och arbetsmarknadsatgarder kan vi se att 24 % av de thaildndska
kvinnorna och 34 % av de somaliska kvinnorna har angett detta som sysselsattning. Dessutom har
23 % av de thailandska kvinnorna angett att de skoter det egna hushallet som huvudsaklig
sysselséttning. Avseende forsorjning ar den framsta skillnaden mellan thaildandska och somaliska
kvinnor, som véntat, att thailandska kvinnor till mycket hdgre del har inkomst av arbete (44,9 %)
jamfort med somaliska (2,7 %). Andelarna motsvarar ungefar sysselséttningsfrekvensen i de bada
grupperna. De somaliska kvinnorna har en mycket hogre andel som anger ekonomiskt bistand som
inkomstkalla (50 %) jamfort med thailandskornas (7 %). Den stora majoriteten av de somaliska
kvinnorna har angett antingen introduktionsersattning, arbetsldshetsersattning eller ekonomiskt
bistdnd som inkomstkalla.

Socialt kapital

En annan viktig aspekt som analyserats i samband med var enkatstudie ar de thailandska och
somaliska kvinnornas sociala kapital och natverk. Av var undersokning star det klart att dessa tva
minoritetsgrupper har en vasentligt lagre grad av tillit till medmé&nniskor &n vad
majoritetsbefolkningen har. 75 % av bada grupperna svarade att de tyckte att man inte kunde lita pa
sina medmanniskor. Detta ar, enligt vart formenande, en mycket viktig aspekt som maste tas i
beaktande vid allt integrationsarbete tillsammans med dessa tvad malgrupper.

Sambandsanalyser

| vara analyser har vi funnit att tiden man befunnit sig i Sverige samvarierar med halsostatus. Bland
de thaildndska kvinnorna ser vi ett tydligt monster att ju langre man har varit i Sverige desto samre
hélsa, t ex &r det 82 % som skattar sin halsa som god av de som immigrerat till Sverige under 2010
och 2011, motsvarande siffra for de som folkbokftrdes 2006 eller tidigare &r 65 %. Liknande
monster aterkommer for mer eller mindre samtliga halsoindikatorer. Bland de somaliska kvinnorna
ar monstret det direkt motsatta. Ju langre man har varit i Sverige desto béttre hélsostatus. Detta far
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oss att anta att tiden fore migrationen har en avgdrande betydelse for hur halsan paverkas av att
migrera. | bada fallen utgor den nya hemmiljén ett mycket annorlunda sammanhang, med stora
olikheter fran hemlandet. En vasentlig skillnad &r dock att de somaliska kvinnorna har flytt fran ett
krigshéarjat land, medan de thailandska kvinnorna nastan uteslutande har kommit till Sverige som
anhoriginvandrare. Detta gor sannolikt att d&ven forvantningar pa vad migrationen kommer att
innebdra ar annorlunda grupperna emellan.

Ett annat samband som vi analyserade var huruvida det fanns skillnader i halsa, vardutnyttjande,
sysselsattning eller genomford sfi-utbildning beroende pa var i landet kvinnorna bodde. Det fanns
emellertid inga sadana signifikanta skillnader. Det fanns inte heller nagra skillnader mellan de som
bodde i storre tatorter och de som bodde pa landsbygden. Dessa analyser genomfordes foretradesvis
bland svaren fran de thailandska kvinnorna.

Slutsatser

Generellt sett &r thailandska och somaliska kvinnors halsostatus inte vasentligt annorlunda an
svenska kvinnors. Daremot skiljer de sig at pa ett antal punkter. Thailandska kvinnor har en battre
mental halsa, ar i stérre utstrackning normalviktiga, men har samtidigt en relativt dalig kunskap om
vart man vander sig for att fa preventivmedel, vasentligt lagre sysselsattningsgrad och har en
mycket Iag tillit till sina medméanniskor. Dessutom forsamras deras halsolage allt eftersom de
spenderar mer tid i Sverige, detta tyder p att det svenska samhallet inte lyckas integrera thailandska
kvinnor.

De somaliska kvinnorna kommer fran en situation som i manga fall maste betraktas som mycket
svar. 70 % hade upplevt hot om vald och halften av kvinnorna har blivit utsatta for fysiskt vald.
Andelen bland de somaliska kvinnorna med psykisk ohélsa var ocksa relativt hdg. Deras kunskap
om var man kan fa preventivmedelsradgivning ar lika dalig som for thailandskorna och det &r en
mycket hdg andel som har en ohédlsosam vikt. Dock kan vi se att de kvinnor som varit en langre tid i
Sverige uppfattar sin hélsa som béttre an de som varit i landet kortare tid.

Sammantaget visar resultaten fran HELMI att thailandska och somaliska kvinnor star langt fran
arbetsmarknaden, samtidigt ar deras deltagande i sfi-undervisningen god. Inte minst &r det intressant
att kunna konkludera att thailandska kvinnor, som kommer som anhdériga véljer att delta i sfi-
undervisningen. Detta gor ocksa att vi kan fastsla att dessa kvinnor, trots begransade sociala
natverk, faktiskt ingar i ett allmant sammanhang och darmed kan, om &n under en begransad period,
nas av olika insatser och atgarder. Det finns anledning att poangtera att de somaliska informanterna
i hog grad rekryterades inom sfi-verksamheten. Fragan ar hur stor andel av alla somaliska
kvinnorna som inte deltar i ndgra aktiviteter, inte soker arbete och varken forvarvsarbetar eller
arbetar i egna foretag. Andra undersoékningar vid Malmé hogskola visar att ca 25% av de somaliska
kvinnorna arbetade 2008.

HELMI: s resultat visar ocksa att det finns en viss diskrepans mellan vad kvinnorna angav i
fokusgruppintervjuerna och enkéterna. | fokusgrupperna framkom t ex att det fanns thailandska
kvinnor som upplevde sig som valdsutsatta av sina svenska man, av enkatresultaten ar det
emellertid inte tydligt att detta sker i en storre utstrdckning &n i andra populationer. Samtidigt
framstar avsaknaden pa tillit som en av de framsta utmaningarna i de bagge grupperna, da detta
utgor en stor utmaning for den service och de insatser som dessa kvinnor kan komma att bli foremal
for. Darfor ar det av mycket stor vikt att denna brist pa tillit beméts och hanteras i kontakten mellan
majoritetssamhéllet och dessa tva malgrupper.
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Projektidén - projektets huvudsakliga syfte och inriktning.

Syfte och inriktning

Pilotprojektet HELMI: s forsta syfte &r att starka somaliska och thaildéndska kvinnors deltagande i
och inflytande pa planering och utformning av framtida integrationsprojekt med ett halsoframjande
perspektiv, och pa metodutveckling av befintliga insatser. Ett andra syfte ar att utveckla
kultursensitiva utvarderingsmetoder i samarbete med kvinnogrupperna.

Ett forsta steg for att na detta syfte ar att ta fram kunskap om kvinnogrupperna genom att ge dem
sjdlva en rost. Detta har vi astadkommit genom att lyssna pa kvinnorna i fokusgrupperna och genom
att ge dem mojlighet att beskriva sin halsa och sin livssituation i en omfattande enkat.

Av svarsfrekvensen att déma, 62,3 %, har de thailandska kvinnorna uppskattat att bli tillfragade och
sjalva fa beskriva sin situation. Aven deras deltagande i fokusgrupperna bekréftar detta. Genom
kommentarer vi mott under projektets gang har vi ocksa forstatt att kvinnornas erfarenheter av
majoritetssamhallet Iamnar en hel del 6vrigt att dnska. Det dilemma vi nu star infor ar att projektet
skapat forvantningar pa att majoritetssamhéllet vill och kan hjélpa till att forbattra deras
livssituation genom att ta vara pa den resurs de kan tillfora samhallet, slappa in dem i arbetslivet
och mota dem med en fordomsfri attityd.

De somaliska projektmedarbetarna har tréaffat ett par hundra somaliska kvinnor varav 122 har
besvarat enkatfragorna. De somaliska kvinnorna uttrycker besvikelse éver hur de uppfattar att
majoritetssamhallet bemoter dem. Detta framgar inte minst av de kommentarer och den skepsis till
undersokningen, som métt de medarbetarna da de samlat in enkatdata. Somaliskornas upplevelser
av majoritetssamhallets attityder till dem bekraftas da medarbetarna kontaktar organisationer som
arbetar med somaliskor.

Ett tredje syfte var att utifran ett deltagarperspektiv generera kunskap och rekommendationer for
framtida interventioner och for utveckling av befintliga interventioner. De redovisade resultaten
maste tas om hand av flera olika organisationer i samhallet for att en forandring ska kunna
astadkommas. HELMI: s medarbetare vill gidrna arbeta vidare for att astadkomma ett ’klimat” som
kan leda till att dessa grupper tillats integreras i samhallet. Darfor ar rekommendationen att
genomfora en studie av majoritetssamhallets kunskaper, erfarenheter och attityder till malgrupperna
vasentlig. Resultatet av en sadan studie kan da stallas mot resultatet av denna pilotstudie och ligga
till grund bade for personalutveckling i olika organisationer och till kultursensitiva interventioner
och utvérderingsmetoder.

Metoden med fokusgrupper for att bygga kunskap kan utvecklas och ockséa anvéndas for att bygga
och genomfora interventioner som kan leda till verklig delaktighet. Att kvinnorna i den somaliska
gruppen kanner att de halls kvar i sfi ’bara for att vara sysselsatta” maste betraktas som ett
misslyckande (se Faltanteckningarna). Fragan ar hur en sadan kéansla kan undvikas. Vilka
informationer har inte natt fram till kvinnorna? Hur formedlar majoritetssamhallet kunskaper som
leder till en kénsla av mening och sammanhang? Ar det rimligt att somaliska kvinnor under en
stddutbildning dar man utlovas arbete, aldrig kommer i kontakt med arbetsgivare och riktiga
arbetsplatser?

Ett fjarde syfte har varit att utvardera aktuella interventioner. Insamlade data visar att
- De flesta i bada kvinnogrupperna deltagit i sfi, varav ca hélften i ett ar eller mer

- Ca 80 % anser att de forbattrat sina svenskkunskaper och knappt 60 % att de fatt mer
kunskaper om det svenska samhallet
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- Sfi ar uppskattat och upplevs leda till kontakter utanfér den egna gruppen men somalierna
upplever att lararna saknar empati for deras situation

- | bada grupperna svarar 76 % att de haft praktikplats och att endast 26 % av somaliskorna
och 31 % av thailandskorna haft praktikplats i 6 manader eller mer

- Mellan en fjardedel och en tredjedel anser att de forbéttrat sina svenskkunskaper och fatt
mer kunskap om det svenska samhéllet.

- Enstorre andel av thailandskorna anser att sfi och praktikplatser har hjalpt dem att fa arbete
an somaliskorna.

Tolkningen av dessa data for den somaliska gruppen maste vara forsiktig eftersom respondenterna
huvudsakligen rekryterats via sfi.

Projektet har ocksa syftat till att sprida erfarenheter av att arbeta med malgrupperna, resultaten fran
fokusgrupperna och enkatstudien. Darfor har parterna kontinuerligt informerats om processerna och
erfarenheterna. De workshops, som genomférdes med parterna i Sjuharadsbygden och med
representanter for organisationer i Vastra Gotalandsregionen och Malardalslanen under varen 2012,
handlade om de myter och missférstand mellan malgrupperna och majoritetssamhallets
organisationer, som vi blivit varse genom kontakter med kvinnorna. HELMI har ocksa delat sina
erfarenheter med ett transnationellt projekt som Orebro l4ns landsting ingar i och med ett
forskningsnatverk SULIM vid Képenhamns universitet.

Avvikelser

Pilotprojektet HELMI har tillkommit bl. a for att ”ge kvinnorna en rost” genom att géra dem
delaktiga i projektets genomforande. Fokusgrupperna har varit en vasentlig aktivitet for att generera
kunskap om kvinnornas livssituation, erfarenheter av det svenska samhéllet och deras behov for att
kénna sig integrerade och delaktiga i samhallet.

I ansokan stér att vi ska > skicka ut en folkhilsoenkit”. Motet med kvinnorna och erfarenheter fran
andra undersokningar vars malgrupper har liten erfarenhet av skriftlig kommunikation har lett till
antagandet att en postenkéat férmodligen kommer att ge lite information relativt kostnaden.
Svarsfrekvensen férmodades bli 1ag och det interna bortfallet stort pga. att frdgorna kan
missuppfattas, uppfattas som obegripliga eller upplevas som kréankande. Detta ledde till att vi valde
att genomfdra assisterad datainsamling bland somaliskorna och att vi valde att hitta respondenter i
olika organiserade aktiviteter. Denna avvikelse har gjorts for att kvaliteten i data insamlad pa detta
satt forvantas vara battre d4n den som kan fas via en postenkat.

Thaildndskorna fick som planerat en postenkat.

Eftersom datainsamlingen har blivit gravt forsenad har vi inte kunnat aterkoppla resultaten till de
bada kvinnogrupperna. Dock planerar vi att inom ramen fér kommande studier kunna gora detta.



12(26)
Projektupplagg och genomférande

Organisering

Projektet har organiserats i ett partnerskap som letts av en styrgrupp. Partnerskapet har fungerat
som referensgrupp och gett arbetsgruppen kunskaper som varit vasentliga for arbetets
genomforande. Arbetsgruppen har letts av en projektledare.

Projektets styrgrupp har bestaende av tre professorer som representerar partnerskapets respektive
larosaten och en representant for kommunerna i Sjuharadsbygden och Arbetsformedlingen i Boras —
Bjorn Fryklund, Malmo hégskola, Per-Olof Ostergren, Lunds universitet, Ragnar Westerling,
Uppsala universitet och Niklas Herneryd, Bollebygds kommun. Styrgruppen har ansvarat for att
verksamheten bedrivits med kvalitet och inom de ekonomiska ramarna.

Partnerskapet har bidragit med kunskaper och erfarenheter fran den dagliga verksamheten med
malgrupperna och andra introduktions- och integrationsverksamheter i sina respektive
organisationer.

Styrgruppen och partnerskapet har haft méten en till tva ganger per halvar.

En projektledare har ansvarat for att leda projektets aktiviteter, administration, ekonomiredovisning
och kontakterna med Integrationsfonden. Under projektets sista halvar har projektledarskapet delats
pa tva personer. Den ena har svarat for administration, ekonomiredovisning och den andra har tagit
sérskilt ansvar for projektets forskning.

Arbetsgruppen har utokats med fler medarbetare under projekttiden pga. foraldraledigheter och da
verksamheterna kravt specifik forskarkompetens — kvalitativ saval som kvantitativ. Arbetsgruppens
regelbundna maéten har varit vasentliga for att halla ihop de olika delaktiviteterna och processerna.
Fysiska moten har periodvis ersatts med telefonmoten men de fysiska métena har i hog grad fort
processerna framat.

Kontakten mellan projektmedarbetarna och enskilda parter har varit vésentliga for att skapa
delaktighet.

Samverkan med andra aktérer och andra projekt

Idéerna till pilotprojektet HELMI har flera rotter. Resultat av verksamheterna och fynden i den
studie av malmadirakiernas hélsa, som genomférdes 2007 inom Europeiska Socialfondens
Equalprogram ledde till forskningsprojektet IMHAd, Impact of Multicultural Health Advisors, som
delfinansierades av Europeiska flyktingfonden 2007-2011. Kvinnojourernas uppmarksammande av
anhoriginvandrares erfarenheter av vald i nara relationer och attityder i majoritetssamhallet till man,
som hamtar fruar fran framfor allt sydostasiatiska lander, och deras hustrur, bidrog ocksa till idéerna
i pilotprojektet HELMI. Vi gjorde en sokning for att se vilka studier som gjorts rorande
invandrarkvinnors livssituation, hdlsa och arbetsmarknadsanknytning och fann att kunskapslaget var
magert. Vi studerade invandrarstatistiken och fann att ca 75 % av invandrarna fran Thailand var
kvinnor och att deras utbildningsniva var mycket varierande men generellt 1ag. Vi fann att ca 50 %
av invandrarna fran Somalia var kvinnor och att utbildningsnivan och laskunnigheten generellt sett
var lag. Gemensamt for grupperna var att deras deltagande pa arbetsmarknaden var lagt. Den bild vi
fatt av grupperna ledde till ett beslut att soka finansiering for att studera forhallandena for somaliska
och thailandska kvinnor i Sverige genom att de sjélva far komma till tals.

Genom att gora en folkhalsoenkat riktad till tva kvinnogrupper, dar den ena kommit till Sverige som
flyktingar och varit i Sverige i mer an tva ar och den andra kommit hit fran tredje land, som
anhoriga till svenska medborgare, sa skulle vi fa tillgang pa data fran tre olika invandrade
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kvinnogrupper — genom tidigare studier om irakiskor, och genom denna om somaliskor och
thailandskor. Insamlade uppgifter kan jamforas med varandra och utgora underlag for att utveckla
kultursensitiva interventioner, som syftar till att introducera och integrera invandrare i det svenska
samhallet och arbetslivet. Erfarenheterna fran studierna kan ocksa anvéandas for att utveckla
kultursensitiva utvarderingsmetoder.

HELMI har under arbetets gang haft kontakt och erfarenhetsutbyte med SKL:s satsning Vard pa
lika villkor, ett folkhalsoprojekt som dgs av Orebro lans landsting Better Health for Better
Integration och som delfinanseras av EU-programmet Progress. MIM, Malmo Hogskola har ett
samarbetsavtal med ett EU-finansierat folkhalsoprojekt vid Képenhamns universitet, SULIM, for att
utbyta erfarenhetsutbyte genom att delta i varandras seminarieverksamhet. Smittskyddsinstitutet har
tillsammans med en rad andra organisationer startat projektet “Forbattrad struktur och samordning
kring halsoundersokningar av asylsokande” En av HELMI: s medarbetare ingar i projektets
arbetsgrupp och har pa sa satt direktingang for att dela med sig av HELMI: s erfarenheter.

Resultaten fran HELMI: s studie och fran studierna av irakiernas halsa och livssituation kan ocksa
anvandas av hélso- och sjukvarden for att skapa en mer jamlik vard och for att utforma
kultursensitiva halsoframjande insatser for specifika malgrupper. Generella insatser har inte alltid
effekt pa hela populationen da delar av den avviker starkt fran det generella. Detta papekade bl a
professorn i folkhalsovetenskap Allan Krasnik, Képenhamns universitet, pa IMHAd: s
slutkonferens i december 2011.

Alla dessa kontakter och andra forskningserfarenheter som HELMI: s medarbetare har garanterar att
erfarenheter och resultat kan sattas in i och tillampas i storre och andra sammanhang &n projektets.

Projektpartners deltagande och bidrag

De projektpartners som ingatt i HELMI har bidragit med erfarenheter och kunskaper som varit
vardefulla for bade processerna och resultaten. Professorerna vid universitet och hdgskola har
bidragit med forskningsbaserad kunskap om global hélsa, socialmedicin och sociologiska
perspektiv. De har ocksa bidragit till diskussioner kring forskningsmetodik — datainsamling,
analysmodeller och diskussioner av resultat.

Kommunerna i Sjuharadsbygden var de som slutligen mojliggjorde att en ansékan om finansiering
fran Integrationsfonden kunde lamnas in da de bidrog med kontant medfinansiering. Projektets
upprinnelse var en fraga fran kommunerna om MIM, Malmo hogskola, kunde hjalpa till att ta fram
kunskap som de kunde anvéanda for att forbattra introduktions- och integrationsverksamheter riktade
till framfor allt somalier. Deras erfarenheter av arbetet med malgrupperna — vad de erbjuds, hur de
tar emot erbjudna aktiviteter, hur de soker sig till mojliga verksamheter, vad de behdver hjalp med
etc. — har hjalpt arbetsgruppen att designa framfor allt fokusgruppsarbetet och att fa kontakt med
kvinnor ur de bada malgrupperna.

Malgruppernas delaktighet och uppfattning av projektet

Somaliska och thailandska kvinnor har involverats i arbetet genom att de inbjudits att delge
arbetsgruppen kunskaper om sig sjalva och sin livssituation i vara sa kallade kunskapsseminarier.
Dessa kunskaper har anvénts for att designa fokusgruppsintervjuerna, som utgjort en viktig grund
for den enkat med vars hjalp vi samlat in data fran kvinnorna.
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For att fa s bra resultat som mojligt, med tanke pa att somaliska kvinnor i liten grad talar svenska,
har vi utbildat somaliska kvinnor i att leda fokusgrupper pa somaliska. Somaliska kvinnor har ocksa
engagerats for att skriva referat/rapporter fran fokusgrupperna pa svenska.

En av HELMI: s medarbetare talar thai och manga thailandska kvinnor talar engelska.
Thaildndskorna har stora och vélfungerande nétverk, som de har anvént sig av for att informera sina
landsmaninnor om HELMI: s verksamhet. Att 62,3 % av de thailandskor som fatt postenkéaten
besvarat fragorna vittnar om att de funnit undersokningen bade viktig och intressant. En fraga ar om
arbetsgruppens goda kontakt med de kvinnor som deltagit i olika méten bade i Skane och i
Sjuharadshygden, bl besdk i det thailandska templet i Skane, och dessa kvinnornas positiva attityd
till undersokningen paverkat svarsfrekvensen.

For datainsamlingen bland somaliskorna har tva medarbetare med somalisk bakgrund anstallts i
arbetsgruppen. De har kontaktat en mangd olika organisationer och manga individer dels for att
berdtta om HELMI: s studie och dels for att assistera somaliskorna da de besvarat enkatfragorna.
Det innebar att de traffat ett par hundra somaliskor och 125 av dem har besvarat fragorna.
Orsakerna till att inte alla har velat besvara fragorna har rapporterats i medarbetarnas
faltanteckningar, som &r ett mycket viktigt komplement till insamlade enkatsvar. Ett vanligt skal &r
att kvinnorna inte ansett sig ha tid. Andra har inte fallit inom den beskrivna malgruppen och darfor
inte fatt delta i undersokningen. Overlag har kvinnorna dock tyckt att undersékningen ar viktig och
uttryckt forhoppningar om att deras bidrag kan leda till forbattrade mojligheter bade for dem sjélva
och for andra i deras situation.

Genomforande — goda losningar och framgangsfaktorer respektive problem och hinder
Beskriv hur projektet har genomforts. Vad har varit de goda lésningarna och framgéngsfaktorerna? Har det funnits sarskilda problem och hinder?
En framgangsfaktor for projektet har varit att alla i arbetsgruppen har engagerat sig i projektets
helhet &ven om man haft huvudansvar for olika delar. Partnerskapsmoten med alla
arbetsgruppsmedlemmar har varit vasentliga for att skapa en gemensam bild av det som ska
studeras, varfor det ska studeras och vad resultaten kan komma att anvéandas till. Processerna med
att skapa kunskap om malgrupperna och fokusgruppsarbetet var intensivt och bidrog i hog grad till
uppnadda resultat. Under varen 2011 knots en professor med erfarenheter fran att kombinera
kvalitativa och kvantitativa metoder till projektet och ansvarade for utbildningen av somaliska
fokusgruppsledare. Att anstalla tva somaliska kvinnor var formodligen avgorande for att samla in
enkatdata fran somaliskorna.

Under en period traffades arbetsgruppen i telefonmdoten for att vara kostnadseffektiva. Dock ar det
svart att diskutera processer och val av olika handlingsalternativ i telefonméten. Med facit i hand sa
kan telefonmdten vara bra for att fatta beslut i redan beredda &renden men processer, dar flera
personer ar inblandade, behandlas bést i moten ansikte mot ansikte.

Halsa — den sarskilda prioriteringen

HELMI ansokte om att arbeta inom omradet empowerment. Halsa var en viktig faktor och en
utgangspunkt for den beskrivna empowerment satsningen, varfor vi lika garna hade kunnat soka
inom detta omrade. Integrationsfonden beslutade att bevilja projektet inom omradet halsa.
Arbetsgruppen har &gnat sig at de bada omradena. At halsa genom att genomféra en
folkhalsoundersdkning for att beskriva malgruppernas halsa och livssituation, for att kommande
interventioner ska kunna ta sin utgangspunkt i malgruppernas situation, sa som de sjalva beskrivit
den. Empowermentperspektivet har genomsyrat moétet med kvinnorna. Arbetsgruppen har
intresserat sig for kvinnornas situation och forsokt att ingjuta framtidstro genom att beskriva hur vi
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vill forsoka paverka de strukturella forhallandena i samhéllet genom att sprida resultaten av bade
fokusgruppsaktiviteterna och enkétdata, liksom datainsamlingsarbetet.

Utvardering

Projektet har inte haft nagon extern utvarderare. Arbetsgruppen har kontinuerligt diskuterat hur
samarbetet och processerna i projektet fungerat och inte fungerat och justerat bada utifran dessa
diskussioner. Parterna har beskrivit hur de upplevt kontakterna med arbetsgruppen.
Sammanfattningsvis kan vi rapportera foljande;

e Att en medarbetare talar thai har varit en tillgang och paverkat kvaliteten i
fokusgruppsarbetet

e Att arbetsgruppen utokades med tva somalisprakiga kvinnor har paverkat kvaliteten i
datainsamingen i den somaliska malgruppen. Om de anstallts fran projektstart hade de
kunnat paverka ocksa fokusgruppsarbetet i positiv riktning.

e Att arbetsgruppens medlemmar periodvis inte kunde delta aktivt i arbetet, pga.
foraldraledigheter, har paverkat bade processerna och kvaliteten menligt. Men da ersattare
med kvalificerad forskarkompetens togs in i arbetet uppvagdes den brist, som annars drabbat
projektets slutliga resultat.

e Att arbetsgruppen inte stallt storre krav pa professorernas engagemang kan ha bidragit till
forseningarna.

e Att projektet haft olika projektledare under processen har lett till bristande kontinuitet,
stabilitet och osékerhet om vilka rutiner som galler.

e Att arbetsgruppen tidvis engagerat foretradare for kommunerna och arbetsférmedlingen i
liten grad kan ha paverkat deras intresse for att delta i kommande interventionsprojekt.

Projektets resultat och erfarenheter

Metoder

Kunskapsseminarier — Arbetsgruppen bjod in personer som hade kunskap om malgrupperna och
deras hemlander samt representanter for malgrupperna, for att fa kunskap om och beskrivning av
gruppernas livssituation, méjligheter och hinder. Vi fragade ocksa om hur de stallde sig till att
besvara fragor i en folkhélsoenkat och om de uppfattade att det var mgjligt att skicka ut en
postenkat. Vi diskuterade om enké&ten skulle distribueras i en svensk eller thailandsk respektive
somalisk version eller i bada. Det var kunskapsseminarierna som ledde in tankarna pa en alternativ
form for datainsamling bland somaliskor.

Fokusgruppsdiskussionerna med somaliska respektive thaildndska kvinnor i Skéne respektive
Sjuhéradsbygden var mer formaliserade och det fanns en diskussionsguide. De gav ytterligare viktig
information som vi anvéande i diskussionerna och beslut kring enké&tens utformning.

For att 6ka kvaliteten pa den information som kvinnorna kunde férmedla till arbetsgruppen hélls
diskussionerna pa thai och somaliska. Vi utbildade somaliska kvinnor for att leda diskussionerna
och i arbetsgruppen finns en medarbetare som talar thai. Innehallet i diskussionerna skrevs ner och
utgor underlag for en del i forskningsrapporten.
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Material

HELMI har utvecklat ett program for att utbilda somaliska fokusgruppsdiskussionsledare och tagit
fram guider for fokusgruppsdiskussionerna i syfte att fa fram systematisk information.

De enkater som utvecklats i projektet finns pa svenska, thai och somaliska. Enkéatfragorna om khat
stélldes endast till somaliskor. Somaliskorna kunde valja om de ville besvara en somalisk eller en
svensk version av enkaten. Thailandskorna fick endast en version pa thai.

Information till respondenterna om undersékningen och en samtyckesblankett har 6versattes till
bade somaliska och thai.

Projektets genomforande och resultat i forhallande till projektmal, indikatorer samt sarskilda
prioriteringar

Projektet har genomfért de flesta av de beskrivna malen under projektets fyra olika syften.
Dialogseminarier for att diskutera analysen av datainsamlingen har inte varit mojlig pga. projektets
forseningar. Inte heller har det varit mojligt att foresla kultursensitiva interventioner, eftersom det
visat sig att majoritetssamhallets erfarenheter av och attityder till malgrupperna maste kartlaggas for
att skapa forutsattningar for dynamiska dubbelriktade integrationsprocesser.

A. SYFTE: Att starka somaliska och thailandska kvinnors deltagande i och inflytande pa planering,
utformning av ett framtida integrationsprojekt med ett halsoframjande perspektiv, och pa
metodutveckling av befintliga insatser.

Mal 1 Fokusgruppsdiskussioner har genomforts med malgrupperna. Diskussionerna har
dokumenterats och ingar i forskningsrapporten.

Mal 2 Malgruppernas och tjanstemannens beskrivningar av interventioner ar dokumenterade och
ingar i forskningsrapporten.

B. SYFTE: Att utveckla kultursensitiva utvarderingsmetoder i ndra samarbete med
malgruppen

Mal 1 handlar om undersokningens etiska genomforande. Etikprovningsnamnden bifoll HELMI: s
ansokan. Arbetsgruppens medlemmar har bemaddat sig om att bemota malgruppen pa ett etiskt gott
satt. Svarsfrekvensen i den thailandska gruppen vittnar om att malgruppen har fortroende for
projektet. Somaliska kvinnor som varit tveksamma till att besvara enkaten har i de flesta fall efter
medarbetarnas forklaringar om vad insamlade data kan anvéndas till bestdamt sig for att delta i
undersokningen. Aven somaliskor som inte ingar i den definierade malgruppen har velat delta.
Ocksa somaliska man har varit intresserade av undersokningen.

Mal 2 handlar om att utforma en pilotenkat, Gversatta den till somaliska och thailandska. Enkaten
har utformats tillsammans med malgrupperna och de har aven deltagit i att granska
oversattningarna, for att sakra att fragorna kan tolkas pa avsett satt och darmed ge avsedd
information. Distributionen har anpassats till malgrupperna. Se ovan. Datainsamlingen har
resulterat i en undersokningsrapport.

Mal 3 Kvalitativa intervjuer har genomforts i form av fokusgruppsdiskussioner. Resultaten ingar i
forskningsrapporten.
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C. SYFTE: Att utifran ett deltagarperspektiv generera kunskap och rekommendationer som behdvs
for framtida interventioner, och for metodutveckling av befintliga interventioner som riktas till
somaliska och thaildandska kvinnor.

Mal 1 Dialoger med malgrupperna kring utfallet av analyserna har inte kunnat genomforas da
datainsamlingen forsenats.

D. SYFTE: Spridning och paverkan bland partners i Sverige och pa europeiska arenor

Mal 1 Workshops har genomforts i Sjuharadsbygden, i Malardalen och i Vastra Gétalandsregionen.
Erfarenheter och delresultat har redovisats under rubriken Myter och missforstand.

Projektets arbete har presenterats pa ett transnationellt partnerskap som Orebro lans landsting ingar
i tillsammans med projekt i Italien, England och Rumanien.

Projektets huvudman, Malmo hogskola, har under projektperioden ingatt i referensgruppen for
SULIM. SULIM ér ett danskt forskningsprojekt med fokus pa hélsa och migration, finansierat av
Socialdepartementet i Danmark. Projektet leds av Képenhamns universitet och &r ett samarbete
mellan olika universitet och myndigheter i Danmark. HELMI-projektet har under projektperioden
haft I6pande kontakt med medarbetare i SULIM.

Mal 2 Kultursensitiva interventioner har inte kunnat genomforas under perioden. Daremot har
behovet av att kartldgga majoritetssamhaéllets, sérskilt civil servants — sjukskéterskors,
socialarbetares, larares, arbetsformedlares etc.— erfarenheter och attityder synliggjorts. Innan den
kunskapen samlats in kan inte kultursensitiva interventioner utvecklas da de maste bygga pa
kunskaper om bade majoritetssamhéllets och de invandrade personernas erfarenheter.

Integrationsfondens slutliga malgrupper

Av Integrationsfondens malgrupper representerar thailandskor tredjelandsmedborgare. Projektets
deltagare fran Somalia hade varit i Sverige i minst tva ar da datainsamlingen genomfordes.

SCB:s urval av thailandska respondenter for enkatundersokningen har dragits i enlighet med
projektets beskrivning av malgruppen uppgar till 1 296 personer. Av SCB: s statistik framgar att
under perioden 2005-2008 invandrade 2 229 man och 8 477 kvinnor fran Thailand till Sverige.
Kvinnorna utgjorde saledes 79 % av hela gruppen thailandska invandrare. | Sverige finns ocksa
flera andra tredjelandsmedborgare men vi har valt den thailandska gruppen eftersom den ar utan
jamforelse storst.

Eftersom vi beddmt att postenkét inte ar en anvandbar datainsamlingsmetod ar inte respondenterna
representativa for hela malgruppen somaliska kvinnor i Sverige. Under perioden 2005-2008
invandrade 6 238 man och 6 284 kvinnor fran Somalia till Sverige. Antalet somaliska invandrare
per ar under denna period har 6kat drygt tre ganger.

Under datainsamlingen bland somaliska kvinnor har projektmedarbetarna traffat dven de kvinnor
som inte faller inom malgruppsdefinitionen. Dessa kvinnor har inte tillatits besvara enkaten men de
har diskuterat undersdkningen tillsammans med medarbetarena och de kvinnor som faller inom
malgruppen.
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Europeiska unionens elva grundprinciper for integration

| projektet har Europeiska unionens elva grundprinciper for integration beaktats enligt féljande;

Princip 1. Integration ar en dynamisk dubbelriktad process med 6msesidigt tillmétesgaende mellan
alla invandrare och invanare i medlemsstaterna

Projektet har blivit varse hur den forsta principen svarligen kan tillampas da invanarna i Sverige har
liten kunskap om och manga férdomar om projektets malgrupper. Genom de informationer
arbetsgruppen fatt genom fokusgrupperna och de workshops pa temat Myter och missforstand, som
genomforts har vi ett gediget material som kan utvecklas till ett kompetensutvecklingsprogram for
service providers — tjansteman i offentlig forvaltning, halso- och sjukvarden och arbetsgivare.

Princip 3. Sysselsattningen ar en vasentlig del av integrationsprocessen och ar avgérande for
invandrarnas delaktighet, for invandrarnas bidrag till vardsamhallet och for att synliggéra dessa
bidrag och

Princip 4. Grundlaggande kunskap om vardsamhallets sprak, historia och institutioner ar absolut
nddvandig for integrationen. Att ge invandrarna mojlighet att forvarva denna grundlaggande
kunskap ar viktigt for en framgangsrik integration

Vi bedomer att bristen pa kunskap och 6msesidiga fordomar forsvarar etablering pa
arbetsmarknaden. Majoritetssamhéllet har inte lyckats med sprakundervisningen; inte lyckats
beskriva kraven pa spraklig kompetens for olika yrken och inte heller lyckats fa malgrupperna att
forsta vikten av att forsta och ta stallning till koderna i samhallet. Majoritetssamhallets krav pa
formell och framfor allt svensk utbildning och bristen pa system som validerar och tillvaratar
gruppernas kompetenser och maojligheter att komplettera formell utbildning ar uppenbar och ett
hinder for etablering pa arbetsmarknaden.

Utvarderingen av processerna i arbetsgruppen och i partnerskapet;

| HELMI-projektet finns ingen extern utvérdering. Daremot har arbetsgruppen diskuterat och internt
granskat processerna i arbetsgruppen och i partnerskapet. Denna utvéardering kan sammanfattas
enligt foljande;

e Ansvarsfordelningen i styrgruppen maste vara tydlig.

o Setill att arbetsgruppen tréffas regelbundet och att alla &r delaktiga i och &gare av samtliga
processer och resultat.

e Se till att projektledaren/-arna haller kontakt med medarbetarna och har kontroll dver
processerna i relation till tidplanen och budgeten sa att relevanta justeringar kan goras.

e Gor en processplan som uppdateras kontinuerligt.

e Kontinuerlig kontakt och aterkoppling med projektparter behovs for att de ska kunna félja
processen och fa nagot tillbaka fér den insats de gjort

o Se till att nyttja parternas resurser och engagemang genom att fraga efter deras erfarenheter
och kunskaper for att jamfora arbetsgruppens erfarenheter med deras. Inbjud parterna till
moten for att tillsammans med dem reflektera kring successivt gjorda erfarenheter och
uppnadda resultat.

e Projektledaren maste halla kontroll pa bemanningen och arbetsuppgifterna sa att det inte blir
storningar 1 ’flodet”
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e Se till att kontinuerligt fa in adekvata underlag for rapportering till fonden, rapportera pa satt
som beskrivs i handledningarna och hall kontakt med fondmedarbetarna for att undvika
merarbete i rapporteringen.

e Ekonomiadministratéren bor ha erfarenhet av EU-projekt eller fa kontinuerlig handledning
och aterkoppling.

Utvardering av studien

Den studie som beskrivits i ansékan har genomforts. Metoderna har anpassats till malgrupperna
med motiveringen att kvaliteten i insamlade data maste vara sa kostnadseffektiv som majligt.

Att utveckla kultursensitiva interventioner baserade pa projektets studie har inte varit mojligt da vi
blivit varse att fler mer kunskap och fler underlag behovs for att en intervention som praglas av en
>dynamisk dubbelriktad process med dmsesidigt tillmotesgaende mellan alla invandrare och
invanare i medlemsstaterna” ska vara mojlig.

Transnationellt samarbete

Helmi har inte beskrivit ndgot transnationellt samarbete i sin ansokan. Varen 2011 tog Det
Sundhetsvidenskablige Fakultet, Institut for folkesundsvidenskab, Afdelningen for
Sundhedstjenesteforskning kontakt med MIM, Malmé hogskola med avsikt att etablera ett
transnationellt samarbete. SULIM “Towards Sustainable Healthy Lifestyles Interventions for
Migrants”. Som partner deltar HELMI i internationella forskarseminarier fr o m 2013. Som
sparringpartners diskuterar HELMI forskningsdesign och -metodik samt resultat. Samarbetet
innebar ocksa att parterna kan forfatta och publicera gemensamma rapporter och ansékningar om
finansiering av projekt. Vidare innebar samarbetet att forskare kan gésta parternas institutioner
under kortare eller langre perioder. Samarbetet pagar t o m april 2015.

Ett utbyte har skett da Signe Smith Nielsen fran Det Sundhetsvidenskablige Fakultet, Institut for
folkesundsvidenskab, Afdelningen for Sundhedstjenesteforskning, deltog i ett av MIM: s
forskningsseminarier dar tre projekt presenterades; namligen SULIM, Better Health for Better
Integration, Orebro lans landsting och HELMI.

HELMI har inbjudits till ett seminarium vid Képenhamns universitet men kunde inte delta pga
sjukdom. Dock har erfarenhetsutbyte med SULIM pagatt kontinuerligt under projektperioden.

| planerna pa en fortséttning och utvidgning av HELMI finns planer pa transnationellt
erfarenhetsutbyte genom forskarseminarier med fokus pa metoder och forskningsresultat avseende
tredjelandsmedborgares situation efter invandring till Europa.
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Spridning av resultat

Aktiviteter
HELMI: s utatriktade aktiviteter har varit omfattande.

Ett par manader efter projektstart berattade vi i nyhetsbrev och pa MIM: s hemsida om vad
projektet avsag att gora och varfor.
http://www.mah.se/upload/Forskningscentrum/MIM/MI1M/101119%20current_research 101119
.pdf. Darefter har vi informerat om vad vi gor och hur det gar pa flera olika sétt och i flera olika
sammanhang och miljoer.

En brevmall och en informationsbroschyr togs fram vid projektets bérjan. Den logga som
anvandes hade hamtats fran webben och upphovsmannen &r for oss okand. Darfor beslot vi
under projektets sista tredjedel att utveckla informationsmaterialet. Ett samarbete med en
fotograf, en layoutare och en journalist, som arbetar i eller tillsammans med Infokooperativet,
ett annat Integrationsfondsprojekt, som vi fatt kontakt med genom SIK-projektet startade. Det
nya materialet syftar framat pa kommande projekt som fokuserar pa thaildndska och somaliska
kvinnors, och dven andra kvinnogruppers, delaktighet i det svenska samhallet. Broschyren finns
ocksa pa engelska, eftersom vi borjat etablera transnationella kontakter och kommer att utvidga
dem under planerade kommande projektperioder.

Nyhetsbrev har skickats ut i oktober 2010, januari, maj och oktober 2011. Nyhetsbrevet oktober
2011 informerade bl. a om projektsiten https://sites.google.com/site/healthmigration och hur
man far tillgang till den.

HELMI har deltagit i arbetet i projektet Migration hiv/STI prevention Skane under 2010 och
2011. Erfarenhetsutbyte och information om projekten har varit genomgaende aktiviteter

HELMI har vid ett par tillfallen besokt det thailandska templet i Eslov for att skapa kontakter
och bygga fortroende, informera om projektets kommande arbete och lyssna pd malgruppens
synpunkter pa projektet och sa smaningom for att dela med oss av resultaten fran
fokusgrupperna.

Projektet har presenterats pa konferensen Ett friskare Skane, som holls i Malmo 11 10 13

Som ett led i datainsamlingen bland somaliskor har 80 personer i 13 kommuner i Skane, som
arbetar med somalikor pa olika satt, kontaktats for att nd informanter. | Sjuharadsbygden har
partnerkommunernas medarbetare svarat for detta kontaktarbete. Genom arbetet har information
om HELMI: s arbete spritts i vida kretsar.

HELMI deltog i Lansstyrelsernas konferenser om samhallsorientering 12-03-15 i Véxjo, 12-03-
20 i Stockholm och 12-03-22 i Géteborg. Pga. sjukdom kunde projektet inte delta i Umea. Vid
konferenserna har vi delat ut broschyrer och informerat om projektet.

Under 2012 har projektet skickat information om projektet och inbjudan till workshopen Myter
och missforstand och projektinformation till 170 kommuner i Uppsala lan, Stockholms lan,
Vastmanlands lan, Orebro lan, Ostergotlands lan, Vastra Gotalandsregionen och i Skane lan
samt till halso- och sjukvardsforvaltningen i motsvarande landsting. Workshops genomférdes i
Boras 12 03 13, i Eskilstuna 12 05 24 och i Géteborg 12 05 29. Workshopen for kommunerna i
Skane och Halso- och sjukvarden i Region Skane fick stéllas in pga. for fa anmalda. Inbjudan
riktades till politiker och hogre tjinstemédn men medarbetare pa golvet” deltog.


http://www.mah.se/upload/Forskningscentrum/MIM/MIM/101119%20current_research_101119.pdf
http://www.mah.se/upload/Forskningscentrum/MIM/MIM/101119%20current_research_101119.pdf
https://sites.google.com/site/healthmigration
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e HELMI-medarbetare deltog i Smittskyddsinstitutets upptaktskonferens i Stockholm 12 01 26
for ERF-projektet Forbattrad struktur och samordning vid halsoundersdkningar for
asylsokande. Déar delade vi ut broschyrer, talade om projektet med andra konferensdeltagare. En
av medarbetarna arbetar ocksa deltid i detta projekt, vilket medfor att HELMI: s resultat fors
direkt in i det.

e HELMI presenterade sitt arbete i Orebro pé det transnationella partnerskapsmatet Better Health
for Better Integration among women of ethnic minorities in the Orebro Region-Country Report
12 03 29. | partnerskapet ingar projekt fran Rumanien, Italien och England.

e Paden Nationella folkhalsostamman i Stockholm 12 04 23—25 deltog HELMI-medarbetare. Vi
noterade att invandrares halsosituation inte fanns pa agendan.

e 1206 11 deltog HELMI i och presenterade sig med en roll-up, broschyrer och samtal med andra
deltagare pa SKL: s konferens Jamlik vard — varda jamlikt. Pa SKL:s hemsida finns referat fran
konferensen. Bl a star diar ”En annan diskussion som fordes gallde regeringens och
integrationsministerns forhallningssatt till medicinsk etik och &ven brist pa initiativ kring
betdnkandet Vird efter behov och pd lika villkor.”

Forvantade effekter av spridnings- och paverkansinsatserna

Nar vi i olika sammanhang talar om projektets arbete s vacker det intresse och fragor. Problemet
med gruppernas utanforskap ar valkéant och uppgivenheten infor det forefaller vara stor bade bland
kvinnorna sjélva och hos majoritetssamhéllet. Fragan om hur utanforskapet ska brytas hénger i
luften”.

Vi har tagit till vara resultaten genom att arbetsgruppen skickat in en projektansdkan for att studera
tjdnstemdnnens /’civil servants” kunskaper om och erfarenheter av malgrupperna. Genom att stélla
resultaten fran undersokningen av kvinnornas situation mot resultaten i undersokningen bland civil
servants kommer vi att fa tva bilder av ett gemensamt upplevt problem och utifran de resultaten kan
vi féra samman representanter for civil servants och de thailandska och somaliska grupperna for att
diskutera fram interventioner som kan leda till att kvinnornas inkludering och sjalvforsorjning okar.

Genom spridnings- och paverkansarbetet har nya organisationer uttalat intresse for att samarbeta
med arbetsgruppen i ett nytt projekt som fokuserar pa interventioner och mojliga effekter av dem.
Darfor ansoker MIM och HELM -arbetsgruppen om medel for att tillsammans med Psykiatri Skane

Centrum for folkhalsa och social hallbarhet (Region Skane), Malmo Stad, Eslévs kommun,
Alingsas kommun och LAFA — Centrum for sexualitet och halsa vid Stockholms lans landsting
arbeta vidare med malgrupperna och baserat pa resultaten fran HELMI och IMHAd genomfora ett
interventionsprojekt.

Apropa De elva grundlaggande principerna konstaterar Niklas Herneryd, partnerskapsrepresentant
for Bollebygds kommun och kommunpolitiker, och en av styrgruppsmedlemmarna, efter en
konferens i Goteborg 10 12 08 om etableringsreformen;

”Det dr ju ocksd det jag menar nér jag sdger att kirnproblemet i mojligheten att fa vara
med i majoritetssamhallet sitter i attityder bland nyckelpersoner, organisationer och
foretag — vilket i sig bidrar till att manga nyanlanda har svart att fa arbete. Har du fel
namn eller annan symbol frén “det andra” s ar det allmént sett tuffare att erhdlla ett
arbeta. Huvudmannaskapet kommun/AF kan under den initiala perioden bara paverka detta
1 en ytterst 1ag omfattning. ”
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Forslag

Positiva erfarenheter:

Vi har mott ett mycket positivt gensvar for studien bland bade somaliska och thailandska kvinnor.
Vi har skapat forvantningar pa att deras medverkan i studien ska synliggora deras livssituation och
att resultaten ska kunna paverka strukturella forhallanden sa att kvinnornas kunskaper och
erfarenheter tas tillvara och att de blir sedda som en resurs i samhallet. Men ocksa att de blir
bemdtta med respekt.

Intresset for studien &r relativt stort da det i samhaéllet finns en forstaelse for att de bada
kvinnogruppernas livssituation inte &r den 6nskvéarda

Negativa erfarenheter:

Uppgivenhet kring kvinnornas utanforskap bade hos kvinnorna och hos tjansteman. Dock bor det
betraktas som positivt om denna attityd blir synlig for da finns det majlighet att gora nagot at den.
De nya projekt HELMI-arbetsgruppen ansokt och anséker om avser att tydliggdra och bearbeta
denna attityd sa att den kan omvandlas till konstruktiva interventioner for att astadkomma
delaktighet och sjalvférsorjning.

Resultat och produkter som ar méjliga och angelagna att tillvarata

Kvinnornas beskrivningar av sin hélsa, sin livssituation och sina livsvillkor kan anvdndas som
underlag for kommande interventioner exempelvis kompetensutveckling for mer adekvat
bematande av kvinnorna inom omrédet hélsa och sjukvard. Aven arbetsformedlingens och
kommunernas tjansteman liksom arbetsgivare inom bade privat och offentlig sektor behéver
kompetensutveckling for att arbeta effektivare tillsammans med thaildndska och somaliska kvinnor
for att 6ka andelen med god utbildning och sjalvférsorjning.

De metoder som anvants for att generera kunskaper om malgrupperna och datainsamlingen och
resultaten ar varda att tillvarata och vidareutveckla. P4 omradet vald i nara relationer har HELMI-
projektet stillt frigor direkt till kvinnorna sjilva, till skillnad fran landshovding Eva Erikssons
studie dar information hamtats fran socialtjinsten, polismyndigheter, akutmottagningar och
kvinnojourer. Resultaten av de bada studierna bor jamforas och diskuteras inom ramen for
regeringens kraftsamling mot vald i nara relationer. Lanspolismastare Carin Gotblad som utsetts till
séarskild samordnare, justitieminister Beatrice Ask och jamstalldhetsminister Nyamko Sabuni
kommer att erh&lla HELMI: s rapporter. Aven Socialstyrelsen, som fatt uppdraget att rikta in sig pa
valdsutévarna och Brottsforebyggande radet som fatt uppdrag att genomféra en nationell
kartlaggning av brott i nara relationer kommer att erhalla rapporten.

Rekommendationer
Rdrande policy och reguljar verksamhet rekommenderar HELMI-projektet:

e Interventioner for delaktighet, inkludering och sjalvforsérjning maste ta sin utgangspunkt i
kvinnornas livssituation. Utforma interventionerna tillsammans med kvinnorna och ta
kvinnorna i ansprak for att genomfora dem.

e Halso- och sjukvardens personal behdver kompetensutvecklas for att mota kvinnornas
behov.
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Halso- och sjukvarden maste utveckla sina informationsinsatser om forebyggande
halsoarbete om det ska na ut till olika malgrupper med specifika forutsattningar.

Tjansteman inom kommunala och statliga organisationer beh6ver bli medvetna om vilka
kunskaper, varderingar och attityder som paverkar dem i moétet med kvinnorna och delta i
kompetensutveckling for att bygga strategier och modeller for sitt arbete sa att malen
integration och sjalvforsorjning nas.

Utvecklingsomraden

A | Ange med siffra 0 till 2 i vilken grad ert projekt arbetar inom foljande utvecklingsomraden
(O=inte alls, 1=i viss utstrackning, 2=i stor utstrackning)
= Interkulturell och interreligits dialog
= Samhéllsinformation och medborgarkunskap — vardegrunder
= Familj — uppfostran — socialisering — alternativa arenor och natverk
= Informella integrations- och forsdrjningssystem — incitamentsstrukturer
= Kriminalitet, klass, kultur och etnicitet
= |2 |Halsa
= Ungdomar
B | Ange med siffra O till 2 i vilken grad ert projekt arbetar med féljande sarskilda
malgrupper:
(O=inte alls, 1=i viss utstrackning, 2=i stor utstrackning)
Utveckling/anpassning av introduktionsprogram eller andra aktiviteter syftande till att
tillgodose behov hos sérskilda malgrupper av tredjelandsmedborgare:
= - Aldre
= - Personer med funktionsnedsattningar
= |2 |- Kvinnor
= |1 |- Analfabeter/lagutbildade
= - Barn/ungdomar
= - Annan sarskild malgrupp, namligen:
2 | Deltagande som ett sétt att framja integrationen av tredjelandsmedborgare i samhallet
Kommentar: genom fokusgruppsdiskussioner har projektets arbete utgatt ifran
= kvinnornas berattelser som sin livssituation genom
C | Ange med siffra O till 2 i vilken grad ert projekt arbetar med féljande
verksamheter/aktiviteter
(O=inte alls, 1=i viss utstrackning, 2=i stor utstrackning)
= |2 |Utveckling av metoder/indikatorer for uppféljning och utvérdering
= |2 |Kartlaggningar/analyser inriktade pa sarskilda malgruppers behov
= Framtagning och utprévning av informationsmaterial och pedagogiska verktyg
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= Utveckling av kursplaner/moduler, utbildningsmaterial, lararhandledningar o liknande
Transnationellt utvecklingssamarbete kring analyser och kartlaggningar, utveckling av
= utvarderingsmetoder, indikatorer mm

Transnationellt samarbete kring utveckling/genomférande av utbildningar och andra
riktade atgarder/tjanster for tredjelandsmedborgare (dven 6verforing av ”lyckade
= modeller” mellan medlemsstater)

Underlag for redovisning av genomforda aktiviteter och deltagare

A. Aktivitet/delprojekt fér avgransad grupp Kommentarer och fortydliganden

av deltagare
TOT

Beskriv kortfattat typ av aktivitet, malgrupp,
omfattning och tidsperiod (ex:”10 x 3 timmar
samhéllsinformation och medborgarkunskap
for deltagare i alfabetiseringsundervisning,
sept-nov 2012)

Maén Kv.

Arbetsgruppsmoten 6-10 1-2 5-8 Inledningsvis bestod arbetagruppen av 1
Ca 20 moten under 23 méanader varav ca halften i man och fem kvinnor, s sméningom
form av telefonmdéten tillkom 1 man och 3 kvinnor

21-25 mars 2011 Arbetsgruppens genomgang av | 6 1 5
fokusgrupper, arbeta med att skapa underlag for
enkéten

30 mars Arbetsgruppens metoddiskussion 6 1 5

Partnerskaps och styrgruppsmaten i vilka 19-23 4-6 15-17 Andringar i sammanséttningen av bade
arbetsgruppen deltog partnerskapets representanter och

5 moéten under projektperioden arbetagruppens sammanséttning &ndrade
relationen mén/kvinnor

21-22 oktober 2011 Besok i Cal2 ? ?
partnerskapskommunerna

Integrationsfondens och SIK:s méten 1-2

1 sept 2010 Informerat MIM: s styrelse om 6 2 4
Helmi-projektet

7 april 2011 Besok av SIK-projektet 4

16 maj2011 Besok Goran Bergendahl fonden 3 1 2

23 maj 2011M6te Robert Jonzon SMI 3
Eventuell medfinansiering

7 juni 2011Revisorshesok fran ESF

Kunskapsdagar om Somalia och somaliskor

8 dec Deltagit i Somaliadagen i Géteborg Niklas Herneryd, Bollebygd deltog

21 dec Bjudit in representanter fran 8
Somalilandféreningen i Malmé som vann
Malmds integrationspris

14 jan Utbildning Fokusgruppsmoderatorer 6 6 + 3 projektmedlemmar
Somaliskor

9 feb Rekryteringsméte FGD somaliskor

23 feb Rekryteringsmote 2 FGD somaliskor

1-2 mars Utbildning fokusgruppsmoderatorer

wloljoo|o

8-9 mars 2011 Genomftrande av fokusgrupper
med somaliskor
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mars och maj 2011Mdten somaliska halsoteamet |4 1 3 Hér fick HELMI ytterligare kunskaper
om de somaliska kvinnornas hélsa,
livssituation och livsvillkor

24 maj 2011 M6te Anisa Nur 3 3 Diskuterat mdjligheten att genomféra
datainsamling med somaliska kvinnor
face to face

13-14 juli och 26-27 juli 2011 Dialogtillfalle 7 7

somaliskor

Oktober - nov 2011Rekrytering av tva somaliska |3 3

intervjuare

15 nov 2011 Referensgruppsmote somaliska 4 4 2 somaliskor och 2 HELMI-medarbetare

enkaten

22 november och 6 december 2011 Utbildningi |5 5 2 somaliskor

intervjuteknik 2 medarbetare
1 expert

Kunskapsdagar om Thailand och

thaildndskor

8 jan 2011 Besok thailandska buddhisttempleti |2 Projektledare

Eslov

12-13 jan 2011 Fokusgrupper med thaildandskor |13 13 Varav 2 projektmedlemmar

7 juli 2011 Dialogtillfalle thail&ndskor 5 5

13 aug 2011 Besok i thail&ndska templet ca 40 40

Oktober-december 2011 Fortlépande kontakter | 10 10 Kontakterna medforde att

med somaliska och thaildandska kvinnor med formuleringarna i enkéten kunde goras

anledning av Oversattning av enkéterna mer begripliga och darfor ocksa ge
battre data

18 november 2011 Referensgruppsmote 7 7 5 thail&ndskor

thaildndska enkéten 2 medarbetare

7 dec 2010 Presenterat projektet pa 25 10? 15? 2 fran Helmi

Integrationsfonden

6 april 2011 Presentation av Helmi for Boras 65

kommun

27 maj 2011 Mdote med Maria Nilsson HIV/STI |2 2

projekt Malmo stad/Region Skéne
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B. ”Oppna” projektaktiviteter

(se instruktionen)

e Aktiviteter markerade med punkt ar
anordnade av HELMI

Beskriv kortfattat typ av aktivitet, syfte och malgrupp (ex:
”dialogseminarier som inslag i lararutbildning™)

Antal deltagare (ca)

Kommentarer och
fortydliganden
(Ex: "Medverkande fran ...... 7 olika tillfallen.

Sammanlagt 140 inbjudna varav 89 infann sig. Stor
uppskattning fran de flesta deltagare.”)

Totalt Mén Kv.
8 dec 2010 Presenterat HELMI projektet pa 30 12 18 Deltagarn var obekanta med perspektivet
Genusforskningens dag — olika migration och hélsa
forskningsaktiviteter som fokuserar pa genus
e 13 oktober 2011Ett halsosammare Skéne ca 40 15 25 Projektpresentationer IMHAd och
HELMI
Vi tog upp vikten av att betrakta
interventioner som investeringar istéllet
for som kostnader. Deltagare beskrev
hur man bérjat anamma detta
betraktelsesatt.
e 12-03-13 Workshop for partnerskapet i 41 4 37 Mycket uppskattat. Deltagarna ansag att
Sjuharad, Boras deras chefer och politiker skulle ha
deltagit i denna workshop for att fa
forstaelse for sina medarbetares
arbetssituation och for invandrares
situation
12- 03- 29 Better Health Better Integration, 15 5 10 Transnationellt mdte Sverige, Rumanien,
Orebro Italien och England, 1 fran HELMI
Deltagarna tog med sig idéerna om att
skaffa specifik kunskap om olika
malgrupper
12-04—23-25 Folkhélsostdmman, Stockholm Ca 900 4 fran HELMI. Vi konstaterade att
HELMI presenterat sig med broschyrer och Migration och héalsa inte finns pa
samtal med konferensdeltagare agendan
e 12-05-24 Workshop Myter och missforstand, |33 10 23 Varav tre fran projektet och en
Eskilstuna forelasare. Se kommentar fran 12-03-13
e 12-05-25 MIM- seminarium 15 7 8 Medarbetarna pa MIM diskuterade
omradet migration och halsa samt hur
de gjorda erfarenheterna kan forvaltas
och vilken forskning som behovs for att
tillsammans med malgrupperna foresla
och utveckla effektivare interventioner
for kad integration
e 12-05-29 Workshop Myter och missforstand, |19 5 14 Varav fyra fran projektet och en
Goteborg forelésare
Se kommentarer fran 12-03-13
12-05-29 Somaliadag i Tylosand 16 6 10 Varav en fran HELMI. Delade ut
information. Deltagarna ansag att det
var viktigt med specifik kunskap om
somalier fran somalier sjalva.
12-06-11 SKL: s konferens Jamlik vard — varda | Drygt |, 2 fran HELMI, som har god kontakt
jamlikt. HELMI presenterat sig med roll-up, 350 med utvecklingsarbetets ledare pa SKL

broschyrer och samtal med konferensdeltagare




