
Migration och hälsa 

- tvärdisciplinärt nätverk för tillämpad forskning

Solvig Ekblad och Ann Charlotte Hermansson 

• Det tvärdisciplinära forskarnätverket Migration och hälsa har i 41 seminarier under drygt tio

års tid med fyra seminarier per år, regelbundet anordnat möten för doktorander, disputerade

forskare och kliniker som arbetar med projekt inom migrationsmedicin. Även sakkunniga från

olika myndigheter har deltagit.

• Forskningsstuderande som deltar i denna seminarieserie kan tillgodoräkna 0, 1

poäng per halvdagsseminarium.

• Nätverket fyller en viktig funktion för den enskilde forskaren, i form av stimulerande utbyte och 

dialog med kollegor när det gäller relevanta forskningsmetoder, etiska förhållningssätt och ger 

tid för reflektion.

• En viktig förutsättning för nätverkets framtid är att det finns en god och

hållbar forskarmiljö med program- och projektstöd inom området från forskningsråd.

Solvig Ekblad är leg psykolog, Dr.Med.Vet., enhetschef och ansvarig för forskningsprogram

met Migration och hälsa vid Institutet för Psykosocial Medicin (1PM), docent och adj univ lektor

i transkulturell psykologi vid Karolinska institutet, sektionen för psykiatri, Neurotec-institutio

nen, koordinerar det tvärdisciplinära nätverket tillsammans med Ann Charlotte Hermansson.

Solvig.Ekblad@ipm.ki.se

Ann Charlotte Hermansson är leg psykolog, Med.Dr.,och univ lektor vid Institutionen för bete

endevetenskap, Linköpings universitet. Ann-Charlotte.Hermansson@liu.se

Syfte 

Syftet med nätverket Migration och hälsa är 

att granska, värdera och utveckla kvantitati

va och kvalitativa forskningsmetoder, utbyta 

erfarenheter, sprida information samt sti

mulera till nya forskningsprojekt. Speciellt 

viktigt är det för doktorander att fa diskutera 

sina projekt samt utbyta erfarenheter. 
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Historisk tillbakablick 

Sedan 1992 har företrädesvis doktorander 

och redan disputerade forskare men även 

kliniker som arbetar med projekt träffats 

fyra gånger per år för att i seminarieform 

presentera forskningsmetoder och utbyta 

erfarenheter (Tabell 1). Nätverket träffas 

varannan gång på 1PM, Solna och varannan 
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gång på Flyktingmedicinskt centrum (FMC) 

i Linköping. Formen under de senare åren 

för halvdagsseminarierna har varit att två 

deltagare har inbjudits att göra en presenta- 

tion av sina metoder. Den ena presenterar sin 

metod under ca en timme varefter den andre 

diskuterar metodvalets för- och nackdelar. 

Efter en kaffepaus bytes rollerna. Seminariet 

avslutas med en gemensam diskussion (1).. 

Totalt har nätverket träffats på 41 seminarier 

och vanligtvis har seminarierna bestått 

av 10-15 deltagare. Strävan hos nätverket 

har också varit att få med beslutsfattare 

och andra nyckelpersoner från bl.a. aktu- 

ella departement, Migrationsverket, Integra- 

tionsverket, Socialstyrelsen, forskningsråd, 

landsting och kommun. Nätverket har sen 

starten haft medel från Socialvetenskapliga 
Forskningsrådet (senare FAS) till resekost- 

nader och förtäring i samband med dessa 

nätverksmöten. Forskningsstuderande som 

deltar i denna seminarieserie kan tillgodo- 

räkna 0,1 poäng per halvdagsseminarium. 

Det 40:e nätverksmötet 

Efter 39 seminarier summerades nätverkets 

roll den 21 november 2002 (2). Det 40:e 

seminariet hölls i Stockholm och ett 30-tal 

forskare från olika håll i Sverige disku- 

terade tillsammans med sakkunniga och 

andra berörda kring temat: Var befinner vi 

oss och vart är vi på väg? Konstruktiva 

gruppdiskussioner pågick under hela dagen 

i en mycket dynamisk form av workshop, 

s.k. open space (3) ledda av Fredrik Linden- 

crona, doktorand vid Karolinska Institutet. 

Dessutom diskuterades nätverkets framtid 

och roll inom ramen för teman som: 

« forskningens koppling till fältet 

« hälso- och sjukvårdens sensitivitet och an- 

passning till flyktingar och invandrare 

« metodutveckling - diagnostik - behandling i 

psykiatrisk vård 
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« samordning av övergripande forskning 

inom migration och hälsa - samarbete mel- 

lan olika discipliner inom forskningen 

« hur mäter man integration 

etiska krav på forskningen 

Reflektion och framtida ambitioner 

Det 40:e seminariet avslutades med en panel 

som diskuterade forskningsfältet utifrån 

olika kreativa infallsvinklar. Här betonades 

bl.a. betydelsen av att forska ur en allmän- 

giltig aspekt. Eftersom dagens migrations- 

forskning berör ett brett samhällsproblem 

behöver migrationsfrågorna komma in 1 

ett större sammanhang. Forskarna rekom- 

menderades att ha tålamod, eftersom migra- 
tionsforskningen är ännu ett relativt nytt och 

outvecklat forskningsfält som behöver tid. 

Dessutom anfördes att en av utmaningarna 

med migrationsforskningen är att resultaten 

lätt hamnar i den massmediala fållan och 

allmänheten tenderar att välja den tolkning 

som passar bäst. Därför blir forskningskva- 

liteten i dessa diskussioner oerhört central. 

Forskaren, menade man, har en mycket 

viktig uppgift i att stödja det kritiska tänkan- 

det hos individer. Forskarnätverket rekom- 

menderades även att arbeta för att engagera 

huvudmännen vilka saknades i workshopen, 

nämligen Socialstyrelsen och landstingen. 

Man efterlyste ett sätt att synliggöra vilka 

experter som finns inom nätverket och en 

sammanfattning kring vad som är gjort 

inom forskningen inom Migration och hälsa. 

Ansvariga för nätverket avslutade med ”att 

betona vikten av att knyta fler forskare från 

olika discipliner till nätverket, att fortsätta 

med en öppen dialog med myndigheterna, 

att ge utrymme för metodkurser och utbild- 

ning inom nätverket och att i större utsträck- 

ning än tidigare börja se forskarnätverket i 
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- | 2 I, | 
ett EU-sammanhang”, (2). 4 ÖLET 

1) :O DTE) DTE! :0 5 2 (335 3S3lE 
För att forskningen ska kunna hålla en Ö 3 IT! IrIs) Id 

hög kvalitet måste forskningsmetoderna o 

kontinuerligt utvecklas. Därför behöver vi, = & = = 
. cc Br KO AA Ö 

forskare och alla som arbetar med projekt ut- 3 S.S Sö fe) 

veckla och använda metoder som bygger på 5 cf = = 
forskningsetiska principer. Men till syvende ö ES | > 2 2 

| v fp . xXEIZ LL LL 
och sist, ”oavsett metod är kvalitén i studien 

avhängigt av forskarens kompetens, erfa- ö Ke 

renhet, träning, etiska förhållningssätt och 5 ES! = = 

tid för reflektion”, sid. 25 (4). Dock är det Kj F Al e I - 
av central betydelse att det finns en hållbar Sö Gl rc 2 = 

h levande forskarmiljö med programstöd 9 Je 15 |& och levande forskarmiljö med programstö ö E öl: 3 o 
O IT! 0O0 << AN och stimulerande nätverk. Här fyller detta 

nätverk en funktion för deltagarnas kontinu- 

erliga utveckling i forskningsmetoder. 
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