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Sammendrag

Tema for denne studien var traumebevisst handtering i skolen og hvordan tilrettelegging av
skoledagen for barn med komplekse traumer kan skje i praksis. Undersgkelser viser at en del
barn mater skolen med negative livserfaringer som vil pavirke deres forutsetninger for leering,
og deres kognitive, sosiale og emosjonelle fungering i en skolehverdag. Det viste seg at det
forela forholdsvis lite forskning knyttet til hvordan man som leerer kan tilrettelegge
oppleringen for disse barna.

Prosjektets problemstilling ble: Hvordan kan leerer og skole tilrettelegge skoledagen for barn
med komplekse traumer? Dette ble forsgkt besvart gjennom en kvalitativ intervjustudie. Det
ble gjennomfart semistrukturerte intervjuer med fagpersoner med ulik bakgrunn, fra ulike

kommuner som alle har erfaring fra arbeid med blant annet traumefeltet.

Sentralt i prosjektet var & fa belyst ulike pedagogiske konsekvenser av kompleks
traumatisering. Her ble det trukket inn traumeforstaelse, konsekvenser for hjernens utvikling,
tilknytningsteori og teori om selvregulering. Sentralt i prosjektets teoretiske forankring, var
ogsa prinsipper for traumebasert omsorg.

Gjennom analyse og tolking, ble bade teori og empiri belyst og dregftet. Funnene viste at man
kan se hvordan tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer, foregar pa
ulike nivaer. Laereren star barnet nsermest og er sentral i den daglige og konkrete
tilretteleggingen i klasserommet. Det kan videre synes som om skolens rolle er sterkt knyttet
til tilrettelegging for leereres arbeid. Videre pekte funn pa viktigheten av tverrfaglig samarbeid
og ogsa hvordan man fra nasjonalt hold legger faringer for laerers og skoles tilrettelegging av

skoledagen for barn med komplekse traumer.
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1.0 INNLEDNING

De aller fleste barn mater skolen med nysgjerrighet, iver, lerelyst og glede. Som larere fglger
vi med dem, tar del i gleden de opplever ved a mestre utfordringer, statter dem i frustrasjoner
nar ting er vanskelige og krevende og forsgker etter beste evne a veilede dem i
leringsprosesser med bade faglig, sosialt og emosjonelt innhold. Men vi mgter ogsa barn som
kommer pa skolen med alvorlige og negative livserfaringer. Barn som har erfart at voksne
ikke er til & stole pa, at voksne representerer en trussel mot dem selv og at verden derfor er et
farlig sted & veere. Barn som er grunnleggende utrygge og ikke klarer a handtere skolens krav
om faglig, sosial og emosjonell fungering. Dette er barn som i mgte med slike krav, kan
oppleves som vanskelige og trassige, som utfordrende og krevende og som til stadighet
feiltolkes og misforstas av sine omgivelser. Barn som har vokst opp i hjem preget av vold,
rus, emosjonell mishandling, forssmmelse og seksuelle overgrep. Barn som lever med mgrke
og vonde hemmeligheter, barn som blir frastjalet sin barndom og som opplever seg som
fullstendig alene i en vanskelig verden. | fglge en selvrapporteringsstudie gjennomfgrt av
Mossige og Stefansen (Mossige & Stefansen, 2007), oppgir 8 % av de spurte ungdommene at
de har opplevd grov vold fra en av eller begge foreldrene, 6 % har veert vitne til vold mellom
neere familiemedlemmer og i underkant av 5 % oppgir at de har veert utsatt for seksuelle
overgrep. | en undersgkelse fra 2014 utfgrt av Nasjonalt kunnskapssenter om vold og
traumatisk stress, oppgir over 30 % av deltakerne at de har opplevd en eller annen form for
vold fra foresatte for fylte 18 ar og over 13% oppgir at de har opplevd psykologisk vold fra
foresatte for fylte 18 ar (Hjemdal & Thoresen, 2014). Omtrent 70 % oppgir at volden mot
dem inntraff for fylte 9 ar.

Dette er elever som har lik rett til tilpasset oppleering basert pa sine sosiale, emosjonelle,

kulturelle og kognitive forutsetninger. I tillegg skal skolen legge til rette for at alle barn

skal utvikle kunnskap, dugleik og holdningar for & kunne meistre liva sine og for a kunne
delta i arbeid og fellesskap i samfunnet. Dei skal fa utfalde skaparglede, engasjement og

utforskartrong (8 1-1 i Oppleringslova, 1998)

Arbeidet med barn med komplekse traumer er krevende, utfordrende og omfattende. Det har i
den siste tiden veert rettet stort sgkelys pd manglende kunnskap og kompetanse i flere
offentlige etater med tanke pa hvordan disse mest sarbare barna skal handteres og sikres

likeverd og tilpassing. Interessant er det da & observere at i flere sentrale nasjonale og lokale



styringsdokumenter, er de arenaene der barna oppholder seg mest utenom i hjemmet, nemlig
barnehage og skole kun nevnt i bisetninger og ikke vektlagt i dette arbeidet. Sparsmalet jeg
sitter med er hvordan skal skolen og den enkelte leerer tilrettelegge dagen for disse barna? Og
hvem har egentlig ansvaret for a sikre et helhetlig tiloud gir barna ferdigheter til & mestre sine

egne liv og delta i fellesskapet?

1.1 Studiens hensikt og problemstilling
Som beskrevet over, vil mange av disse barna risikere a bli misforstatt og feiltolket. De kan

oppleves som krevende og vanskelige av omgivelsene, og er dermed sveert sarbare med tanke
pa a bli ekskludert fra et meningsfullt fellesskap. De har like fullt krav pa et inkluderende
leeringsmiljg og tilpasset oppleering. For & kunne tilpasse oppleeringen, ma man kjenne til
hvordan vold, seksuelle overgrep og omsorgssvikt pavirker barnet og dets forutsetninger for

leering.

Malet med denne studien, er & fa innsikt i hvordan fagpersoner med kompetanse og kunnskap
knyttet til arbeid med kompleks traumatisering hos barn og unge, tenker om tilrettelegging av
skoledagen og hvordan de ser pa skolens rolle i arbeidet med barn med komplekse traumer.
Jeg gnsker & gke min egen kunnskap om og forstaelse av emnet og samtidig har jeg et hap om
a kunne bidra til starre fokus pa denne problemstillingen. Det kommer frem at skolens mandat
i dette arbeidet er uklart, noe som apner for ulike tolkninger i arbeidet med tilrettelegging for
barn med komplekse traumer. Muligens kan dette prosjektet vere et innspill til drgftinger pa
den enkelte skole om hvordan mandatet kan ivaretas og hvordan bade skole og leerere kan

jobbe konkret med tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.
Pa bakgrunn av dette har jeg kommet fram til fglgende problemstilling:
Hvordan kan lzerere og skole tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer?

Dette er en nivadelt problemstilling, knyttet til bade yrkesutgveren «laerer» og systemet

«skole». Problemstillingen apner videre for falgende sparsmal:

1) Hvilken kunnskap, kompetanse og hvilke ferdigheter trenger den enkelte lerer for &
kunne legge til rette for og mate barnet med komplekse traumer?

2) Hvordan kan skolen legge til rette for at leerere skal lykkes med & ivareta barn med
komplekse traumer sine behov for tilpassing?



3) Hvordan kan samfunnet legge til rette for at skoler og leerere skal kunne ivareta sin
rolle i dette arbeidet?
Gjennom disse sparsmalene haper jeg a fa belyst bade et individperspektiv og et

systemperspektiv i dette arbeidet.

Problemstillingen bruker begrepet «komplekse traumers. | dette prosjektet, blir komplekse
traumer avgrenset til & omfatte traumer i tidlige barnear, pafart barnet av omsorgspersoner
eller neere tilknytningspersoner. Dette kan eksempelvis skyldes det & bli utsatt for vold, vere
vitne til vold, seksuelle overgrep, psykisk vold eller grov omsorgssvikt. Hva som legges i

disse begrepene vil bli forklart i kapittel 1.4

Barn og unge som utsettes for mobbing, kan ogsa ha komplekse traumer (Idsoe, Dyregrov &
Idsoe, 2012; Isdge & ldsge, 2016), likeledes kan krigssituasjoner medfare kompleks
traumatisering hos barn og unge. | dette prosjektet vil som nevnt vil hovedvekten bli lagt pa
komplekse traumer pa bakgrunn av omsorgssituasjon, men symptomer og tiltak som beskrives

vil ogsa kunne gjelde barn traumatisert av mobbing eller av krigssituasjoner.

| tillegg vil det bli lagt til grunn at traumene er avdekket. Det er i dette prosjektet ikke seerlig
fokus pa avdekking av traumer hos barn. Likevel vil kunnskap om komplekse traumer kunne
gi leerere redskaper til a lettere kunne oppdage elever som lever i omsorgssituasjoner som kan
veere traumatiserende. Det er mgrketall i forhold til hvor mange barn som lever med vold,
seksuelle overgrep eller omsorgssvikt, og det tar ofte lang tid far dette avdekkes. Derfor vil
kunnskap om ulike symptomer pa komplekse traumer og konsekvenser for laering, kunne

bidra til at flere barn far hjelp i vanskelige livssituasjoner.

1.2 Prosjektets oppbygging
Det vil videre i kapittel 1, bli kort gjort rede for tidligere forskning og deretter vil enkelte

sentrale begreper bli avklart.

| kapittel 2, vil prosjektets teoretiske forankring bli presentert. Her vil det bli gjort rede for
begrepet komplekse traumer og konsekvenser av dette, samt betydning av tidlig tilknytning.
Selvregulering er ogsa et tema som blir belyst her, og til slutt blir det gjort rede for

tilrettelegging og samarbeid.



Kapittel 3 er prosjektets metodekapittel. Her blir valg av metode presentert, forhold knyttet til
design, utvalg og etikk belyst, og ogsa forhold knyttet til validitet, reliabilitet og

generaliserbarhet.

| kapittel 4 blir funnene fra empirien presentert, og disse draftes videre i kapittel 5. Til slutt

vil det vaere en avsluttende konklusjon i kapittel 6 og tanker om veien videre i kapittel 7.

1.3 Tidligere forskning
Det foreligger forholdsvis lite konkret forskning knyttet til hvordan laerere og skole kan

tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer. | hovedsak er forskning innen
traumefeltet knyttet til fagomrader innen psykologi og psykiatri, og lite innenfor
pedagogikken. I denne forskningen, er ofte fokus knyttet til konsekvenser av kompleks
traumatisering, knyttet til bade nevrobiologiske forhold, emosjonelle og sosiale forhold, samt
fokus pa behandling og ulike metoder for behandling. Det foreligger forskning som
dokumenterer at kompleks traumatisering hos barn og unge, har store og omfattende
konsekvenser for bade faglig, emosjonell og sosial fungering i skolen. Men hvordan laerer og
skole skal handtere dette i skolehverdagen, er det relativt lite forskning som sier noe om.

| 2012 gav Senter for Atferdsforskning (na Nasjonalt senter for leeringsmiljg og
atferdsforskning) ved Universitetet i Stavanger ut et hefte om hvordan voksne i skolen kan
mgte elever med emosjonelle vansker forarsaket av negative livshendelser. Her bekrefter
forfatterne en generell mangel pa litteratur om hvordan skolene kan forholde seg til denne
type problematikk (Idsge & ldsge, 2012, s. 10). | dette hefte gis det konkrete innspill til
hvordan larere og voksne kan mgte barn med emosjonelle vansker, men i liten grad hvordan

skolen som system kan mgte disse barna.
| boka «Psykisk helse i skolen» (2016) sier Bru, Idsge og @verland fglgende:

«Det trengs mer forskning pa tilpasning av leeringsmiljget for elever med psykiske
helseplager.» (Bru et al., 2016, s. 14)

Utover dette, er det som foreligger i forhold til tilrettelegging av skoledagen, i hovedsak
tidligere masteroppgaver. Funnene i enkelte av disse, peker i retning av at det er en generell
mangel pa kunnskap om emnet blant lzerere og at det er en mangel pa overordnede
retningslinjer i arbeid med tilrettelegging for barn med komplekse traumer. Dette stgttes ogsa

av Schultz og Langballe i boka «Barn, vold og traumer-Mgter med unge i utsatte



livssituasjoner» som ble utgitt varen 2016. Her pekes det pa hvordan forskning innen
traumefeltet har beskrevet ulike konsekvenser av traumatiske hendelser, og Schultz og
Langballe (2016) beskriver videre sin intensjon som et gnske om a knytte sammen forskning
fra medisin og psykologi med pedagogikk og pedagogiske tiltak (Langballe & Schultz, 2016,
s. 220). Videre sier de:

«Vi erfarer at uklare forventninger og utydelig rolleavklaring kan fare til at lzereren kan sette
seg pa sidelinjen og definere seg bort fra oppfelgingen av traumatiserte elever.» (Schultz &
Langballe, 2016, s. 221)

1.4 Begrepsavklaring
| dette prosjektet har begrepet komplekse traumer blitt avgrenset til & omhandle konsekvenser

av omsorgssvikt, vold eller seksuelle overgrep. | dette delkapittelet vil det bli gjort kort rede
for begrepene og i tillegg ulike lovverk som kan gjere seg gjeldende for arbeidet med barn
med komplekse traumer. Det vil ogsa kort bli pekt pa enkelte nasjonale dokumenter som blir

nevnt i prosjektet.

Killén (2009) bruker begrepet omsorgssvikt til & omhandle bade vanskjatsel, fysiske og
psykiske og seksuelle overgrep. Kvellos (2010) forstaelse av begrepet, er nart knyttet til
Killéns (2009) forstaelse av begrepet vanskjetsel. Med omsorgssvikt menes en alvorlig
manglende ivaretakelse av barnets grunnleggende behov (Kvello, 2010). I dette kan det ligge
blant annet a ikke gi barnet nok mat, kleer, forlate barnet uten tilsyn, ikke gi barnet medisinsk
hjelp ved behov eller a ikke mate barnets emosjonelle eller kognitive behov med varme, stette
eller stimulering. Omsorgssvikt dreier seg i falge Kvello (2010) om mangel pa handling heller
enn aktive negative handlinger eller krenkelser som pafarer barnet fysisk, psykisk eller

emosjonell smerte.

Voldsbegrepet kan dreie seg om bade fysisk og psykisk vold. Med fysisk vold menes aktive,
fysiske handlinger som pafarer barnet ubehag, smerte eller skade. Dette kan veere slag, spark,
klyping, lugging, risting eller kvelning, kasting av gjenstander eller lignende (Kvello, 2010).
Fysisk vold vil alltid pafere barnet emosjonelle eller psykiske skader. Psykisk eller
emosjonell vold pafgrer barnet store emosjonelle eller psykiske belastninger. Det kan her
vaere snakk om verbale krenkelser og ydmykelser, latterliggjering av barnet eller pAminnelser
om tidligere voldsepisoder. Det medfarer frykt hos barnet og en opplevelse av mindreverd.

Det dreier seg om atferd hos omsorgsgiver som medfgrer at barnet hindres i a utvikle et



positivt selvbilde (Killén, 2009). Ogsa det & veere vitne til at andre i nare relasjoner utsettes
for vold, vil kunne defineres som vold mot barnet, idet det skaper stressbelastninger som er

vanskelige for barnet & handtere.

Seksuelle overgrep handler om & utnytte barn for egen eller andres tilfredsstillelse. Det kan
vaere seksuell utnyttelse som innebarer fotografering eller filming av barn pa en slik mate at
det blir gjenstand for seksuell tilfredsstillelse, eller andre seksuelle handlinger og upassende
atferd som krenker eller skader barnet bade fysisk og psykisk (Kvello, 2010). Killén (2009)

beskriver fglgende:

«barn som av voksne omsorgspersoner engasjeres i seksuelle aktiviteter de hverken

emosjonelt, seksuelt eller utviklingsmessig er modne for.» (Killén, 2009, s.53)

| dette prosjektet brukes som allerede beskrevet, begrepet komplekse traumer i den betydning
at det har skjedd gjentagende traumer over tid. Det har den siste tiden blitt tatt til ordet for &
inkludere begrepet utviklingstraumer i diagnosemanualen DSM-V, da denne diagnosen i enda
starre grad vil kunne fange opp kompleksiteten i symptomer og konsekvenser av komplekse
traumer pafert av omsorgspersoner i tidlige barnear. Nordanger et.al (2011) skisserer en rekke
kriterier som ma veere til stede i en utviklingstraumediagnose (heretter kalt DTD,
Developemental Trauma Disorder). Blant annet beskrives at barnet eller den unge ma ha
opplevd alvorlig mellommenneskelig vold i kombinasjon med sviktende omsorg i en periode
pa minimum et ar. | begrepet utviklingstraumer ligger at traumene er pafart barnet eller den
unge av en omsorgsperson. Dermed blir ogsa tilknytningsrelasjonen traumatisert; den som

skal trygge barnet og utgve omsorg for barnet, er ikke i stand til det.

| prosjektet er det i hovedsak fokus pa komplekse traumer som konsekvens av grov
omsorgssvikt, vold eller seksuelle overgrep i nare relasjoner. Selv om det ikke vektlegges
spesifikt i dette prosjektet, vil ogsa komplekse traumer kunne vere konsekvenser at
traumeerfaringer som ikke er knyttet til omsorgssvikt, vold eller seksuelle overgrep utfart av
omsorgspersoner. Pa bakgrunn av dette, blir komplekse traumer valgt som begrep heller en

utviklingstraumer.

| arbeidet med barn med komplekse traumer, er ofte flere ulike etater involvert. Dette

innebaerer ogsa at ulike lovverk gjar seg gjeldende i ulike situasjoner.

For skolens del, er opplearingsloven sentral, og ogsa gjeldende laereplanverk. Det slas i

oppleringslovens § 2 fast at:



«Barn og unge har plikt til grunnskoleopplering, og rett til ein offentleg grunnskoleopplaring
i samsvar med denne lova og tilhgyrande forskrifter. Plikten kan ivaretakast gjennom
offentleg grunnskoleopplearing eller gjennom anna, tilsvarande opplering.» (oppleringslova,
1998)

| tillegg vil § 1-3 om tilpasset oppleering og §5-1 om spesialundervisning veere sentralt i
tilretteleggingen av skoledagen for barn med komplekse traumer. Opplaringsloven slar ogsa
fast skolens plikt til & melde fra til barneverntjenesten ved bekymring om hjemmeforhold som

kan vare skadelig for barnet eller der barnet viser vedvarende atferdsvansker.

Lov om barneverntjenester (heretter kalt barnevernloven), veere kunne veere virksom der
barneverntjenesten er involvert, i forhold til hjelpetiltak i hjemmet og i et tverrfaglig
samarbeid knyttet til barnets behov for tilrettelegging. | lovens § 1-1 skisseres formalet med

barnevernloven.
«Formalet med denne loven er

-a sikre at barn og unge som lever under forhold som kan skade deres helse og utvikling, far

ngdvendig hjelp og omsorg til rett tid,
-a bidra til at barn og unge far trygge oppvekstvilkar.» (barnevernloven, 1992)

Forvaltningsloven (1967) gir faringer for taushetsplikt, og alle instanser som er involvert i
arbeidet med barnet, er pliktet til & falge retningslinjer for taushetsplikt som skissert i § 13,
dersom ikke annen lovgivning gir andre fgringer (som beskrevet i blant annet

opplaringslovens § 15-3)

| kapittel 5, § 30 i lov om barn og foreldre (barnelova) er det beskrevet at barnet har krav pa

omsorg og omtanke. Videre slas det fast at:

«Barnet ma ikkje bli utsett for vald eller pa anna vis bli handsama slik at den fysiske eller
psykiske helsa blir utsett for skade eller fare. Dette gjeld 0g nar valden brukast som ledd i
oppsedinga av barnet. Bruk av vald og skremmande eller plagsam framferd eller annan

omsynslaus atferd overfor barnet er forbode.» (barnelova, 1981)

Der ogsa barne- og ungdomspsykiatrien er involvert, vil ogsa lov om blant annet psykisk
helsevern kunne gjare seg gjeldende. Dette viser at det er et omfattende regelverk som laerere



og skole ma forholde seg til i arbeidet med tilrettelegging av skoledagen for barn med

komplekse traumer.

I tillegg finnes det flere handlingsplaner og Stortingsmeldinger som er rettet mot bade vold i
neere relasjoner og seksuelle overgrep. | Stavanger kommune foreligger en handlingsplan.
«Trygg- fri fra vold» (2014) som er utarbeidet blant annet pa bakgrunn av nasjonale
handlingsplaner som «Et liv uten vold» (2013), «Barndommen kommer ikke i reprise» (2013)
og «Forebygging og bekjempelse av vold i nere relasjoner» (2012-2013). Disse
dokumentene legger faringer for arbeidet med forebygging og tiltak som settes inn ogsa i
forhold til barn med komplekse traumer og er derfor ogsa aktuelle dokumenter i forhold til
hvordan skole og leerere kan bidra i arbeidet med tilrettelegging for barn med komplekse

traumer.

2.0 TEORETISK INNRAMMING
| kapittelets farste del vil det bli gjort rede for begrepet komplekse traumer og hvordan dette

kan forstas. Det vil bli gjort rede for hvilke symptomer barn kan vise og hvordan dette kan
komme til uttrykk i klasserommet. Det vil bli satt fokus pa hvilke konsekvenser komplekse

traumer har, bade med tanke pa psykisk, emosjonell, sosial og faglig fungering.

Det vil i andre del av teorikapittelet blir gjort rede for tilknytning og tilknytningsmenstre, da
dette er grunnleggende for forstaelse av elever med komplekse traumer. Kvaliteten i barns
tidlige tilknytning kan fa konsekvenser for senere fungering, bade emosjonelt, kognitivt og
sosialt (Smith, 2002). Dette innebzrer at barns tilknytningsmgnstre vil fa konsekvenser ogsa
pa arenaer som barnehage og skole, og er derfor av betydning for pedagogisk tilrettelegging.
Barnets tilknytningsmgnster er med pa a pavirke dets forventning til omverden og
omsorgspersoner; ogsa leerere som tilknytningspersoner. Tilknytningsmenster vil fa
konsekvenser for fortolkning av nye situasjoner, som blant annet skolestart og vil ogsa
pavirke hvordan eleven forstar seg selv. Tilknytningen pavirker ogsa etablering av relasjoner

til jevnaldrende og tilpassing til skolesituasjonen (Brandtzeeg, Smith & Torsteinson, 2011)

Samtidig vet man ogsa at et trygt tilknytningsmgnster, kan virke som en beskyttende faktor i
barns mgte med kriser og potensielt traumatiserende hendelser. Tilsvarende vil utrygge
tilknytningsmenstre kunne gi gkt risiko for alvorlige og langvarige konsekvenser av alvorlige
psykiske pakjenninger i barns liv (Drugli, 2012; Dyregrov, 2010) For laerere vil dette kunne

veere av stor betydning i mgtet med elever med komplekse traumeerfaringer. En del av disse



vil beere preg av utrygge tilknytningsmgnstre, da omsorgssvikten og krenkelser kan ha pagatt

fra tidlige levear og i relasjonen til de primeare omsorgspersonene.

| kapittelets tredje del vil det bli gjort rede for betydningen av selvregulering og hvordan
komplekse traumer kan pavirke barnets reguleringsevne. For & kunne innga i relasjoner med
andre, er gode reguleringsferdigheter en forutsetning (Sterksen, 2014) Det handler om evne til
a opprettholde fokus pa en annen person, kunne motsta impulser og kunne ta andres
perspektiv i leken eller i samhandlingen (Sterksen, 2014). Barn med komplekse traumer og
desorganisert tilknytning, vil kunne ha store vansker med selvregulering. Konsekvenser av

dette, vil bli belyst i denne delen.

| teorikapittelets siste del, vil det bli sammenfattet hva som er sentralt i forhold til
tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer. Det vil her bli lagt vekt pa
hvilke pedagogiske konsekvenser arbeid med barn med komplekse traumer ma fa, med
bakgrunn i kunnskap og forskning fra psykologi og psykiatri. Hovedfokuset her vil vaere
traumebevisst omsorg og handtering og betydning for lererrollen. I tillegg vil det her ogsa bli
gjort kort rede for hva som legges i tverrfaglig samarbeid og hvordan et slikt samarbeid kan

forega.

2.1. Komplekse traumer
For & kunne tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer, ma man ha en

forstaelse av hva komplekse traumer er og hvordan det kan komme til uttrykk i klasserommet.
For & skape en felles forstaelse for problematikken, blir det her gjort rede for hva komplekse

traumer er.

Lenore C. Terr (1991), skiller i sin artikkel «Childhood Traumas: An Outline and Overview»
mellom to hovedtyper traume; type | og type Il traume. Type | traume kjennetegnes ved at det
er en uforutsett, enkeltstdende hendelse som for eksempel plutselige dedsfall, overfall eller
voldtekt. Denne type traumer kan fa alvorlige og gjennomgripende konsekvenser for barnet,
for enkelte snakker man om livslange ettervirkninger. Ettervirkningen av hendelsen vil kunne
pavirkes av barnets omsorgsmiljg, der et godt og trygt nettverk vil kunne virke stgttende i

arbeidet med bearbeidelse av traumet (Dyregrov, 2010).

Type Il traume er karakterisert ved at det er gjentagende eller flere hendelser over tid. Den

farste hendelsen kommer uventet, men etter hvert kan man se at det oppstar en forventning



om at noe negativt skal skje. Dette kan for eksempel veere vold i nare relasjoner, trusler om

vold eller seksuelle overgrep (Terr,1991).

Denne type traumer refereres i nyere litteratur ogsa til som komplekse traumer.

| falge Courtois (2004) oppsto begrepet som resultat av at man over tid sa at enkelte former
for traumer var mer omfattende og kompliserte enn andre. Dette gjaldt i serlig grad innenfor
omradet barnemishandling og omsorgssvikt (Courtois, 2004). Herman (1992) papeker i sin
artikkel «Complex PTSD: A Syndrome in Survivors of Prolonged and Repeated Trauma»
seerlig tre omrader der en tradisjonell forstaelse av traumebegrepet og en enkel PTSD-
diagnose ikke er tilstrekkelig. Dette handler om barn som blir utsatt for gjentatte traumatiske
hendelser i barndommen. Det dreier seg om kompleksitet i symptomer, om
personlighetsendringer og om gkt risiko for a bli utsatt for traumer ogsa senere i livet
(Herman, 1992)

Komplekse traumer kan altsa forstas som gjentatte opplevelser av vanskjgtsel, mishandling
av fysisk, psykisk eller seksuell art eller ogsa vold mellom omsorgspersonene (Stien &
Kendall, 2004 i Braarud & Nordanger, 2011) I tillegg vil ogsa krigshandlinger og a leve pa
flukt kunne forarsake komplekse traumer. Senere forskning dokumenterer at ogsa
konsekvenser av mobbing kan karakteriseres som komplekse traumer og gi symptomer pa

posttraumatisk stress (Idsoe et al., 2012)

Som allerede nevnt, vil symptomene hos barn som utsettes for denne type traumatiske
hendelser, kunne veere komplekse og ikke ngdvendigvis fanges opp av diagnosekriteriene for
posttraumatisk stressyndrom (heretter kalt PTSD). Kompleks traumatisering kan gi et vidt
spekter av symptomer som ikke faller inn i PTSD, dermed kan denne diagnosen og
forstaelsen av barn med komplekse traumer bli ufullstendig og for lite ngyaktig (Braarud &
Nordanger, 2011; Herman, 1992; Nordanger et al., 2011; Bessel A Van Der Kolk, Roth,
Pelcovitz, Sunday & Spinazzola, 2005). Det er derfor i den senere tiden veert diskusjoner
omkring hvorvidt en ny diagnose, Develpomental Trauma Disorder (DTD) bgr inkluderes i
den nye diagnosemanualen til American Psychatric Association ; DSM-V (Nordanger et al.,
2011)

2.1.1 Hvordan kommer komplekse traumer til uttrykk
Dersom man skal kunne tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer, er det

viktig & ha kunnskap om hvordan komplekse traumer kan komme til uttrykk. Dyregrov
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(2010) skiller i sin bok «Barn og traumer» mellom kortidsvirkninger og langtidsvirkninger av
traumer. Kortidsvirkninger er normale reaksjoner pa en traumatisk hendelse. Det kan dreie
seg om sgvnforstyrrelser, unngaelsesatferd, sterke eller patrengende minner og
konsentrasjonsvansker. Mange kan ogsa oppleve kroppslige symptomer som smerter i mage
og hode og muskelstivhet. Enkelte vil ogsa kunne oppleve skam eller skyldfalelse for
hendelsen, noe som kan fare til redusert fremtidshap (Dyregrov, 2010). Det er nar disse
symptomene far «sette» seg og ikke gar over, man snakker om langtidsvirkninger. Nar
traumatiske hendelser gjentas over tid, vil man ikke ha mulighet til a ga videre eller bearbeide
traumeopplevelsen. Man kan da fa symptomer som kan klassifiseres som posttraumatisk

stressyndrom.

Farste kriterium for a kunne stille en PTSD- diagnose, er at personen skal ha bli utsatt for en
belastende hendelse av katastrofal eller truende art som medfarte at personen fglte ubehag
eller redsel. Videre skal personen oppleve minst ett av falgende symptomer: patrengende
minner, ubehagelige dremmer, flashback/ gjenopplever situasjonen, psykologisk ubehag og
fysiologisk aktivering nar personen blir utsatt for hendelser som minner om den opprinnelige
traumatiske hendelsen.

| tillegg skal personen mgte tre eller flere av falgende symptomer pa unngaelse: unnga tanker
om, falelser knyttet til eller samtaler om hendelsen, unngar aktiviteter, steder eller mennesker
knyttet til hendelsen, vansker med a huske hendelsen, mindre interesse for aktiviteter som var
viktige far hendelsen, opplever fremmedgjering fra andre, opplever begrenset falelsesliv og
har redusert hap og fremtidstro.

Videre skal personen oppleve minst to av fglgende: sgvnproblemer, irritabilitet, vansker med
konsentrasjon, overdreven vaktsomhet og gkt skvettenhet. Symptomene skal ha en varighet
over en maned og medfare betydelige vansker eller ubehag (APA 2002, Eid og Herlofsen,
2004).

For barn utsatt for komplekse traumer, vil ikke denne diagnosen ngdvendigvis fange opp
kompleksiteten i symptomer (Herman, 1992; Bessel A Van Der Kolk et al., 2005). | sin
artikkel «Disorders of Extreme Stress: The Empirical Foundation of a Complex Adation to
Trauma, argumenterer van der Kolk et. al (2005) for at traumer som paferes gjentatte ganger
over tid, gir symptomer utover en PTSD diagnose og at jo tidligere traumene begynner, jo

starre er risikoen for a fa tilleggsvansker utover PTSD.
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En arbeidsgruppe bestaende av forskere fra USA, har definert viktige omrader som
kjennetegner barn med komplekse traumer (van der Kolk & Pynoos, 2009 i Nordanger et al.,
2011). Dette omhandler reguleringsvansker pa tre sentrale omrader; affekt og kroppslige
tilstander, oppmerksomhet og atferd, samt sosioemosjonell regulering. Kort beskrevet handler
det om at barnet strever med a regulere affektive tilstander og roe seg ned etter at en
aktivering av affekten har skjedd. I tillegg kan barnet veere hypersensitivt for affektive
stimuli. Regulering av kroppslige tilstander handler om at barnet strever med sgvnvansker,
kan veere hypersensitive for lyd og bergring. Det kan komme til uttrykk som spise- eller
fordgyelsesvansker og barnet kan ogsa ha en forsinket eller forstyrret motorisk utvikling. Nar
barnet er hypersensitivt for affektive stimuli, vil ogsa barnet veere sveert sensitivt i forhold til
tolkning av ulike situasjoner. Dette betyr at barnet kan bli trusselorientert og feiltolke sosiale
signaler fra omgivelsene sine. Det vil ha vansker med & regulere oppmerksomhet, da fokus vil
vaere pa potensielle farer og trusselsituasjoner. Man kan ogsa se vansker med impulskontroll
og evne til refleksjon knyttet til konsekvenser. For barn med slike erfaringer, vil det kunne
vaere vanskelig a innga i neere relasjoner med andre. Barnet opplever seg som mindre verdt og
forhold til andre kan bli preget av separasjonsangst, samtidig som barnet hele tiden er

forberedt pa avvisning (Nordanger et al., 2011)

Reguleringsvansker som konsekvens av komplekse traumer, vil bli behandlet videre i et eget
underkapittel, da dette vil fa store konsekvenser for hvordan skolen kan legge til rette for og

mgte disse barna.

I tillegg vil gjentatte traumatiske hendelser kunne pavirke barnets personlighet og
karakterutvikling (Dyregrov, 2010; van der Kolk et al., 2005). Dette handler om at barnet
stadig ma undertrykke og tilsidesette egne emosjonelle uttrykk og reaksjoner for a tilpasse seg
sine omgivelser. Barnet vil kunne utvikle en generell frykt for verden og dermed mgte sine

omgivelser med redsel eller mistenksomhet.

Videre vil barnet kunne ha vansker med & innga i nare relasjoner med andre mennesker,
basert pa frykt for avvisning og neerhet og i mangel pa tillit til omsorgspersoner. Det kan veere
vanskelig a veere alene, samtidig som det er utfordrende & vaere sammen med andre, og et slikt
motsetningsforhold kan i relasjoner vise seg som underkastelse pa den ene siden og
opposisjon pa den andre (Herman, 1992). For barnet vil dette ogsa gjelde i relasjoner med
jevnaldrende. Manglende impulskontroll, tilbaketrekking eller aggresjon kan gjere det
vanskelig & etablere kontakt eller opprettholde vennskap (Dyregrov, 2010). Dette kan skape
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avstand mellom barnet og de andre og fare til ensomhet og ny felelse av avvisning.

Barn som opplever vold, seksuelle overgrep, emosjonell mishandling eller forsesmmelse, vil
kunne oppfatte seg selv som ikke verdt a elske, ikke verdt a like og at det egentlig ikke harer
til. Dette farer til lav selvtillit og negativ selvoppfatning (Dyregrov, 2010). Barnet kan miste
tro pa egen mestring og kan dermed ogsa fa en negativ forventing til fremtiden, at de ikke er i

stand til & endre eller pavirke sitt eget liv eller sin egen situasjon heller i et fremtidsperspektiv.

Kompleks traumatisering kan ogsa vise seg i somatiske, altsa kroppslige, symptomer.
(Herman, 1992; Kirkengen, 2009; van der Kolk et al., 2005) Dette kan veaere mage- og
hodesmerter, rygg-, nakke- og muskelsmerter, skjelving, kramper og kvelningsfornemmelser.
| tillegg vil ulike spisevansker, sgvnvansker og motorisk uro ogsa kunne komme til uttrykk

som konsekvens av komplekse traumer (Nordanger et al., 2011)

Barn med komplekse traumer vil ogsa kunne erfare patrengende minner eller flashbacks.
Dette fordi traumer ofte innebaerer sterke sanseinntrykk som kan veere sentrale i
gjenopplevelsen av hendelsen (Dyregrov, 2010). Dette kan resultere i voldsomme reaksjoner,
preget av hjelpelgshet, angst og fortvilelse. Disse minnene kan komme bratt pa barnet, og
barnet kan oppleve traumet som pagaende, selv om det er avsluttet. Barnet vet heller ikke
ngdvendigvis hva som utlgser minnene, sakalte triggere. Da er vi inne pa sakalte implisitte
minner. Dette er minner som er lagret som sanseinntrykk i hjernen og som gjerne er svert
tidlige minner barnet har (Anstorp, Benum & Jakobsen, 2006; Blindheim, 2011, 2012). Denne
typer minner er knyttet til sanseinntrykk og er ikke en del av den eksplisitte hukommelsen,
noe som innebaerer at barnet ikke ngdvendigvis kan gjenkalle minne spraklig og kan heller
ikke uttrykke verbalt hva som egentlig utlgser minnet (Anstorp, Benum & Jakobsen, 2006;
Blindheim, 2011, 2012). Barnet har ikke kontroll over minnene og kan heller ikke styre nar de
kommer (Dyregrov, 2010). Dette innebzrer at barnet kan miste konsentrasjon og
oppmerksomhet i forhold til blant annet oppgaver som skal utfares i klasserommet. Det kan

ogsa fare til sgvnvansker, da minner kan komme til uttrykk som mareritt.

En av de mest alvorlige konsekvensene av komplekse traumer, er dissosiasjon. Dette er et
stort og omfattende omrade som laerere ma vare klar over, men ettersom dissosiative
tilstander krever omfattende behandlingstiltak utover det lzerere kan gi i klasserommet, vil det

kun bli kort gjort rede for begrepet i denne studien.

Dissosiasjon kan defineres som
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«a deficit of the integrative functions of memory, consciousness, and identity and is often

related to traumatic experiences and traumatic memories» (Liotti, 2004, s. 473)

Det handler om at deler av falelser, tanker, erfaringer knyttet til traumatiske minner spaltes
bort eller skilles ut fra det bevisste jeg-et (Anstorp et al., 2006). For barnet kan det bli en mate
a tilpasse seg en overveldende situasjon som det ikke har verktgy for & handtere. Dissosiasjon
kan sees pa som en mestringsmekanisme; det handler om at barnet utvikler alternative mater a
veere tilstede i situasjonen pa; fysisk men ikke psykisk eller emosjonelt. Dette kan fa sveert
alvorlige konsekvenser. Dissosiasjon kan forhindre barnet i & utvikle hensiktsmessige
strategier for a takle stress og selv-regulering i forhold til & utvikle og tilpasse falelser til
situasjoner (Anstorp et al., 2006). Ved dissosiering vil barnet kunne fremsta som mentalt ikke
tilstede, usammenhengende og forvirret og det vil kunne veere vanskelig for leerer og

medelever a forsta barnets atferdsuttrykk.

2.1.2 Hvordan komplekse traumer pavirker hjernen
For & kunne belyse hvordan larer og skole kan tilrettelegge for barn med komplekse traumer,

ma kunnskap om konsekvenser av traumene belyses. Dette gjelder ogsa kunnskap om
strukturelle endringer i hjernen, da dette vil veere av stor betydning for bade emosjonell,
sosial og kognitiv fungering. Dermed vil det ogsa fa konsekvenser for hvilke

tilretteleggingsbehov barnet har for a kunne mestre sin skoledag.

Strukturer i hjernen kan bli pavirket og endret av miljgmessige faktorer rundt barnet
(Blindheim, 2011). Forskning har dokumentert at ulike deler av hjernen, kan pavirkes pa
ulike mater, noe som medfarer konsekvenser for barnets emosjonelle, sosiale og kognitive
fungering (Teicher et al., 2003). Hjernen kan forandre seg ut fra hvilke betingelser som ligger
i oppvekstmiljget, bade pa godt og pa vondt (Blindheim, 2011). En hjerne som blir preget av
gjentatte traumatiske hendelser, vil forsgke a tilpasse seg dette, noe som kan innebzre at
hjernen til enhver tid er opptatt med a beskytte mot potensielle farer. Dette vil kunne medfare
at hjernen er pa vakt og raskt varsler om mulige trusler og er i hgy beredskap (Blindheim,
2011). Dette vil igjen kunne «stjele» kognitiv kapasitet fra barnet, noe som far store
konsekvenser for barnets leering og sosiale og emosjonelle fungering. Gabowitz et. al (2008)
papeker at konsekvensene av komplekse traumer er omfattende og vil kunne pavirke mange

ulike omrader i barns liv. Kunnskap om hvordan hjernen faktisk kan pavirkes, er derfor
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sentralt i bade forstaelsen av barnet og hvordan man laerere og skole kan tilrettelegge

undervisning for barn med komplekse traumer.

Hjernen er bygget opp av ulike sentre/ deler som har ulike funksjoner; hjernestammen, som
kontrollerer grunnleggende funksjoner som blant annet pust, hjerteslag og reflekser.
(Blindheim, 2011), det limbiske system, ogsa referert til som falelseshjernen og cortex, som
ogsa refereres til som tenkehjernen eller fornuftshjernen. Det vil her bli gjort kort rede for
sentrale, strukturelle endringer i det limbiske system og i cortex som er av betydning for

leerere og skoles tilrettelegging for barn med komplekse traumer.

Det limbiske systemet styrer blant annet ulike hukommelsesfunksjoner, tilknytning og

overlevelsesfunksjoner og ogsa det hormonelle systemet i kroppen (Blindheim, 2011).

Nar barnet blir utsatt for en potensiell trussel sendes det signaler til amygdala, som er hjernens
alarmsentral. Den antas a vaere delvis preprogrammert, men ogsa pavirket av erfaringer.
Amygdala er sentral i forhold til regulering av frykt og aggresjon (Teicher et al., 2003).
Signalene gar raskere til amygdala enn til cortex noe som innebzrer at en aktivering i
amygdala skjer for en fornuftig vurdering av hvorvidt trusselen er reell eller ei, foretas
(Blindheim, 2011) . Amygdala sender signaler videre og deretter skjer en autonom aktivering-
kroppen settes i beredskap. Dette innebzrer at kroppen gar inn i forsvarsmodus. Man skiller
ofte mellom tre ulike forsvarsmekanismer; flight- fight- freeze eller flukt, kamp, eller frys. |
og med at amygdala reagerer far cortex, skjer aktivering uten fornuft eller tanke. Det er en
overlevelsesmekanisme som kan vare avgjgrende i truende situasjoner. Utfordringen ligger i
at barn med komplekse traumer har en hgy aktivering i amygdala. Dette fordi truende
hendelser aktiverer alarmsystemene og dermed styrker og sensitiviserer hjernen. Dette
innebzrer igjen at det skal mindre til far hjernen vil reagere pa det som kan minne om fare,
uten at det ngdvendigvis er reelt (Nordanger, Braarud, Albaek & Johansen, 2014). | tillegg er
det fa forbindelser mellom amygdala og prefrontal cortex, noe som gjar at tanker og fornuft
ikke regulerer emosjonelle reaksjoner fra amygdala (Blindheim, 2011; Nordanger et al.,
2014). Dette betyr at tanker ikke har samme dempingseffekt pa aktivering- altsa kan man si at
aktivering er en ubevisst prosess som kan vare vanskelig for barnet a regulere selv
(Blindheim, 2011).
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Signalene fra amygdala gar ogsa videre til hippocampus. Hippocampus kan bremse og dempe
amygdala, fordi hippocampus kan skille mellom det som utgjer en reell trussel eller ei. Den
sammenligner den navaerende hendelsen med tidligere erfaringer og vurderer deretter om
faren er reell (Nordanger et al., 2014). Hippocampus er ogsa sentral i forhold til
impulskontroll og er med pa a bremse uhensiktsmessig atferd (Teicher et al., 2003)
Hippocampus er viktig i forhold til & overfare informasjon til den eksplisitte hukommelsen,
altsa den spraklige og bevisste hukommelsen, samt & ordne hendelser i forhold til tid og
rekkefglge (Anstorp et al., 2006; Blindheim, 2011). Det pavist at nar amygdala er aktivert,
svekkes hippocampus. Dette medfarer igjen starre vansker med regulering av atferd, demping
av alarmberedskap og aktivering av amygdala, samt evnen til & overfare minner til eksplisitt
hukommelse. Dersom hippocampus er redusert, vil dette kunne svekke evnen til a lagre
minner i eksplisitt hukommelse. Det kan medfare at barnet ofte er i hagy beredskap, selv i
trygge situasjoner, parat til & sta i mot farer, og nar det blir trigget av potensielle farer reagere
med forsvarsmekanismer som fight, flight eller freeze. En svekket hippocampus vil kunne
forsterke og opprettholde denne atferden og hindre ny leering (Blindheim, 2012)

Cortex ligger gverst i hjernen og kontrollerer evne til resonnering og tanke, sprak, persepsjon
og evne til problemlgsning i tillegg til viljestyrte motoriske handlinger. Det er pavist
endringer ogsa i disse delene av hjernen ved gjentatte traumatiske handlinger, altsa kompleks
traumatisering. Forskning fra barnehjemsbarn i Romania, viser at orbitofrontal cortex er sveert
sarbar i forhold til omsorgssvikt og manglende stimuli i det farste levearet (Blindheim, 2011,
2012). Orbitofrontal cortex er sentral i forhold til utvikling av tilknytning og oppfattelse av
ulike sosiale signaler fra omgivelsene. Dette pavirker igjen regulering av egne sosiale signaler
i ulike situasjoner og regulering av impulser og aggresjon (Blindheim, 2011). Orbitofrontal
cortex har ogsa en viktig funksjon ved a fungere som demper for signaler fra amygdala. Dette
inneberer at ved reduksjon i orbitofrontal cortex, vil ikke faresignalene fra amygdala dempes
i trygge situasjoner, og barnet vil bli vaerende i en tilstand med forhgyet beredskap. Barnet vil
da vaere i forsvarsposisjon og ikke klare & regulere og dempe emosjonelle signaler. LeDoux (i
Blindheim, 2012) mener at defekt i orbitofrontal cortex ogsa kan medfare vansker med a
skifte mellom kognitive strategier og ogsa redusere atferdsmessig fleksibilitet. Dette medfarer
igjen at barnet vil kunne ha vansker med a bruke ulike strategier for & handtere stress, samt ha

vansker med a leere nye og mer hensiktsmessige reaksjonsmgnstre (Blindheim, 2011, 2012)
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Forskning har ogsa vist at andre deler av hjernen kan bli skadet som resultat av komplekse
traumer. Blant annet er det pavist at forbindelsesbroen mellom hgyre og venstre
hjernehalvdel, kan veere redusert hos barn med komplekse traumer (Teicher et al., 2004). Det
er viktig at bade analytiske og spraklige funksjoner virker sammen med emosjons- og
erfaringsbaserte funksjoner for & kunne fungere godt bade emosjonelt, sosialt og faglig
(Blindheim, 2012) Dersom hjernehalvdelene ikke virker godt sammen, vil det kunne fa
konsekvenser bade med tanke pa konsentrasjon, oppmerksomhet, det & kunne sette ord pa
falelser og opplevelser og sette erfaringer inn i sammenheng (Blindheim, 2012). Det vil altsa

ha konsekvenser for barnets fungering, bade utenfor og i et klasserom.

Sett under ett, viser forskning at komplekse traumer har alvorlige og omfattende
konsekvenser for hjernens utvikling. Dette vil uunngaelig ogsa fa konsekvenser for barnets
fungering i klasserommet og kunnskap om dette blir dermed viktig for & kunne tilrettelegge

skoledagen for barn med komplekse traumer.

2.2 Tilknytning og tilknytningsmgnstre
Som tidligere nevnt, er kunnskap om barns tilknytning viktig for forstaelsen av barn med

komplekse traumer og hvilke behov disse kan ha i forhold til tilrettelegging i skolen. Hvordan
barnet forholder seg til bade medelever og voksne, er avhengig av tilknytningsmgnstre og
hvilke relasjonserfaringer de mater skolen med. Derfor er dette et tema som er sentralt a
belyse i forhold til hvordan lerer og skole kan tilrettelegge dagen for barn med komplekse

traumer.

Alle barn etablerer i lgpet av de to farste levearene tilknytning til sine omsorgspersoner.
Tilknytning kan forstds som barnets evne til & opprettholde en fglelsesmessig relasjon til
omsorgspersonen over tid og avstand (Brandtzeeg et al., 2011). Det handler om barnets

relasjoner til omsorgspersonene.

Tilknytningen etableres som en indre arbeidsmodell (Brandtzag et al., 2011), altsa som
mentale representasjoner i form av minner, erfaringer, felelser og kunnskap om det som pleier
a skje i situasjoner der tilknytningsbehovene gjar seg gjeldende. Disse indre arbeidsmodellene
er relativt stabile, selv om de endres i takt med kognitiv utvikling. Dette innebarer at
forventninger til relasjoner og verden rundt, vil preges av den indre arbeidsmodellen ogsa som
voksen. Forskning har vist at det i denne perioden dannes synapser i hjernen, altsa

forbindelseslinjer/ etablering av nervebaner, som danner grunnlag for senere
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emosjonsregulering og handtering av stress. | den tidligste perioden i barnets liv, er det
hjernestammen og de mest primitive delene av det limbiske system som dominerer atferden.
Etablering av synapser er med pa & utvikle hjernen slik at andre deler tas i bruk, blant annet

amygdala som regulerer falelser.

De fleste barn etablerer en trygg tilknytning som gjgr dem i stand til & regulere fglelser pa en
adekvat mate, utforske verden rundt seg og ved behov sgke stgtte og trgst hos sine
omsorgspersoner. Hvordan omsorgspersonene responderer pa barnets tilknytningsatferd,
pavirker kvaliteten pa tilknytningen barnet etablerer. Foreldre som er sensitive og toner seg
inn i forhold til barnet, bidrar til & regulere barnets falelser, trygge og berolige og ogsa
oppmuntre til videre utforskning av verden rundt (Aideuis, 2007; Brandtzeeg et al., 2011).
Omsorgen er preget av en balanse mellom trgst, innramming og stette til utforskning.
Gjennom en trygg tilknytning, utvikler barnet bade en forstaelse av seg selv og en positiv
forventing til hvordan det blir mgtt av omsorgspersonene, men ogsa av andre. En trygg
tilknytning danner et grunnlag for etablering av positive relasjoner bade til jevnaldrende og

andre voksne.

For barn med komplekse traumer vil derimot tilknytningen kunne bzre preg av utrygghet og
desorganisering. Hva dette innebeerer vil bli redegjort for i dette kapittelet. Farst vil det bli
gjort kort rede for utrygge tilknytningsmgnstre, og deretter hva som kjennetegner en
desorganisert tilknytning og reaktiv tilknytningsforstyrrelse og hvorfor dette har betydning for

hvordan lerere kan forstad og handtere barn med komplekse traumer.

2.2.1. Utrygge tilknytningsmgnstre
Barn som opplever omsorgspersoner som ikke er tilgjengelige nar tilknytningsbehov gjar seg

gjeldende, vil kunne utvikle utrygge tilknytningsmgnstre. Man skiller i hovedsak mellom to
typer utrygge tilknytningsmgnstre: utrygg/ unnvikende og utrygg / ambivalent tilknytning
(Brandtzaeg et al., 2011). Dette vil fare til at barnet kan ha en atferd som lett kan misforstas av
omgivelsene og som kan vare utfordrende a handtere i klasserommet. Det er derfor viktig at
man har kunnskap om dette for & kunne tilrettelegge skoledagen for barn med utrygge

tilknytningsmanstre og komplekse traumer.

Et utrygt / unnvikende tilknytningsmgnstre, kan oppsta nar omsorgspersonene blir engstelige
eller opprerte nar barnet viser sterke falelsesuttrykk som grat eller sinne. For & mestre disse

folelsesuttrykkene, kan omsorgspersonene forsgke a distansere seg fra barnet i stedet for a
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berolige eller trygge barnet og dermed regulere barnets falelser. Omsorgspersonene avviser
dermed barnets behov for tilknytning i sarbare situasjoner. Dette kan fare til at barnet
overregulerer sine egne emosjoner eller nedtoner behov for stgtte og omsorg. Dette kan
innebaere at det deaktiverer tilknytningsatferd og forsgker a tilpasse seg det omsorgspersonene
gnsker. Disse barna kan oppleves som selvstendige og uavhengige og ogsa som
samarbeidsvillige (Brandtzag et al., 2011). De kan fremsta som opptatte av a tilpasse seg
andres behov. De kan ogsa avvise voksen stgtte i andre sosiale sammenhenger enn i
hjemmesituasjonene, da de er vant til a ikke fa statte nar de er urolige eller har behov for hjelp
(Drugli, 2012)

En utrygg / ambivalent tilknytning kan oppsta nar omsorgspersonene viser liten interesse for
barnet eller er lite sensitive og engasjerte i barnets falelsesuttrykk eller tilknytningsatferd.
Dette kan veere omsorgspersoner som har mer fokus pa egne behov enn pa barnets og som kan
vaere lite konsekvente (Brandtzag et al., 2011) Dette kan fare til at barnet forsgker a fa
oppmerksomhet ved a fremsta som klengende og krevende i forhold til omsorgspersoner.
Barnet kan underregulere sine emosjoner og kan forsgke a fremprovosere reaksjoner ved a
grate, sutre eller vise irritasjon og sinne. Atferdsstrategien blir altsa a kreve oppmerksomhet
for & fa respons pa sine tilknytningsbehov. Videre kan disse barna ogsa ha vansker med a
opprettholde konsentrasjon bade i lek og i utforskning, vere lette a distrahere og avlede
(Brandtzeeg et al., 2011). De kan ogsa virke lunefulle og uforutsigbare, da de pa den ene siden
krever mye oppmerksomhet, men nar de farst har fatt den, stoler de ikke pa at det vil vare og

avviser derfor personen som gir oppmerksomhet.

Begge disse tilknytningsmgnstrene ansees for a veere organiserte, da barnet til tross for
utrygghet kan opprettholde en relasjon og tilknytning til omsorgspersonen. For barn som er
utsatt for omsorgssvikt og komplekse traumer kan derimot tilknytningsmgnsteret veaere

desorganisert, noe som vanskeliggjar opprettholdelse av en relasjon til omsorgspersonene.

2.2.2 Desorganisert tilknytning og reaktiv tilknytningsforstyrrelse
Som tidligere beskrevet, vil mange av barna med komplekse traumer ha opplevd vold,

seksuelle overgrep, emosjonell eller verbal mishandling i de tidligste levearene. Barnets
forventning om a bli beskyttet av sine omsorgspersoner, blir ikke mgtt. Dersom ingen av
foreldrene er emosjonelt tilgjengelige, vil dette innebare at barnet ikke far hjelp til & regulere

sine falelser, det blir ikke mgtt pa sine behov og far heller ikke statte til & organisere indre
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arbeidsmodeller i forhold til tilknytningspersonene (Brandtzeeg et al., 2011). Disse
arbeidsmodellene skal ifglge Allen (2001) stabilisere emosjonelle uttrykk i
tilknytningssituasjonen, altsa hjelpe barnet til & skape sammenheng i ulike
tilknytningssituasjoner. Uten trygge og sammenhengende arbeidsmodeller, vil
tilknytningssituasjoner kunne bli uforutsigbare, skremmende og kaotiske (Allen, 2001). Slik
ser man at kompleks traumatisering i tidlige barnear, vil ha alvorlige konsekvenser for barnas
tidlige tilknytning. Barns tidlige tilknytningsmgnstre vil ogsa ha betydning for senere
emosjonell, sosial og faglig fungering (Allen, 2001; Bergin & Bergin, 2009) og er derfor
viktig for leerere og deres tilrettelegging av skoledagen.

Det som kjennetegner desorganisert tilknytning er at tilknytningen er preget av en
grunnleggende frykt for tilknytningspersonen (Allen, 2001; Brandtzag et al., 2011; Drugli,
2012; Smith, 2002) og at barnet ogsa mangler konsekvente strategier for tilknytning (Allen,
2001; Smith, 2002). Barnet kan vise bade tilneerming til, unngaelse av og motstand mot

tilknytningspersonen samtidig (Allen, 2001). Atferden kan beskrives som bade
«fryktsom, uforstaelig, konfliktfull eller uorganisert» (Brandtzeeg et al., 2011, s. 135)

| klasserommet kan desorganisert atferd vise seg gjennom blant annet at eleven krever
oppmerksomhet, men avviser denne nar den blir gitt. Eleven kan opptre uforutsigbart, reagere
med & «stivne» i aktiviteter, be leerer om a fjerne seg mens barnet samtidig holder fast/
utagerer pa en slik mate at voksen kontakt er ngdvendig. Man kan ogsa se at barnet ikke
fullfarer bevegelser eller avbryter handlinger eller tale, stopper opp med aktiviteten fer den
egentlig er ferdig. 1 tillegg kan fastfrysing eller langsomme bevegelser komme til uttrykk i
ulike situasjoner der barnet kan bli paminnet en situasjon som tidligere har skapt negative
falelser eller at omsorgspersonen har vert bra i sin atferd eller ogsa invaderende overfor
barnet. Eleven kan virke fjern, som om han/ hun er i en slags transe og kan ogsa stivne helt til.
Dette kan veere tegn pa dissossiativ atferd (Allen, 2001). Barnet kan ogsa vise direkte frykt i
kontakt med tilknytningspersonen. Tegn pa dette kan veere hektisk pust, anspenthet, motorisk
uro og klossethet og andre tegn pa frykt. Barnet kan ogsa virke forvirret og desorientert i
forhold til blant annet falelser, tid og rom (Brandtzaeg et al., 2011; Smith, 2002).

At barnet er redd for tilknytningspersonen medfgrer en indre konflikt: Det trenger trast og

statte, men den som skal trgste og statte er den som ogsa skaper behovet for trgst og stette.
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Dette skaper forvirring og kan fare til at barnet far en desorganisert atferd (Brandtzag et al.,
2011). Relasjonen mellom barnet og omsorgspersonen preges av frykt og forvirring,
inkonsistens og uforutsigbarhet, noe som skaper en umulig situasjon for barnet. Barnet frykter
den personen den intuitivt sgker stgtte hos, noe som farer til emosjonell og psykologisk
forvirring hos barnet som kan medfare en desorganisert atferd. Barnet klarer ikke a skape en
sammenhengende forstaelse av seg selv eller andre pa grunn av tilknytningspersonens
uforutsigbare og truende atferd (Anstorp et al., 2006). | motsetning til de organiserte
tilknytningsformene, vil det i en desorganisert tilknytning veare sveert vanskelig for barnet a
opprettholde en tilknytning til omsorgspersonen, det er psykologisk og emosjonelt sett alene
med sine folelser som frykt og fortvilelse (Brandtzeg et al., 2011). Uforutsigbare og
motsetningsfylte relasjoner vil kunne bryte ned barnets psykiske helse og relasjonelle
fungering (Brandtzag et al., 2011) og vil kunne danne grunnlag for stress og uregulert affekt.
Dette vil igjen prege barnets atferd og fungering i skolesituasjoner. Stress kan ogsa pavirke
ulike deler av hjernen pa en slik mate at det kan svekke kognitiv, sosial og emosjonell
fungering. Dette gjelder ogsa for barn som opplever hgy grad av stress pa grunn av
desorganisert tilknytning. Orbifrontal cortex er sentral i forhold til blant annet tilknytning
(Blindheim, 2012; Schore, 2000) og kan bli svekket ved komplekse traumer og utrygg
tilknytning. Videre vil ogsa en desorganisert tilknytning veere preget av frykt, noe som vil
pavirke amygdala og hippocampus, samt igjen medfgre gkt produksjon av hormoner som
kortisol og katekolaminer (Blindheim, 2011, 2012). Dermed ser man at ogsa desorganisert
tilknytning vil kunne fa konsekvenser for hjernens utvikling, med utfordringer for emosjonell,

sosial og faglig fungering i skolen.

Enkelte barn vil ogsa kunne fa diagnosen reaktiv tilknytningsforstyrrelse (heretter kalt RAD,
Reactiv Attachment Disorder). En slik diagnose vil veere kjennetegnet ved et vedvarende
avvik i sosiale relasjonsmgnstre. Symptomer man kan se hos barnet er gkt vaktsomhet, darlig
sosialt samspill med jevnaldrende, aggresjon, tristhet og i enkelte tilfeller ogsa veksthemming
(Brandtzeeg et al., 2011).

Som beskrevet over, vil bade en desorganisert tilknytning og RAD fa store konsekvenser for
hvordan eleven mgter skolen. Det vil kunne gi seg utslag i darlig selv-regulering, i
aggresjonsvansker, sosiale samspillsvansker og utfordringer knyttet til konsentrasjon og

oppmerksomhet. Dette innebzrer at laerere ma ha forstaelse for vanskene og hvorfor barnets
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atferd er som den er, for & kunne legge til rette skoledagen pa en mate som gjar at eleven

mestrer hverdagen sin.

2.3 Hvordan komplekse traumer kan pavirke barns evne til selvregulering
Sentralt i bade faglig, sosial og emosjonell fungering i en skolesituasjon, er evnen til

selvregulering. Komplekse traumer er blant annet kjennetegnet ved darlig evne til
selvregulering. Disse vanskene vil kunne fa konsekvenser for barnets atferd, hvilke behov
barnet har og dermed ogsa hvordan leerer og skole skal tilrettelegge skoledagen for barn med

komplekse traumer. Dette vil bli belyst ytterligere i dette kapittelet.

Forskning har vist at barn med darlige selvreguleringsevner presterer darligere faglig og har
starre risiko for a falle utenfor det sosiale fellesskapet (Starksen, 2014). Reguleringsevner
viser seg a ha stor innvirkning pa barns faglige, emosjonelle og sosiale utvikling i skolen. For
a kunne etablere og opprettholde en samspillsituasjon, er barnet avhengig av sin evne til
selvregulering (Blair & Diamond, 2008). Nar man da vet at mange barn som er utsatt for
komplekse traumer og tilknytningsforstyrrelser ogsa har reguleringsvansker, er dette et

sentralt tema a belyse i forhold til tilrettelegging for disse barna i klasserommet og skolen.

Selvregulering handler om evnen til & regulere sine falelser og sin atferd pa en slik mate at det
tilpasses situasjonen man er i og omgivelsene rundt. Med dette menes at barnet tilpasser seg
ulike situasjoner pa en mate som viser seg i positive relasjoner, i mestring og positiv
selvfglelse (Blair & Diamond, 2008). Stgrksen (2014) sier videre at selvregulering handler om

en viljestyrt og tilpasset atferd.

| falge Calkins og Williford (2009, i Starksen 2014) skjer utvikling av selvregulering pa tre
ulike omrader: biologisk, atferdsmessig og kognitivt. Den biologiske selvreguleringen tar
plass i spebarnstiden og handler om regulering av aktivering versus sgvn, oppmerksomhet
som det & kunne rette oppmerksomhet mot lyder og bevegelser eller gjenstander og
emosjonell regulering, det at barnet gradvis laerer seg a traste seg selv ved mindre
belastninger (Starksen, 2014). Barnet er i denne perioden avhengig av at omsorgspersonene

hjelper det med & regulere bade aktivering, oppmerksomhet og emosjoner.

| smabarnsalderen handler reguleringen mye om atferdsmessig selvregulering. Her dreier det
seg om at barnet klarer & kontrollere impulser, kan utsette behov og klarer & tilpasse sin egen

atferd ogsa til andre. For a kunne regulere atferd, forutsettes det at barnet har evne til
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oppmerksomhet. Dette kan dreie seg om a kunne holde fokus pa en slik mate at barnet kan
huske beskjeder og instruksjoner. For & kunne huske beskjeder, stilles det krav til
arbeidsminnet. Barn utsatt for komplekse traumer i stgrre risiko for a ha darligere utviklet
hippocampus - noe som igjen pavirker arbeidsminnet (Blindheim, 2012). Likeledes vil ogsa
evne til oppmerksomhet og tidsperspektiv kunne vare preget av komplekse traumer og en
desorganisert tilknytning.

Videre handler atferdsmessig regulering ogsa om evne til & kontrollere impulser og impulsive
handlinger (Starksen, 2014). Dette er viktig i mange sammenhenger, men kanskje serlig i
samspillsituasjoner med jevnaldrende. Det kan handle om & klare & motstd impulsen til & sla
en lekekamerat som tar fra barnet bilen det vil ha eller & kunne ga ut av en situasjon uten at

dette utlgser konflikter med voksne eller andre barn.

Kognitiv regulering handler om evnen til a utsette behovstilfredsstillelse, til a holde
vedvarende oppmerksomhet og fokus rettet pa oppgaver og ogsa evnen til a tenke fgr man
handler/ reflektere over egne atferd (Sterksen, 2014). Dette er funksjoner som er knyttet til
frontal cortex (Diamond & Lee, 2011). Dette er et omrade i hjernen som er sarbart for

pavirkning knyttet til komplekse traumer.

| og med at barnets evne til selvregulering utvikles i et samspill med miljget og samtidig er
sterkt knyttet til ulike deler av hjernen, ser man at dette er sveert sarbart for barn med
komplekse traumer. | den farste fasen, er barnet avhengig av at omsorgspersonene hjelper det
a regulere bade fysiske og emosjonelle aktiveringer (Starksen, 2014). Dersom
omsorgspersonene ikke er tilgjengelige, avviser barnet eller pa andre mater ikke mgter barnets
behov for regulering, vil man etter hvert kunne se vansker hos barnet pa dette omradet
(Nordanger et al., 2014).

Dersom barnet ikke leerer & regulere emosjonell aktivering, vil dette ogsa medfare
reguleringsvansker i forhold til atferd. Barn som er i hgy alarmberedskap, vil som tidligere
beskrevet, veere trusselorienterte og feiltolke sosiale signaler fra omgivelsene sine (Nordanger
et al., 2011). Dette kan fare til vansker med sosialt samspill og i ytterste konsekvens fare til at

barnet blir ekskludert fra et jevnalderfellesskap.

Regulering handler ogsa om evne til a rette fokus mot oppgaver og opprettholde
konsentrasjon og oppmerksomhet over tid (Diamond & Lee, 2011; Starksen, 2014). Dette er

sentrale ferdigheter i forhold til aktiviteter i et klasserom. Barn med komplekse traumer, vil
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kunne ha konsentrasjonsvansker av ulike arsaker. Noe kan vere knyttet til hgy aktivering av
amygdala, som medfarer at cortex ikke er «koblet pa». Videre har det blitt beskrevet at skader
i de ulike systemene i hjernen, skaper vansker ogsa med regulering knyttet til kognitive

ferdigheter.

Vansker med selvregulering som konsekvens av komplekse traumer papekes ogsa av blant
andre Herman (1992), Courtois (2004) og Ford et.al (2005). Det er som tidligere nevnt,
reguleringsvansker som blant annet er med pa a skille komplekse traumer fra en ren PTSD-
diagnose. Dette fordi skadene pafares mens barnet fremdeles er en fase der disse ferdighetene
skal lzres, og traumatiseringen farer til forstyrrelser og forsinkelser i denne leeringsprosessen.
Konsekvensene av reguleringsvansker, kan vise seg i klasserommet gjennom ulike
atferdsuttrykk som bade utagerende og innagerende vansker, hyperaktivitet og motorisk uro,
passivitet og apati, ved hgyt konfliktniva med medelever og ogsa gjennom store
konsentrasjons- og oppmerksomhetsvansker (Courtois, 2004; Herman, 1992; Nordanger et al.,
2014; Starksen, 2014). Slik ser man at reguleringsvansker vil vare av stor betydning for

tilretteleggingen av skoledagen for barn med komplekse traumer.

2.4 Tilrettelegging og samarbeid
| denne delen vil bade traumebevisst handtering og tilrettelegging i klasserom og skole, samt

tverrfaglig samarbeid bli belyst. Traumebevisst omsorg og handtering vil kunne brukes som
prinsipper for tilrettelegging og er dermed sentralt i forhold til problemstillingen i studien.
Videre gnsker jeg ogsa a fa belyst hvilken rolle skolen skal ha i forhold til arbeidet med barn
med komplekse traumer og hvordan skolen skal kunne fylle en slik rolle. Fokus pa tverrfaglig
samarbeid vil kunne veere sentralt i et slikt arbeid, da arbeid med traumer tradisjonelt sett er
knyttet opp til fagfelt utenfor skolen som blant annet barne- og familievern og barne- og

ungdomspsykiatrien.

2.4.1 Traumebevisst handtering i skolen
Nar man sa trekker sammen konsekvensene av komplekse traumer, ser man at det er forhold

bade knyttet til nevrobiologi og kognisjon, psykisk helse, samt emosjonell og sosial fungering
som vil kunne fa store pedagogiske konsekvenser. For & kunne belyse hvordan skolen kan
legge til rette for barn med komplekse traumer, ma man vite noe om hvilke prinsipper
tilretteleggingen kan baseres pa. Dette er barn som trenger a bli mgtt med kunnskap om og

forstaelse for sine utfordringer knyttet til bade reguleringsvansker, en grunnleggende mangel
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pa trygghet og ogsa alvorlige symptomer pa komplekse traumer som beskrevet tidligere.
Leerer og skolen ma ha en forstaelse av kompleksiteten i utfordringene disse barna mater
skolen med. Elevenes fremgang er avhengig av at leeringsmiljget legger til rette for de
behovene barnet har, en tilpasset narhet, hjelp og oppmuntring i sosialt samspill,
affektregulering eller i mate med faglige krav. Dette vil igjen fa betydning for lererrollen i

arbeidet med tilrettelegging for barn med komplekse traumer (Norheim, 2014).

For & kunne tilrettelegge undervisning for barn med komplekse traumer, kan man ta
utgangspunkt i Howard Bath’s (Bath, 2008b) tre pilarer for traumebevisst omsorg. Denne
modellen beskriver hvordan ogsa personell uten terapeutisk utdannelse kan bidra til hjelpe
barn med komplekse traumer. Selv om barnet kan ha behov for behandling utover
traumebevisst omsorg, vil en slik tilneerming legge grunnlaget for videre terapi (Andersen,
2014). De tre pilarene er trygghet, relasjon og affektregulering, noe som ogsa er

forutsetninger som ma veere til stede for at leering skal kunne skije.

Trygghet kan betraktes som grunnlaget for var fungering i hverdagen. | skolesammenheng vil
trygghet veere en forutsetning for utforskning og leering (Dyregrov, 2010, s. 216), og dermed
en forutsetning for alle leeringsaktiviteter. For barnet som mangler en grunnleggende trygghet
pa bakgrunn av sine traumeerfaringer, vil dette gi store vansker med bade faglig og sosial
fungering i klasserommet. Utrygghet kan forstas som mangel pa kontroll (Andersen, 2014) og
det blir derfor viktig a la elevene oppleve kontroll over skoledagen sin i den grad det lar seg
gjere. Dersom barnet har levd i utrygghet over tid, vil det veere i en forhgyet beredskap, noe
som skaper vansker med oppmerksomhet og konsentrasjon, hukommelse og ogsa etablering
av relasjoner til voksne eller medelever. Barn som har komplekse traumer, vil ofte ha
angstproblematikk, og vil kunne bruke ulike strategier for a forsgke a dempe ubehagelige
falelser i tilknytning til angstpregede situasjoner. Dette kalles trygghetsatferd (Jverland &
Bru, 2016). Det kan handle om at barnet forsgker a etablere en form for kontroll over sitt eget
liv og sin egen situasjon, men strategiene barnet bruker, er ikke ngdvendigvis fornuftige eller
hensiktsmessige. Barnet vil da kunne forsgke a gjgre dette gjennom a styre situasjoner i kjente
spor, eller ved a forsgke a fa kontroll over medelever eller voksne (Downey, 2007). | verste
fall vil bruk av uhensiktsmessige strategier kunne fare til at falelsen av utrygghet
opprettholdes, ved at de rundt barnet reagerer uhensiktsmessig pa barnet; at den voksne
trekker seg bort i stedet for & nzerme seg, at medelever opplever barnet som dominerende eller

uforutsigbart og dermed ikke gnsker a inkludere barnet i leken. Det som blir sentralt, er at
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lereren Klarer & skape et miljg der barnet opplever at det er trygt: det er barnets subjektive

opplevelse som er malestokken hvorvidt miljget er trygt nok (Andersen, 2014).

Bath (2008Db) sier at trygghet kan dreie seg om forutsigbarhet, faste strukturer og rammer og
god informasjon til eleven om hva som skal skje og eventuelle endringer av planer. Dette
betyr i praksis at klasserommet kan skape en god ramme for et trygt milje. Skoledagen er
preget av faste rutiner, med faste tidspunkter for oppstart, ulike aktiviteter som friminutt og
spisetider, samt ofte faste timeplaner. Samtidig er ogsa skoledagen preget av hyppige skifter
av aktiviteter, stadig gkende krav til bade faglig og sosial fungering og barnet ma forholde seg
til bade voksne og barn. For & skape forutsigbarhet og trygghet kan for eksempel
arbeidsplaner veere et godt verktgy (Qverland & Bru, 2016). I tillegg er det viktig at leerer
etablerer faste og oversiktlige rutiner, og informerer barnet om endringer i sa god til som
mulig. Da kan eleven fa tid til & forberede seg pa endringer og det kan bidra til & dempe uro
og utrygghet. Samtidig er uforutsette hendelser en del av skolehverdagen, og det er da viktig
at lerer kan veere tett pa barnet og gir reguleringsstatte, slik at barnet far hjelp til & handtere

utfordrende situasjoner pa en hensiktsmessig mate (@verland & Bru, 2016).

De voksne som skal arbeide med barnet ma veare forutsigbare, konsekvente og konsistente,
tilgjengelige og til a stole pa. Z&rlighet og apenhet er ogsa egenskaper som bidrar til & skape
trygghet for barnet (Bath, 2008b). Samtidig kan ogsa eleven oppleve kontroll ved a bli tatt
med i prosesser som angar ham/ henne selv. Dette kan gjares gjennom elevmedvirkning der
eleven selv far veere med pa a avklare mal og arbeidsmater som letter laeringsprosessene.
Dersom eleven far bidra i sin egen laeringssituasjon, vil det kunne bli lettere ogsa for lerer &
kunne tilpasse leeringsmiljeet for barnet. | tillegg vil eleven ogsa kunne oppleve en sterkere
forpliktelse til laeringsarbeidet, fordi han/ hun selv har vaert med pa a utforme innholdet og
malsettingene. | hvor stor grad eleven selv skal pavirke sin egen skoledag, ma tilpasses alder
og i hvor stor grad barnet faktisk er i stand til a foreta valg. For barn med komplekse traumer
og angstproblematikk, er det viktig a ikke ha for mange valg. Det kan oppleves uoversiktlig
og uhandterbart, og det er viktig at leerer kjenner barnet godt og veileder eleven i prosessen
med & sette mal som bade gir mestring, men som samtidig ogsa utfordrer barnet noe
(9verland & Bru, 2016). Schultz og Langballe (2016) beskriver hvordan man gjennom
traumefokuserte leeringssamtaler kan involverer barnet i sin egen leeringssituasjon. En
traumefokusert leeringssamtale har som mal a kartlegge hvordan barnet skal fale seg trygg pa

skolen og hvordan laerer kan tilrettelegge opplaringssituasjonene slik at barnet far best mulig
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utbytte av opplaringen til tross for konsekvensene kompleks traumatisering medfarer. Man
ma med andre ord forsgke a finne strategier som hjelper barnet i forhold til trygghet og sosial
statte, samtidig som man klarer a iverksette gode, pedagogiske tiltak rettet inn mot faglig
leering. En traumefokusert leeringssamtale kan danne utgangspunkt for planlegging og

iverksetting av tiltak (Schultz og Langballe, 2016).

| tillegg sier Bath (2008b) at man ma fa innsikt i hva barnet opplever som trygt nok. Mange
av disse barna opplever voksne som potensielle trusler og ikke som en trygg base for trgst og
statte. Barn med komplekse traumer kan ha store tilknytningsvansker, noe som farer til
utfordringer i forbindelse med etablering av gode relasjoner til bade voksne og medelever.
Det har tidligere blitt beskrevet konsekvenser av tilknytningsvansker og hvordan dette
kommer til uttrykk. For laerere er det viktig a ha kunnskap om hvordan tilknytningsvansker
kommer til uttrykk og hvordan man kan tilrettelegge skoledagen pa en mate som ivaretar
barnets behov for trygghet, statte, trast og hjelp. Gjennom signalene barnet gir, ma leerer
tilpasse sin stette; bade med tanke pa a utfordre eleven til & utforske og presse seg selv, men
ogsa for a kunne gi tilstrekkelig trast og omsorg nar eleven trenger det (Jacobsen, 2016). For a
kunne tolke signaler barnet gir, ma leereren bade kjenne barnet, men ogsa vite noe om
historien eleven har med seg inn i klasserommet. Dette innebzrer at tverrfaglig samarbeid kan
veere av stor betydning for hvordan man kan skape et trygt milje for barnet. Skolen og leerer
kan ha behov for innsikt i hva barnet har opplevd og hva som kan fungere som triggere for
patrengende minner eller hvilke situasjoner som kan skape stress. Da kan man legge strategier
for hvordan voksne kan unnga a trigge fryktreaksjoner hos barnet (Andersen, 2014). Det er
ogsa viktig for barnet & bli mgtt med en forstaelse av sin atferd. Som allerede beskrevet kan
traumatiserte barn ha store vansker med affektregulering. Dette kan resultere i bade
innagerende og utagerende atferd, noe som kan vere vanskelig for omgivelsene a handtere.
Dersom laerere ikke ser pa denne atferden som et uttrykk for barnets indre smerte, men heller
som opposisjonell og «vanskelig» atferd, vil dette kunne fare til at man megter atferden med
negative konsekvenser og irettesetting (Bath, 2008b). Dette vil i verste fall resultere i at barnet
opplever den voksne som utrygg og ikke til & stole pa, som igjen kan forsterke en utrygg
tilknytning. Sentralt i arbeidet med & skape et trygt leeringsmiljg rundt barnet, er relasjonen

lerer etablerer med barnet.

En relasjon betegner et innbyrdes forhold der begge parter betrakter hverandre som

selvstendige individer og der man er del av en felles virkelighet (Reknes & Hansen, 2002 i
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Drugli, 2012). Selv om relasjonen handler om at man betrakter hverandre som

selvstendige og likeverdige, er lerer- elev relasjonen et asymmetrisk forhold. Det er

leerer som har en maktposisjon i forhold til eleven og er den som er ansvarlig for &

utvikle en positiv relasjon. For barn med komplekse traumer, er det serlig viktig at det er
leereren som har kontroll i relasjonen. Som tidligere beskrevet, vil barnet kunne sgke & oppna
kontroll pa uhensiktsmessige mater, for eksempel ved a innga i diskusjoner eller pa andre
mater forsgke a unnga situasjoner eller krav som medfarer ubehag i form av stresshelastning.
Dette skjer ogsa i sosialt samspill med jevnaldrende eller voksne. Derfor ma larer vare den
som har kontroll over situasjonen, men uten a bli kontrollerende (Downey, 2007). Dette
innebaerer blant annet at man som laerer ma kunne ha god selvkontroll og kjenne sine egne
folelser og kunne regulere disse pa en fornuftig mate. Elever med komplekse traumer, vil
kunne utfordre leerere med bade utagerende og innagerende atferd, og er avhengige av voksen
som er trygge, forutsigbare, omsorgsfulle og konsekvente ogsa i utfordrende situasjoner
(Downey, 2007).

Relasjoner er ogsa et fundament i trygghet. Barn med komplekse traumer har erfart at
relasjoner er «farlige» og kan skade dem og er avhengig av en trygg relasjon for & kunne lege
emosjonelle sar og for & kunne fungere i dagliglivet (Bath, 2008b). Det er derfor svart viktig
at de voksne rundt barnet, her leerere, bidrar med a skape gode relasjonserfaringer. Pa den
maten kan larer veere med pa a leere barnet at relasjoner ogsa kan veere gode og trygge og til
hjelp i vanskelige og stressende situasjoner. A sgke hjelp og stette i utfordrende situasjoner er
viktig bade for a fa falelsesmessig statte, men ogsa for a bearbeide og integrere vonde
opplevelser slik at traumene pa sikt kan leges (Andersen, 2014; Bath, 2008b). Dette ma ikke
forstas som at laerere skal vaere terapeuter eller behandlere for barn med komplekse traumer.
Men man kan anvende terapeutiske prinsipper i en pedagogisk sammenheng slik at
opplaringen ogsa far en terapeutisk effekt (Raundalen & Schultz, 2006). Dette kan blant
annet handle om & fa satt ord pa vanskelige situasjoner, hjelpe barnet med & skape

sammenheng i opplevelser og

«fa frem konstruktive mestringsstrategier gjennom omsorg, stgtte og utfordringer».
(Raundalen & Schultz, 2006, s.47)

A ha et bevisst og aktivt forhold til relasjonsbygging er viktig fordi kvaliteten pa
lerer-elev relasjonen er av stor betydning for barnets fungering pa skolen, bade
emosjonelt, sosialt og faglig. En god relasjon vil kunne fungere som beskyttelsesfaktor for
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sarbare elever, likeledes vil en negativ lrer-elev relasjon kunne bli en risikofaktor (Drugli,
2012). Barn med komplekse traumer kan preges bade emosjonelt, sosialt og kognitivt og
dersom relasjonene pa skolen ogsa er negative, vil dette kunne virke som en dobbel-risiko
(Drugli, 2012). Med dette menes at barnet i utgangspunktet er sarbart pa bakgrunn av
erfaringer med brutte eller utrygge relasjoner. Dersom barnet da har en atferd som utfordrer
relasjoner til voksne og medelever pa skolen, vil de kunne oppfatte barnet som uforutsigbart,
tilbaketrukket og avvisende og vil kunne ha vansker med a forsta de ulike atferdsuttrykkene.
Dermed star barnet i fare for a bli ytterligere avvist og oppleve negative relasjoner ogsa i
skolesammenheng.

En leerer som er sensitiv, vil kunne se elevens styrker og ressurser og bruke dette aktivt i
elevens leeringsprosesser og samtidig identifisere barnets svakheter og kunne veilede i
forhold til ulike lzeringsstrategier som kan hjelpe barnet i skolehverdagen (Norheim, 2014).
En traumebevisst tilneerming er ifalge Norheim (2014) en pedagogisk tilneerming, fordi de
voksne rundt barnet blir mer sensitive i forhold til arsakene til barnets symptomer samtidig
som man far gode verktgy til 3 mgte barnets behov i opplaeringen. Dersom man forstar
barnets atferd som uttrykk for bakenforliggende falelser, vil det bli lettere & skape trygge
relasjoner til barnet (Bath, 2008b; Norheim, 2014). Ved a forsta barnets atferd som uttrykk
for en indre uro og smerte, kan man lettere mgte atferden pa mater som trygger barnet og
som gjer det mulig & handtere negativ atferd pa en konstruktiv mate som kan fgre til endring.
Samtidig er det viktig for leerere & veere klar over hvilken effekt barnet kan ha pa egne
relasjonserfaringer og hvordan man selv er sarbar i forhold til barnets atferdsuttrykk
(Nordanger et al., 2014). Dersom man er klar over sin egen sarbarhet, kan man lettere
regulere sine egne emosjonelle reaksjoner i mgtet med barnet. Relasjonskompetanse handler
om at man som laerer bade innehar kunnskap om relasjonsbygging og viktigheten av dette,
samtidig som man ogsa er klar over sin egen rolle i relasjonsbygging. Man ma bade kjenne
seg selv, kunne ta den andres perspektiv og forsta hva som skjer i samspillet med den andre
(Rekenes & Hanssen, 2002). En god relasjonskompetanse innebzrer at man klarer a justere
sin egen atferd slik at den tilpasses ulike barns ulike behov (Drugli, 2012) og at man da klarer
a veere ansvarlig for a skape og opprettholde en god relasjon, eller om ngdvendig endre en

negativ relasjon.

Den siste grunnpilaren Bath (2008b) skisserer i traumebevisst omsorg, er affektregulering.

Darlig selvregulering er noe av det mest er fremtredende hos barn med komplekse traumer og
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tilknytningsvansker og det far store konsekvenser for barnets fungering i dagliglivet og
dermed ogsa pa skolen. Selvregulering er knyttet til orbitofrontal cortex og kompleks
traumatisering kan fare til skader i denne delen av hjernen (Blindheim, 2011). Samtidig er
dette en del av hjernen som er mottagelig for endring og reparasjoner, noe som inneberer at
barnet kan lzre selvregulering ogsa utover tidlig barndom (Schore, 2003 i Bath, 2008b). Barn
med komplekse traumer, er ofte i hay beredskap- de har en hgy aktivering av falelser; de kan
karakteriseres som hyperaktiverte. Dette kan komme til uttrykk gjennom irritabilitet,
aggresjon, utagerende atferd, hyperaktivitet og rastlgshet. Andre barn igjen er underaktiverte
eller hypoaktiverte. Dette kan komme til uttrykk ved at fglelser nedreguleres eller «skrues»
av. De kan vaere nedstemte og virke uinteresserte i omgivelsene og ogsa virke tilsynelatende
ubergrte (Andersen, 2014; Nordanger et al., 2014). For a fa hjelp til a regulere falelser, kan
man som leaerer samregulere barnet for a roe ned aktivering og gjenvinne en opplevelse av
kontroll (Andersen, 2014) Dette handler om at man beroliger barnet, anerkjenner fortvilelse
og frustrasjoner, stotter og veileder i refleksjon over eventuell problemlgsning (Andersen,
2014). Det kan dreie seg om a sette navn pa falelser (Bath, 2008b), noe som har vist seg & ha
en beroligende effekt pa sterk aktivering. A sette ord pé folelser, kan ogsé bidra til & gi barnet
redskaper til & kunne fortelle om sin egen historie, og kunne fa integrert traumatiske minner i
det eksplisitte minnet og pa den maten bidra til & bearbeide traumeerfaringene (van der Kolk,
2003). Samregulering kan veere det farste skrittet pa vei til selvregulering. Dette fordi barnet
ved gjentatte gode erfaringer ved samregulering, vil kunne fa tro pa at det er hjelp og fa og at
falelser kan dempes og roes ned (Andersen, 2014).

Malet ma veere a hjelpe barnet a veere i sitt toleransevindu — ikke underaktivert eller
overaktivert, men i det som kan kalles optimal aktiveringssone (Andersen, 2014; Nordanger
et al., 2014). Det dreier seg her om a samregulere barnet slik at det ved a vaere innenfor sitt
toleransevindu, ogsa bli mottagelig for leering. Nar barnet er utenfor sitt toleransevindu, har
det ikke kontakt med logikkhjernen. Det betyr at man som laerer ikke kan regulere eleven ved
a stille krav til fornuftig og rasjonell oppfarsel, da det er falelsene som styrer elevens atferd.
Dette utfordrer de voksne som ogsa kan oppleve a bli saret eller krenket av elevens atferd.
Det er derfor sentralt at man er klar over sine egne sarbarheter og ma ha kontroll pa egne
impulser (Andersen, 2014). Man ma med andre ord ogsa ha kunnskap om sitt eget

toleransevindu (Nordanger et al., 2014).

Gjennom en traumebasert tilneerming i arbeidet med tilrettelegging av skolehverdagen for
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barn med komplekse traumer, vil man veere i det som kan beskrives som en autoritativ
voksen- eller leererrolle. Sveert kort beskrevet handler den autoritative voksen- eller
lererrollen om at man bade har en god relasjon med barnet, preget av varme og omsorg,
samtidig som man ogsa stiller krav, korrigerer og hjelper barnet med regulering av

uhensiktsmessig atferd.

«Autoritative voksne er relasjonsbyggende med elevene, samtidig som de har krav om god
atferd» (Roland, @verland & Byrkjedal-Sgrby, 2016, s. 164)

En autoritativ larer eller voksen vil kunne fa barnet til bade a fale seg likt, verdsatt og
anerkjent, samtidig som det rammes inn pa en mate som skaper trygghet og forutsigbarhet.

Tilrettelegging for barn med komplekse traumer kan vaere krevende for de voksne, bade i det
direkte arbeidet med barnet, men ogsa fordi det krever et systematisk samarbeid om tiltak.
Utfordringer knyttet til dette vil bli gjort kort rede for i neste del av kapittelet

2.4.2 Tverrfaglig samarbeid
Som tidligere beskrevet, er arbeide med komplekse traumer tett knyttet til fagomrader som

psykologi og psykiatri. For at leerere og skole skal kunne tilrettelegge skoledagen for barn
med komplekse traumer, kan man i mange tilfeller anta at et tverrfaglig samarbeid vil veere et
viktig verktgy for a kunne iverksette gode, systematiske tiltak. | dette kapittelet vil det bli
gjort kort rede for hva tverrfaglig samarbeid er, hva som kjennetegner godt tverrfaglig
samarbeid og ogsa kort om hvilke utfordringer som kan oppsta i tverrfaglige samarbeid.
Samarbeid dreier seg om samspill og det & arbeide sammen (Glavin & Erdal, 2007).
Samarbeid handler om & etablere relasjoner i et fellesskap preget av gjensidig respekt og
likeverd (Nilsen & Vogt, 2008). Et samarbeid kan etableres mellom ulike grupper mennesker,
med en felles forstaelse av mal og retning, men samtidig med rom for uenighet. Dette kan for
eksempel vaere teamarbeid eller samarbeid mellom skole og hjem, pa tvers av trinn og klasser

og kan ogsa vise seg gjennom kollegaveiledning (Nilsen & Vogt, 2008).

Tverrfaglig samarbeid kan defineres som en arbeidsform der flere yrkesgrupper arbeider pa
tvers av faggrenser mot et felles mal (Glavin & Erdal, 2007) Videre sier Nilsen og Vogt

(2008) at tverrfaglig samarbeid kan ansees som systemrettet arbeid fordi

«grunnlaget er forankret i sosialgkologisk tekning og systemteori». (s. 277)
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Malsettingen med tverrfaglig samarbeid er & skape en helhetlig forstaelse av barnets behov for
sa & kunne sette inn tiltak som i starst mulig grad imgtekommer disse og ivaretar barnet pa
ulike arenaer (Glavin & Erdal, 2007).

Det skilles gjerne mellom tverrfaglig og tverretatlig samarbeid. Mens tverrfaglig dreier seg
om samarbeid pa tvers av yrkesgrupper eller profesjoner, handler tverretatlig samarbeid seg
om samarbeid pa tvers av etater. Det kan veere samarbeid mellom barneverntjenesten og
barne- og ungdomspsykiatrisk avdeling, skole og barneverntjeneste eller PPT og

bestillerkontor / sosiale tjenester.

Kompleks traumatisering far mange og alvorlige konsekvenser for barnet. Der

traumatiseringen er avdekket, vil ofte flere etater vere involvert i arbeidet rundt barnet. Det
kan dreie seg om barneverntjenesten, barne- og ungdomspsykiatri, helse- og sosialtjenesten
og PPT. I tillegg har alle barn krav pa opplaring pa sin neerskole eller hjemmeskole (§ 8.1 i

oppleringslova, 1998).

Men ogsa der traumatisering ikke er avdekket, vil det i mange tilfeller veere flere instanser
som er involvert i arbeid med barnet. Dette innebarer at ulike tiltak kan settes inn for barnet
ved bekymring, men det er ikke alltid disse tiltakene er samkjgrte og ofte vet ikke de ulike

instansene om hverandres arbeid med barnet (Heltne & Steinsvag, 2011).

Selv om det er nedfelt i lovverk at tverrfaglig og tverretatlig samarbeid skal finne sted
(Nilsen, 2008), viser undersgkelser at dette ikke alltid skjer. Heltne og Steinsvag (2011) viser
til en rapport Barne-, likestillings- og integreringsdepartementet ga ut i 2009 der man har sett
pa hvordan 114 kommuner har samordnet tjenester for barn og unge i skolepliktig alder. |
rapporten kom det frem at 103 kommuner fikk merknad pa grunn av avvik eller

forbedringspotensial (Heltne & Steinsvag, 2011).

Glavin og Erdal (2007) peker pa manglende ressurser, profesjonskamp og domenekonflikter,
etatenes forpliktelser i forhold til ulike lovverk og bestemmelser om taushetsplikt samt
motstridende oppgaver mellom etater kan veere hindringer for & utvikle et godt tverrfaglig
samarbeid. Ulike holdninger og manglende apenhet for andres fagkompetanse, er ogsa

faktorer som kan vanskeliggjgre samarbeid pa tvers av yrkesgrupper.

For & kunne utvikle et godt tverrfaglig samarbeid som ivaretar barnets interesser, har Glavin
og Erdal (2007) definert 11 kriterier: forankring, felles malsetting, realistisk syn pa

samarbeidsmuligheter, nytteopplevelse, ngdvendighet, trygghet, respekt, tillit, kunnskap om
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hverandre, kompetanse og faktorer av betydning for den praktiske gjennomfgringen av

samarbeidet.

Med forankring menes at alle instanser forplikter seg til samarbeidet og har dette nedfelt i den
enkelte etats planarbeid. Ledelsen ma vaere involvert og at alle de involverte er kjent med

innholdet i planen.

Felles malsetting handler om at alt samarbeid ma vere barnets beste og ved felles malsetting

vil det bli lettere a finne felles strategier for & na malene.

For & ha et realistisk syn pa samarbeidsmuligheter, ma etatene ha evne til selvkritikk og vilje

til & endre egen praksis, samt se at andre har kunnskap som kan bidra til & na felles mal.

Den enkelte deltaker ma ogsa oppleve samarbeidet som nyttig i forhold til de oppgaver som

skal lgses og oppleve behov for hverandres kompetanse.

Ngdvendighet handler om at den enkelte opplever at tverrfaglig samarbeid er en
hensiktsmessig metode for maloppnaelse.

Den enkelte deltager ma fale seg trygg i gruppen for a kunne bidra. Det ma settes ord pa

hvordan den enkelte gjennom sin veeremate kan hemme eller fremme arbeidet.

Det ma vaere respekt for ulikheter og faglighet. Gjennom rollefordeling, kan deltakerne
utnytte hverandres sterke sider. Man skal ha ydmykhet for hverandres kompetanse og man tar

hverandre pa alvor.

Tillit oppnas ved respekt, apenhet og redelighet. Partene ma ha tillit til hverandre og tro at
andre har relevante kunnskaper, og samtidig oppleve at andre har tillit til det man selv bidrar

med.

Dersom deltakerne far kunnskap om den enkeltes rolle og ansvar, kan man finne den enkeltes
sterke sider. Man leerer av hverandres ulikheter, og til sammen vil man kunne dekke et stort

spekter av kompetanse.

| tillegg til den enkeltes fagkompetanse, vil det vaere ngdvendig a etablere en felles
kompetanse. Den bar veere fundert pa et felles verdigrunnlag for a skape en felles forstaelse

av arbeidet.

Faktorer som kan veere av betydning for den praktiske gjennomfaringen av samarbeidet kan

vare blant annet naerhet til brukerne, i dette tilfelle elevene eller foreldre eller andre
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omsorgspersoner. Dette innebzrer her at mater bar legges til skolen eller skolehelsetjenesten.
Det bar veere regelmessige mgter etter en oppsatt plan, og teamet bar ha faste deltakere med
kjennskap til hverandre. En felles skolering kan bidra til & skape en felles plattform for

arbeidet, noe som igjen gker muligheten for a lykkes.
(ibid.2007, 5.44-48)
Malsettingen med samarbeidet ma vare at barn med komplekse traumer

mater et offentlig skole- og hjelpesystem som oppleves sammenhengende, oversiktlig og
helhetlig (Heltne & Steinsvag, 2011, s. 237)

3.0 METODE
| dette kapittelet vil jeg utdype valg av metode for studien. Jeg gjer i denne delen rede for

hvordan jeg gjennom metodevalget har forsgkt a belyse hvordan laerer og skole kan legge til
rette for barn med komplekse traumer. Det vil bli lagt vekt pa fenomenologi og intervju som
metode, om gjennomfgringen av intervjuer og analyseprosessen, om etiske retningslinjer,
samt gjort rede for kvalitetskrav knyttet til forskningens validitet, reliabilitet og

generaliserbarhet.

3.1. Metodevalg
| forskning skiller man tradisjonelt mellom to ulike metoder; kvantitative og kvalitative

metoder (Johannessen, Tufte & Christoffersen, 2010).

Kvantitative metoder dreier seg om blant annet a fastsla utbredelser av fenomener, av
kvantifisering og systematisering av data. Resultatet kan bli et mer avgrenset datasett som kan
veere utgangspunkt for en mer presis tolkning. Ved bruk av kvantitative metoder,
opprettholdes en viss distanse mellom forsker og informanter. Forskeren blir en iakttager av

fenomenene som forskes pa (Thagaard, 2013).

| en kvalitativ tilneerming, vil det veere en mer direkte kontakt mellom forsker og informant.
Dette innebzrer en starre neerhet til informanten og dette kan ogsa gi rom for gjensidig
pavirkning i forskningsprosessen.

| kvalitativ forskning er en viktig malsetting & oppna forstaelse av sosiale fenomener. Dermed

blir ogsa fortolkning en sentral del av den kvalitative tilnrmingen (Thagaard, 2013). Ved en
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kvalitativ tilneerming, kan man fordype seg i de sosiale fenomenene man studerer, i dette

tilfelle tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.

| falge Thagaard (2013) egner kvalitative metoder seg godt ved studier av omrader der det
ikke foreligger mye forskning fra fer. | denne oppgaven er det tidligere beskrevet mangel pa
forskning fra norsk skole i forhold til traumebevisst arbeid i skolen og hvordan skolen og

leerere kan tilrettelegge for barn med komplekse traumer.

| og med at jeg i denne studien gnsket a fa innblikk i hva fagpersoner mener er viktig i
arbeidet med tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer, var kvalitativ
forskningsmetode en naturlig tilneerming. Det var fagpersonenes egne erfaringer og kunnskap
jeg ville ha tak i, noe som er vanskelig & kvantifisere og telle opp. | og med at jeg gnsket a fa
belyst deres egne meninger og oppfatninger, tok jeg utgangspunkt i et fenomenologisk
perspektiv.

Jeg valgte bevisst a referere til intervjupersonene som informanter. Dette fordi jeg foretok et
strategisk utvalg av fagpersoner med serlig kunnskap om emnet (Thagaard, 2013). Dette vil

bli videre utdypet i delkapittel om utvalg.

3.2 Fenomenologi
| denne oppgaven valgte jeg en fenomenologisk tilnerming til innhenting av datamateriale.

Jeg ville finne ut av hva fagpersoner med erfaring og kompetanse fra fagfeltet traumer tenkte
om hvordan skolen og lerere kan tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer,

altsa deres oppfatninger, erfaringer og meninger knyttet til problemstillingen i studien.

Fenomenologi handler om a
“forsta sosiale fenomener ut fra aktorenes egne perspektiver og beskrive verden slik den
oppleves av informantene, ut fra den forstaelse at den virkelige virkeligheten er den

mennesker oppfatter” (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 45)

Dette innebar altsa at dersom jeg skulle fa gkt kunnskap om hvordan man kan tilrettelegge
skoledagen for barn med komplekse traumer, matte jeg fa tak i hvordan mennesker med bade
kunnskap om og erfaring fra dette feltet, tenkte at det kan gjgres. Det var informantenes

subjektive vurderinger og opplevelser av tematikken som skulle belyses. Det handlet om a fa
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tak i nettopp den enkeltes erfaringer og opplevelser. Gjennom a studere fellestrekk ved ulike
erfaringsbeskrivelser og opplevelser som kommer fram i et forskningsprosjekt, kan man fa en
generell forstaelse av fenomenet (Thagaard, 2013), i dette tilfellet & tilrettelegge for laering for
barn med traumer. Gjennom a studere hva den enkelte informant beskrev som viktig i arbeidet
med tilrettelegging, skulle jeg gjennom analysen se og vurdere hvorvidt det fremkom
fellestrekk som kan skape en allmenn forstaelse av hvordan skolen og leerere kan tilrettelegge

skoledagen for barn med komplekse traumer.

Innen et fenomenologisk perspektiv, forsgker man altsa a fa tak i den dypere meningen i
informantens erfaringer. Samtidig ma man som forsker ogsa reflektere over sine egne
erfaringer og vurdere hvordan den kan pavirke tolkning og forstaelsen av informantene. Jeg
har gjennom mitt arbeid i skolen, selv erfart hvor krevende det kan veere a tilrettelegge
skoledagen for barn med tilknytningsvansker og traumeerfaringer. Jeg har samtidig gjort meg
noen tanker om hvorfor dette arbeidet oppleves som utfordrende. Jeg matte i
giennomfaringen og analysen av intervjuene, vaere bevisst mine egne erfaringer og for sa sette
dem til side for & veere apen for informantenes synspunkter. Dette kan beskrives som 4 sette
parentes rundt sin egen forforstaelse i forsgk pa a veere apen og fordomsfri beskrivelse (Kvale
& Brinkmann, 2015, s. 46 ) Det betgd at jeg matte vere bevisst min egen forforstaelse bade i
selve intervjusituasjonen, men ogsa i arbeidet med analysen. Samtidig var jeg ogsa klar over
at min egen frustrasjon over & komme til kort i arbeidet har veert noe av drivkraften bak denne

studien. Dermed dannet min egen erfaring utgangspunktet for studien.

3.3. Intervju som metode
Intervju egner seg for & fa tak i enkeltpersoners refleksjoner og meninger om fenomenet som

studeres, i denne studien om hvordan skolen kan tilrettelegge skoledagen for barn med
komplekse traumer.

Intervju kan defineres som en profesjonell samtale mellom mennesker- der forskeren stiller
spgrsmal og intervjupersonen-/e svarer (Kvale & Brinkmann, 2015) Samtidig som et intervju
kan baere preg av en samtale, skal ogsa intervjuet ha et klart formal og ha en struktur

«likt den dagligdagse samtalen, men som et profesjonelt intervju involverer det ogsa en

bestemt metode og sparreteknikk» (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 42 )
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Et kvalitativt intervjuprosjekt har, ifglge Kvale & Brinkmann (2015) syv faser. Disse er
tematisering, planlegging, intervjuing, transkribering, analysering, verifisering og

rapportering (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 137)

Tematisering handler om a formulere formalet med undersgkelsen og stille hvorfor- og hva-
spgrsmal. | dette prosjektet var formalet a fa tak i hvordan tilrettelegging av skoledagen for
barn med komplekse traumer kan skje.

Hvorfor er knyttet til prosjektets relevans; jeg gnsket a finne ut mer om dette for a gke min
egen kompetanse, samt a rette fokus mot et omrade som er lite belyst i dagens skole.

Hva dreier seg om en klargjaring av prosjektets teoretiske grunnlag. For a sikre relevante
spgrsmal som gir relevant informasjon om emnet, er det viktig a ha kunnskap om temaet. |
dette prosjektet, handlet det om kunnskap om konsekvenser av komplekse traumer, om
hvordan det kan komme til uttrykk og hvordan man i teorien skal kunne tilrettelegge
skoledagen for barn med komplekse traumer.

| tillegg matte jeg ogsa stille spgrsmalet hvordan? Dette handlet om hvordan jeg skulle finne
ut og far svar pa forskningsspgrsmalene mine. Jeg valgte a bruke et semistrukturert intervju
da jeg ansa det som mest hensiktsmessig i forhold til forskningsspgrsmalet jeg ville finne svar
pa; hvordan kan skolen og lerere legge til rette for barn med komplekse traumer.

Et semistrukturert intervju inneberer at man har spgrsmal som er relativt apne, men som
likevel gir retning for intervjuet. Gjennom et semistrukturert intervju, forsgker man a fa tak i
informantenes beskrivelser av sin livsverden — sin hverdagsverden (Kvale & Brinkmann,
2015, s. 46), i denne studien deres forstaelse av traumebevisst handtering i skolen og hvordan
man kan legge til rette for dette. Begrepet livsverden referer til informantenes verden slik den
fremstar i dagliglivet (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 46)

Planlegging handler om a vurdere alle fasene intervjuprosjektet i planleggingen av selve
prosjektet, far man begynner med selve intervjuene. For min studie, handlet det om bade
klargjaring av forskningssparsmal, samt utvalg av informanter, utarbeidelse av intervjuguide,

valg av analysemetode, samt hvordan resultatene skulle presenteres og verifiseres.

3.4 Utvalg
| utgangspunktet gnsket jeg a intervjue leerere med tanke pa a undersgke hva leerere selv

erfarer som ngdvendig kompetanse og som sentralt for & kunne tilrettelegge skoledagen for
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barn med komplekse traumer. Etter hvert som jeg gikk inn i arbeidet, oppdaget jeg at laerere
selv opplevde a ha for lite kompetanse om dette arbeidet, problemstillingen ble oppfattet som
vanskelig og jeg fikk tilbakemeldinger som pekte i retning av at dette var noe flere leerere
opplevde at de ikke hadde forutsetninger til & sin noe om. Pa bakgrunn av dette, valgte jeg a
endre noe fokus og ta utgangspunkt i hva fagpersoner som skal veilede blant andre laerere,
anser som viktige forutsetninger for at leerere og skole skal kunne tilrettelegge skoledagen for
elever med komplekse traumer. Pa den maten kunne jeg fa tilgang til et datamateriale med

rikere beskrivelser av fenomenene jeg gnsket & belyse i studien.

Jeg foretok et strategisk utvalg av informanter. Jeg gnsket dermed 4 intervjue fagpersoner som
har bade kunnskap om emnet og erfaring fra fagfeltet. Gjennom dette utvalget ville jeg i starst
mulig grad sikre informanter som har tanker og erfaringer som kan bidra til gkt kunnskap om
tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.

Utvalget bestod av 5 fagpersoner knyttet til bade farste- og andrelinjetjeneste i ulike
kommuner. Informantene var bade pedagoger med ulik tilleggsutdanning og psykologer. Alle
har flere ars erfaring fra blant annet arbeid med barn med traumeerfaringer.

For & fa potensielle informanter til & stille til intervju, tok jeg direkte kontakt med overordnet
leder ved de ulike virksomhetene. Jeg fikk deretter etablert kontakt med informantene og
avtalte tid og sted for intervjuene. Alle informantene var umiddelbart positive til a delta.

3.5 Gjennomfaring av intervjuene
Intervjuing handler om gjennomfaring av selve intervjuet (Kvale & Brinkmann, 2015). Et

semistrukturert intervju gjennomfares etter en utarbeidet intervjuguide der sentrale temaer er
skissert. Det kan ogsa veere forslag til spgrsmal, men intervjuet bearer preg av en apen
tilnerming og en mer dagligdags samtale. Temaene er styrende for intervjuet, men samtidig
er man apen for informantenes egne tilnerming til temaene og ogsa uventede innganger til
temaet. | tillegg ma intervjuguiden veere utformet pa en slik mate at det apner for at
informantene kan faye til tanker de selv mener er viktige i forhold til & fa belyst

problemstillingen eller temaene i intervjuet.

| prosessen med utformingen av min intervjuguide, var det serlig to tema som ble
tydeliggjort:

1) Hvordan kan lerere legge til rette for barn med komplekse traumer?
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2) Hvordan kan skolen legge til rette for barn med komplekse traumer?

Altsa spersmal knyttet til individniva; den enkelte leerer, og spersmal knyttet til systemniva;
skolen som organisasjon.
For & lgfte systemperspektivet ytterligere, ble det ogsa naturlig a trekke inn sparsmal knyttet

til tverrfaglig og tverretatlig samarbeid.

| forkant av intervjuene, foretok jeg et prgveintervju. Dette var viktig for meg som uerfaren
intervjuer, for & kunne justere bade intervjuguiden, meg selv og ikke minst fa en starre
trygghet i intervjusituasjonen. Selve prgveintervjuet ble gjennomfert med en erfaren
fagperson med helse- og sosialfaglig bakgrunn. Vedkommende har lang erfaring med arbeid
knyttet til bade barn og familier med negative livserfaringer og traumer. Dette var nyttig med
tanke pa tilbakemelding pa selve intervjuguiden og temaene skissert i denne.
Tilbakemeldinger fra preveintervjuet medfarte noen justeringer i forhold til intervjuguiden.
Jeg fikk tilbakemelding pa at det var en naturlig flyt gjennom intervjuet og at

oppfalgingsspgrsmal fungerte godit.

| forkant av selve intervjuene, ble det sendt ut en intervjuguide (vedlegg 2). Intervjuene startet
med ytterligere informasjon om prosjektet og om frivillighet i deltakelse og mulighet til &
trekke samtykke. Videre ble det presisert at ingen, verken direkte eller indirekte,
personidentifiserende opplysninger matte fremkomme under selve intervjuet. Videre fikk ogsa
informantene mulighet til & stille sparsmal. Informantene signerte deretter samtykkeerklaering

(vedlegg 3).

Intervjuene tok omtrent en time, noen litt kortere, andre litt lengre. Jeg opplevde alle
informantene som komfortable med intervjusituasjonen og som engasjerte formidlere av
budskap de gnsket a fa frem. Jeg opplevde ogsa at det var en avslappet og rolig atmosfeaere
gjennom intervjuene. | etterkant satt jeg igjen med mange inntrykk, tanker og en opplevelse
av bade a ha blitt utfordret, av a ha reflektert over mine egne meninger og av et stadig gkende

engasjement for tema.

39



3.6 Analyse og tolkning av data
Transkribering handler om a klargjgre intervjumaterialet for analyse (Kvale & Brinkmann,

2015). | dette prosjektet ble intervjuene transkribert til skriftlig tekst. Fordi jeg gnsket & ha
fokus pa mening heller en sprakanalyse, valgte jeg a formalisere spraket i transkriberingen.
Transkripsjonene ble gjort pa bokmal og kun enkelte pauser og intonasjoner ble fremhevet i
den skriftlige teksten. Dette var der pausene var uttalte og det var sveert tydelig at informanten
brukte tid for a tenke seg om. Videre var det enkelte ord informanten selv vektla, og dette ble
gjengitt i transkripsjonene med uthevet skrift. Gjennom a gjere transkripsjonene mer formelle
med tanke pa sprak, gnsket jeg a gjere teksten mer leshar med tanke pa meningsinnhold,

samtidig som dette ogsa bidro til ytterligere anonymisering av informantene.

| arbeidet med analysen av datamaterialet, valgte jeg en temasentrert analytisk tilneerming
(Thagaard, 2013, s. 181). | forhold til problemstillingen «Hvordan kan lerere og skole
tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer?», var malet a fa innsikt i hva
fagpersoner mener er viktige forutsetninger i dette arbeidet, dermed ble meningsanalyse et
naturlig valg i dette prosjektet.

Gjennom en temasentrert analyse, rettet jeg fokuset pa sentrale temaer i datamaterialet som
ogsa belyste problemstillingen. | dette prosjektet dreide det seg om tilrettelegging av
skoledagen for barn med komplekse traumer, bade fra den enkelte laerers stasted, men ogsa i
et systemperspektiv. Jeg foretok en kategorisering av datamaterialet basert bade pa
intervjuguiden og pa utsagn som fremkom i datamaterialet. Jeg leste ngye gjennom det
transkriberte materialet og gjennom meningsfortetting kunne jeg komprimere uttalelser ned til

sentrale tema i empirien. Meningsfortetting handler ifalge Kvale og Brinkmann (2015) om

«a uttrykke temaet som dominerer den naturlige meningsenheten, sa enkelt og klart som
mulig» (s. 232)

Dette ble gjort ved at jeg forkortet informantenes uttalelser og trakk ut den sentrale meningen
i utsagnene. Dette gjorde datamaterialet mer oversiktlig og gjorde det ogsa enklere a se etter
likheter og ulikheter mellom informantenes utsagn. Basert pa meningsfortetting, kunne jeg
videre utarbeide kategorier som representerte ulike tema som var sentrale for

problemstillingen.
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| falge Johannesen, Tufte og Christoffersen (2010), kan kategorier beskrive hva de ulike
tekstdelene handler om. Gjennom intervjuguiden, hadde ulike tema som var viktige a fa belyst
i forhold til problemstillingen i prosjektet, allerede blitt definert. Dette kunne da danne et

naturlig utgangspunkt for kategorisering.

| dette prosjektet ble kategorier som allerede nevnt utviklet bade basert pa bakgrunn av
intervjuguiden og dermed ogsa teorigrunnlaget for prosjektet, men ogsa pa meningsfortetting
og dermed pa empirien. Gjennom analyseprosessen, var det fire kategorier som
utkrystalliserte seg. Disse var «Larer som tilrettelegger», «Skole som tilrettelegger»,
«Tverrfaglig samarbeid» og «Nasjonale faringer». Gjennom analyse- og tolkningsarbeidet,
ble det etter hvert tydelig at disse kategoriene overlapper hverandre og har en gjensidig

pavirkning. Dette blir illustrert i figur 1.

Nasjonale
foringer

Tverrfaglig
samarbeid

Skole som
tilrettelegger

Leerer som
tilrettelegger

Fig.1 Kategorier etter analyseprosessen

Disse kategoriene dannet utgangspunktet for den videre presentasjonen og drgftingen av

prosjektet. Gjennom & sammenholde funn fra de ulike informantene og de ulike kategoriene,
kunne jeg trekke ut sentrale tema som belyste problemstillingen min og som dannet grunnlag
tolkningen av datamaterialet og funnene i dette. | fglge Thagaard (2013) handler tolkning om
en refleksjon over dataenes meningsinnhold (Thagaard, 2013, s.193). Denne refleksjonen vil
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kunne beere preg av forskerens egen forstaelse, men kan ogsa vere tett knyttet til
informantenes egen forstaelse (Thagaard, 2013). | dette prosjektet ble bade analysen av
datamaterialet og den teoretiske forankringen utgangspunkt for tolkning, altsa bade empiri og

teori.

| tolkningsarbeidet ble det brukt en hermeneutisk tilnserming. | dette ligger en forstaelse av at
man hele tiden beveger seg mellom deler og helheten i datamaterialet. Gilje og Grimen (1993)
sier at hvordan ulike deler fortolkes er avhengig av hvordan helheten fortolkes, og hvordan
helheten fortolkes er avhengig av hvordan de ulike delene fortolkes (Gilje & Grimen, 1993, s.
153). Dette beskriver den «hermeneutiske sirkel». Gjennom en fortolkning, forsgkte jeg a
sette utsagnene som ble dekontekstualisert i kategoriseringsarbeidet, inn igjen i en starre
sammenheng. Gjennom hele analyse- og tolkningsarbeidet, beveget jeg meg mellom deler og
helheten for & fa tak i meningsinnholdet i empirien. | fglge Kvale og Brinkmann (2015)
handler fortolkning om a finne frem til strukturer og innhold som ogsa gar ut over det som
blir direkte sagt. Kvale og Brinkmann (2015) beskriver tre ulikefortolkningskontekster;
selvforstaelse, kritisk forstaelse basert pa sunn fornuft og teoretisk forstaelse (Kvale &
Brinkmann, 2015, s.241)

Jeg forsgkte i tolkningsarbeidet a bruke disse tre nivaene for a fa vurdere tekstenes egentlige

betydning.

Selvforstaelse handler om hvordan informanten selv forstar eller oppfatter sine utsagn, men
presentert slik fortolkeren forstar det. Dette ble gjort bade gjennom meningsfortetting og
kategorisering. I tillegg vil det bli presentert ordrette sitater fra datamaterialet i presentasjonen

av funn.

Det neste nivaet i tolkningsarbeidet, var en kritisk forstaelse basert pa sunn fornuft. Her sa
jeg utsagnene i lys av den allmenne kontekst; i dette tilfellet den alminnelige leerers og skoles
hverdag og rammer. Sparsmalet jeg stilte i tolkningsprosessen var; hvordan kan dette forstas i

lys av en vanlig laerers forkunnskap eller innen rammen av et ordinart opplaringstilbud?

Den tredje fortolkningskonteksten handler om en teoretisk forstaelse. Her ble utsagnene
tolket i lys av prosjektets teoretiske forankring. Det innebar en videre forstaelse enn

informantens selvforstaelse og ogsa enn en fortolkning basert pa sunn fornuft.
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Jeg forsgkte gjennom hele analyse- og tolkningsprosessen a forsta og gjengi utsagn pa en
fordomsfri og apen mate. | fortolkningen tok jeg utgangspunkt i en hermeneutisk fortolkning,

bade med utgangspunkt i min egen forforstaelse og i prosjektets teoretiske forankring.

3.7 Forskningsetikk
| forkant av arbeidet med studien, foretok jeg en meldeplikttest pa NSD sine sider (vedlegg

1). I og med at verken direkte eller indirekte personopplysninger skulle innhentes, ble dette
prosjektet vurdert som ikke meldepliktig. For a forsikre meg om at dette medfarte riktighet,
tok jeg kontakt med NSD i Bergen 29. januar 2016. Jeg skisserte da formalet for prosjektet,
hvilke opplysninger som skulle innhentes og hvordan data skulle behandles. Jeg informerte
ogsa om at intervjuene ville bli tatt opp som lydopptak. Jeg fikk da, i tillegg til svar pa
meldepliktesten, ogsa muntlig bekreftelse pa at prosjektet ikke ansees som meldepliktig. Jeg
informerte alle mine informanter om dette i forkant av intervjuet og ba dem derfor ogsa pase
at opplysninger om arbeidssted eller kommune, samt navn og andre personlige opplysninger
ikke ble nevnt i lgpet av intervjuet. Dette for & ivareta personvern og for & forhindre at
indirekte personidentifiserende opplysninger kom frem i radata. Alle informantene ble
informert om hva som ville skje med radata i etterkant av intervjuene, samt at de til enhver tid
kunne trekke seg fra studien og at alle opplysninger da ville bli umiddelbart slettet.

Alle informantene ga skriftlig samtykke til deltakelse (vedlegg 3).

| arbeid med intervju som metode, er det viktig & veere bevisst det asymmetriske forholdet
mellom intervjuer og informant. Det er intervjueren som utformer spgrsmal, som bestemmer
temaene, som styrer retningen i intervjuet og som ogsa fortolker intervjuet i etterkant (Kvale
& Brinkmann, 2015, s. 52 ). Dette innebaerer at man som intervjuer har et forskningsetisk
ansvar for a handtere en asymmetrisk maktrelasjon pa en god mate. Det handler blant annet
om at man i intervjusituasjonen lytter til informantenes egne erfaringer og meninger og ikke
sgker & argumentere for sine egne synspunkter.

Jeg foretok et strategisk utvalg av informanter. Jeg valgte informanter med kompetanse og
erfaring fra arbeide med barn og traumer. Jeg hadde som formal a trekke ut deres kunnskap og
ekspertise for a se hvorvidt det foreligger allmenn oppfatning av hvordan skolen og lerere
kan arbeide med tilrettelegging for denne elevgruppen. I kraft av informantenes ekspertise, vil

det asymmetriske maktforholdet i intervjusituasjonen, kunne utjevnes (Kvale & Brinkmann,
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2015). Jeg som intervjuer var kunnskapssgkende og lerende, mens informantene ble laerere

som videreformidlet sin kunnskap til meg.

Jeg har bade i intervjusituasjonen og i det videre arbeidet med transkripsjoner og analyser
forsgkt a veere sa objektiv som mulig for & utvide min egen forstaelse av fenomenene jeg
gnsket & undersgke. Det er etiske hensyn som ma tas knyttet til transkribering, analyse og
tolkning av intervjuene (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 97 ). Det er her snakk om hvordan jeg
som forsker tolket resultatene av intervjuene og hva jeg vektla i transkripsjonene. | tillegg
matte jeg vaere papasselig med a ivareta konfidensialitet i transkripsjoner og i rapporten. |
dette prosjektet ble det ikke innhentet direkte eller indirekte personidentifiserende
opplysninger, sa pa den maten er informantenes konfidensialitet ivaretatt. Lydopptakene ble
ikke overfart til PC og ble slettet umiddelbart etter transkribering.

Jeg la min egen forstaelse til grunn for tolkningen og tok utgangspunkt i transkripsjoner. Selv
om jeg har foretok transkriberingen selv, vil det likevel veere min fortolkning av
meningsinnholdet som blir presentert i rapporten. Informantene var ikke tilstede i
analysearbeidet og kunne dermed ikke korrigere, avkrefte eller bekrefte hvordan jeg forsto det

som har blitt sagt i intervjuet.

3.8 Reliabilitet og validitet, generaliserbarhet
Verifisering handler i fglge Kvale og Brinkmann (2015) om kvalitetskrav innenfor forskning.

Det er her snakk om reliabilitet, validitet og generaliserbarhet.

Reliabilitet handler om hvorvidt funnene i og resultatene fra prosjektet et palitelige eller til &
stole pa (Kvale & Brinkmann, 2015). Kan man, basert pa funn i dette prosjektet, si noe om
mer og konkret om hvordan leerere og skole kan tilrettelegge skoledagen for barn med
komplekse traumer? | dette prosjektet kan reliabilitet knyttes til blant annet gjennomfgring av
intervjuer og transkribering, samt analyse- og tolkningsprosessen. Kvale og Brinkmann
papeker hvordan eksempelvis ledende sparsmal kan pavirke svarene som gis. Jeg forsgkte
gjennom intervjuene a veere apen og unnga ledende sparsmal, og ogsa etterspgrre og be
informantene utdype meningen i det som ble sagt. Samtidig ble intervjuene ikke gjennomfart
identisk som et direkte resultat av at det ble brukt semistrukturert intervju. Dette innebar at

informantene svarte pa sa og si de samme spgrsmalene, men i ulik rekkefglge. Ved at det ble
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sendt ut intervjuguide i forkant, kan min forforstaelse ha preget svarene, noe som kan
redusere prosjektets reliabilitet.

All transkribering ble foretatt av meg selv. Dette ble gjort etter samme metode og samme grad
av ngyaktighet. Dette kan styrke reliabiliteten i transkripsjonene. Samtidig valgte jeg a
transkribere intervjuene tilnaermet ordrett, men i bokmalsform og unnlot pauser og smaord der
dette ikke var av betydning for meningsinnholdet. Dette innebar en tidlig tolkning fra min
side, og en annen forsker ville muligens ha valgt a lgse dette pa en annen mate. Det er ogsa en
fare for at en annen forsker ville ha tolket andre pauser eller smaord som betydningsfulle med
bakgrunn i sin forforstaelse.

En mate a styrke et prosjekts reliabilitet pa er gjennom transparens. Med dette menes at det
gjeres klart rede for hvordan data blir innhentet, konstruer, tolket og behandlet (Johannessen
et al., 2010; Thagaard, 2013) . Jeg har gjennom beskrivelse av fremgangsmate av metode,
analyse- og fortolkningsprosess forsgkt a redegjare for hvordan jeg har kommet frem til funn i

dette prosjektet. Dette kan veere med pa a styrke dets reliabilitet.

Validitet handler om hvorvidt den valgte metoden faktisk maler det som skal males
(Johannessen et al., 2010; Kvale & Brinkmann, 2015). Videre sier Thagaard (2013) at det
handler om gyldigheten av resultatene av undersgkelsen (Thagaard, 2013) Med andre ord blir
spgrsmal om validitet knyttet opp til hvorvidt blant annet mine valg av undersgkelsesmetode,
analyse- og fortolkning vil unne gi svar pa hvordan lerer og skole kan tilrettelegge

skoledagen for barn med komplekse traumer.

| folge Kvale og Brinkmann (2015) kan validitet knyttes til intervjuundersgkelsens syv faser;
tematisering, planlegging, intervjuing, transkribering, analysering, verifisering og
rapportering (Kvale & Brinkmann, 2015, s. 137).

| forhold til tematisering, ble prosjektet utledet av internasjonalt anerkjent teori innenfor
traumefeltet. Dette gjer validiteten bedre med tanke pa problemstillingens teoretiske
forankring. | forhold til planlegging, ble det, som beskrevet i kapittel 3.4, underveis i
prosjektet gjort endringer i forhold til utvalg for a sikre rikere datamateriale som kunne
beskrive og belyse problemstillingene bedre enn det som var opprinnelig tenkt. Dette kan
ogsa veere med pa a styrke validiteten i prosjektet. I intervjusituasjonene fikk jeg mulighet til
a be informantene utdype mening i svar eller oppsummere min forstaelse av det som ble sagt.

Dette kan ogsa styrke validiteten. Samtidig var jeg uerfaren som intervjuer, noe som muligens
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kan pavirke validiteten i selve intervjusituasjonen. Jeg opplevde selv at jeg ble tryggere
etterhvert som jeg gjennomfarte intervjuer, noe som kan ha virket inn pa maten spgrsmal ble
stilt pa og hvilke oppfalgingssparsmal som stilt.

Jeg transkriberte alle intervjuene selv og kort tid etter gjennomfaring. Jeg valgte a
transkribere sa a si ordrett, men brukte bokmalsform.

| forhold til analyse og fortolkning, har jeg anvendt meningsfortetting og meningsfortolkning
som beskrevet i kapittel 3.6. Har jeg i min analyse og fortolkning klart & fange opp det
informantene faktisk har sagt og ment? Validiteten i dette kunne ha blitt forsterket dersom
informantene hadde fatt lest gjennom eller blitt gjenintervjuet i etterkant. Likeledes hadde det
styrket validiteten dersom andre hadde analysert datamaterialet og kommet frem til likt
resultat (Johannessen et al., 2010). Dette har, pa grunn av begrensninger i prosjektets
omfang, ikke blitt gjort.

Verifisering handler om a kontrollere og undersgke mulige feilkilder. | dette prosjektet dreier
det seg i hovedsak om min fortolkning og forforstaelse av problemstillingen. Jeg har forsgkt
gjennom hele prosessen a vere sa apen som mulig og ogsa hatt et kritisk blikk pa mine egne
fortolkninger, bade i intervjusituasjonen og i det videre analyse- og tolkningsarbeidet.
Samtidig vil det ogsa her vare viktig a papeke at jeg har statt for tolkninger alene og andre
ville muligens ha kommet frem til noe annet.

| rapporten har jeg forsgkt a beskrive hvordan jeg har kommet frem til resultater og funn og

hva som ligger til grunn for tolkningene som er gjort.

Med tanke pa generaliserbarhet, vil et utvalg pa fem informanter i seg selv ikke vere nok til
a kunne overfare funnene til alle lzrere eller skoler. Samtidig kan det at det ble foretatt et
strategisk utvalg med informanter som har stor faglig kunnskap og mye kompetanse og
erfaring innenfor traumefeltet, kunne medvirke til & gke generaliserbarheten i prosjektet og

dermed ogsa validiteten.

4.0 PRESENTASJON AV FUNN
For a finne svar pa problemstillingen hvordan lzerer og skole kan tilrettelegge skoledagen for

barn med komplekse traumer, har det tidligere blitt gjort rede for et teoretisk perspektiv i
kapittel 2. | dette kapittelet vil problemstillingen bli ytterligere belyst ved en presentasjon av

funnene fra empirien. Utgangspunktet for presentasjonen og drgftingen vil vaere kategoriene
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som presenteres i figur 1 i kapittel 3.6. Dette vil legge strukturen bade for presentasjonen og

drgftingen av funnene som kommer i kapittel 5.

Farst i presentasjonen vil det bli gjort rede for funn knyttet til lereren som tilrettelegger for
barn med komplekse traumer. Det vil her veaere snakk om bade den praktiske tilretteleggingen

i klasserommet, men ogsa om funn knyttet til lzererrollen.

Deretter vil det bli presentert funn knyttet til skolen som tilrettelegger. Det vil her dreie seg
om hvordan skolen kan tilrettelegge for leereres arbeid med barn komplekse traumer, men
ogsa funn knyttet til skolens rolle i arbeid med barn med komplekse traumer. Til slutt i
kapittelet vil det bli presentert funn knyttet til tverrfaglig samarbeid mellom ulike etater og
profesjoner, men ogsa funn knyttet til politiske og nasjonale faringer for hvordan skoler og

leerere skal kunne tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer.

4.1 Om leerer som tilrettelegger
For & kunne fa svar pa hvordan leaerer kan tilrettelegge dagen for barn med komplekse traumer,

er det viktig a fa en felles forstaelse av begrepet. Ved a sikre en felles forstaelse, skaper man
ogsa et felles kunnskapsgrunnlag og en ramme a forsta elevene ut fra. Selv om det i prosjektet
er tatt utgangspunkt i at komplekse traumer er avdekket, vil det vaere sentralt for en lerer a
vite noe om hvordan komplekse traumer kan komme til uttrykk; eller sagt pa en annen mate;

hva ser leereren egentlig i klasserommet?

Alle informantene beskriver komplekse traumer som gjentatte traumeerfaringer som har

pagatt over tid.

«..det er jo at du over tid i tidlige barnear har blitt utsatt for gjentagende stressbelastninger i
kombinasjon med sviktende andreregulering av fglelser..» Informant 1 (presiserer her

forstaelse av utviklingstraumer)
«Jeg tenker jo at det er nar du blir utsatt for mer enn et traume, gjerne over tid.» Informant 2

«Komplekse traumer, da tenker jeg mer gjentagende traumer som ofte skjer i nare relasjoner.
Til forskjell fra enkeltstaende traumer som er mer en slik livstruende hendelse som skjer en
gang, s& er komplekse traumer noe som kan skje ofte, fra gjerne tidlig utvikling, men ogsa at
det skjer daglig eller flere ganger daglig eller gjennomgaende i barns liv i en sarbar fase»

Informant 3
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«Jeg tenker jo at det er traumer over tid.(...) som ikke er en enkelthendelse som traumatiserer,

men med litt mer langvarig eller sammensatt problematikk.» Informant 4

«QOg sa tenker jeg at komplekse traumer, hvor det har vaert sammenbrudd pa flere arenaer..»

Informant 5

Informantene viser ogsa til at det er traumeerfaringer som er pafgrt av andre, gjerne av

omsorgspersoner i nere relasjoner.

«Sa den som skulle ha trastet deg, har ikke veert i stand til det..eller den som skulle ha mgtt

deg pa falelsene» Informant 1

«..at kompleks traume gar pa at de som skulle ha utevd omsorgen, hjulpet deg, sikret deg og

trygget deg, har ikke veert i stand til det» Informant 5

«Det ligger i traumebegrepet at det er en skade, en pafert skade, ikke noe du er fgdt med»

Informant 4

«..men ogsa at det skjer oftest i naere relasjoner med de som barna skal fale at beskytter dem,
sa er det omsorgspersonene eller de nare som utsetter dem for denne skaden» Informant 3

(om hvorfor komplekse traumer kan veare mer skadelige for barn enn enkeltstaende traumer)

Informantene beskriver hvordan ulike symptomer pa komplekse traumer kan vise seg, ulike
signaler barnet kan gi og som larere kan observere i klasserommet. Informantene beskriver en
rekke ulike symptomer pa komplekse traumer og forteller at symptomene vil kunne variere

mye fra barn til barn og ut fra hvilken situasjon barnet befinner seg i.

« Jeg tenker at det vil sikkert varierer voldsomt og det spars jo om de lever i traumet eller om

det er ferdig. Altsa om de er trygge» Informant 4

«..i forhold til klasserommet og hva du kan se, sa tenker jeg at det kan jo vare veldig mange
ting, det er jo det som er litt vanskelig; a vite hva som er hva, eller hva det handler om..»

Informant 2
«..de viser sa veldig mange forskjellige symptomer.» Informant 3

Alle papeker vansker med konsentrasjon som en hovedutfordring i forhold til lering. For a
kunne ta del i sin egen laeringsprosess, forutsettes det at eleven klarer a opprettholde
oppmerksomhet rundt ulike oppgaver og makter a holde konsentrasjonen i arbeidet. Dersom

eleven opplever vansker med konsentrasjon, vil dette kunne vere leeringshemmende.
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«..det & stadig veere pa vakt, barn som feiltolker, barns som er ukonsentrerte..» Informant 2

«..som strever med konsentrasjon og oppmerksomhet, med regulering av disse funksjonene..»

Informant 3
« Jeg tenker konsentrasjon..» Informant 5

«Sa skal du pa en mate vaere konsentrert og fokusert, apen, du skal kunne lagre det nye som
du lerer, & putte det pa plass, & anvende det, sette det i system. Og hvis hjernen din er opptatt
med andre ting, sa vil jo det forstyrre for leering» Informant 4 (om traumers konsekvenser for

leering)

En grunnleggende falelse av utrygghet fremheves som sentralt av alle informantene, at barnet
lever i en stadig forhgyet beredskap. Flere av informantene fremhever gjennom hele intervjuet
at barnet ma forstas pa bakgrunn av denne utryggheten og at barnets atferd er preget av redsel
og manglende kontroll i ulike situasjoner. Barna beskrives som sveert sensitive og vare i
forhold til sanseinntrykk som lyder og lukter, overgangssituasjoner og hurtige skifter eller
uforutsette hendelser. Informantene papeker at en manglende falelse av trygghet bade kan
vises gjennom manglende konsentrasjon og oppmerksomhet, men ogsa at barnet feiltolker
situasjoner og sosial samhandling som resultat av forhgyet beredskap. Flere av informantene
peker ogsa pa reguleringsvansker som et fremtredende symptom pa komplekse traumer. De
fleste trekker dette frem i forhold til elevens atferd i mate med bade faglige og sosiale krav,
og at vanskene sarlig kommer til uttrykk i samspill med medelever eller voksne. | tillegg
trekker informantene ogsa frem at reguleringsvansker ogsa kan komme til uttrykk gjennom
blant annet sgvnvansker. Reguleringsvanskene kan ogsa sees i sammenheng med at barnet
lettere feiltolker situasjoner og misforstar omgivelsene sine, pa bakgrunn av forhgyet

beredskap.

«Jeg tenker hvis du for eksempel feiltolker mye, eller har vansker med & regulere falelser, sa
er det vanskelig & fungere godt sosialt. Fordi at ting som da blir sagt blir gjerne tolket som

noe negativt eller...Det kan jo fort fore til konflikter.» Informant 2

« ..jeg tenker absolutt all fglelsesmessig regulering, jeg tenker elever som ikke gnsker a vare
med i aktiviteter eller som er kjempevare for lyder, er veldig i beredskap, at man kan se det

uten at man egentlig skjgnner hva det er man ser.» Informant 5
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«..disse reguleringsvanskene kan gi seg utslag i at de enten regulerer seg vekk og trekker seg
unna, eller at de eksploderer eller at de kommer i kamp med folk rundt seg enten det er

voksne eller medelever» Informant 1

Informant 1 viser med det siste utsagnet ogsa til det flere informanter trekker frem, nemlig et

skille mellom innagerende og utagerende vansker.

Alle informantene trekker inn dissosiering som symptom pa komplekse traumer og beskriver
hvordan elever forsvinner mentalt fra klasserommet eller leeringssituasjonen. Dette kan

karakteriseres som innagerende eller internaliserende vansker.

«Og noen kan stikke av...enten fysisk stikke av, mens noen bare mentalt forsvinner.. de kryper

inni seg selv og en far ikke kontakt.» Informant 1

«Eller kanskje de som detter vekk da, men de er ikke like lette & legge merke til. De som

forsvinner litt, de ser en gjerne ikke like lett i et klasserom» Informant 2

« ..hvis det er innesluttet og sitter og ser ned og melder seg ut eller...Mister trdden, detter ut i
gyeblikk, sa er det ADD eller epilepsi eller er det dissosiering som gjar at det detter ut?»

Informant 4 (om viktigheten av & identifisere arsaker til ulike vansker)

Flere av informantene peker pa at man i tilfeller opplever at barn far ulike psykiatriske
diagnoser, mens det egentlig er traumer som er den bakenforliggende arsaken til vanskene

barnet gir uttrykk for.

« ..sa er det jo viktig & identifisere om det handler om en medfadt problematikk, altsa er
barnet ukonsentrert og urolig fordi det har ADHD, eller er det ukonsentrert og urolig fordi
det har en traumebakgrunn? Sa vil jo tiltakene veere forskjellige.» Informant 4

«Barn som kommer i helsevesenet for eksempel, kan fa veldig mange forskjellige diagnoser,

men sa er det egentlig.. er det kanskje komplekse traumer som ligger under.» Informant 3

4.1.1 Praktisk tilrettelegging i klasserommet
| forhold til den praktiske tilretteleggingen i klasserommet, fremhever alle informantene farst

og fremst relasjonens betydning. Gjennom relasjonsbygging, kan man skape et trygt miljg

rundt barnet som er preget av tydelige rammer og forutsigbarhet.

«Prioritet en er jo d gi barna et trygt miljo... A ha en god relasjon, det er viktig» Informant 3
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«.. 0g da trenger du at noen trygger deg, trygger deg, trygger deg og trygger deg» Informant
5 (om betydning av trygghet nar man har erfart grunnleggende utrygghet i livet)

«Altsa relasjonen foran alt annet!» Informant 2

Flere informanter papeker ogsa betydningen av relasjoner til medelever, bade med tanke pa
sosial og emosjonell mestring, men ogsa for faglig lering.

«I den sosiale relasjonen eller relasjonene, er pa en mate den beste hjelpen disse elevene kan

fa. Traumet gnsker isolasjon, men leges bare i relasjon» Informant 1

Alle informantene beskriver at man som laerer ma forsgke a fa kunnskap om hva som kan
trigge negative falelser hos det enkelte barn. Dersom man identifiserer eller kjenner til, kan
man forsgke a dempe eller nedregulere en forhgyet beredskap som fglge av komplekse

traumer. Som en av informantene sier det:

«..at en er obs pa at hvis det skjer uventede ting; si at det kommer en hgy lyd, at
brannalarmen gar eller at det plutselig kommer en ball pa ruta, slike bra, plutselige ting; at
man er klar over at det kan trigge en sterkere reaksjon og at denne ikke er viljestyrt..»

Informant 4

| tillegg sier flere av informantene noe om at man som larer kan hjelpe barnet med regulering
giennom a benevne falelser og atferd. Dersom barnet far informasjon om egne
falelsesuttrykk, vil dette kunne dempe uro og oppleves som normaliserende i forhold til stress
og fryktreaksjoner.

Informantene sier ogsa noe om viktigheten av plassering i klasserommet. Gjennom en dialog
med barnet kan man komme frem til hvor i klasserommet det fgler seg tryggest. For noen
barn kan dette innebere at de gnsker a sitte bakerst i klasserommet slik at de har oversikt.

Andre vil sitte i neerheten av dgren, noen foretrekker kanskje a sitte naerme leerer og sa videre.

Videre trekker informantene frem betydningen av forutsigbarhet, strukturer og faste rammer.
Det pekes pa viktigheten av at man ikke har for mange skifter av aktiviteter, eller for mange
voksne inne i klasserommet. Noe av det som informantene beskriver, er barnets behov for
forutsigbarhet. | dette legges at barnet skal vite hva som skal skje og nar, men ogsa at man
som voksen reagerer konsekvent og ikke endrer atferd i seerlig grad overfor barnet. Flere
informanter sier at det kan skje gjennom bruk av dagsplaner eller annen visuell stgtte, at man

giennomgar dagen felles i klassen og at man som lerer er godt forberedt. Samtidig sier en
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informant at man ogsa kan gi for mye informasjon til barnet dersom man gar gjennom hele

dagen.

«Det er ikke sikkert at de orker det, eller klarer & ta inn et sa langt tidsperspektiv.» Informant
1

Informanten foreslar videre at man konsentrerer informasjonen til hver enkelt arbeidsgkt og at
det kan fungere bedre for disse barna med tanke pa a skape trygghet. Flere av informantene
sier ogsa noe om viktigheten av at man som larer er godt forberedt i
undervisningssituasjonene. Blant annet sier den ene informanten at det er viktig at man vet
hva som kommer i for eksempel tekster som leses eller filmer/ medieinnslag som blir brukt i

undervisning.

«..enkelte ting som & veere godt forberedt. Det kan vere & ikke sette pa «Supernytt» uten a vite

hva som kommer pa «Supernytt».» Informant 2
En annen informant sier det pa falgende mate:

« Sa kan jeg si det til dem pa forhand slik at de er forberedt pa at det kommer noe som er

dramatisk, men at det gar godt» Informant 5 (i forhold til a se film)

Informantene sier mye i forhold til tilpasset opplearing. Dette er barn som beskrives som a ha
vansker med konsentrasjon, oppmerksomhet og som har en forhgyet beredskap gjennom hele
skoledagen. Dette innebzrer igjen at barnet kan ha vansker med a kunne tilegne seg kunnskap
og delta aktivt i sin egen laeringssituasjon. For & hjelpe barnet med dette, beskriver
informantene tiltak som blant annet er rettet mot reguleringsstatte, der man ma ha sarlig
fokus pa aktivitetsskifter og overgangssituasjoner, men ogsa i situasjoner som stiller krav til

sosiale ferdigheter og faglig kompetanse.

«Det blir enormt mye reguleringsstgtte de elevene trenger..(...) ellers vil ikke elevene lande i
skolesettingen, verken i friminuttene, i overganger, i fellesundervisning, i gruppearbeidene
eller i individuell jobbing.(...) det blir nye stressbelastninger som de hele tiden ma ha hjelp til
a reguleres inn i.» Informant 1 (om barn som strever i mgtet med bade faglige og sosiale

krav)

Det papekes ogsa viktigheten av at man som lerer tilpasser fagstoff i forhold til

mestringsniva. En del av disse barna kan streve faglig pa grunn av manglende
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oppmerksomhet og konsentrasjon. | tillegg beskriver flere av informantene hvordan

hukommelse kan pavirkes av kompleks traumatisering.

«Og hvis man er i veldig affekt, altsa at fglelsene er veldig skrudd pa, pavirker det

hukommelsen» Informant 3

Videre sier informanten at barnet kan bli oppfattet som om det har hukommelsesvansker eller
oppmerksomhetsvansker, mens det i realiteten handler om at det er sveert redd og har
oppmerksomheten rettet mot a skape trygghet. Dermed vil ikke barnet veere tilgjengelig for
leering. Tilsvarende utsagn finner man igjen hos flere av informantene. En av informantene

sier at barnet kan ha behov for mange repetisjoner i forhold til fagstoff fordi
«..det sitter ikke pa samme maten.» Informant 1

For 4 stette barnet i forhold til konsentrasjon og oppmerksomhet, er det samsvar mellom alle
informantene at trygghet i leeringssituasjonene er det viktigste tiltaket. Videre nevnes blant
annet visuell stgtte og at man som voksen er tett pa eleven. Det er ogsa snakk om 4 tilpasse

arbeidsgkter i bade i forhold til tid, mengde og faglig niva pa oppgaver som gis.

« ..en ma& ha mye mer veksling mellom de ulike (fag)nivaene — de kan ikke ligge jevnt pa a bli

pushet faglig.» Informant 1

Ogsa variasjon i arbeidsmater trekkes frem som en viktig tilpassing i forhold til barn med
komplekse traumer. Her sier informantene noe om bade a bruke praktiske og teoretiske
oppgaver, variere mellom individuell jobbing og arbeidsformer som stiller krav til samarbeid
bade med andre elever og sammen med voksen. Videre sier flere informanter at man ogsa ma
ha mulighet for at eleven bade kan veere i stor klasse og i mindre grupper. Det begrunnes med
at barnet kan ha behov for mindre rammer som er mer oversiktlige og som gir rom for

skjerming dersom barnet er sliten, opplever seg ekstra utrygg eller dissosierer mye.

«Og sa tenker jeg i forhold til alternative undervisningsformer og alternative
undervisningsarenaer: fysisk aktivitet, drama (...) samtaleundervisning, bruk av IKT.»

Informant 1

«for eksempel det med a lese en tekst sammen der alle har hver sin oppgave. Noen skal lete
etter vanskelige ord, noen skal lete etter ord.. ja, som de gjenkjenner og sa videre.» Informant
2
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«Jeg har jo veldig sansen for det a for eksempel ta seg tid til & sitte & lese en god bok og vaere
litt neer dem. Tenke at du kan bruke noe av det du skal formidle, men pa en annen mate hvis

det er veldig sensitive barn» Informant 5

4.1.2 Leererrollen
Sentralt i tilretteleggingen av skoledagen for barn med komplekse traumer, er laereren.

Hvordan tenker informantene at lzererrollen i arbeidet med barn med komplekse traumer vil
kunne vaere? Vil den veere endret i forhold til & vare laerer for barn uten disse livserfaringene

og utfordringene knyttet til dem? Og hvordan kan i sa fall lzereren mgte en endret lererrolle?

Informantene var i utgangspunktet enige om at leererrollen i seg selv ikke er annerledes i
arbeidet med disse barna i forhold til andre barn. Samtidig gir informantene ogsa uttrykk for
at leererrollen blir endret i arbeidet og mgtet med barn med komplekse traumer.

«Alts, jeg tenker at du ma legge noe annet inn i lererrollen. Jeg tenker pa en mate sa vil jeg
fastholde lzererrollen ogsd, hvis du tenker at lzererrollen skal vaere & leere og & utvikle barnet,

og det er den jo.» Informant 5

«..disse elevene er kanskje i randsonen i forhold til hva du kan si er a veere i en
elevrolle..(...)Og da tenker jeg at jeg ma vere i randsonen av hva som er en lzrerrolle for &

kunne mgte den eleven.» Informant 1

«Leereren skal jo tilpasse alt til alle hele tiden, og det er jo s& mange ting elever strir med,
ikke bare traumer (...) sd jeg vet ikke om det endrer noe mer i lecererrollen enn andre typer

problematikker i klassen som du ma ta hensyn til.» Informant 4

«Det a ta seg tid, snakke litt med dem, ga litt mer ut av den vanlige pedagogrollen.»

Informant 3
Videre forklarer informanten:

«..sa sier skolen; vi er pedagoger, vi skal ikke drive med terapi, vi skal ikke gi omsorg her. Og
det tenker jeg jo at blir et definisjonsspgrsmal hva som er lzrerens jobb. Og det er jo farst og

fremst & lere ungene det de skal.» Informant 3

Alle informantene fremholder trygghet, omsorg og relasjonsbygging som sentralt for laering

og utvikling. Som tidligere beskrevet av informantene i kapittel 4.1.1, blir barnas opplevelse
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av klasserommet som et trygt sted & veare, grunnleggende for tilrettelegging av skoledagen for

barn med komplekse traumer.

| all hovedsak beskriver informantene en larerrolle som er autoritativ, altsa en laererrolle som

vektlegger bade varme, relasjon og omsorg, men som samtidig er tydelig og grensesettende.

«Og sa tenker jeg det med varme og relasjonsbygging gjelder som prioritet 1.. sa ville jeg nok

sagt at innramming og det & veere i forkant nesten er som prioritet 2» Informant 2
«Gi dem litt omsorg og hare litt; hvordan gar ting hjemme?» Informant 3

«QOg sa selvfglgelig a veere til stede. Altsa vare der elevene er. (...) de sma ekstra tingene, bort

& holde litt rundt, hvis barnet taler det, mate eleven der han er.» Informant 2

«Veaere trygge, setter rammer, men som ogsa mgter dem relasjonelt pa en veldig god mate»

Informant 1

Informantene beskriver barn som kan utfordre omgivelsene sine med bade utagerende og
innagerende atferd, uforutsigbare reaksjonsmgnstre og avvisning. De beskriver barn som pa
grunn av sine erfaringer og grunnleggende utrygghet, mater bade leerere, assistenter og
medelever pa mater som kan veere vanskelig & forsta, forklare og handtere.

«De vil awvise, eller veere sinte eller fiendtlige eller veldig skeptiske, sa som leerer kan det
vare veldig utfordrende fordi en faler at en ikke far til & hjelpe eller at det blir en motstand

tilbake igjen» Informant 3

«..sa er det noe med at leereren ma veere bevisst pa at det forstyrrer og at det ikke er viljestyrt

at det forstyrrer.» Informant 4

«..fordi det jeg tenker er at vi ser det i klassen og at mange ganger sa er det kanskje naturlig i
skolesammenheng ogsa at man reagerer pa det med restriksjoner, rammer konsekvenser. Og
sa forstar man egentlig ikke at det er barnas sarbarhet som kommer til uttrykk i det forsvaret,

sinnet, tilbaketrekkingen eller at de melder seg ut, ikke sant?» Informant 5

Alle informantene papeker gjentatte ganger i lgpet av intervjuene hvor sentralt det er bade for
leererrollen, relasjonsbygging og tilrettelegging for barn med komplekse traumer, at atferden

som kommer til uttrykk forstas ut fra de erfaringer og bakgrunnen barnet har.

«Jeg tror det er viktig & huske pa at det har en bakenforliggende arsak man ma ha tak i.»

Informant 1
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Kunnskap om symptomer, arsaker til konsentrasjonsvansker og hgy beredskap er ifglge
informantene sentral kunnskap lerere ma ha for a kunne ivareta leererrollen og for a kunne
veere en god tilrettelegger for barn med denne problematikken. Alle informantene er derimot
enige om at det ikke skal vaere behov for serskilt kompetanse i dette arbeidet, men at leerere
ma ha en grunnleggende kunnskap om traumer pa lik linje som kunnskap om for eksempel
ADHD, Aspergers syndrom eller dysleksi. De trekker frem behov for kunnskap som

forutsetning for a kunne forsta barnet og pa den maten gi god tilpasset opplering.

«..det jeg syns; leerere bgr vite noe om traumatisering og hva det gjgr med et barn, men de

bar og vite like mye som de bgr kjenne til hva Asperger er.» Informant 2

«Jeg tenker at en ikke trenger noen searskilt (kompetanse)..det a veere laerer i seg selv, tenker
jeg at en skal kunne klare. Men det er jo viktig & ha informasjon om hva komplekse traumer

er, hvordan det kan vise seg.» Informant 3

«Og sa tenker jeg dette med forstaelse for at nar man er redd, sa er man gjerne ikke sa fullt til

stede i klasserommet og klar for leering.» Informant 3

«De klarer kanskje mer enn veldig mange andre barn, faktisk. At vi da ikke kjefter pa dem
fordi de har glemt ting eller plutselig sa er det en som holder pa & sovne pa skolen. Men at vi

tenker; hva er det egentlig det handler om?» Informant 5

Videre er det noen informanter som forteller at leerere bgr ha kunnskap om hvordan
komplekse traumer pavirker hjernes utvikling. De beskriver hvordan dette pavirker blant

annet konsentrasjon, oppmerksomhet og hukommelse, alle sentrale omrader for laring.

«Jeg tenker at det hadde vart utrolig nyttig for laerere & kjenne til, fordi de kan sa utrolig mye

om leering. Og sa er det i hjernen lering skjer.» Informant 5

«For disse barna som er komplekst traumatisert, pleier jeg a si at det er falelseshjernen som
er skrudd pa for fullt. De er redde, de ma sjekke ut omgivelsene, de ma sikre seg at de er
trygge, de er pa vakt, de stoler ikke pa andre mennesker og bruker masse energi pa det, Og
det er nesten ingenting eller veldig lite til tekning. Sa da vil en jo ikke kunne lere eller ikke

veere tilgjengelig for leering.» Informant 3

Informantene beskriver hvordan en larerrolle preget av varme, omsorg og tydelighet, vil
kunne bidra til & tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer. De legger til grunn

at lzerere ma ha en grunnleggende kunnskap om komplekse traumer og konsekvenser for
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leering for & kunne gi en tilpasset opplaring. De beskriver en laerer som ma arbeide med
relasjonsbygging og trygging av elever ved a veere til stede for barnet, se signaler barnet gir
og tilpasse sine reaksjoner til barnets behov. Samtidig som alle informantene fastholder at
lererens oppgave er knyttet til & gi opplaering, fremheves behovet for trygghet, relasjon og

reguleringsstatte som grunnleggende forutsetninger for leering.

Pa sparsmal om ulike utfordringer knyttet til leererrollen, kommenterer flere av informantene
forhold knyttet til opplevelser av avvisning, frustrasjon, falelse av a ikke strekke til, ikke ha
nok kunnskap eller ressurser samt at de har mett leerere som opplever at de star alene i en

krevende og tidvis vanskelig oppgave.

«..spesielt med komplekse traumer, hvis de strever veldig i sosiale relasjoner, sa kan de vekke
mye motstand og negative fglelser hos en lzrer, ikke sant? Og det & jobbe med disse barna

da, er ikke lett?» Informant 3

«Nei, det handler vel kanskje om at en kommer til kort (...) altsd ndr en selv ikke foler

mestring, eller vet hvordan man skal handtere det, sa blir det jo vanskelig.» Informant 2
«Men jeg mater ofte frustrerte leerere. De fgler seg ofte veldig tynget av arbeidet» Informant 3
«A sté alene med veldig vanskelige saker, det er ikke godt.» Informant 2

« ..0g som leerer kan det vere veldig utfordrende fordi en faler at en ikke far til & hjelpe eller
at det blir en motstand tilbake igjen. Men det a vite om at det er slik det er, tenker jeg vil
kunne gjere det lettere for leerere a klare & komme i posisjon til a kunne hjelpe, og a til ta den

avvisningen for eksempel.» Informant 3

Disse utsagnene belyser noe av utfordringene lzerere kan mgte pa i arbeidet med
tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer og hvorfor gkt kunnskap om

teamet er av stor betydning for a kunne gi tilpasset opplearing ogsa til disse barna.
Informant 1 sier falgende om & handtere et utfordrende arbeid:

«S4 er det jo; du har alltid muligheten til & mgte eleven pa nye mater. For du opplever
stadige tap og avvisning, og sa er det en ny dag og nye muligheter. Sa du ma ikke grave deg

ned, det er veldig viktig.» Informant 1

Hvordan informantene mener at leerere skal ivaretas i arbeidet, vil bli presentert i kapittel

4.2.1 Skolen som tilrettelegger.
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4.2 Om skolen som tilrettelegger
Funnene fra kapittel 4.1, viser hvordan lerere kan tilrettelegge skoledagen for barn med

komplekse traumer. Videre i presentasjonen av funnene, vil det na bli belyst hva skolen som
system kan gjare; bade for a tilrettelegge skoledagen for eleven, men ogsa hvordan skolen kan
arbeide for & ivareta lzererne i arbeidet og pa den maten tilrettelegge for leererens oppgaver og
utfordringer knyttet til tilrettelegging. | tillegg vil det ogsa bli trukket frem funn knyttet til hva
skolens rolle i arbeidet med tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer

kan vere og hvordan denne rollen kan ivaretas.

Alle informantene trekker frem viktigheten av at skolen har arbeid med psykisk helse og
betydningen av dette arbeidet pa dagsorden. For at leerere og skolen som system, skal ha nok
kunnskap, ma det settes pa timeplanen fra ledelsens side og det ma ogsa vare et gnske om og

vilje til & prioritere dette arbeidet.

Pa sparsmal om hva som kjennetegner en skole som er godt tilrettelagt for barn med

komplekse traumer, svarer den ene informanten som falger:

« Hvis du har fokus pa god klasseledelse og fokus pa gode standarder for hvordan vi gjar det
pd en skole.(...) Jeg tenker det a ha fokus pd psykisk helse. Der en tenker at det er en viktig
del av barnets liv. (...) ..at en har fokus pd det i kollegiet, med hvordan hdandtere ulike typer
atferd, altsa ha det oppe som tema jevnlig, hvordan mater vi elever, hvordan forstar vi den
atferden som skiller seg ut, sa det & ha fokus pa dette tenker jeg; det kjennetegner vel en skole

som er god.» Informant 2
Informant 4 svarer at :

«Det er vel en skole som har det pa agendaen i farste omgang. At det er et tema pa lik linje
med alle andre tilretteleggingstema, ikke sant?» Informant 4

Videre sier en annen informant:

«..min erfaring er hvertfall at det er viktig & ha en ledelse som fungerer godt og som ogsa vet
en del om hva komplekse traumer er. Som ma ha forstaelse for det og som tilrettelegger for

leererne og som sgker hjelp eller henter inn kompetanse for veiledning.» Informant 3

Flere av informantene peker pa at det kan veare utfordrende a fa psykisk helse pa agendaen, da

det faglige fokuset i skolen far stor plass.
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«..det er viktig a lafte oss pa skaren i forhold til PISA og alt det, men for & klare det, sa ma vi
faktisk ogsa jobbe i forhold til psykisk helse.» Informant 1 (i forhold til & skape endring med

tanke pa bade skoleniva, men ogsa et overordnet politisk niva)

Den ene informanten papeker ogsa viktigheten av a ha fokus pa psykisk helse i et lengre

tidsperspektiv.

«Og i skolen er man veldig opptatt av maloppnaelse, at man skal ha timen sin og den skal bli
gjennomfgrt sann eller sann.. Men jeg tror jo vi hadde tjent pa det, og jeg vet jo at for noen av
de voksne som far tunge, psykiatriske diagnoser, sa er det jo ofte ting i barndommen som de
har slitt med uten at det er oppdaget, ute at de har fatt hjelp til det.(..)..og hadde skolen visst
mer om det, sa hadde det blitt flere friske voksne ogsad» Informant 5 (om & skape et godt

leeringsmiljg for barn med komplekse traumer)

«Det tror jeg vil vaere god forebygging og ivaretakelse av de elevene som ogsa kjenner pa at
de ikke er som alle andre og at de ikke far til alle de andre tingene som de andre elevene far
til. Der tror jeg at skolen har en vei & ga med a fa_det (som i psykisk helse) inn som en del av,
en viktig del av skolen.» Informant 2

Informantene papeker altsa viktigheten av a ha psykisk helse som tema pa agendaen for a
kunne legge til rette skoledagen for barn med komplekse traumer. Videre vil funn knyttet til

den praktiske tilretteleggingen bli belyst.

4.2.1 Praktisk tilrettelegging av skolen
For at skolen skal kunne ivareta disse elevene og laererne som arbeider tett med dem, sier

informantene at skolene ma ha kunnskap bade om hvordan komplekse traumer kan arte seg og
hvilke konsekvenser det kan far for barnets leering og trivsel pa skolen, men ogsa om
utfordringer knyttet til psykiske vansker generelt.

«Sa det jeg tenker er det viktigste & ha fokus pa, sann i et kollegium, hva de skal ha kunnskap
om, jo, uforstaelig atferd.(..) Altsa, diagnosen i seg selv, tenker jeg, det er jo ikke det som er
det viktigste, men det at vi forstar at her er det et barn som er litt ulikt og som vi ma mgte pa

kanskje en annen mate enn hvordan vi mgter andre barn.» Informant 2

«QOg saken er at desto mer, etter min erfaring da, desto tyngre utdanning du har i forhold til

diagnoseforstaelse, desto mer frigjort blir du fra diagnosene. Og du blir mer og mer fokusert
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pa det enkelte barn.(..) For diagnosen er jo bare ment som en hjelp til & forsta noe av dette.»

Informant 1

Videre peker alle informantene pa viktigheten av at skolene legger til rette for at leerere skal fa

gkt kompetanse om komplekse traumer hos barn og konsekvensene av dette.

«En ting er at en bgr..(..) fa sjansen til & fa noe kompetanse pa omradet.(..) ..sa ber en jo fa

muligheten til & f& noe opplaring, kurs, seminar, veiledning innenfor tema da.» Informant 4

«Kanskje hvis hver enkelt skole har kursing av lerere, kursing av leerergruppene, at det kunne

ha vaert mer palagt.» Informant 3 (om hvordan man kan fa kunnskap inn i skolen som system)

«Men det & ha fokus pa (..) kompetanseheving, at det er en leerer som jevnt over har

kompetanse pa det a forsta ulik atferd.» Informant 2

Flere av informantene fremhever at det handler om at laerere og skoler har kompetanse om
psykisk helse slik at atferden kan forstas pa bakgrunn av elevens historie, erfaringer og
utfordringer.

« ..det er jo noen leerere som skal fortsette & drive undervisning for dette barnet (etter sendt
bekymringsmelding til barneverntjenesten). Og det hjelper ikke & bare veere drillet pa
oppstarten, da ma man vere klar over at man ma forsta barnet pa bakgrunn av sine
erfaringer hele tiden.» Informant 1 (om utfordringer knyttet til mangel pa rutiner og

handlingsplaner knyttet til arbeid med barn med komplekse traumer)

«...at man tillegger barnet mange negative egenskaper og ser pa barnet som manipulerende
(..) At det litt sann; det er pa grunn av at barnet er vanskelig. Og at det da blir veldig negativt
fordi man tenker at det er barnet som er sann og at det er viljestyrt, Men egentlig sa er det et
livredd barn.» Informant 3 (om mangel pa rutiner og retningslinjer for ivaretakelse av

medarbeidere i arbeidet med barn med komplekse traumer)

Alle informantene peker pa hvordan skoleledelse ma bidra til & gi gkt kompetanse gjennom a
be om veiledning og kursing for sine ansatte. Videre forteller informantene at ledelse ogsa er

sentralt i forhold til tilrettelegging av samarbeid.

«De ma fa kursing eller de ma fa rom til & fa ut frustrasjoner og ogsa at hvis det er mye pa
systemniva; hvis det er vansker i samarbeid, sa tenker jeg at det er kjempeviktig at ledelsen er
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med inn i det og at det ikke er den enkelte leerer som star alene med det ansvaret, for det er en

kjempebelastning.» Informant 3

Informantene beskriver teamsamarbeid og stette fra ledelse som sentrale elementer for
tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer. Ivaretakelse av lerere i

arbeidet, trekkes av den ene informanten frem som en egen kvalitet ved tilrettelegging.

«Det er for all del et underpunkt.. eller et eget punkt der en har fokus pa lereren. Men jeg
syns det er viktig & f& med at det ogsa er en helt sentral del av kvalitet eller en faktor for
eleven at lzererne har det greit sammen.. (..)Fordi at nar jeg faler meg trygg pa de andre
voksne, sa tarr jeg ogsa a vere trygg for elevene. (..)Og da fgler man seg litt heia pa av de

andre og sa blir det bare bedre og bedre for elevene.» Informant 1

«..at du har andre med deg i jobben og at du drgfter og diskuterer sammen for a forsta

hvordan man kan hjelpe..» Informant 2

«..ma det vaere en solid sosial stgttefunksjon fra teamet rundt, bade fra kollegaer og
veiledning, statte fra ledelsen og engasjement fra ledelsen i forhold til de dilemmaene larere

opplever & sta i. At noen ikke ma oppleve a sta alene pa en mate.» Informant 1

Informantene peker pa at det er ledelsen som har ansvar for a tilrettelegge for godt samarbeid
mellom de ansatte og ogsa for a bista med veiledning og statte der samarbeidet ikke fungerer
sa godt eller ikke er kommet skikkelig i gang. Med tanke pa at informantene ogsa beskriver
arbeidet med barn med komplekse traumer som utfordrende og tidvis krevende, peker de
samtidig pa det at ledelsen ved skolen anerkjenner dette arbeidet og setter seg inn i hva det
krever, som en faktor for tilretteleggelse av skoledagen for disse elevene. Ogsa her blir godt

samarbeid trukket frem som en viktig faktor.

« ..0g at det blir et godt samarbeid fordi man bevisstgjer mer; hva gjegr det med deg som
lerer nar han hele tiden utagerer, spytter eller kaller deg negative ting? Og at en kan klare a

st i det mer, hvis en far en god samtale rundt det» Informant 3

«Sa det & ha et system der larer ivaretas og far stgtte og veiledning, tenker jeg jo er
kjempeviktig. Det & ha fokus pa at det gjerne handler om barnet og at det er en tgff jobb. Det
trenger jo ikke veere sa veldig mye, men bare det; det du star i na, det er fryktelig teft.»

Informant 2
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«..sa det tenker jeg jo, at man ma kanskije vere rause som kollegaer, skjgnne hva det handler

om & sta i det, men samtidig hjelpe hverandre til & gjgre det.» Informant 5

I tillegg til & papeke at laerere trenger et godt team rundt seg for & kunne sta i en krevende
arbeidssituasjon, peker ogsa flere av informantene pa at ledelsen ma tilrettelegge for
samarbeid ogsa med andre. | dette legger en av informantene vekt pa at det ikke bare er leerere

som ma ivaretas, men 0gsa assistenter og miljeterapeuter som jobber med barnet i det daglige.

«Og sa tenker jeg dette med & legge til rette for selvfglgelig leering, men dette med a fa tid til
veiledning og planlegging. For disse barna krever jo sa mye at leerere ma falge etter dem hele
tiden, eller assistenter, men det & legge til rette for at man kan snakke sammen, at man kan
lage en felles plan, slik at det blir mest mulig forutsigbarhet for disse barna.(..) Og ogsa at
man tilrettelegger for at assistentene eller miljgterapeutene far vaeere med pa det.» Informant
3

| arbeidet med teamsamarbeid sa bli de ogsa trukket frem viktigheten av at man far frigitt tid
til & lage felles planer og felles mal for arbeidet, slik at de som arbeider med barnet har en
felles forstaelse og et fellesutgangspunkt for handtering av krevende situasjoner. Det handler
ikke bare om a vaere mange nok voksne men ogsa, ifalge enkelte av informantene, om a det

skape felles rutiner og strukturer.

«..selv om for eksempel det er tre assistenter inne i en klasse og to inne pa et annet trinn, sa
har det ikke sa mye effekt hvis de ikke far snakke sammen og planlegge og strukturere. For da

blir det mer som en brannslukking, at de springer etter her og der.» Informant 3

«Og & ga hjem fra jobb og fale at du har gode samhandlinger med de andre voksne; da kan
elevene vere ganske langt unna, men du kan likevel fgle at du jobber i og drar i samme

retning.» Informant 1

| tillegg poengtere enkelte av informantene at skolen ogsa ma tenke at for barn med
komplekse traumer, kan det vaere viktig & ha kontinuitet over tid med tanke pa voksne, og &

ikke ha for mange forskjellige voksne inne i arbeidet med barnet.

«Med trygghet og at man fra ledelsens side tenker litt kontinuitet over tid. At man ikke skifter
lerer hvert ar eller skifter assistent hvert ar (..) Men at man tenker at for dette barnet kan det

vere litt godt eller viktig & ha den samme lereren i fire- fem ar..» Informant 3
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«Men det er jo en avveiing i forhold til dette med fa voksne, for du skal jo ogsa holde ut og sta
i det over tid. For eleven er det, pa kort sikt, veldig gunstig at det ikke er for mange voksne

involvert..» Informant 1 (om blant annet ivaretakelse av den voksne)

Pa spgrsmal knyttet til organisering av undervisning innenfor ordinzr eller serskilt tilrettelagt
opplering, kom det frem at informantene mener at barna kan ha behov for tilrettelegging
innen mindre rammer enn et tradisjonelt klasserom. Informantene mener i hovedsak at barna i
utgangspunktet skal ha tilknytning til sin naerskole og en stor gruppe, men at det i enkelte

tilfeller kan vaere behov for serskilt tilrettelagt opplaering i eksterne opplaringstilbud.

«l utgangspunktet sa tenker jeg at hvis de fungerer ellers og at de kan ta til seg leering i
klasserommet, at de skal vaere i hjemmeskolen, men at de kan fa behandling i tillegg et annet

sted.» Informant 4

«For noen barn vil det optimale leeringsmiljget vaere nesten en til en-tiltak (..) mens andre kan
fungere i en stgrre setting (..) Det & ha tett oppfglging og det kanskje & ha sma rammer rundt
seg. Altsa, du kan godt ga pa en stor skole, men det & ha en liten ramme rundt barnet.»

Informant 3

«Men det er jo veldig sjeldne saker det da. Men for mange sa strever de nok slik og har tapt
sa mye i de viktige utviklingsarene, sa det a fa litt trening og hjelp under litt mindre forhold
kan nok vaere godt. At de tilhgrer en klasse, men at de i noen settinger kan vare ute med en
voksen eller i en liten gruppe og far gjenoppbygget den tilliten og tryggheten for & kunne ta

imot leering.» Informant 3

Informantene papeker samtidig viktigheten av tilknytning til jevnaldrende og narmiljget som
viktig i et langsiktig perspektiv.

«QOg jeg tenker jo at barn som er sa rammet og redde og i forsvar, at de trenger a trygges sa
mye at det & ga pa narskolen i en stor klasse, kan vere for overveldende. Men sa tenker jeg jo
samtidig ogsa at hele livet er jo pa en mate pakjenninger og store utfordringer, sa jeg tenker
jo at det er viktig a ikke hemme dem pa den maten at de alltid blir veerende i et utenforskap
eller at.. at det tvert imot lages en plan eller en trening pa: hvordan kan vi hjelpe deg til & bli
best mulig sosialisert, fa mest mulig gode relasjoner, bli trygget sa mye at du kanskje tar noe

som du ikke turte i gar, i dag.» Informant 5
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«QOg jeg tror jo at de barn som far lov til & ga pa sin narskole, lettere vil kunne tilpasse seg
samfunnet seinere i livet. Fordi de utfordringene det vil veere og veere sammen med andre, vil
komme etter hvert uansett. Hvis alternativet er spesialskole sa tenker jeg at det kan jo virke s
enkelt eller som en god lgsning der og da, men i lengden vet jeg ikke om det er det beste for

barnet.» Informant 2

Informantene sier at skolen ma ha rom for & kunne organisere skoledagen for barn med
komplekse traumer bade innenfor rammen av et ordinzrt opplearingstilbud, men ogsa kunne
tilpasse organiseringen slik at eleven har mulighet til & delta bade i mindre grupper eller alene
sammen med en voksen dersom barnet selv har behov for det. Videre sier informantene at i
tillegg til fleksibilitet i forhold til organisering, ma det ogsa vare fleksibilitet i forhold til bruk
av alternative arbeidsmater som bruk av fysisk aktivitet, praktisk-estetiske fag, IKT og andre
digitale hjelpemidler. Informantene sier at dette vil veere organisering- og arbeidsmater som
vil kunne bli presentert bade i sakkyndige vurderinger og i individuelle opplaringsplaner og
at det er en forutsetning at skolene har gjort seg kjent med innholdet i blant annet sakkyndig

vurdering og falger radene i disse.

«Som regel sa har jo barn sakkyndig vurdering fra PPT, sa farste forventning er jo at man
falger radene fra sakkyndig, Og at skolen pa en mate tenker litt, at de klarer a tilrettelegge ut
fra barnets behov og ikke ngdvendigvis bare ut fra sakkyndig, men at de ser det enkelte

barnet.» Informant 3 (om hva man tenker er 1.- og 2. linjetjenestenes forventning til skoler)

Funnene presentert her, belyser hva som er viktig med tanke pa den praktiske tilretteleggingen
av skoledagen. Hvilken rolle informantene tenker skolen skal ha i forhold til arbeid med barn

med komplekse traumer, vil bli belyst i neste delkapittel.

4.2.2 Skolens rolle
Prosjektets formal er a finne ut hvordan lerere og skole kan tilrettelegge skoledagen for barn

med komplekse traumer. Funnene presentert tidligere, peker pa blant annet hvordan den
praktiske tilretteleggingen kan forega, men ogsa hvilke implikasjoner dette kan fa for
lererrollen. | intervjuene sier ogsa informantene noe om hvilken rolle skolen skal og kan ha i

arbeidet med disse barna.

Informantene peker pa at skolen i hovedsak skal vere en arena for opplaring. Dette

fremkommer ogsa i funn presentert i delkapittel 4.1.2 Lererrollen. Men informantene belyser
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samtidig mulige utfordringer knyttet til skolen som oppleeringsarena for barn med komplekse

traumer.

«Jeg tenker at det er viktig a fokusere pa at skolen er en opplearingsarena og ikke en

behandlingsinstitusjon..» Informant 2

«Samtidig kan det jo vaere veldig mye behandling i god opplering, sa jeg tenker det at vi ikke
er en behandlingsinstitusjon, betyr jo ikke at barnet ikke blir behandlet her..(..) det er jo

veldig mye god behandling i det & kunne mestre en skoledag..» Informant 2

«Nei, altsa rollen. Det (skolen) er jo der de (barna) er, holdt jeg pa a si.(..) Sa skolen skal jo
forsgke a gi dem laering, faglig, men ogsa sosialt og emosjonelt, sa skolen har jo en

kjempeviktig jobb og ogsa vanskelig jobb.» Informant 3

Informantene viser her til at skolens hovedoppgave og hovedfokus skal ligge pa opplering.
Samtidig nevner flere informanter behandling og problemstillinger som kan oppsta i skolen
knyttet til skillelinjer mellom opplering og behandling.

«Jeg syns det ligger i pedagogikk. Fordi at for a leere sa ma du ha en relasjon og du ma vere
trygg. Og det ma vaere gode settinger. Grunnen til at jeg sier det slik, er sikkert fordi jeg har
mgtt sd mange skoler som sier at dette er ikke var jobb» Informant 3 (om forstaelse av

leererrolle og skolens rolle i arbeidet med barn med komplekse traumer)
Informanten sier videre:

«..sa jeg tror at skolen tenker at behandling er terapi eller samtale og sann, men behandling
for disse barna er egentlig god omsorg og stabilitet og relasjoner. Sa jeg tenker jo at det
ligger i pedagogikken.» Informant 3

Flere av informantene peker pa hvordan skolen i seg selv kan ha en terapeutisk eller

behandlende effekt for disse barna.

«I den sosiale relasjonen eller relasjonene er pa en mate den beste hjelpen disse elevene kan

fa.» Informant 1

«..for du kan jo ha fokus pa at du skal ferst behandle og s& kan du begynne & undervise, eller
du kan tenke det & laere seg noe, det & forstd, det & ta del av en undervisning er god

behandling og at det er sann vi vil behandle ungene..» Informant 2
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«..Jeg tenker jo at veldig mange barn tenker at skolen er god fordi det blir noe av det vanlige,

det trygge som gjentar seg.» Informant 5

«..fordi at disse elevene her blir ikke friske med en time psykoterapi i uka, de blir friske i det

daglige, med gjenoppbyggende erfaringer.» Informant 1
Flere av informantene peker pa at dette er et ansvar skolen allerede har.

«Altsa, skolen har ansvar for opplaring av alle barn, enten de har traumer eller ei. Sa det er

klart at skolen sin rolle er a laere det barnet pa lik linje med alle barn.» Informant 4
Videre sier informanten:

«| utgangspunktet tenker jeg at skolen fremover skal ha den samme rollen som i dag, det er
ikke noen endring. Men det er gjerne mer det at skolen ikke har hatt fokus pa det og ikke har
kompetanse pa det og burde hatt mer..(..) Det er vel mer det at det i sa fall er noe som
mangler na, som ma rettes opp..(..) De skal ikke plutselig pata seg et nytt ansvar som de ikke
har fra for, de har allerede det ansvaret..» Informant 4

« ..det er jo vedtatt i 89A i Opplearingsloven at skolen skal veere psykososialt helsefremmende.
Og det betyr jo at en ikke bare skal unnga mobbing, du skal faktisk bygge hver enkelt elev sin

helse, de skal lgftes gjennom at de er pa skolen.» Informant 1

Samtidig som skolens ansvar er knyttet opp til opplaring og muligens ogsa som en mulig
behandlingsarena, belyser informantene ogsa skolens ansvar for a fange opp og oppdage barn

som kan ha komplekse traumer som resultat av sin livssituasjon.

«Og nar du vet at mange traumatiserte faktisk er overrepresenterte i forhold til at livssmerten
er sa stor at de ikke orker & leve, sa tenker jeg at vi hadde hatt mye a hente pa a se at det
ansvaret ligger i for eksempel norsk skole. Med a fange opp barn som har det sa vanskelig,
eller som av andre grunner har med seg traumer som gjar at laeeringsprosessen kan bli veldig

forstyrret.» Informant 5

Flere av informantene peker pa ulike utfordringer skolen kan ha i forhold til & avdekke og
oppdage barn med komplekse traumer. Noe handler om manglende kompetanse og kunnskap,
som gjer det vanskelig for leerer og skole a vite hvilke signaler barn kan gi, hvordan
komplekse traumer kan komme til uttrykk, men ogsa utfordringer knyttet til hvordan voksne

vager & mgte barn som kan leve i omsorgssituasjoner som er skadelige.
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«..det som gar pa ansvar med a avdekke, det er kjempeviktig og det bar skolen ta serigst i

forhold til & tarre og sparre, tarre og snakke om belastende hendelser..» Informant 2

«Jeg tror at veldig mange larere vegrer seg, og sa tror jeg at veldig mange vegrer seg for a
melde en bekymring ogsa. (..) Det er ikke lette ting. Det er tabu i forhold til mange ting..»

Informant 5

«..men det er jo ubehagelige temaer og, det er jo temaer som er vonde & tenke p4, sa det kan

godt veere at man unngar det fordi det er for vondt liksom.» Informant 4

«De (lzerere/skolen) er gjerne redde for a sperre barnet; hvordan gar det med deg? Du ser sa
lei deg ut, huff det var veldig dumt, na harte jeg om det som skjedde eller jeg vet du har hatt
det vanskelig, jeg er her og passer pa deg. Bare slike type ting, fordi de er sa redde for hva
som kommer etterpa. Hva skjer da? Da apner de seg jo kanskje og hvordan skal jeg handtere

det? For det er sa vondt a tenke pa at det kan skje med barn.» Informant 3

Informantene peker alle pa skolens rolle og plikt til & melde fra dersom man har bekymring
for et barn. Samtidig belyser ogsa flere av informantene problemstillinger knyttet bade til det

a melde fra og ogsa det videre arbeidet etter en bekymring er meldt.

«..s& er min opplevelse at for mange skoler sa skal det ganske mye til far de melder fra.. (..)..
fordi at den (bekymringen) er sa diffus eller fordi en er sa redd for; hva hvis det ikke er hold i
bekymringen. Men det er jo ikke vi som skal bestemme om det er hold i den, vi skal melde var

bekymring.» Informant 3

«Ofte er det litt sdnn at hvis de har meldt en bekymring, sa har de liksom meldt for mange ar.
Og da tenker jeg litt; nei, det er ikke sdnn. Du skal jo egentlig melde bekymringen hver gang

du er bekymret.» Informant 5

«Og sa tror jeg det er en tanke om, det der med avdekking, hvis man har mistanke om at det
for eksempel er vold i et hjem, sa handler det om & pa en mate avdekke, bekymringsmelding
til barnevernet og de bitene der..(..)..0og det da har blitt bekreftet eller avkreftet eller hva det
na blir, s& legges det gjerne litt vekk igjen. At en da gjerne ikke har fokus pa etterarbeid. At
da har en ordnet opp. At fokuset som gar pa det med vold i nare relasjoner og seksuelle
overgrep, at fokuset er mer pa avdekking og bekymringsmelding enn etter-effekten av det.»

Informant 4
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Informant 3 belyser problemstillingen ved a trekke inn hvilken rolle skolen skal ha i arbeidet

med barn med komplekse traumer.

«Det kan ha litt med det som jeg sa, (..)..at skolen og barnehagen ogsa for sa vidt, tenker at
skolen ikke skal drive med behandling. Og nar ting er oppdaget, da har de meldt ifra og da er

det noen andre som skal drive med behandling.» Informant 3

Videre sier informanten noe om hvorfor det er viktig at skolen ogsa har fokus pa etterarbeidet.
Informanten vender da tilbake til den voksnes redsel i mgtet med barnet og konsekvenser det

kan fa for det enkelte barn.

«Og noen voksne kan jo vere redde..(..)Redde for hvordan skal jeg mgte dette barnet som har
opplevd seksuelle overgrep for eksempel. Og kan heller bli mer tilbaketrukne. Slik at barnet
kanskije far en dobbel negativ opplevelse, fordi de kan fale seg awviste eller.. At de voksne

egentlig ikke vet hvordan de skal hjelpe.» Informant 3
Informant 3 oppsummerer videre i forhold til skolens rolle:

«Sa det er jo en kjempeutfordring skolen star overfor egentlig. Bade det & ivareta dem, men
ogsa det a fange det opp. Og der tenker jeg jo at barnehage og skole har en kjempeviktig

rolle, Og kan ha en god rolle.» Informant 3

Hvordan informantene tenker at samfunnet kan legge til rette for skolenes og laerernes arbeid

med barn med komplekse traumer, vil bli presentert i neste delkapittel.

4.3 Om tverrfaglig samarbeid og nasjonale faringer
| de foregdende delkapitlene har funn knyttet til hvordan informantene tenker at leerere og

skoler kan tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer, blitt presentert. Dette
dreier seg blant annet om laereres kunnskap og kompetanse, hvordan lererrollen kan forstas,
om hvordan skolene praktisk kan tilrettelegge arbeidsdagen for leerere og skoledagen for
elevene, at skolene har fokus pa psykisk helse og kompetanseheving og at skolene kan ha et
bevisst forhold til muligheter og utfordringer knyttet til sin rolle for disse barna. Hvordan
tenker sa informantene at skal til for at leerere og skoler skal kunne lykkes i dette arbeidet? |
de neste delkapitlene, vil funn knyttet til et overordnet systemperspektiv bli belyst. Dette
dreier seg bade om tverrfaglig samarbeid, men ogsa funn knyttet til hvordan nasjonale

retningslinjer kan bidra til tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.
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4.3.1 Tverrfaglig samarbeid
«Jeg tror veldig pa at de voksne rundt et barn skulle satt seg ned og sagt; hva er det viktigste

for barnet nd? At ikke vi hele tiden sier; jaja, han ma jo veare pa skolen, na er det det og det
som er pa planen. Men sa tenker jeg at hvis du ikke far sove, du er kjempebekymret og hvis
det gar utover laeringen din, du har problemer med a konsentrere deg, sa kanskije faktisk det
er helt andre ting som er viktige a fa pa plass farst..(..) ..men god tverrfaglig jobbing, det

hadde veart noe.» Informant 5

Informanten beskriver med dette utsagnet at man kan ha behov for tverrfaglig samarbeid i

arbeid med tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.

Som tidligere beskrevet, papeker informantene at lerere og skole ma inneha en
grunnleggende kunnskap og kompetanse i forhold til komplekse traumer. Samtidig beskriver
informantene behov for mer omfattende kunnskap og kompetanse, samt behov for terapi og et
traumefokusert behandlingstilbud for disse barna, som et tillegg til opplaeringen i skolen.
Informantene beskriver ulike mater et tverrfaglig arbeid kan bidra til dette. Enkelte peker pa
fokus pa systemarbeid, altsa at kunnskapen skal gis til stgrre grupper eller hele personalet ved
en skole. Andre igjen tenker & knytte individfokus tett opp til systemet; der det enkelte barnet

er utgangspunktet for direkte veiledning og samarbeid.

«..vi gnsker et helt team eller en hel avdeling eller et helt trinn. Bade fordi vi tenker at det er
viktig at alle lerere eller voksne som har noe med det barnet & gjare, trenger & ha den

kompetansen. Men ogsa fordi det er sa sarbart.» Informant 3

«Jeg tenker at hvis eleven gar i behandling et sted, at det er en dialog der en gjerne har et
mgte eller samarbeid med behandler, som kan si noe om hva..(..)..dette trigger denne eleven
og hva kan laereren vare obs pa og har du noen tips, dette jobber vi med na. At det kan veere

en dialog der.» Informant 4
Videre sier den samme informanten fglgende:

« ..gnsket hadde veert at hvis det var en behandler inne, at denne kunne ha gjort en
veiledning. Nettopp fordi da hadde det jo veert spisset inn mot det enkelte barnet, fordi alle er
jo ikke like. (..)..du kan jo selvfalgelig ha kurs om traumer og hvordan det pavirker i
skolehverdagen, men hvis Per kan bli pavirket sann og Kari kan bli pavirket sann, og hvis da
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Kari sin behandler kan ha veiledning med lzereren i forhold til handtering av det, sa hadde jo

det veert ideelt. Men om det er realistisk, er jo en annen ting.» Informant 2

Her belyser informantene bade individ- og systemperspektivet i formalet med tverrfaglig
samarbeid. En av informantene beskriver ogsa hvordan systemene som skal arbeide rundt

barnet kan fremsta som fragmentert og der man ikke alltid tenker helhetlig i forhold til barnet.

«0Og jeg tenker ofte sa blir de mest sarbare ungene en kasteball. Vi far dem ikke til pa skolen,
sa da syns vi at de ma komme inn i BUP-systemet, PPT ma utrede dem, barneverntjenesten

ma pa banen.» Informant 5
En annen informant sier noe lignende pa falgende mate:

« ..de aller tyngste sakene, de som vi virkelig strever med..(..) da ramler de mellom alle

stoler.» Informant 1 (om kamp om ressurser og fordeling av ansvar)
«Jeg skulle gnske at man tenkte hele barnet.» Informant 5

Pa sparsmal om hva som kan kjennetegne gode tverrfaglige samarbeid, trekker alle
informantene frem apenhet, gjensidig respekt for ulike fag og profesjoner, samt tydelige
rammer knyttet til tid og sted for gjennomfaring av arbeidet.

«Nar du har fokus pa refleksjon, undre seg, dele tanker, ikke sitte med alle fasitsvar.»

Informant 2

«Nei, en har respekt for de rollene, det er ryddig hvem som leder mgtet, det er ryddig hvem

som har kalt inn til mgtet, det er et ryddig mandat..» Informant 1

«Et godt tverrfaglig samarbeid er jo nar man kan snakke apent, tenker jeg. Og a dele
erfaringer og hvor en har jevnlige mgter. Og hvor det pa disse jevnlige mgtene blir satt

konkrete mal eller en konkret samarbeidsagenda.» Informant 3

«Jeg tenker at et godt samarbeid, det ma jo begynne med at en gnsker et samarbeid, ikke
sant? At en ikke sitter pa hver sin tue og jobber..(..) At en tenker at en kan dra lasset
sammen..().. et samarbeidsklima der en tenker at en vil dra i samme retning og dele av

kunnskapen for a gjgre de andre gode..» Informant 4

Flere av informantene trekker frem det & mgte andre yrkesgrupper med apenhet og ydmykhet,

og at kunnskap om hverandres fag og yrker, kan bidra til & skape et godt tverrfaglig
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samarbeid. Ogsa klare malsettinger for arbeidet og vilje til a strekke seg og dele av

informasjon og kunnskap trekkes frem av enkelte informanter.

«Sa det & veere litt ydmyk overfor hverandre, og selvfalgelig det & kjenne til hvordan andre

jobber, vil jo i stor grad fere til stgrre respekt og.» Informant 2

«..at folk er klar over hvem som gjer hva samtidig som alle er litt villige til & strekke seg

kanskje utenfor den vanlige rammen sin.» Informant 1

«..men det a ha en felles plan pa 1.linje og 2.linje pa hvordan jobber vi na og hvordan kan vi
male at det faktisk gar bedre..(..) Og hvilke tiltak skal vi sette inn? (..)..det a dele informasjon

som er nyttig for barnet, tenker jeg er viktig.» Informant 3

En av informantene beskriver at ved a invitere andre profesjoner inn pa informasjonsmater,
kan man gke kunnskap om og forstaelse for de ulike yrkesgruppene arbeider, og dermed
skape grunnlag for tettere og bedre tverrfaglig samarbeid. Flere av informantene belyser det &

ha en utpekt koordinator for samarbeidet som virkemiddel for et godt samarbeid.

«..det er lurt at en i tverrfaglig samarbeid har en som er utpekt som koordinator eller leder og

som styrer samarbeidet og som styrer mgtene.» Informant 3

Informantene sier ogsa noe om ulike utfordringer knyttet til tverrfaglig samarbeid.

Taushetsplikt mellom de ulike partene, trekkes frem av flere.

«Taushetsplikt hvis det er motstand mot & gi informasjon videre, for det ma det jo samtykkes

til.» Informant 2
«Utfordringer..(..)..er i forhold til taushetsplikt.» Informant 3

Samtidig pekes det pa at man ma vurdere hvilken informasjon som skal gis, i hvilket omfang
og til hvem. Flere informanter peker pa at dersom man begrunner arsaken til at informasjon

ma gis, gnsker de fleste foreldre og foresatte at det skal samarbeides apent til barnets beste.

«Hvis en kan forklare hvorfor det er viktig at den informasjonen gar til skolen for eksempel
og forklarer hva den skal brukes til..(..)..det handler om at en skal gi skolen informasjon om
at barnet er traumatisert, har disse beredskapsmekanismene som slar ut sdnn og sann, det er

viktig at skolen ser dette..» Informant 4

«Men det er jo ogsa sann lovverket er at det er barnets beste som gar foran, sa

taushetsplikten skal ikke veere begrensende.» Informant 2
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Ogsa i det tverrfaglige samarbeidet pekes det pa at a fa frigitt tid og ressurser til arbeidet er
avgjerende for at godt samarbeid skal komme i gang. Videre pekes det pa at ulike
forventninger til hverandre kan skape utfordringer, samt manglende ansvarsfordeling. Da vil
man kunne fa situasjoner der de ulike profesjonene snakker forbi hverandre og ender opp med

manglende helhetstenkning.

«At en sitter mer; ja, men dette er BUP sitt ansvar, dette er skolens ansvar og at det ikke blir

en felles..» Informant 3
«..snhakker forbi hverandre, ikke ville forsta, ikke forsta..» Informant 1

«Vi sitter i skyttergravene og klager over hva alle de andre ikke gjgr. Og det generer

bekymring og mye uro, men ogsa mye ansvarsfraskrivelse egentlig.» Informant 5

Den ene informanten peker pa at gjennom a samarbeide, kan man skape felles forventninger

og forstaelse.

«Sa noen ganger er det noen forventninger som er helt urealistiske. Men som regel er det ikke
det. Og jeg tenker at de forventningen bgr jo egentlig utarbeides sammen da, at man snakker

sammen: ok, hva kan skolen gjare og sa blir man enige om at dette er forventninger til skolen
som skolen kan sta inne for og som psykiatrien pa en mate kan anbefale.» Informant 2 (om

utfordringer knyttet til tverrfaglig samarbeid i tilknytning til samarbeid med foreldre)
En annen informant sier falgende:

«...men vi far jo hele barnet pa skolen. Det hadde gjerne gitt oss voksne ogsa en
referanseramme nar vi skal reflektere rundt, sa hadde andre kommet inn med andre
innfallsvinkler som hadde vart gode.» Informant 5 (om tverrfaglig samarbeid og ulike

yrkesgrupper i skolen)

Flere informanter beskriver hvordan barrierer mellom de ulike fagene og profesjonene, kan
skape avstand i det tverrfaglige samarbeidet. Det som informantene samtidig belyser, er
hvordan de gnsker og tenker at skolen og samfunnet i fremtiden kan tilrettelegge skoledagen

for barn med komplekse traumer.

«Sa jeg tror at det ogsa har noe a si, at det har veert et slags skille der. At man ikke har tenkt
skole innenfor psykiatri, krise- og traumefeltet generelt. Sa det er ikke bare at skole ikke har
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hatt fokus pa det (komplekse traumer), men at de som har hatt fokus pa det, ikke har tenkt

skole heller.» Informant 4

«Tenk hvis de (de ulike hjelpeinstansene) kunne kommet inn, for alle barn er jo pa skolen, sett

og brukt det vanlige livet som en arena hvor man fikk hjelp» Informant 5

| det siste delkapittelet vil det bli presentert funn knyttet opp til de politiske og nasjonale

faringene i arbeidet med tilrettelegging i skole og klasserom for barn med komplekse traumer.

4.3.2 Nasjonale faringer
Ulike styringsdokumenter og lovverk legger grunnlag for skolenes og lareres arbeid, ogsa i

forhold til tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer. | forkant av
prosjektet, ble det lest gjennom ulike offentlige dokumenter som omhandler tema. I disse
dokumentene, blir skolens rolle i hovedsak avgrenset til det & oppdage, avdekke og melde
bekymring dersom skolen mistenker at barn kan veere utsatt for omsorgssituasjoner som kan
medfgre skade. Informantene ble i intervjuene spurt hva de tenker kan veere arsaken til dette
og hvordan de ser for seg at skolen skal kunne arbeide med tilrettelegging av skoledagen for
barn med komplekse traumer i fremtiden. Funn knyttet til dette, vil na bli presentert.

Flere av informantene peker pa at psykisk helse ogsa ma settes pa den nasjonale, politiske
agendaen. Det handler om nasjonale styringsdokumenter, om fokus pa malstyring og hvilken
kompetanse det skal fokuseres pa i videre- og etterutdanning av laerere. Informantene
beskriver at dersom man skal kunne tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse

traumer, ma dette ogsa vare et tema som er pa dagsorden pa et overordnet systemniva.

«Ogsa er det jo det med mandat.. altsa, psykisk helse i skolen er jo veldig i vinden og veldig
omdiskutert. | vinden pa en mate, men samtidig utradert pa en annen mate. Nar du ser pa
etterutdanningssatsingen nd, sa er det jo matte, norsk og engelsk som er kjernefagene n3,
mens andre perifere fag pa en mate ikke er fokusert pd. Og den satsingen pa de tre fagene kan

ha en slagside, sdnn som jeg tenker, i forhold til hvor vi vender blikket var.» Informant 1

«Sa selv om det er mye fokus pa traumer na, sa er det ikke sa oppe i dagen. Det er mange

andre styringsdokumenter og ting vi skal gjere, sa..» Informant 5

«..pa systemniva ma noen overordnede faringer bli tydeligere. De (politisk og administrasjon)

ma bestemme seg, altsa hvis de mener pa alvor at psykisk helse i skolen er noe vi skal
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forholde oss til..» Informant 1 (om hvordan man kan skifte fokus fra resultater til

tilrettelegging ogsa for sarbare elever i skolen)
Videre sier informanten:

«..jeg tenker at det brede politiske Norge ma veere tydelige pa at ; ja, (..)..det er viktig a lgfte
oss pa skaren i forhold til PISA og alt det, men for a klare det, s& ma vi faktisk ogsa jobbe i

forhold til psykisk helse...» Informant 1

Informantene peker pa ulike mater man kan bidra til a sette psykisk helse pa agendaen, bade

nasjonalt og i skolene.

«Nei, jeg tror det at det ma til at man setter psykisk helse som et eget fag eller som en del av
timeplanene. Og at det ma ligge noe i hva det er de timene skal besta av og hvordan man skall

jobbe i de timene. Det tenker jeg vil veere en fin vei & gd.» Informant 2

Flere av informantene er opptatt av at dette er kunnskap som ma inn i blant annet

grunnutdanningen til leerere og barnehagelaerere.

«..men direkte kunnskap om nevrobiologi og leering og hjernens fungering og utvikling, det

ma fa innpass i leererutdanningen.» Informant 1

«..at det er en leerer som jevnt over har kompetanse pa det a forsta ulik atferd, syns jeg burde
vare en helt naturlig del av lererutdanningen og en naturlig del av hvordan en jobber pa en

skole ogsa.» Informant 2

«Sa jeg tror at leerere burde hatt det i grunnutdanningen sin, det tror jeg. Og jeg tenker jo
ogsa at med handlingsplaner som har vert for vold, sa burde det ha statt litt i forhold til
lerere og skolen..(..) Sa hvis vi hadde hatt mer kunnskap om det, sa kunne vi ha gitt barn
hjelp tidligere» Informant 5

Samtidig som informantene tenker at det ma inn i leererutdanningen, nevner ogsa en av

informantene at det kan veere behov for a fa et starre fokus pa skole inn i andre utdanninger.

« ..at der ogsa ma et skifte til, at i alle fall den biten av psykologi som gar pa barn og unge, at
skolen ma fa starre plass, tror jeg. Det gjelder jo sikkert ogsa da selvfglgelig andre studier,
men ja, jeg aner ikke hva barnevernpedagogstudiet har av fokus pa skole, for eksempel.»

Informant 4

Informanten sier videre:
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«Jeg tenker at da handler det ikke bare om a ta inn for eksempel traumeproblematikk inn pa
lererstudiet, men en ma jo ogsa ta inn mer av det skolemessige inn i den andre biten, ikke

sant?» Informant 4

Disse utsagnene belyser at man gjennom 4 legge nasjonale faringer for innholdet i de ulike
utdanningene som er knyttet til arbeid med barn og unge, kan bidra til at skoler og leerere i

starre grad kan tilrettelegge skoledagen ogsa for barn med komplekse traumer.

En annen informant beskriver ogsa at det kan vaere behov for palagt kursing i tillegg til at man

har traumekunnskap som tema i laererutdanningen.

«Ja, for jeg tenker at en ting er & fa det inn i utdanningen. Men samtidig sa vet en noe om at
det & ha teoretisk kunnskap ikke er det samme som nar du mgter dem, det er gjerne ikke sa lett
a forestille seg. Kanskje hvis hver enkelt skole har kursing av lerere..(..)..at det kunne vert
palagt eller noe som man skulle.(..) Og det tenker jeg kunne veert styrt fra mer politisk niva.»

Informant 3

Flere av informantene trekker ogsa frem hvordan media kan bidra til & sette psykisk helse pa
dagsorden. I etterkant av nasjonale og internasjonale kriser som blant annet 22.juli, kan det bli
satt fokus pa ettervirkninger som posttraumatisk stress og hvordan dette kan pavirke ogsa

skoledagen til dem som opplever slike hendelser.

«Jeg tror fokuset i media pavirker, tror jeg, og det gar jo litt i bglger hva en er opptatt av i sa
mate. Og jeg tror jo at etter 22.juli, sa var det jo en del fokus i media pa hvordan dette

traumet pavirket disse ungdommene sin skolehverdag.» Informant 4

Enkelte av informantene beskriver ogsa hvordan man i etterkant av slike hendelser far fokus
pa beredskapsplaner og tiltak rettet inn mot enkeltkriser og enkelttraumer, mens det da
kanskje er en mangel pa beredskapsplaner for barn med komplekse traumer.

« ..sa kjenner jeg disse elevene som stadig og daglig opplever tilsvarende smerte i sine liv og
ikke har den trygghetsbasen i bunn ..(..)..som egentlig ma ha en tilnarming som ligner pa
krisepedagogikk stadig vekk..(..).. det er politikkens vesen at du pa en mate blir styrt av siste
ukes hendelser. Det blir mye fokus pa det. Det blir lettere for en statsrad & kommunisere etter
Uteya at ja, na ma vi skrive et brev til skolene om hvordan de skal mgate elevene etter 22.juli.»

Informant 1
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Informanten peker pa behov for overordnede planer ogsa i forhold til barn med komplekse

traumer, noe andre informanter ogsa trekker frem.

«Og & ha noen tanker om det utviklingsarbeidet, sa jeg skulle gnske det kom, akkurat som alle
disse andre store planene. Jeg tenker vi har bygget opp Barnehus, kompetansesentre pa vold
og omsorgssvikt, barnevernet. Men hvis vi tenker at barns jobb er & ga pa skolen.(..)..og vi

mater barna der, sa skulle jeg gnske at de brukte skolen for det det var verdt..» Informant 5

I tillegg til & fa satt psykisk helse pa den nasjonale dagsorden, fa gkt kunnskap om tema
gjennom utdanning og kursing, samt & fa overordnede planer for hvordan man skal arbeide
med problemstillingen i skoler og barnehager, peker ogsa enkelte av informantene pa behov

for ressurser, samt organisering av hjelpetilbudet til barna.

« ..sa det hadde veert veldig, veldig spennende om man hadde fatt til traumebasert opplering i

skolen som et.. Med mange fagfolk fra alle arenaer, det hadde jeg likt.» Informant 5
Informanten sier ogsa:

«At det ikke var sa vanntette skott mellom bade sann som vi organiserer det, altsa skole,

helse, veiledning, ja ulike tjenester, men ogsa yrkesgrupper.» Informant 5

| forhold til ressurser sier den ene informanten at det blir utfordrende & st alene som larer

med store klasser.

«Store klasser-en leerer? Hvis du da har to eller tre som har litt komplekse traumer, sa kan

det veere vanskelig.» Informant 3

Den ene informanten trekker ogsa inn et samfunnsgkonomisk perspektiv i forhold til

ressursbruk.

«Fordi de barna vi snakker om, er barn som gjgr mye ut av seg, som de fleste merker og som
koster mye penger hvis du tenker i systemer og uhelse. Hvis man hadde fatt pengene tidligere
til @ kunne komme inn og forebygge og motvirke og kanskje dempe skadevirkningen, sa hadde

det veert flott.» Informant 5

Den samme informanten belyser samfunnsperspektivet i arbeidet med tilrettelegging av

skolehverdagen for barn med komplekse traumer ytterligere ved a si falgende:
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«For jeg tenker jo at komplekse traumer og utviklingsforstyrrelser kan ogsa vere veldig
farlig. For selvfglgelig barnet selv, men ogsa for oss som samfunn hvis vi ikke ivaretar den

sarbarheten de har. Sa det er farlig & falle utenfor.» Informant 5

| det neste kapittelet, vil funnene som er presentert bli drgftet bade i lys av en kritisk

forstaelse og i lys av prosjektets teoretiske forankring.

5.0 DRGFTING
| dette kapittelet vil funnene som ble presentert i kapittel 4, bli drgftet i lys av prosjektets

teoretiske forankring, samt i lys av en kritisk forstaelse basert pa sunn fornuft. Informantenes
utsagn vil altsa bli sammenholdt med teori, men ogsa draftet ut fra hvordan leerere og andre

med tilknytning til skolen kan forsta og tolke informasjonen.

Strukturen i drgftingen vil falge figuren som ble presentert i kapittel 3. Farst blir funn knyttet
til tilrettelegging i klasserommet drgftet. Deretter drgftes funn knyttet til skolen som

tilrettelegger og til sist funn knyttet til tverrfaglig samarbeid og nasjonale faringer.

En felles forstaelse av begrepet komplekse traumer, er en forutsetning for hele prosjektet, men
ogsa for at bade laerere og skole skal kunne tilrettelegge skoledagen for disse elevene. Alle
informantene forklarer og beskriver sin forstaelse av begrepet som gjentagende traumer som
skjer over tid. | tillegg presiserer flere informanter at traumene ofte skjer i nare relasjoner og
at de blir pafart barnet av en primeer tilknytningsperson eller omsorgsperson. Dette er i trad
med definisjonen som gis blant annet av Terr (1991), Courtois (2004) og Herman (1992).
Informantenes forstaelse er i samsvar med internasjonalt, anerkjent forskning og dermed kan
denne ansees for a veere troverdig og ogsa veere utgangspunktet for videre drafting av

tilrettelegging.

5.1 Leerer som tilrettelegger
For & kunne tilrettelegge og tilpasse skoledagen for barn med komplekse traumer, ma man i

tillegg ha kunnskap om hvilke konsekvenser kompleks traumatisering kan gi og hvordan

symptomer kan komme til uttrykk i klasserommet.

Alle informantene beskriver hvordan vansker med konsentrasjon og oppmerksomhet skaper
utfordringer for barna i det daglige, bade i forhold til faglige og sosiale aktiviteter. Dette er

barn som beskrives som svaert vaktsomme og som sensitive, bade i forhold til sansestimuli
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som lyd, lukt og bergring, men ogsa i forhold til skifter av aktivitet og endring av planer.
Forskning inne nevrobiologi har pavist strukturelle endringer i hjernen som pavirker bade
konsentrasjon, oppmerksomhet og ogsa at barn som har kompleks traumatisering ofte har en
forhgyet aktivitet i hjernens alarmsentral; amygdala (Blindheim, 2011, 2012; Teicher,
Andersen, Polcari, Anderson & Navalta, 2002). Dette innebzerer at barn utsatt for kompleks
traumatisering har paviste endringer i hjernen som medfarer at de kan streve med a
opprettholde konsentrasjon og oppmerksomhet bade i faglige aktiviteter og oppgaver, men
ogsa i sosiale aktiviteter. Dersom barnet er i en forhgyet beredskap, inneberer det at barnet er
pa vakt og bruker mye kognitiv energi pa a vurdere og se situasjoner an i forhold til
potensielle farer. Dette gjar det vanskelig for barnet & ha fokus pa andre leeringsaktiviteter, da
vaktsomheten stjeler kognitiv kapasitet (Blindheim, 2011). Dette stgttes ogsa av funn hos van
der Kolk og Pynoos (2009, i Nordanger et.al, 2011). Her pekes det pa vansker med
oppmerksomhet og konsentrasjon som et av omradene definert som utfordrende for barn med
utviklingstraumer. 1 tillegg beskrives det ogsa her at barnet kan vere sveert sensitivt i forhold
til ulike stimuli og ogsa veere mistenksomt overfor ukjente. Pa bakgrunn av en forhgyet
aktivitet i amygdala, vil dette vaere barn som i starre grad reagerer pa stimuli og tolker dem
som potensielle trusler eller farer (Blindheim, 2011, 2012). Dette stgttes ogsa av Nordanger
et.al (2011) som sier at barnet kan bli trusselorientert og feiltolke sosiale situasjoner. | tillegg
har barnet over tid undertrykket eller tilsidesatt sine egne falelsesmessige utrykk for a kunne
tilpasse seg omgivelsene. Dette kan medfere at barnet utvikler en generell frykt og
mistenksombhet til omverdenen (Dyregrov, 2010; van der Kolk & Courtois, 2005). Barn med
komplekse traumer vil ogsa kunne ha tilknytningsvansker eller tilknytningsforstyrrelser. Dette
innebaerer blant annet at tilknytningen er preget av en grunnleggende frykt for
tilknytningspersonen (Allen, 2001; Brandtzag et al., 2011; Drugli, 2012; Smith, 2002).
Samlet sett kan dette gjere at barnet kan overreagere i ulike situasjoner andre ellers ikke
hadde reagert nevneverdig pa. For laerer og medelever kan reaksjonene fremsta som
uforstaelige og vanskelige a forholde seg til. Dette pa sin side kan ogsa medfgre at barnet far
negative reaksjoner fra omgivelsene i situasjoner der det egentlig hadde hatt behov for statte
og omsorg, hjelp til & dempe ubehagelige falelser som redsel og forvirring. Dette beskrives
bade av informanter og i teorien som en dobbel risiko (Drugli, 2012), at barnet som allerede
er emosjonelt og sosialt sarbart, blir ytterligere avvist og dermed i risiko for a bli ekskludert
fra et meningsfullt fellesskap. Barnet vil dermed ogsa kunne fa bekreftet sine antagelser om at
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andre mennesker ikke er til & stole pa og dermed opprettholdes en negativ sirkel som barnet

vanskelig kan bryte ut av.

| tillegg beskriver informantene at barn med komplekse traumer ofte vil ha
reguleringsvansker. Dette viser seg gjennom bade konsentrasjons- og
oppmerksomhetsvansker, men ogsa vansker med a regulere falelser og atferd. Som allerede
nevnt, vil mange barn med komplekse traumer ha tilknytningsvansker eller
tilknytningsforstyrrelser. | tillegg til en grunnleggende frykt for tilknytningspersonen, vil barn
med tilknytningsforstyrrelser ogsa beere preg av at de ikke har fatt hjelp til a regulere sine
falelser, altsa vil barnet ha en manglende andreregulering (Brandtzeeg et al., 2011).
Selvregulering er sentralt i forhold til bade emosjonell, sosial og faglig fungering i et
klasserom. Barn som strever med selvregulering, vil raskt kunne komme i konflikter med
medelever og voksne pa grunn av spontane og lite regulerte atferdsuttrykk. Dette kan vise seg
i bade innagerende og utagerende atferd. Barnet kan bli oppfattet som aggressivt og hissig
fordi det ikke klarer & nedregulere eller dempe falelser, eller passivt og underytende fordi det
ikke klarer a regulere seg opp i verken faglige eller sosiale aktiviteter (Courtois, 2004;
Herman, 1992; Nordanger et al., 2014; Sterksen, 2014). Igjen er informantenes beskrivelser
av hvordan ulike konsekvenser av komplekse traumer kan komme til uttrykk i klasserommet i
trad med internasjonalt anerkjent forskning og er dermed a betrakte som troverdige
beskrivelser av ulike vansker barnet vil kunne ha i forhold til & fungere faglig, sosialt og

emosjonelt i et klasseromsmiljg.

Alle informantene beskriver ogsa hvordan dissosiering kan vise seg i klasserommet, ved at
barnet virker fravaerende, lite tilgjengelig, stikker av enten fysisk eller mentalt, de beskriver
barn som kan virke rastlgse og vandre i klasserommet eller barn som gar inn i eksempelvis
dyreroller. Alle informantene beskriver ogsa at dette er symptomer laerere ser, men ikke
ngdvendigvis forstar. | falge Anstorp, Benum og Jakobsen (2006) kan dissosiering sees pa
som en mestringsstrategi. Barnet utvikler i mgtet med sveert vanskelige situasjoner, en strategi
for & kunne handtere store emosjonelle pakjenninger. Dette innebzrer at barnet er fysisk til
stede i situasjonen, men ikke mentalt eller emosjonelt. Barnet spalter bort eller skiller ut
traumatiske minner fra det bevisste jeg-et, da dette er minner og opplevelser som blir for
smertefulle og for vanskelige a handtere. | et klasserom vil leerere altsa kunne se at elever
faller ut, virker fjerne og fravaerende eller gar inn i andre roller. Barnet kan virke

usammenhengende og det vil kunne vaere vanskelig for medelever eller leerer a forsta barnets
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atferd. Det fremkommer ikke i funnene hvordan lzerere konkret kan handtere barn som
dissosierer, men man kan anta at leerere vil kunne trenge veiledning fra fagpersoner med
kompetanse i forhold til denne problematikken. Enkelte informanter peker likevel pa at dette
er symptomer det er viktig at laerere kjenner til, fordi dissosiering kan fa sveert alvorlige
konsekvenser dersom det forblir uoppdaget eller ubehandlet. Dette finner man ogsa igjen hos
blant annet Anstorp et al., 2006.

Informantenes beskrivelser av konsekvenser og symptomer pa komplekse traumer beskriver
elever som strever med konsentrasjon og oppmerksomhet, med reguleringsvansker bade i
forhold til fglelser og atferd, samt bearbeidelse og tolking av sanseinntrykk og sosiale
signaler. De beskriver elever som kan vaere vanskelig for andre a forstd og som har hay risiko
for a bli feiltolket og misforstatt av sine omgivelser. Dette kan igjen fare til at barnet ikke
klarer & etablere eller innga i positive relasjoner med laerere eller medelever og dermed far
bekreftet negative forventninger til andre mennesker. Beskrivelsene er i trad med prosjektets
teoretiske forankring og laerere vil ogsa kunne gjenkjenne disse beskrivelsene i elevers atferd i

klasserommet.

Flere av informantene beskriver at det & trygge barnet, er et svart viktig tiltak med tanke pa a
tilrettelegge skoledagen. Det handler om at barnet ma oppleve klasserommet som et trygt sted
a veere, samt at larer er en trygg voksen som er til a stole pa. Trygghet er en av pilarene i
traumebasert omsorg (Bath, 2008b). Dette handler, ifglge Bath (ibid. 2008) om at
klasserommet ma vere et sted der barnet opplever bade fysisk og psykologisk trygghet. At
miljget er fysisk trygt for barnet, innebzarer fraveer av vold, maktbruk og krenkelser bade i
form av handlinger og ord. Et psykologisk trygt miljg kan skapes gjennom konsistente,
forutsigbare, emosjonelt tilgjengelige og arlig voksne som er tydelige og apne i sin mate a
kommunisere med barnet pa (Bath, 2008b). Ogsa barnets opplevelse av kontroll fremheves av
blant andre Bath (2008), men ogsa av @verland og Bru (2016). Der eleven selv far vaere med
a avklare mal og arbeidsmater, kan barnet oppleve starre grad av kontroll over sitt eget liv, og
samtidig oppleve en starre grad av forpliktelse i forhold til blant annet skolearbeid, da eleven
selv har bidratt til utarbeidelse av mal og planer. Schultz og Langballe (2016) beskriver
hvordan elevmedvirkning kan skje gjennom traumefokuserte leeringssamtaler. Gjennom en
slik samtale, kan man som leerer fa innsikt i hva barnet selv erfarer som vanskelig eller hva
som kan bidra til & hjelpe eleven i vanskelige situasjoner. Det er her viktig a vektlegge hvilke

tiltak som kan gi barnet sosial statte og skape et bedre psykososialt leeringsmiljg. | tillegg skal
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samtalen ha fokus pa leering; hvilke tiltak vil gke barnets lzering? Det handler om a kartlegge
elevens ressurser for a kunne sette inn gode tiltak som vil gke bade faglig, sosialt og
emosjonelt utbytte av opplaeringen (Schultz & Langballe, 2016). Flere av informantene gir
uttrykk for at det er viktig & samtale med barnet om hva som fungere eller hva som er
vanskelig i klasserommet, bade med tanke pa plassering og pa behov for ulike former for
stette i undervisningen. Ingen av informantene bruker begrepet traumefokusert
leringssamtale, men en kan forsta innholdet i samtalene eller dialogene som likt og
malsettingen den samme. Det handler om 4 la barnet ta del i sin egen laringsprosess, da
eleven selv kan forklare hva som gar greit eller hva som er utfordrende. Samtidig blir det her
viktig & huske at dette handler om barn som i utgangspunktet kan vere skeptiske til voksne og
som ogsa kan ha vansker med a sette ord pa felelser og som kan streve med a forklare hva
som kan skape utrygghet og uro. Mange laerere vil nok erfare at det kan veere utfordrende &
finne tid og rom til & gjennomfare traumefokuserte laeringssamtaler. Dette er et arbeid som det
ma settes av tid og ressurser til, noe som skolen som system dermed ma legge til rette for at

skal veere mulig.

En forutsetning bade for a skape et trygt miljg rundt barnet, men ogsa for & kunne fa en
traumefokusert leeringssamtale med eleven, er en god relasjon. Alle informantene fremhever
relasjonsbygging som et av de aller viktigste tiltakene for tilrettelegging av skoledagen for
barn med komplekse traumer. Informantene peker pa relasjoner bade til voksne, men ogsa
medelever, som avgjerende bade for emosjonell, sosial og faglig fungering i klasserommet.
Relasjon er den andre av pilarene i traumebasert omsorg. Bath (2008b) peker pa at gjennom
relasjon kan traumer heles og at gode relasjoner er ngdvendige ogsa for & kunne videreutvikle
seg som menneske. Dette beskrives ogsa av flere av informantene; den ene informanten sier at
traumer leges i relasjoner med andre. Mange barn med komplekse traumer, vil ogsa ha
tilknytningsvansker eller tilknytningsforstyrrelser. Dette innebzrer som allerede beskrevet at
barnet ikke har hatt en trygg omsorgsperson som har hjulpet med blant annet regulering av
falelser. Barnets erfaringer tilsier at voksne ikke er til & stole pa. Barnet har darlige erfaringer
med relasjoner og kan overfare tidligere erfaringer til nye situasjoner. Dette kan skape mye
konflikt med andre elever, men ogsa med andre voksne. Alle informantene beskriver barn
som strever med a innga i relasjoner med andre og som har en atferd som kan veere
utfordrende for bade laerer og medelever a handtere. Barnet blir derfor sveert sarbart med
tanke pa a bli inkludert i et meningsfullt fellesskap. En god relasjon til leerer kan virke som en

beskyttende faktor med tanke pa sosial fungering (Drugli, 2012). Her er det avgjerende at
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leerer er bevisst det asymmetriske forholdet i laerer-elev relasjonen. Med dette menes at det er
leerer som har ansvaret for a initiere og fremme en positiv relasjon med barnet, ogsa der
barnet har en utfordrende atferd. Det er leerer som voksen og profesjonell som ma anvende
hele sin relasjonskompetanse (Rgkenes & Hanssen, 2002) for a skape en trygg relasjon som
barnet kan nyttegjere seg av i utfordrende og stressende situasjoner. Dette innebarer blant
annet at man som lzerer ogsa ma kjenne seg selv, at man vager a erkjenne at barnet kan skape
negative falelser og veere bevisst samspillet som skjer mellom leerer og elev og hvordan man
selv ma motarbeide negative og uhensiktsmessige reaksjonsmgnstre i mgtet med barnets
atferd. Da vil barnet kunne oppleve den voksne som en trygg tilknytningsperson som bade
utfordrer, men samtidig gir stette, veiledning og trgst dersom barnet har behov for det. For
barn med komplekse traumer og negative relasjonserfaringer, er det avgjgrende for faglig,
sosial og emosjonell fungering at det etableres en trygg relasjon mellom barnet og lerer. |
boka «Krisepedagogikk» (2006) beskriver Raundalen og Schultz hvordan man kan anvende
terapeutiske prinsipper i en klasseromssituasjon, uten at man gir terapi av den grunn. Dette
stgttes ogsa av Bath (2008b) som papeker at traumebasert omsorg kan drives alle
omsorgspersoner, bade uten terapeutisk utdannelse og utenfor terapirommet. For & kunne gi
omsorg og skape trygghet, er det avgjerende at man som larer lykkes i a skape relasjon med
barnet. Norheim (2014) beskriver en traumebasert tilnserming som en pedagogisk tilneerming.
Dette begrunner hun med at man blir bade mer sensitiv i forhold til forstaelsen av barnets

vansker, men at man ogsa far gode verktgy til 8 mgte elevens behov i oppleeringen.

Dersom laerer er bevisst barnets historie og utfordringer, kan en ha et malrettet og bevisst
relasjonsfremmende arbeid i klasserommet, med fokus pa barnets ressurser. Det handler om &
bli kjent med barnet, og gjennom blant annet traumefokusert leeringssamtale avdekke hvilke
ressurser barnet har og hvilke utfordringer barnet mater skolen med. Flere informanter peker
pa at man gjennom dialog med barnet, kan man forsgke a kartlegge hva som kan fungere som
triggere for stress hos det enkelte barn, og sammen forsgke a finne ut hva som kan dempe
emosjonell uro. Her vil det veere viktig a la eleven styre hvor mye han gnsker a si, man ma
som leerer veere sensitiv i forhold til barnets grenser. Dette er ifglge Raundalen og Schultz
(2006), en god pekepinn pa skillet mellom det som er terapi eller det som ikke er terapi. For a
kunne gjennomfare slike samtaler, er leerer avhengig av at det er mulighet for a avsette tid og

ressurser, noe som da skoleledelsen ma prioritere.
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Videre handler trygghet om bade forutsigbarhet, struktur og faste rutiner. Det er viktig at
barnet vet hva som skal skije, hva som forventes og dersom endringer skal skje, bar eleven fa
informasjon om dette i sa god tid som mulig. Informantene poengterer at skolen som system,
ofte er preget av faste rammer og strukturer og daglige rutiner. Visuell stgtte i form av
dagsplaner og faste timeplaner, kan hjelpe barnet til a skaffe en oversikt over dagens ulike
aktiviteter. For noen barn, kan det vaere nok & kun fa informasjon om en arbeidsgkt om
gangen, slik at det ikke blir for mye informasjon pa en gang. En skoledag vil ogsa veere preget
av hyppige skifter og uforutsette hendelser som bade barn og voksne ma forholde seg til. Da
er det viktig for barn med komplekse traumer, at larer er tett pa for a dempe en eventuell uro
og stgtte barnet til 8 mestre utfordrende situasjoner pa en hensiktsmessig mate. @verland og
Bru (2016) viser til at blant annet bruk av arbeidsplaner, kan hjelpe barnet til a fa oversikt

over dagen og arbeidsoppgaver, og at lzerer etablerer tydelige strukturer og faste rutiner.

| tillegg peker ogsa informantene pa viktigheten av a tilpasse leerestoff, bade med tanke pa
innhold og mengde. Det er ogsa samsvar mellom informantene om at variasjon i bade
oppgaver og arbeidsmater er viktig for at eleven skal kunne mestre bade faglige og sosiale
leeringsaktiviteter. Dette ligger bade i oppleringslovens § 1.3 om tilpasset oppleering
(oppleringslova, 1998), men for elever som pa grunn av sine utfordringer, krever tilpasning
utover det som kan gis i rammen av et ordinart opplaringstilbud, kan det gis vedtak om
spesialundervisning etter oppleeringslovens § 5.1 (opplaringslova, 1998). Barnet vil da fa en
individuell oppleeringsplan som skisserer mal, arbeidsmater, ulikt undervisningsmateriell og
hvordan spesialundervisningen skal organiseres. 1 tillegg papeker flere informanter at eleven
vil kunne ha behov for mange repetisjoner av fagstoffet for at det skal leeres, noe som kan
skyldes vansker med arbeidsminnet og hukommelse pa grunn av strukturelle endringer i
hjernen (Blindheim, 2011).

Alle informantene fastholder at lzrerrollen i hovedsak dreier seg om a gi en tilpasset
opplering som tar hensyn til barnets forutsetninger og behov, enten det er barn med
lesevansker, med ADHD-problematikk eller komplekse traumer. Samtidig bruker flere av
informantene ord som: «& ga ut av pedagogrollen», at man ma «vare litt i randsonen av
leererrollen». Dette kan indikere at informantene likevel tenker at innholdet i leererrollen er
noe annerledes i arbeidet med barn med komplekse traumer i forhold til barn uten denne type
negative livserfaringer. En tradisjonell forstaelse av leererrollen har kanskje vert knyttet mer

opp mot faglig fokus og ogsa knyttet til planlegging og gjennomfgring av undervisning enn
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fokus pa omsorg og ivaretakelse av psykisk helse. Dermed kan tilrettelegging av skoledagen
for barn med komplekse traumer bli oppfattet som et helsefaglig arbeid som andre skal ta seg
av. Enkelte av informantene kommer inn pa dette og beskriver at skoler papeker skillet

mellom opplering og terapi.

Alle informantene fremhever betydning av @ mgte disse barna med en forstaelse av at
utfordrende atferd, enten innagerende eller utagerende, er et uttrykk for barnets smerte og ikke
er viljestyrte handlinger. Samtidig beskriver informantene at leerer ma gi omsorg og veere ner
eller tett pa barnet. Eleven trenger mye statte til 2 handtere bade faglige utfordringer og
sosiale aktiviteter med medelever. Elevene kan som allerede beskrevet ha en atferd som
utfordrer omgivelsene, og strever med selvregulering. Dette beskrives av alle informantene,
og sentralt i leererrollen blir & samregulere barnet slik at det i stgrre grad kan mestre

vanskelige situasjoner.

Den siste pilaren i traumebevisst omsorg, er nettopp affektregulering (Bath, 2008b). | og med
at mange barn med komplekse traumer, ikke har hatt omsorgspersoner som har hjulpet dem
med regulering i tidlige barnear, vil dette vaere et omrade barna strever med. Det er pavist
endringer i de omradene i hjernen som blant annet omfatter selvregulering (Bath, 2008a;
Blindheim, 2011). I tillegg er barna ofte i hay beredskap- amygdala aktiveres lett og barna har
en hgy aktivering av falelser. Enkelte reagerer med aggresjon, irritabilitet og utagerende
atferd mens andre kan reagere med tilsynelatende likegyldighet, forflating av falelser og
depresjon eller annen innagerende atferd (Andersen, 2014; Nordanger et al., 2014). Dette
beskrives ogsa av informantene. Larerens rolle blir da & uteve omsorg, samtidig som man
hjelper eleven med regulering av fglelser. Enkelte av informantene forteller at man ma sette
grenser og ramme inn barnet for a sikre en atferd som bade barnet selv og omgivelsene rundt
eleven kan handtere. Gjennom samregulering, hjelper man barnet med a sette ord pa falelser,

med a dempe sterke falelser eller med a regulere seg opp (Bath, 2008a).

Forskning har pavist at ved a sette ord pa falelser, kan aktivitet i amygdala dempes og man
hjelper dermed barnet med a roe ned sterke falelsesuttrykk. Bath (2008a) beskriver at ved a
bruke en rolig stemme, utgve varme og omsorg og ved a anerkjenne elevens reaksjon, kan
man hjelpe barnet ut av en vanskelig situasjon som barnet selv kanskje ikke har kontroll over.
Samregulering handler om & roe og trygge barnet, for a hjelpe det ut av falelsesmessige,
overveldende situasjoner. Samregulering kan veere farste skritt pa veien til selvregulering.

Leerer ma videre hjelpe eleven med a utvikle strategier for handtering av negative falelser, slik
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at barnet etter hvert klarer a regulere seg selv (Bath, 2008a). Laerer ma ha en positiv
forventning til elevens mestring, stille krav og tale a sta i konfliktsituasjoner som krever
samregulering. Dette ma gjeres med utgangspunkt i en grunnleggende forstaelse av hva
eleven uttrykker gjennom sin atferd, en innsikt i hvordan barnets atferd pavirker en selv og en
relasjon preget av varme og omsorg. Dette beskrives bade i litteraturen og av informantene,
og det som kommer til uttrykk er at leerer ma fremsta som en autoritativ voksen. Pa grunn av
barnets til tider utfordrende atferd, vil man komme i mange situasjoner som krever mye
grensesetting og reguleringsstatte. Dermed blir det sveert viktig & gi ekstra mye med tanke pa
relasjonsbygging, slik at man opprettholder den autoritative rollen og ikke blir for autoriteer i
sin utgvelse av lererrollen. For leerere kan dette bety at man skal bry seg om sine elever og gi
uttrykk for det, samtidig som man har positive krav og forventinger bade til faglig utvikling

og atferd.

Funn knyttet til hvordan lerer kan tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer,
peker bade pa praktisk tilrettelegging og statte og til hvordan leererrollen utaves.
Informantenes beskrivelser er i stor grad i trad med prinsipper fra traumebasert omsorg; det
handler om a skape et trygt klasserom, gode relasjoner og a hjelpe barnet med regulering.
Informantene papeker ulike vansker som barnet kan som man ogsa finner igjen i prosjektets
teoretiske forankring. De skisserer konkrete tiltak og hvordan tilrettelegging kan skje i praksis
og peker videre pa omrader som kan veere utfordrende i arbeidet med tilrettelegging.
Informantene beskriver hvordan de erfarer at leerere gir uttrykk for et krevende arbeid som de
opplever en manglende kompetanse for & gjennomfare. Videre peker flere av informantene pa
at lzerere opplever at de star alene i dette arbeidet og at det ikke er fokus nok pa psykisk helse
i skolen og at det blir satt av for lite tid og ressurser til at laereren kan gjennomfare tiltak og
arbeide aktivt med tilretteleggingen av skoledagen for barn med komplekse traumer. Det vil
na bli dregftet funn knyttet til hvordan skolen kan tilrettelegge skoledagen for barn med

komplekse traumer, og hva skolene kan gjare for a statte leerere i dette arbeidet.

5.2 Skolen som tilrettelegger
Det foreligger lite teori og litteratur knyttet til hva skolen som system kan gjgre for &

tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer. Det blir derfor naturlig a ta
utgangspunkt i blant annet opplearingsloven (1998) og i nasjonale styringsdokumenter som
blant annet Stortingsmeldinger og handlingsplaner nevnt i kapittel 1.4, for & se hva som sies
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her. I tillegg vil funnene bli dreftet i lys av en kritisk forstaelse basert pa sunn fornuft.
Spersmalet som da blir forsgkt besvart er: Hvordan kan funnene forstas ut fra lerer og

skoleleders perspektiv?

Informantene peker pa at en forutsetning for tilrettelegging er at skolene har temaet pa
agendaen. Sagt med andre ord; komplekse traumer, vold og overgrep ma vare et tema som
belyses, diskuteres og draftes i skolen. Det handler om & skape et felles forstaelsesgrunnlag
for hvordan en handterer utfordringer og hvilke tiltak som kan settes inn for & tilrettelegge
skoledagen for barn med komplekse traumer. Alle informantene peker ogsa pa at det handler
om & ha fokus pa psykisk helse generelt, ikke bare komplekse traumer. Flere av informantene
opplever at det er mangel pa fokus rundt arbeidet med psykisk helse i skolen i dag.
Informantene beskriver at det kan oppsta en interessekonflikt der psykisk helse settes opp mot
faglig mestring og at man i skolen ofte har fokus pa maloppnaelse og hvordan man skarer pa
ulike nasjonale og internasjonale malinger. Dette beskrives ogsa av Ogden (2013). Det at man
i skolen ogsa skal ha fokus pa barnets psykiske helse, kan opplevelse som en gkt belasting
fordi det blir noe leerer skal gjere i tillegg til undervisning. Dermed blir det en konflikt
mellom hva som skal vektlegges. Enkelte av informantene erfarer ogsa at leerere er frustrerte
over omfanget av ulike oppgaver de blir palagt 4 gjere og kjenner pa manglende kompetanse,
manglende ressurser og mangel pa tid til & kunne gjennomfare tiltak som kan tilrettelegge
skoledagen for sarbare barn. Dersom skoleleder er tydelige i sitt fokus og har kunnskap om
hvordan blant annet komplekse traumer pavirker barnets leeringsforutsetninger, vil dette
kunne bidra til & dempe motsetningsforholdet mellom psykisk helse og faglig fokus og gke
forstaelsen i laererkollegiet at arbeid med trygghet, relasjon og regulering er en forutsetning
for at barn kan veere aktive deltakere i sin egen laringsprosess. Som vist i foregaende

delkapittel, peker informantene pa at mange laerere kjenner seg igjen i disse frustrasjonene.

Med tanke pa den praktiske tilretteleggingen, handler dette mye om hvordan skolen kan legge
til rette for leerernes arbeid med elever med komplekse traumer. En forutsetning for
tilrettelegging er kunnskap om konsekvenser av kompleks traumatisering og hvilke tiltak som

kan veere effektive og hjelpsomme for barnet.

Informantene papeker viktigheten av at skoleledelsen selv har kunnskap og kompetanse om
komplekse traumer og hvordan dette pavirker barnet faglig, sosialt og emosjonelt. De
beskriver videre at det er skoleledelsens ansvar a heve kompetansen ogsa hos sitt eget
personale ved a be om kursing og veiledning, bade i enkeltsaker og pa systemniva. Flere av
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informantene nevner ogsa at det er viktig at ledelsen selv deltar i veieleding og engasjerer seg
I arbeidet med kompetanseheving. Informantene beskriver at gjennom gkt kunnskap, kan man
skape en felles forstaelse av barnets utfordringer. Dermed vil man i stgrre grad kunne drafte
ulike tiltak i fellesskap. For a kunne lykkes med dette, ma man ha en felles plattform som
utgangspunkt eller et intersubjektivt opplevelsesfellesskap (Rgkenes & Hanssen, 2002).
Skoleleders ansvar for tilrettelegging for bade teamarbeid og utvikling av et felles
verdigrunnlag, blir ogsa nevnt i BUFDIRs rapport «Hvordan bedre skoleresultatene og

utdanningssituasjonen for barn og unge i barnevernet» (2014). Her sies det falgende:

«Det er en lederoppgave a drgfte en eventuell mangel pa verdisamsvar, eller verdifellesskap i

leererpersonalet» (s.13)

For & kunne skape gode intersubjektive opplevelsesfellesskap, kan skoleledelsen spille en
viktig rolle i forhold til teamsamarbeid. Informantene fremhever at arbeidet med barn med
komplekse traumer er krevende, og at det er viktig at leerere har et godt team rundt seg. Det
handler om a gi bade sosial og faglig stette. Her blir skoleledelsen viktig i forhold til & initiere
teamsamarbeid, anerkjenne kompleksiteten og utfordringene arbeidet gir, veilede team som
strever med a etablere et godt samarbeid, men ogsa a legge til rette for at teamarbeidet faktisk

kan skje ved a sette av tid til felles diskusjoner og planlegging.

«Hvordan bedre skoleresultatene og utdanningssituasjonen for barn og unge i barnevernet»
(Barne-,ungdoms- og familiedirektoratet, 2014) papeker at for de fleste barn og unge, er det
viktig at oppleringen gis innenfor rammen av den ordinere skolen. Informantene beskriver at
det i enkelte tilfeller vil veere behov for seerskilt tilrettelagte tilbud utenfor den ordineere
opplaeringen. Dette kan vere der barnet er sa utrygt og emosjonelt skadet at det ikke klarer &
fungere i en stor gruppe. Samtidig papeker alle informantene at barnet har behov for
tilharighet i et fellesskap og at man bgr ha fokus pa tilrettelegging innenfor rammen av den
ordinere skolen. Dette stattes av blant andre Ogden (2013) som sier at dersom barnet tas ut
av fellesskapet, vil det kunne medfare at det faler seg annerledes og utenfor heller enn
ivaretatt og inkludert. Oppleeringslovens § 1-3 (1998) gir ogsa klare faringer for at barnet har

krav pa tilpasset opplering.

Tilpasset opplering vil medfare at skolen ma veere fleksibel i forhold til organisering, bruk av
alternative arbeidsmater som blant annet fysisk aktivitet, vektlegging av praktisk-estetiske fag

og IKT. Dersom eleven har behov for ytterligere individuell tilpasning, vil en kunne ha krav
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pa spesialundervisning etter opplaeringslovens § 5-1 (1998). Det vil da bli utarbeidet en
sakkyndig vurdering og deretter fattet et enkeltvedtak som beskriver omfanget og innholdet i
spesialundervisningen. Det er skoleledelsens ansvar & utforme enkeltvedtaket pa bakgrunn av
den sakkyndige vurderingen. Barnet vil kunne ha behov for opplaring bade i stor gruppe, i
mindre gruppe eller i en- til en med leerer eller miljgterapeut eller assistent. Dette innebeerer at
skolen ma legge til rette for at leerere kan gi tilpasset stotte til barnet, bade med tanke pa
organisering, ressurser til a fglge opp eleven i mindre grupper eller en til en, tid til
gjennomfgring av traumefokuserte samtaler, tid til planlegging i team og samtaler og

dreftinger bade med kollegaer, ledelse og veiledere.

Skolens rolle blir ogsa draftet i dette kapittelet. Tidligere har leererrollen blitt draftet, men for
a belyse problemstillingen i prosjektet, er det ogsa viktig a se pa hvilken rolle skolen skal og

kan ha i arbeidet med barn med komplekse traumer.

Skolen skal, i tillegg til & tilrettelegge for leering og utvikling for disse barna, ogsa avdekke og
melde fra om bekymring dersom det er mistanke om forhold som kan skade barnet. Dette

papekes av alle informantene, og er ogsa klart beskrevet i lovverk og i offentlige dokumenter.
| opplaringslovens § 15-3 star det som falger:

«Personalet i skolar etter denne lova skal i arbeidet sitt vere pa vakt overfor forhold som kan

fare til tiltak fra barneverntenesta.

Utan hinder av teieplikta skal personalet av eige tiltak gi opplysningar til barneverntenesta
nar det er grunn til & tru at eit barn blir mishandla i heimen eller nar det ligg fare andre
former for alvorleg omsorgssvikt, jf. 8§ 4-10 til 4-12 i lov 17. juli 1992 nr. 100 om
barneverntenester, eller nar eit barn har vist vedvarande alvorlege atferdsvanskar, jf. § 4-24 i
den same lova. Ogsa etter palegg fra dei organa som er ansvarlege for a gjennomfgre lov 17.
juli 1992 nr. 100 om barneverntenester, skal personalet gi slike opplysningar.»

(oppleeringslova, 1998)

Her fremgar det tydelig at leerere og skole har plikt til & informere og melde fra til
barneverntjenesten dersom man har mistanke om eller grunn til & tro at barnet blir utsatt for
omsorgssvikt eller mishandling. Dette forutsetter at personalet i skolene har kunnskap om

vold, seksuelle overgrep og omsorgssvikt og hvordan dette kan komme til uttrykk.
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Alle informantene papeker at skolens rolle i hovedsak er knyttet til oppleering. Dette viser

ogsa igjen i lovverket og i leereplanene. | lereplanens generelle del star det at:

«Malet for opplaeringa er a ruste barn, unge og vaksne til & mgte livsens oppgaver og meistre
utfordringar saman med andre. Ho skal gi kvar elev kompetanse til & ta hand om seg sjglv og

sitt liv, og samtidig overskott og vilje til & vere andre til hjelp

Opplaringa skal kvalifisere for produktiv innsats i dagens arbeidsliv, og gi grunnlag for
seinare i livet & kunne ga inn i yrke som enno ikkje er skapte.» (Kirke-, Utdannings- &

Forskningsdepartementet, 1993)

Samtidig belyser informantene ogsa skolens potensiale som behandlingsarena for disse barna.
Man kan da ga tilbake til de tre pilarene innenfor traumebasert omsorg- trygghet, relasjon og
affektregulering (Bath, 2008). Skolen skal legge til rette for et trygt og inkluderende
leeringsmilje der alle barn kan oppleve mestring og utvikling. Dette inneberer at gjennom et
bevisst relasjonsfremmende arbeid, omsorg og tydelige positive forventninger, kan disse
barna ogsa bli mgtt pa deres behov for trygghet, tilknytning og regulering, samtidig som de
opplever faglig utvikling og leering.

Kunnskapsoversikten «Et lag rundt leereren» beskriver hvordan skolen kan vare en arena for
forebyggende arbeid i forhold til psykisk og fysisk helse (Borg, Drange, Fossestgl & Jarning,
2014, s. 2). Videre sies det i rapporten at

«Skolens brede formalsparagraf kan forstas i en slik kontekst, hvor inkludering,
sosialpedagogiske og undervisningsmessige oppgaver sees pa som to sider av samme sak»
(s.137)

Dette er i samsvar med hvordan informantene beskriver at skolen kan arbeide med barn med
komplekse traumer. Det er mulig & forsta god og tilpasset opplaering som behandling. Dette
beskrives ogsa i boka «Krisepedagogikk» (Raundalen & Schultz, 2006). Det vektlegges her at

man ikke skal drive terapi i skolen, men man kan iverksette tiltak som har terapeutisk effekt.

Informantene peker pa at hvordan skolene selv oppfatter sin rolle, kan fremsta som
konfliktfylt. Dette fordi mandatet i forhold til arbeid med psykisk helse kan vare noe uklart.
Dette finner man igjen i «Et lag rundt leereren» som beskriver hvordan oppgaver knyttet til
sosialpedagogiske forhold i mindre grad enn faglige oppgaver er konkretisert i lovtekster og
dermed er det rom for ulike tolkninger av dette arbeidet. Ogden (2013) peker i tillegg pa at det
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er ulike holdninger blant skolepersonalet til hvorvidt dette er en del av leerers oppgaver eller
ei og om det er vilje til & prioritere arbeidet med disse barna innenfor rammen av et ordinaert
opplaringstilbud. Informantene peker pa at mange opplever omsorgssvikt, vold og seksuelle
overgrep som vanskelige tema a ta opp og at en del derfor kan vegre seg for & ga inn i denne
problematikken. De beskriver videre at leerere kan veare redde for bade barnets reaksjoner og
sine egne reaksjoner, og at leerer selv opplever en mangel pa kunnskap og kompetanse som
hinder for tilrettelegging for barn med komplekse traumer. Dette beskrives 0gsa i
Stortingsmelding 15 «Forebygging og bekjempelse av vold i nare relasjoner. Det handler om
a leve» (2012-2013) . Her papekes det at vold og seksuelle overgrep er tabubelagte temaer og
at man som voksen kan vere redd for at sparsmal kan veere skadelig for barnet og at man
dermed pafarer barnet en ekstra belastning. Desto viktigere kan det da vere at skoleledere
setter dette pa dagsorden og at man gker kunnskap og kompetanse om komplekse traumer

blant skolepersonalet.

Informantene er opptatt av at skolen skal vaere en opplaringsarena som setter arbeid med
psykisk helse pa dagsorden. Samtidig peker de pa at skolen har et stort potensiale til & vaere en
arena for behandling for barn med komplekse traumer. Videre beskriver de viktigheten av at
skoleledelsen legger til rette for kunnskap- og kompetanseheving, teamarbeid preget at
apenhet og sosial statte. Videre sier informantene at skolen ogsa har ansvar for a innhente
ekstern veiledning og statte ved behov. I det neste delkapittelet vil funn knyttet til samfunnet
som tilrettelegger bli draftet.

5.3 Tverrfaglig samarbeid og nasjonale faringer
| dette delkapittelet vil funn knyttet til hvordan samfunnet kan tilrettelegge for barn med

komplekse traumer bli drgftet. Som drgftet i kapittel 5.2, peker informanten pa at skolen har
en viktig rolle bade i forhold til oppleering, men ogsa som behandlingsarena for barn med
komplekse traumer. Denne rollen kan stille krav til blant annet tverrfaglig samarbeid. I tillegg
er det nedfelt i lovverket at skolene skal innga i tverrfaglig samarbeid, bade med
1.linjetjeneste og med 2.linjetjeneste (Nilsen, 2008), der det er ngdvendig for & gi eleven
tilfredsstillende utbytte av opplaeringen. Dette kan innebare samarbeid med PPT i forhold til
utarbeidelse av individuell opplearingsplan eller et tverretatlig samarbeid rundt utarbeidelse av
individuell plan (Nilsen, 2008).
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Informantene peker pa at tverrfaglig samarbeid kan bidra til at man far en bedre forstaelse av
barnets problematikk og utfordringer. Gjennom et tverrfaglig samarbeid vil skolen og leerere
kunne fa stette til den praktiske tilretteleggingen av skoledagen. En av informantene beskriver
hvordan tilbudet til barnet kan oppleves som fragmentert ved at det settes inn ulike tiltak i
ulike etater. Dette kan for eksempel veere tilbud om traumebehandling ved BUP, hjelpetiltak i
regi av barnevernet og spesialundervisning pa skolen. Dersom det da ikke samarbeides
mellom etatene, kan det hende at man ikke lenger tenker helhetlig i forhold til hvilke tiltak
som settes inn. Dersom man derimot etablerer et godt tverrfaglig samarbeid, kan man sette inn
tiltak som ivaretar bade barnets behov og samtidig gir god stette til leerer og skole som skal
gjiennomfare tiltakene. Dette er i trad med Glavin og Erdals (2007) beskrivelse av
malsettingen ved tverrfaglig samarbeid; det & skape en helhetlig forstaelse av barnets behov.

Informantene beskriver en rekke forutsetninger for et godt, tverrfaglig samarbeid. En
gjensidig respekt for ulike fag og profesjoner er en av dem. Dette handler blant annet om tillit.
Glavin og Erdal (2007) beskriver respekt og tillit som viktige forutsetninger for godt
tverrfaglig samarbeid. Videre peker informantene pa at man i et godt, tverrfaglig samarbeid
utarbeider felles forstaelse og felles mal. Gjennom det, vil man kunne oppleve bade at man
drar i samme retning og at man kan sette inn gode tiltak som har effekt. Dette finner man ogsa
igjen i forutsetninger for godt tverrfaglig samarbeid som beskrevet hos Glavin og Erdal
(2007). Nilsen og Vogt (2008) peker pa betydningen av a etablere gode relasjoner. Dette blir
av informantene beskrevet som det & ha en apenhet og ydmykhet overfor hverandre og en
vilje til & strekke seg for a lykkes med et godt samarbeid. Gjennom a dele kunnskap og
kompetanse med hverandre, kan man ogsa utvikle en bedre forstaelse av de ulike rollene de
enkelte har. Dette beskriver Glavin og Erdal (2007) som kunnskap om hverandre. Den ene
informanten beskriver hvordan dette kan gjegres blant annet ved a invitere samarbeidspartnere
inn i informasjonsmeter og andre fora utenom samarbeid knyttet til enkeltsaker. Videre sier
informantene at man gjennom & dele kunnskap, kan fa starre innsikt i det enkelte barns
utfordringer. Dermed kan man ogsa fa et bedre grunnlag for & kunne sette inn konkrete tiltak
for barnet, men det vil ogsa gi innsikt i hvilke systemrettede tiltak som kan vere aktuelle.
Samtidig er det viktig at det settes av tid og ressurser til et samarbeid. Dette blir papekt av alle
informantene, og flere trekker ogsa frem at det er ngdvendig at det utpekes en leder for
arbeidet som skal koordinere tiltak og opprettholde fremdrift i samarbeid. Det ber utarbeides
en plan for mgter og, som informantene ogsa papeker, er det viktig at deltakerne er til stede pa

avtalte mater. Dette innebarer at det er en felles forpliktelse til samarbeid, noe Glavin og
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Erdal (2007) beskriver som forankring. Med det menes at alle instansene er forpliktet til
samarbeid og at dette er nedfelt i de ulike etatenes planarbeid. Her fremheves ogsa at ledelsen

ma veere involvert og at alle parter ma kjenne innholdet i planen (Glavin & Erdal, 2007).

Formalet med tverrfaglig samarbeid knyttet til barn med komplekse traumer, er & fa en
helhetlig forstaelse av barnets behov for & bedre kunne tilrettelegge blant annet skoledagen for
eleven. Dette skjer dersom det er gjensidig respekt og tillit til hverandre, et malrettet og
systematisk arbeid der deltakerne opplever a dra i samme retning og der det er en relasjon
mellom partene som gjgr det mulig a dele kunnskap, kompetanse og reflektere over ulike
problemstillinger. Informantene peker samtidig pa ulike forhold som kan vere utfordrende i
tverrfaglig samarbeid. Her trekker flere frem taushetsplikt mellom de ulike etatene og at de
omfattes av ulike lovverk. Samtidig er flere av informantene opptatt av at taushetsplikten ikke
trenger a veere en hindring for tverrfaglig samarbeid. Dersom man innhenter samtykke fra
foreldre eller foresatte, kan man likevel formidle informasjon som er ngdvendig for & kunne
iverksette gode tiltak. Dette er i trad med bade Glavin og Erdal (2007) og Nilsen og Vogt
(2008) som beskriver hvordan man ved innhenting av samtykke kan gi ngdvendig
informasjon til de ulike partene i samarbeidet. Forutsetningen er at foreldre/ foresatte er
informert og som en av informantene papeker, er det viktig at man tilkjennegir hvilken
informasjon som skal gis og hva den skal brukes til. En annen utfordring informantene peker
pa, er barrierer mellom de ulike profesjonene og fagtradisjonene. Det pekes pa at traumefeltet
tradisjonelt sett har veert tett knyttet opp mot psykologi og psykiatri og i liten grad har veert
tema innenfor pedagogikken. Dette kan muligens skape avstand mellom fagfeltene, som igjen
kan skape utfordringer i forhold til tverrfaglig samarbeid. | fglge Glavin og Erdal (2007), kan
dette beskrives som ulike profesjonsinteresser eller domenekonflikter. Det handler om at de
ulike yrkesgruppene eller profesjonene blir opptatt av a verne om sitt eget fagfelt og har lite
tillit til andres kompetanse. Med tanke pa at man er avhengig av hverandres kompetanse for a
lykkes med tilrettelegging i skolen, blir det viktig & skape gode, tverrfaglige samarbeid der
man henter ut hverandres kunnskap, respekterer ulike perspektiver og klarer & skape en felles

forstaelse av det enkelte barns utfordringer og behov.

For a fa til gode, tverrfaglige samarbeid som bidrar til skolers og lareres tilrettelegging av
skoledag for barn med komplekse traumer, kan det veere avgjgrende at det foreligger mandat

til dette i bade lovverk og nasjonale styringsdokumenter. Det er lovverk og offentlige
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dokumenter som legger faringer for skolens arbeid. Det er derfor nyttig a se pa hvilket mandat

skolene gis med tanke pa arbeid med komplekse traumer.

Det foreligger flere Stortingsmeldinger, NOUer og handlingsplaner som omhandler
forebygging og tiltak knyttet til omsorgssvikt, vold i nare relasjoner og seksuelle overgrep. |
disse fremgar det klart at skolen har en svaert viktig rolle i forhold til & oppdage og melde fra
om hjemmeforhold som kan skade barn. Alle informantene er klare pa viktigheten av a
oppdage og melde fra om overgrep og omsorgssvikt, men alle peker samtidig pa mangel pa
strategier for det videre arbeidet med barnet og hvordan skolen og leerere kan tilrettelegge
skoledagen for barn med komplekse traumer, men ogsa en mangel pa fokus pa psykisk helse
generelt. | tillegg har informantene papekt behov for kunnskap om komplekse traumer pa alle
nivaer. Alle informantene mener at denne kunnskapen ma inn i leererutdanningen og enkelte
av informantene peker pa at det ogsa ma bli gkt fokus pa skolen som arena i utdanninger som
barnevernutdanning og psykologutdanning. For at det skal skje, ma det komme politiske
faringer i forhold til utdanningens innhold og faglige fokus. 1 tillegg kan man heve

kompetansen til leerere gjennom palagt kursing og veiledning.

Flere av informantene peker pa hvordan media kan bidra til & sette psykisk helse pa
dagsorden. | etterkant av internasjonale og nasjonale kriser som blant annet 22.juli og ogsa
tsunamien i 2004, ble det stort fokus pa krisehandtering i skolen. Det ble sendt ut skriv til
skolene hvordan man kunne handtere disse hendelsene og hvordan man kunne snakke om
kriser med barn. Dette har bidratt til gkt kunnskap om hvordan kriser og traumer kan pavirke
ogsa barn og unge, og har gitt skolen en starre bevissthet omkring tema. Samtidig papeker en
av informantene mangelen pa tilsvarende planer og tiltak for barn som opplever traumatiske
hendelser jevnlig og over tid i sine naere relasjoner. Pa direkte sparsmal om informantene vet
om det finnes slike planer, svarer alle de spurte nei. Samtidig fremkommer det blant annet i
BUFDIR sin skolerapport «Hvordan bedre skoleresultatene og utdanningssituasjonen for barn
0g unge i barnevernet» (2014), at tiltak rettet mot blant annet barn med komplekse traumer,
bar settes inn i ordingr skole. Schultz og Langballe (2016) skriver at sosial stgtte fra
omsorgspersoner og venner har dokumentert sammenheng med reduksjon av skadevirkninger

av traumer. De sier videre at

«Det anbefales at traumekunnskap skal veere til stede i alle ledd i tiltakskjeden.» (s. 221)
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Det papekes ogsa at hva som er laererens rolle i krisehandtering ikke er tydelig avklart, og at
det dermed blir rom for den enkelte larer a velge bort dette arbeidet (Schultz & Langballe,
2016).

Dermed blir det ogsa viktig at skolens og leererens mandat i etterarbeid med barn med
komplekse traumer klargjares i nasjonale styringsdokumenter, slik at det ikke blir opp til den

enkelte skole eller lerer.

A ha arbeid med psykisk helse p& agendaen ogsé pa et overordnet, politisk niva, trekkes av
enkelte av informantene frem som avgjgrende for at skolene og leererne skal kunne arbeide
med dette. Det papekes at et stadig gkende fokus pa faglige ferdigheter og maloppnaelse,
hindrer arbeidet med ivaretakelse av psykisk helse. Dette motsetningsforholdet har ogsa blitt

beskrevet av Ogden og Hagen (2013) som sier

«..and many teachers argue that activities that promote mental health are taking the focus

and resources away from their primary mission which is to teach and educate.» (s.152)

Her kan man se et skille mellom fokus pa faglige ferdigheter pa den ene siden og sosiale og
emosjonelle ferdigheter pa den andre. Sparsmalet blir om det i det hele tatt er mulig a skille
mellom disse, eller om det er et gjensidig avhengighetsforhold mellom faglig, sosial og

emosjonell leering og utvikling.

Funnene knyttet til samfunnet som tilrettelegger peker bade pa viktigheten av tverrfaglig
samarbeid, men ogsa pa at det er mangel pa overordnet fokus og planer knyttet til skolens og
leereres arbeid med tilrettelegging for barn med komplekse traumer. Det skisseres at mandatet
til skolene og leererne er tydelig i forhold til & oppdage og melde fra ved mistanke om
omsorgssvikt eller overgrep, men at det er lite fokus pa hvordan skolene og larere skal
forholde seg til barnet i etterkant av avdekking av komplekse traumer. Det papekes at det er
ngdvendig med kompetanseheving i alle ledd, og at dette bgr innga som en del av
grunnutdanningen. Det kommer ogsa frem at det kan oppsta motsetningsforhold mellom
fokus pa fag og fokus pa psykisk helse dersom det ikke defineres tydelig inn som en del av

leererutdanningen og laererprofesjonen. Schultz og Langballe (2016) sier fglgende.

«Det er ngdvendig at pedagogikk som fag synligjgr og presiserer det pedagogiske
handlingsrommet ved a klargjare forventinger til leerere og skole i mgte med traumatiserte

elever og elever i krise.» (s. 232)
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Dermed kan politiske og nasjonale faringer, fa direkte konsekvenser for leerere og skolers

tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer.

6.0 KONKLUSJON
Formalet med dette prosjektet, er a finne ut hvordan laerere og skole kan tilrettelegge

skoledagen for barn med komplekse traumer. Gjennom bade teori og empiri har
problemstillingen blitt belyst og drgftet. Mange av funnene i empirien, finner man ogsa stette
for i prosjektets teoretiske forankring. Informantene peker ogsa pa omrader innenfor
problemstillingen som er lite dekket av teori, bade med tanke pa tilrettelegging i

klasserommet, tilrettelegging i skole, tverrfaglig samarbeid og nasjonale faringer.

Et av funnene i prosjektet, er at en forutsetning for tilrettelegging er kunnskap om bade
symptomer pa og ikke minst hvilke konsekvenser kompleks traumatisering har for laering.
Informantene er av den oppfatning at det ikke er nok kunnskap, verken blant leerere eller blant
skoleledere om dette temaet. Symptomene som beskrives av informantene, finner man ogsa
igjen i prosjektets teoretiske forankring. Det dreier seg om vansker med konsentrasjon og
oppmerksomhet, med forhgyet beredskap, vansker med selvregulering bade i forhold til
faglige, sosiale og emosjonelle krav, samt fysiologisk regulering (Nordanger et.al, 2011). Alle
informantene beskriver ulike, konkrete tilretteleggingstiltak som leerere kan iverksette i

klasserommet.

Det handler om a skape et trygt miljg rundt barnet, bade gjennom a etablere gode relasjoner,
uteve omsorg og stille forutsigbare forventninger og krav. Man ma ha en grunnleggende
forstaelse av at barnets historie preger de relasjoner det kan innga i, for dermed a gi tilpasset
statte og tilpassede krav. Dette innebaerer en forstaelse av at barnet kan fungere bade faglig,
sosialt og emosjonelt pa et lavere niva enn alder tilsier, og kan ha behov for stadige
bekreftelser og stette pa at det kan mestre ulike situasjoner. Det pekes ogsa pa at eleven kan
trenge mange repetisjoner av fagstoff og fa oppgaver om gangen. Eleven ma veere trygg pa
hva som skal skje og hva som forventes. | tillegg peker funn fra empirien pa at man som laerer
ma veere trygg i rollen og gi av seg selv. Det handler om a utgve mye omsorg for barnet,
samtidig som man skal veere en tydelig og rolig grensesetter. Dette kan man gjere ved a bruke
prinsipper fra traumebasert omsorg (Bath, 2008). Her skisseres de tre grunnpilarene trygghet,
relasjon og regulering som sentrale i arbeidet med traumebehandling, og Bath (2008) papeker

at man kan arbeide etter disse ogsa uten en terapeutisk utdannelse. Man ma hjelpe barnet til &
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utvikle hensiktsmessige strategier for & handtere vanskelige situasjoner og for & kunne
regulere egne folelser og tanker. Bath (2008) bruker begrepet samregulering for a hjelpe
barnet til & mestre regulering bade av atferd og av tanker. Videre beskriver ogsa informantene
at dette kan gjegres gjennom samtaler med barnet, ved & veere tett pa og til stede i situasjoner
som oppstar og reflektere sammen med eleven i etterkant av bade positive og negative
hendelser. Schultz og Langballe (2016) bruker begrepet traumefokuserte leeringssamtaler for a
beskrive hvordan slike samtaler kan vaere et hjelpemiddel for a kartlegge hvilke behov eleven
har for tilrettelegging og samtidig sikre at eleven selv blir involvert i sin egen
leringssituasjon. Informantene papeker ogsa viktigheten av at man som leaerere er svert godt
forberedt, serlig med tanke pa bruk av filmer, programmer eller tekster. Det er vesentlig at
man vet hva som kommer, slik at man kan unnga a trigge ubehag eller stress hos eleven. Man
ma dermed ha kunnskap om hva som kan trigge barnet og hvordan dette kan komme til
uttrykk. Gjennom kunnskap om komplekse traumer, vil man ifglge informantene kunne fa en
gkt forstaelse for barnet. Alle informantene understreker gjentatte ganger at det & forsta
barnets atferd som uttrykk for en indre smerte og uro, er grunnleggende for a kunne

tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer.

Et annet funn som blir synliggjort i empirien, er skolens ansvar for a legge til rette for
kunnskap om tema. Alle informantene papeker viktigheten av utdanning og
kompetanseheving, at dette bar vaere sentralt for alle som arbeider med eleven og at det ma
prioriteres bade med tanke pa tid og ressurser. Gjennom en kompetanseheving, bidrar
skoleledelsen til at lzerere i starre grad far mulighet til a tilrettelegge skoledagen for barn med
komplekse traumer. Skoleledelsens ansvar, blir av informantene i stor grad knyttet til
tilrettelegging for bade kompetanseheving, men ogsa til tid og muligheter for samarbeid, bade
internt og tverrfaglig. Skoleledelsen ma vise vilje til & prioritere dette arbeidet, og sette
psykisk helse pa agendaen. Alle informanten peker pa viktigheten av at arbeid med psykisk
helse settes pa timeplanen og at det er et tema som far fokus pa lik linje med blant annet

fysisk helse eller andre fag.

| tillegg peker informantene pa at det er svart viktig at skoleledelsen sgrger for at leererne
ivaretas i arbeidet med barn med komplekse traumer. Det handler om a etablere et stattende
nettverk rundt leereren som gjar det mulig a sta i dette arbeidet over tid og der lzereren ikke

opplever a sta alene. Samlet sett kan det se ut som om en av skolens viktigste
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tilretteleggingsoppgaver i dette arbeidet, er knyttet til det a legge til rette for at lerere skal

kunne mestre oppgaven med a tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse traumer.

Et annet funn som blir synliggjort, er potensialet skolen har som behandlingsarena. Dette far
statte ogsa i teorien, men flere av informantene peker pa at man opplever motstand fra
skolenes side i forhold til & ta en slik rolle. Det som beskrives, er at lerere og skole selv
opplever en manglende kompetanse og tenker at det her dreier seg om terapi. Raundalen og
Schultz papeker i sin bok «Krisepedagogikk» (2006) at skolen eller lerere ikke skal drive
terapi, men derimot kan anvende terapeutiske prinsipper ogsa inn i undervisning. Schultz og
Langballe (2016) peker pa at man innen traumebehandlingsfeltet ogsa har endret syn i forhold
til hvordan traumebehandling kan ta form. Det beskrives at man i stgrre grad enn tidligere ser
ressursene hos de som star barnet naermest i det daglige, enten det er laerere eller
barnehagelerere og at «ekspertene» skal ha en mer tilbaketrukket rolle i forhold til
traumebasert omsorg (Schultz & Langballe, 2016).

Alle informantene er sveert klare i sin oppfatning av at skolen har et stort ansvar i forhold til
meldeplikt og at avdekking er en sentral rolle for skolen. Avdekking av omsorgssvikt, vold
eller seksuelle overgrep er sveert viktig, ogsa med tanke pa tilrettelegging av skoledagen. For
a sette inn riktige, effektive og gode tiltak, ma man ha kunnskap om hva man skal tilrettelegge
for. Dermed blir avdekking av komplekse traumer en forutsetning for leerers og skolens
tilrettelegging for eleven. Samtidig belyser funnene utfordringer knyttet til det videre
arbeidet- altsa etter at avdekking har funnet sted. Der man har beredskapsplaner og
strakstiltak for enkeltstaende kriser og traumer, peker funn i retning av at dette ikke finnes i

seerlig grad for kompleks traumatisering.

Med tanke pa tverrfaglig samarbeid, peker funn fra empirien i retning av at det er utfordringer
knyttet til ulike faglige stasted og ulik kompetanse. Dette handler om det a skape felles mal
for arbeidet og a tenke helhetlig rundt barnet. Det kan synes som om det har veert en tradisjon
for & tenke traumebehandling som et relativt isolert felt knyttet tett opp til blant annet
psykiatrien, der skolen som arena ikke har veert inkludert. Det har i stgrre grad veert rettet
fokus mot barnet og familien, og mindre mot de relasjonene barnet inngar i pa skolen og i
klasserommet. Her peker funnene pa at det er mulighet for & kunne gi et bredere og mer
helhetlig og dermed ogsa bedre tilrettelagt tilbud til barnet, dersom man har et starre

tverrfaglig fokus der de ulike faggruppene jobber sammen med felles mal og felles innsats.
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En mate a gjere dette pa, er ifglge funn fra empirien ved a fa et mye starre fokus pa
komplekse traumer og konsekvenser av dette inn i grunnutdanningen til blant annet leerere. Da
ma det veere politisk og nasjonal vilje til & sette denne problematikken pa dagsorden. Det ma
veere vilje til a sette av ressurser til dette arbeidet, bade i et forebyggende perspektiv, men
ogsa for a gi barna som mater skolen med komplekse traumer et sa godt tilrettelagt

oppleringstilbud som mulig.

Prosjektet viser hvor viktig gkt kunnskap om temaet komplekse traumer er, fordi det
fremdeles er et omrade innen psykisk helse som i stor grad knyttets til psykiatri og ikke
pedagogikk. Samtidig viser funnene fra empiri og teori hvor store pedagogiske konsekvenser
kompleks traumatisering har, og det & fa traumeforstaelse og traumebevisst handtering inn i
klasserom og skoler, vil kunne veere avgjarende for barna som har med seg disse erfaringene.
Det er derfor viktig at det i fremtiden ogsa blir satt fokus pa nettopp den praktiske
tilretteleggingen for barn med komplekse traumer. Det handler til syvende og sist om &
erkjenne og anerkjenne kompleks traumatisering som et pedagogisk tema pa lik linje som
dysleksi eller ADHD. Dette er barn som trenger a bli sett, hart og tatt pa alvor av voksne som

vager a lete etter barnets ressurser og muligheter.

7.0 OM VEIEN VIDERE
Hvor gar sa veien videre etter at dette prosjektet er avsluttet? En mulighet er a fa tak i leerere

og skolelederes synspunkter; hva skal til for at de som star midt i hverdagen sammen med
disse barna, opplever at de skal kunne tilrettelegge skoledagen for barn med komplekse
traumer? Et annet tema som ogsa funn fra empirien peker pa, er hvordan man kan utvikle
systematisk arbeid med barn med komplekse traumer ogsa i skolen. Det kan da veere aktuelt &
utforske hvordan det arbeides med bekymringsmeldinger i etterkant av at melding er sendt til
barnevernet. Hvordan mgater skolen og lerere barnet som forteller om omsorgssvikt, vold eller
seksuelle overgrep? En mulighet er gjennom et systematisk, tverrfaglig samarbeid, & utarbeide
en handlingsplan som gjelder for arbeidet med tilrettelegging for barn med komplekse
traumer i skolen. Det kan her veere utarbeidet rutiner for bade melding av bekymring og
hvordan man som laerer og skole handterer dette i etterkant. Det kan veere skissert rutiner for
systematisk tilrettelegging av skoledagen for barn med komplekse traumer og beskrevet
rutiner for videre samarbeid, bade med foreldre/ foresatte og retningslinjer for tverrfaglig
samarbeid. En tydelig og konkret handlingsplan som gjelder for alle skoler i en kommune, vil

muligens kunne gi lerere og skoleledere trygghet til & kunne bade melde fra om bekymring,
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men ogsa fungere som verktay i det viktige tilretteleggingsarbeidet som ma skije i etterkant av

at kompleks traumatisering er avdekket.
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navn, personnummer, navn pa arbeidssted eller kommune). Det vil si at det ikke vil bli samlet
inn informasjon om intervjupersonene som vil kunne identifisere dem, verken i radata eller i
oppgaven. Jeg gnsker kun a registrere utdanning/ yrkesbakgrunn og antall ar med arbeid
innen traumefeltet.

Det er kun jeg og eventuelt veileder som vil ha tilgang til radata (altsa lydopptak og
transkriberte intervjuer). Radata vil bli oppbevart i lasbare skap. Lydopptak vil bli slettet etter
& ha blitt transkribert og transkripsjoner vil bli makulert etter at sensur foreligger (september/
oktober 2016).

Ingen deltakere vil kunne gjenkjennes i den ferdige teksten.

Frivillig deltakelse

Det er frivillig & delta i studien, og du kan nar som helst trekke ditt samtykke uten & oppgi
noen grunn. Dersom du trekker deg, vil alle opplysninger om deg bli slettet umiddelbart.
Dersom du gnsker a delta eller har spgrsmal til studien, ta kontakt med Camilla Bernhardt-
Melin pa telefon 41290468 eller via e-post: cami.hardt@gmail.com



Du kan ogsa ta kontakt med min veileder, Liv Jorunn Byrkjedal-Sarby pa telefon 51832938
eller via e-post: liv.j.byrkjedal-sorby@uis.no

Ettersom det ikke innhentes verken direkte eller indirekte personidentifiserende opplysninger,
er ikke dette prosjektet meldepliktig. Jeg har hatt telefonisk kontakt med NSD (Norsk
Samfunnsfaglig Datatjeneste) for & fa dette bekreftet.

Jeg haper dette hares spennende ut og ser frem til interessante og leererike samtaler.

Med vennlig hilsen Camilla Bernhardt-Melin

Samtykke til deltakelse i studien

Jeg bekrefter & ha mottatt informasjon om Camilla Bernhardt- Melins masterprosjekt i
spesialpedagogikk, og gnsker a stille til intervju. Jeg er informert om at deltakelse er frivillig
og at jeg til enhver tid kan trekke meg fra prosjektet.
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