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Bakgrund. Stockholm Preterm Interaction-Based Intervention (SPIBI) är ett nytt 
styrkebaserat tidigt interventionsprogram för samspelsstöd till föräldrar och barn i familjer 
där barnet föddes mer än tre månader för tidigt. Forskning visar att dessa barn löper ökad 
risk att stöta på problem i sin utveckling vad avser kognition, koncentrationsförmåga, 
skolgång och social situation. Det finns också ökad risk för att föräldrarna ska drabbas av 
psykisk ohälsa. SPIBI består av 10 hembesök under första året hemma, där fokus ligger på att 
stärka ett lyhört föräldra-barn samspel, bejaka lekfullhet och stötta barnets nyfikna 
utforskande. 130 extremt prematurfödda barn från 122 familjer har rekryterats och 
randomiserats till interventionsgrupp (n=66) och kontrollgrupp (n=64). Studien är  i linje med 
FNs globala hållbarhetsmål för god hälsa och välbefinnande samt minskad ojämlikhet då den 
riktar sig till en grupp som riskerar  drabbas av ohälsa och utsatthet även i vår kontext, med 
tillgång till avancerad neonatalvård och utbyggd välfärd.      
 
Syftet med detta bidrag är att redovisa erfarenheter av interventionens genomförande i 
hemmiljö från oktober 2018 till december 2022. 
 
Metod. Samtliga intervenerare (n=6) och 17 av de deltagande föräldrarna har intervjuats om 
sina erfarenheter från SPIBI. Föräldraintervjuerna är tidigare publicerade (Baraldi et al., 
2020).  
 
Resultat. Deltagande familjer varierar mycket vad avser barnens medicinska behov, hur svår 
sjukhusvistelse familjen har bakom sig, familjens socioekonomiska situation och tidigare 
föräldraerfarenhet. Vissa familjer har dubbel belastning både i form av  
kvarstående behov av frekventa sjukhusbesök efter ett års ålder, och utsatt familjesituation 
med exempelvis trångboddhet, otrygg boendemiljö eller bristande socialt nätverk. Således 
varierar också behoven som familjerna önskar få tillfredsställda av 
interventionsprogrammet, från utökat behov av stöd i att läsa barnets signaler till behov av  
socialt stöd i föräldrarollen. De familjer vars barn har störst funktionsnedsättning är inte 
nödvändigtvis i störst behov av SPIBI, eftersom de ofta redan har extra vårdkontakter . 
Coronapandemin drabbade deltagande familjer hårt, då hygienfrågor alltid är viktiga i 
omsorgen om svårt sjuka barn. Detta påverkade i sin tur SPIBI både avseende 
hembesöksmodellen och rekrytering. Trots olika förutsättningar uppger samtliga behandlare 
att det varit lätt att hitta styrkor att fokusera på i familjerna och att hembesöksupplägget 
överlag fungerat väl.  
 
Slutsats. Implementeringen av SPIBI under studieperioden har fungerat väl, men delvis störts 
av pandemin. Framtida vidareutveckling av SPIBI skulle kunna inkludera en flernivåmodell, 
där stödets intensitet men även fokusområden anpassas till den enskilda familjen.  
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