
Kompetansesentervirksomheten utføres på oppdrag fra Helsedirektoratet

nr 2 2012Temamagasin fra Regionale Kompetansesentre Rus

Foreldrerollen 
i det rusforebyggende 
arbeidet 



3
9

12
14
17
22
26
29
34
38

innhold

Utgiver: Regionale Kompetansesentre Rus 

(KoRus)

Ansvarlig redaktør: Jan Herman Rørvig, 

Borgestadklinikken

Redaktør: Hilde Evensen Holm, 

Kompetansesenter rus- region sør 

ved Borgestadklinikken (KoRus - Sør)

Design og trykk: WERA AS, Porsgrunn

Alle illustrasjonsfoto: Shutterstock

Regionale Kompetansesentre Rus har 
som hovedoppgave å sikre ivaretakelse, 
oppbygging og formidling av rusfaglig 
kompetanse, iverksette og implementere 
statlige satsinger på rusområdet i den 
enkelte region.
Bladet Rusfag- med en årlig artikkelsam-
ling og et temanummer er et ledd i dette 
arbeidet. Bladet er resultat av samarbeid 
mellom alle syv sentre. Rusfag formidles 
gratis fra sentrene.

Kompetansesentrene styres gjennom årlige 

oppdragsbrev fra Helsedirektoratet. Det er 

inngått samarbeidsavtaler mellom Helsedi-

rektoratet og offentlige og private instanser 

om driften av det enkelte senter på regionalt 

nivå.
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Foreldrerollen 
i rusforebyggende arbeid

Foreldreskap starter på stellebordet og opphører den 
 dagen du selv faller fra. Noen vil si at det starter ved 

graviditet og varer til den dagen barnet flytter ut.  
I forebyggingssammenheng er foreldre viktige! Dette 

temaheftet fra kompetansesentrene på rusfeltet handler 
om godt foreldreskap og forebygging av problemskapende 

rusbruk. Vi ønsker at artiklene her skal være til inspirasjon 
og nytte for alle som er foreldre og alle som jobber med 

foreldre i ulike sammenhenger. Kompetansesentrene på 
rusfeltet er engasjerte i tematikken og Helsedirektoratet 

har gitt KoRus – Vest, Bergen et særskilt oppdrag med 
spisskompetanseområdet «foreldrerollen i rusforebyggende 

arbeid». I denne første artikkelen i høstens RUSFAG redegjør 
undervisningssjef Arne Klyve og spesialkonsulent Espen 

Endresen, nærmere for dette oppdraget:

›››
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Norske familiekonstellasjoner  er langt 
mer varierte i dag enn for 20 år siden. Ingen fa-
milier er helt som andre og godt foreldreskap kan 
ikke uten videre settes på formel. Vi skal heller ikke 
overvurdere disse endringene. De fleste barn og 
unge bor fortsatt med mor og far, selv om vi har 
fått samværsbarn, særkullsbarn, halvsøsken og 
bonusbarn. I denne omorganiseringen av famili-
ene ser det ut til at majoriteten av barn og unge 
finner seg til rette. Unntaket er skilsmisser der de 
voksne ikke klarer å samarbeide til barnas beste.  

Det virker som tidløs kunnskap at omsorgs-
fulle, åpne, varme, støttende, tilgjengelige og 
tydelige voksne beskytter mot det meste av skjev 
utvikling. Kjærlighet og grenser er altså den 
foreldrestilen som ser ut til å beskytte mot de 
fleste typer skjevutvikling. Foreldre som gir støtte 
til løsrivelse og uavhengighet, som våger seg inn 
i samtale rundt konflikter og som er verdimes-
sige forbilder, er det beste en ung jente eller gutt 
kan ha rundt seg. Overbeskyttende foreldre som 
kanskje ikke gir noe frirom, eller overinvolverte, 
overambisiøse foreldre er risikabelt å vokse opp 

med. Uklare grenser i et lukket og gjerne kaldt 
og sosialt isolert familieklima øker risikoen for at 
unge tiltrekkes av rusmidler.

Det finnes etter hvert mye kunnskap om fore-
bygging av problemskapende rusbruk og om godt 
foreldreskap. Ikke minst gjennom sterkt medvirk
ende innsikter fra utviklingspsykologi, sosiologi, 
antropologi, samfunnspsykologi/medisin, sosial-
fag og pedagogikk. Fra ytterst komplekse og om-
fattende sammenhenger og utgangsbilder, vil det 
alltid være nødvendig både å utelate og å redusere 
dette mangfoldet og avgrense innsatsene. Denne 
teksten er et forsøk på å skrive seg frem til en 
begrunnet avgrensning og prioritering.

Det store kretsløpet
Barns holdninger og atferd formes i stor grad i 
hjemmet. Foreldre har stor betydning som for
bilder. 1

De fleste tema innen rusfeltet har forgreining
er til ulike vitenskaper, fag og kunnskapsområder. 

1	 Meld. St. 30 (2011 – 2012). En helhetlig rusmiddelpolitikk (s. 66)

››› ›››

        – Ressurser til forebygging er vanligvis 
begrensede. Derfor ser tilnærmingen til foreldre  
ut til å være en av de mest ”lønnsomme” 
måtene for å øke virkningen av forebyggings­
strategiene.” (A. Uhl & A. Springer)

”
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Dette allsidige tilfanget gjelder i høyeste grad 
spissområdet «Foreldrerollen i rusforebyggende 
arbeid». Politiske ambisjoner og prioriteringer, 
samfunnsutvikling og individuelle forhold inngår 
i et større kretsløp. De politiske ambisjonene om 
likeverdighet, kjønnsrettferdighet og sosial inklu-
dering kobler seg til samfunnsutviklingen med 
sterke prestasjonskrav og frafall i skolen og den 
enkeltes sårbarhet og motstandskraft. Metaforisk 
formulert som «mennesket i samfunnet og sam-
funnet i mennesket».

Primæroppdraget fra Helsedirektoratet på 
dette forebyggende spissområdet er: «å bistå med 
kompetanseoppbygging i kommuner både lokalt, 
regionalt og nasjonalt.» Dette følger en retnings-
givende langsiktig plan gjennom beskrevne 
innsatser og handlingsplan, som det står i tilde-
lingsbrevet. Tilnærmingen skal være tverrfaglig 
og det skal arbeides prosessuelt og interaktivt 
med eksterne aktører. Det beste utgangspunkt 
for systematisk og langsiktig arbeid er en rusmid­
delpolitisk handlingsplan, hvor da en eventuell 
satsning på foreldre er konkretisert.

Dette er et «spissområde» som drar veksler på 
spesifikk kunnskap om foreldrerollens rusfore-
byggende betydning2 og betydningen av indirek-
te arbeid gjennom foreldre, førskolelærere, lærere 
og andre3. Men like vesentlige perspektiver i møte 
med foreldre, er å skape forståelse for de sam-
funnsmedisinske/sosiologiske forskningsfun-
nene ved «ulikhetens pris»4. Foreldre må også få 
del i en større fortelling om sosial og økonomisk 
ulikhet.  (jfr oppdraget om å redusere sosiale hel-
seforskjeller). Disse funnene og mye tilgrensende 
forskning konkluderer med at sammenhengs-
kraften svekkes i land med store økonomiske og 
sosiale forskjeller i en nasjon. Det «sosiale limet» 
tørker ut, noe som drar med seg mer kriminalitet, 
ungdomsproblemer, rusproblemer og dårligere 
helse i befolkningen.

2	 Eksempelvis kunnskapsoppsummering “Foreldrerollen i 
rusforebyggende arbeid” KoRus vest/Stiftelsen Bergensklinik­
kene, 2010, Bolstad, Skutle, Iversen, Endresen.

3	 A COST – A6 Publication, 1998, Alfred Uhl & Alfred Springer.
4	 Wilkinson & Pickett (2009). The Spirit level

›››
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Kunnskapsbasert = Tilstrekkelig faglig 
belegg.

Nyere forskning fra Nova viser at familien er i 
ferd med å få en renessanse: «Gutter oppgir fedre 
som sine viktigste forbilder, jenter oppgir sine 
mødre» (Anders Bakken, NOVA 2011).

Vi skal fremskaffe og bygge kunnskap internt på 
kompetansesenteret, som det står i tildelings-
brevet. Fra fagfolk på kompetansesentrene er det 
innlysende at det vi overbringer av kunnskap og 
kompetanse skal forankres i solid kunnskap. Det 
krever brei oversikt og dyp innsikt. Det betinger 
også at en systematisk utfordrer sin egen kunn-
skap og sine egne «sannheter». Motstridende 
forskningskunnskap er også en del av kunn-
skapstilfanget og viktig å ikke underslå. Blant 
annet er det divergerende kunnskap om foreldres 
betydning som rollemodeller, holdningskampan-
jers påvirkningskraft og sammenhengen mellom 
voksenbruk og de unges egen bruk. Stadig flere 
fagmiljøer definerer nå sin kunnskapsprofil gjen-
nom betegnelsen en kunnskapsbasert praksis. 
Denne står på tre bein. 1. Fagfeltets erfarings-
kunnskap og faglige skjønn. 2. Evidens. 3. Bruker-
kunnskapen. Disse tre kunnskapskildene favner 
kravet om å arbeide kunnskapsbasert og hvordan 
de skal vektes er en viktig diskusjon. Hvem som 
er brukere i akkurat dette spissområdet er et 
spørsmål som også må drøftes. 

Hva er det vi skal forebygge?
Er det akuttskader knyttet til rusbruk (som har 
adresse til mange) eller er det rusavhengighet 
(som involverer langt færre) som skal forebygges? 
Eller begge deler? Hvordan kommer folkehelse-
perspektivet inn som en del av det forebyggende 
arbeidet? Slike tyngdepunkt må alltid avveies 
allerede i en rusmiddelforebyggende handlings-
plan. Det viktigste er kanskje å gi foreldre en be-
redskap til å kunne håndtere de unges rusutfor-
sking på en best mulig måte. Da handler det mest 
om situasjonsforberedende trening. Hva gjør vi 
som foreldre hvis vi den unge kommer beruset 
hjem eller hvis vi har mistanke om rusbruk? Eller 
hvis datteren/sønnen vår er i et vennemiljø der 
noen bruker cannabis? 

Samtidig er det viktig å kunne utfordre vok-
senbruken på en høflig måte. Hvor ærlige vil vi 
være hvis de unge spør om rusepisoder fra vår 
egen ungdomstid? Hva svarer vi når de unge spør 
om hvorfor vi selv bruker alkohol eller hvorfor vi 
er avholdende? Hva mener vi selv om aldersgren-
se for kjøp av alkohol eller om alkoholprisene 
(som er veldig lave ut fra norsk kjøpekraft).

Aldersprioritering: 0 – 16 år, med hoved-
trykk på førskole – og barneskolealder.
Foreldreskap starter på stellebordet og opphører 
den dagen du selv faller fra. Noen vil si at det 
starter ved graviditet og varer til den dagen bar-
net flytter ut. Tenker vi foreldreskap i et livsløps-
perspektiv (minus 9 måneder til død) eller skal vi 
avgrense innsatsene? 

Det er ofte slik at kvaliteten som etableres 
til barna i «fredstid», altså før tenårene, vil være 
helt avgjørende for hvor mye de unge vil la seg 
påvirke seinere. Det betyr at i de tidligste årene 
spiller foreldrene en hovedrolle i perioden hvor 
det mer generelle normgrunnlaget dannes, også 
med tanke på bruk av rusmidler i tenårene.
Noen foreldre strever med barna sine hele livet. 
Når et rusproblem er etablert, ligger det utenfor 
tema forebygging. Fra faglitteraturen er det mas-
siv kunnskap om at tunge ruskarrierer ofte har 
startet med identifiserbare risikofaktorer i tidlig 
alder. Det betyr at tidlig innsats og kompetanse-
heving for personell i helsestasjon og i barneha-
ge/SFO, barneskole og ungdomsskole (ansatte + 
utdanningene) gis høy prioritet. Det er altså tungt 
faglig belegg for å hevde at vanskelige livsløp ofte 
viser seg i tidlig alder.5

Foreldre/foresatte. De universelle tilnær-
mingene:

«Vi bør prioritere de universelle tiltakene fordi 
de når store deler av befolkningen, familie, barne­
hage med videre.» (psykolog og divisjonsdirektør i 
Folkehelseinstituttet, Arne Holte ved KoRus - sam­
lingen i Oslo 2011.

5	 Ungdom i alvorlig trøbbel. Ingeborg Marie Helgeland (2009)

››››››
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Foreldre deles noen ganger inn i kategorier 
som lavrisikoforeldre (majoriteten, kanskje 
85 – 90 prosent), risikoforeldre (10 prosent) og 
høyrisikoforeldre (2 – 5 prosent). Det er slik at 
foreldre også i perioder beveger seg inn og ut av 
risiko slik at kategoriene må forstås som delvis 
glidende. Universelle tilnærminger til foreldre i 
tidlig fase av foreldreskapet, med oppmerksom-
het på risiko/beskyttende faktorer – og som 
understøtter barnehagens – og skolens språkutvi-
klingsoppgaver og danningsoppgaver, er et faglig 
velbegrunnet tyngdepunkt. I den grad rusmidler 
er tema er det alkohol som bør stå i sentrum. Det 
er fordi alkohol er vårt desidert mest problem-
skapende rusmiddel. Det er høyst vanlig at unge 
mennesker etter hvert bruker alkohol og høyst 
uvanlig at de bruker narkotika. En ny tendens er 
økningen i bruk av smertestillende medikamen-
ter både blant unge og voksne. Hvordan kan vi 
forstå denne tendensen?

Målgrupper for kompetansehevingen
Hovedadressat for tema er fagfolk i nærkontakt 
med foreldre/foresatte. Det gjelder først og fremst 
lærere (i hele utdanningsløpet) førskolelærere og 
ansatte i skolefritidsordningen. Barnehageperso-
nell møter gjerne foreldre to ganger daglig og er 
en særlig viktig målgruppe. Andre viktige mål-
grupper er helsesøstre, politi, skolehelsetjenesten 
og de som arbeider med forebyggende barne-
vern. Også utdanningsmiljøer innen de samme 
fagområdene er viktige målgrupper for tema.

Men også direkte kontakt med foreldre er 
vesentlig. Denne kontakten er verdifull som «næ-
ring» til hva som rører seg i ulike foreldregrupper 
(lavrisikoforeldre og foreldre som strever i forel-
drerollen). Av den grunn prioriteres også direkte 
forbindelse med foreldre gjennom eksempelvis 
foreldremøter i skole og barnehage, veilednings-
grupper for foreldre og besvarelse av foreldre-
spørsmål på portalen forebygging.no. 

Foreldre som gruppe påtreffes i barnehage-
sammenheng, i skolesammenheng, i arbeidslivet 
og i organisasjonslivet. Tradisjonelt har ung-
domsskolen vært hovedarena. Det er naturlig 
ettersom det er i alderen 13 – 16 år mange gjør 

sine egne ruserfaringer (Ungdata). Vi anbefaler 
i tillegg sterkt årene fra 0 – 12 og at treffstedene 
utvides. Innsatsene bør være forankret i rusmid-
delpolitiske handlingsplaner, konstruert rundt 
aldersadekvate tyngdepunkter, slike som bidrar 
til å gjøre barn og unge robuste og styrker mot-
standskraften 

Program eller tyngdepunkter?
Det er mange gode foreldreprogrammer i bruk 
i Norge. Det gjelder blant andre «Kjærlighet og 
Grenser», foreldredelen i «Unge & Rus», «Me-
reMed», «ÖPP», «Sterk og Klar» foreldredelen i 
«Kast Masken». Skolen er arena for de fleste og 
mye skal inn i skolen. Slike programmer kan 
noen ganger bli for omfattende og tidkrevende. 
I «Motivasjon – Mestring – Muligheter»6, Ung-
domstrinnet, blir bruk av programmer i skolen 
tonet ned.

Muligens må vi lete frem de skreddersydde 
tyngdepunktene og overlevere dem i kortform til 
foreldre i ulike faser av foreldreskapet? Kanskje 
det aller viktigste er å se hvordan barnehagens 
og skolens kjerneoppgaver griper inn i rusfeltets 
kunnskap om beskyttende faktorer. Ellers kan det 
fort bli for mye for våre samarbeidspartnere.

Tyngdepunkter i møte med foreldre. De gode 
metaforene og overkommelige rådene:
Tyngdepunktene avhenger av barnets alder. Når 
foreldre har barn i barnehage er de naturlige 
tyngdepunktene mindre russpesifikke. Da hand-
ler det også om risiko – og beskyttende faktorer, 
om soner som skjermes for rusbruk og sterk opp-
merksomhet rundt «passiv drikking» (nevnt 21 
ganger i Stortingsmeldingen). Det er også en god 
anledning til å reise en diskusjon om hvordan vi 
som voksne kan motvirke kjølige holdninger til 
de som strever med rus.

Foreldre inviteres eksempelvis inn i metaforer/
spørsmål som:
«Gni inn empatien i barneårene. Velutviklet em-
pati gir færre rusproblemer.»
«Gi ditt barn en daglig dose oppmuntring»
«Ingen investering gir så stor avkastning som å 

6	 Kunnskapsdepartementet, Meld. St. 22 – 2010 - 2011

›››
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investere i barn og unge»
«Det du setter inn av god kontakt i de rolige 
årene, tar du ut i utforskningsårene fra 13- 17 år»
«Passiv røyking gir fysiske plager, passiv drikking 
kan gi mentale plager»
«Bør det være en selvpålagt promillegrense rundt 
barn og unge?»
«Hvis du er bekymret, hvordan kan du bruke din 
bekymring på en god måte?»

Tilgjengelighetsreduserende innsatser (pris, 
aldersgrense med videre) og etterspørselsreduse-
rende innsatser (bygge motforestillinger), utgjør 
vesentlige tyngdepunkter. Kunnskap om de ulike 
rusmidler, fremstillingsform, skadevirkninger, 
strafferammer etc. har mindre plass i kompetan-
sehevingen. Kjernen i skoleringen handler om 
både strukturelle, miljømessige og individuelle 
risiko – og beskyttende faktorer. Når barna blir 
eldre får rusutviklingen en litt større plass med 
utgangspunkt i europeiske funn (ESPAD) og na-
sjonale/lokal funn (Ungdata).

Nasjonalt nettverk:
Disse diskusjonene, prioriteringene og avgrens-
ningene tas nå videre inn i et nasjonalt nettverk 
av representanter fra de ulike kompetansesen-
trene med utgangspunkt i tildelingsbrevet fra 
Helsedirektoratet:

«Kompetansesentrene skal bistå hverandre i 
arbeidet med å utvikle de nasjonale spisskompe-
tanseområdene ved å formidle egen kompetanse 
til de øvrige sentrene og delta i nasjonale nett-
verk.» 

Nettverket arbeider etter følgende mandat:

1.	 Gruppen utveksler kompetanse og holder 
hverandre oppdatert på kunnskap, og inviterer 
hverandre inn i aktuell forskning, konferanser 
og pågående prosjekter.

2.	 	Gruppen, består av en fagperson fra hvert 
kompetansesenter som har særlig ansvar og 
oppgaver knyttet til tema Foreldrerollen og 
rustematikk. KoRus - Vest, Bergen deltar med 
to fagpersoner.

3.	 	Arbeidet koordineres av KoRus - Vest, Bergen
4.	 	Gruppen samles to ganger i året gjerne i 

tilknytning til de årlige nasjonale kompetanse-
sentersamlingene/ konferanser/kurs. Deltake-
re i gruppen inviteres til aktuelle konferanser 
i regi av KoRus - Vest, Bergen og konferanser i 
regi av de andre kompetansesentrene.  J

››››››
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I Mere Med-prosjektet i Nord-Trøndelag har vi 
hatt fokus på nettopp foreldrerollen. Program-
met har henvendt seg til foreldre som har barn i 
ungdomsskolen, og målet var å bistå til å styrke 
foreldrerollen for å forhindre ungdoms uønskede 
bruk av rusmidler og sosiale medier. Foreldrene 
er de viktigste voksne ungdommene har i sitt liv. 
Det foreldre sier og gjør er betydningsfullt for 
ungdommen. 

Ungdoms bruk av rus og sosiale medier
For ungdom i alderen 13-16 år er rusbruk noe de 
allerede har blitt eller vil bli konfrontert med. En 
stor andel debuterer med alkohol i denne alde-
ren. Det blir viktig å reflektere over hvor ungdom-
mene får tak i alkohol og hindre denne tilgangen. 
Det kan tenkes at ungdommen stjeler alkohol 
hjemme eller at de kjøper den selv, men det kan 
også være at de får den fra eldre venner eller 
av foreldrene. Å gi alkohol til mindreårige blir 
definert som langing og bryter med alkoholloven, 
og kan være en sterk indikator på holdning til al-
koholbruk. Andre medvirkende faktorer til tidlig 
rusdebut kan være vennekretser hvor avvikende 
aktiviteter har høy status eller det er mangelfull 
oppfølging fra foreldrenes side. Barn som har sett 
sine foreldre beruset, drikker mer enn ungdom 
som ikke har det, og ungdommer som får alkohol 
av sine foreldre drikker rundt tre ganger så mye 
som de som bruker alkohol, men aldri får dette 
hos foreldrene. Slik ser vi at foreldrerollen blir 
viktig for å hindre tidlig alkoholdebut. 

Vi vet også at ungdom utvikler en digital kom-
petanse som er viktig for fremtiden, men man 

kan samtidig undre 
seg på om de lærer 
de riktige tingene til 
rett tid. Når tidsbru-
ken på eksempelvis 
dataspill eller nett-
samfunn er svært 
høy, kan det bli en 
kilde til betydelig 
konflikt i familien, 
hvor regulering av 

tidsbruk eller innhold blir vanskeligere og får 
større konsekvenser desto lengre dette foregår 
uregulert. Nyere medier har elementer i seg som 
kan sammenlignes med en avhengighet, men det 
kan også være andre underliggende årsaker til 
at så mye tid går med til mediene, og da blir det 
viktig å tørre å stille de riktige spørsmålene, enten 
du er forelder eller ansatt i kommunen.   

De vanskelige grensene
Refleksjoner omkring når og hvordan man setter 
grenser blir aktuelt for mediebruk og rusbruk, 
men det vil også være relevant på mer generelt 
grunnlag i forhold til det å sette realistiske krav og 
forventninger til ungdommen. Skolen stiller krav, 
foreldre stiller krav, venner stiller krav, fritiden 
stiller krav, media stiller krav, fremtiden stil-
ler krav. Om man reflekterer over dette, kan det 
kanskje være at det er kravene og forventningene 
som er høyere enn før, og ikke nødvendigvis ung-
dommen som er blitt latere. Kanskje bidrar dette 
forventningspresset til et uønsket høyt tidsbruk 
på medier, en tidlig rusdebut eller annen uønsket 

Foreldre er viktig
Et av de nåværende dogmene i rusfeltet handler om at universelle forebyggings­
tiltak er lite effektive og at de ikke når de foreldrene som trenger det mest. Dette 
kan være tilfelle dersom foreldrene ikke er en del av en større og bredere satsning. 
Det er lettest å nå lavrisikovoksne med lavrisikobarn, men hvordan skal vi bedre 
nå de foreldrene som ikke setter grenser eller som neglisjerer sin ungdom?

av: jo arild salthammer, korus midt-norge

›››
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atferd. Samtidig fant vi i Mere Med-prosjektet at 
tidsbruken på de fleste aktiviteter er høyere enn 
det foreldrene tror, noe ungdommene takler på 
bekostning av blant annet søvn. Trøtte og ukon-
sentrerte ungdommer setter seg ved skoleben-
ken, og dette begynner å høres ut som en vond 
sirkel. Dersom ungdommene i tillegg har foreldre 
som gir en manglende oppfølging eller viser liten 
interesse, kan man prøve å forestille seg hvordan 
hverdagen vil være.

Vi vet at oppdragelse av barn og unge må byg-
ges på varme, kontroll, kunnskap og forpliktelse. 
Varme innebærer at den unge føler seg ønsket og 
elsket, mens kontroll handler om grensesetting 
og tilsyn. Kunnskap er å vite hvordan ungdom 
generelt utvikler seg og hvilke behov de har, men 
da spesielt sin egen ungdom. Forpliktelse hand-
ler om å stå oppdragelsesløpet ut, helt til ung-
dommen er en selvstendig ung voksen. 

Å finne sin egen foreldrestil krever selvinnsikt 
og refleksjon over hva familiens ungdom har 
behov for i prosessen mot selvstendighet. Det er 
seks viktige dimensjoner ved foreldrerollen som 
sikrer god nok omsorg for barn og ungdom og 
et godt grunnlag for ungdommens selvstendig-
gjøring. Ungdommen må kunne føle tilhørighet 
i nærmiljøet eller majoritetskulturen. De trenger 
forutsigbarhet og struktur rundt seg, tilsyn og 
grensesetting, sosial støtte, og en følelse av at de 
er trygge og beskyttet mot farer.

Fire foreldrestiler
Forskere, blant annet Baumrind, har siden 1960- 
tallet studert foreldrestiler. De har kategorisert 
fire ulike foreldrestiler som i rendyrket form gir 
ulike utslag for ungdommens utvikling. Ulike 
situasjoner krever ulike reaksjoner og handlinger 
fra foreldre, og i praksis vet vi at foreldre kom-
binerer ulike foreldrestiler alt etter situasjon og 
sammenheng. Å være klar over disse stilene i 
møtet med foreldre og snakke om hvilken effekt 
den regjerende stilen har på barna, kan være ut-
fordrende og kreve en god tilnærming, men kan 
også bidra til å forebygge konflikter/problemer 
og negative konsekvenser i et større folkehelse-
perspektiv. 

En av de fire foreldrestilene er autoritære for-
eldre. De kjennetegnes ved blant annet at de er 
lite bekreftende overfor sine ungdommer. De har 
mye kontroll og forsøker å ha et godt tilsyn med 
ungdommen. De gir kommandoer og direktiver 
uten begrunnelse og uten at foreldrene nødven-
digvis etterlever formaningene for egen del. Med 
andre ord kan det være forskjell på ord og hand-
ling. Ungdom som selv beskriver å ha autoritære 
foreldre har en lav selvfølelse og gjør det dårligere 
på skolen enn ungdom som har demokratiske 
foreldre.

Neglisjerende foreldre kjennetegnes ved at de 
har for lite av både varme og kontroll. De har 
manglende tilsyn med ungdommen og kan vise 
liten interesse eller bekymring for dem. Ungdom 
som selv beskriver å ha neglisjerende foreldre 
kommer dårligst ut på alle områder. De gjør det 
dårligere på skolen, har vanskeligere vennefor-
hold og prøver i større grad ut alkohol og narko-
tiske stoffer i ung alder. 

Ettergivende foreldre kjennetegnes ved at de har 
en høy grad av varme og er bekreftende overfor 
ungdommen. De gir derimot ungdommen få 
grenser, noe som kan gi uheldige konsekvenser. 
Ungdom som selv beskriver at de har ettergiven-
de foreldre har en høyere selvfølelse enn de som 
har demokratiske foreldre. Det er utvilsomt en 
fordel å ha god selvfølelse, men blir den for høy, 
kan man bli ukritisk. Selvinnsikten er da liten og 
belastningene på omgivelsene kan være store. 
Ungdom med ettergivende foreldre har også dår-
ligere skoleprestasjoner enn de som har demo-
kratiske foreldre, og er langt mer utprøvende på 
alkohol og narkotiske stoffer i tidlig alder. 

En demokratisk tilnærming vil gi ungdommen 
de beste forutsetninger for god utvikling. Autori-
tative (demokratiske) foreldre har en høy grad 
av varme og er følelsesorienterte og positive. 
De snakker med ungdommen om grenser for å 
forklare prinsippene som ligger bak og inngår 
kompromisser med ungdommen uten å gi etter 
for viktige grunnleggende prinsipper. De har rela-
tivt høye, men realistiske prestasjonskrav overfor 
ungdommen. Ungdommer som selv beskriver 
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at de har demokratiske foreldre har ofte de beste 
skoleprestasjonene, er mest likt blant jevnaldren-
de og minst utprøvende av alkohol og narkotiske 
stoffer.

Arne Klyve sa en gang at «ingen ungdom skal gå 
en hel dag uten at foreldrene tar dem i å gjøre noe 
bra.» Dette krever foreldre som er forpliktet til å 
stå oppdragelsesløpet ut, som gir varme, som føl-
ger opp og utøver en kunnskapsbasert kontroll. 
I forhold til mediebruk kan forhandling omkring 
bruken gi innsikt i interessen, og bidra til bedre 
kommunikasjon, konfliktløsning og avtaler med 
forhåndsbestemte konsekvenser for brudd på 
avtalene. I forhold til rusbruk trenger ungdom 
foreldre som setter grenser, som har klare hold-
ninger, og foreldre som skjønner at det de sier og 
gjør har betydning for ungdommens bruk. 

Hvordan nå de foreldre som trenger det 
mest?
Ungdommens atferd og prestasjoner kan være 
en indikator på hvilke foreldre man bør forsøke å 
nå. I Mere Med-prosjektet ble de fire foreldresti-
lene brukt som utgangspunkt for foreldremøter 
på skolene fordi det var like relevant for både 
rusbruk og mediebruk blant ungdom.  Å gjen-
nomføre foreldremøter om rusbruk kan være in-
teressant, fordi med en gang fokuset blir alkohol 
og ikke illegale rusmidler, merker man hvordan 
dette treffer de fleste. Da snakker man ikke lenger 
om de andre «avvikerne» i samfunnet, men om 
94 % av menneskene i salen. Likevel får man en 
følelse av at det er lavrisiko-foreldrene som kom-
mer, og at man preker til koret. Disse foreldrene 
er ofte mer opptatt av hva de kan gjøre i forhold 
til ungdom de vet blir neglisjert, hvem som har 
opplysningsplikt til barnevern og hvilke konse-
kvenser dette kan få for en familie. Noen har dår-
lig samvittighet for bekymringsmeldinger de har 
gitt, andre fordi de ikke har kontaktet barnevern. 
Samtidig kan man undre på hvorfor kommunale 
tjenester ikke fanger opp disse ungdommene og 
kommer i kontakt med foreldrene. 

For å nå de foreldrene som trenger det mest, må 
kommunene bruke de tjenester som er i direkte 

kontakt med ungdommene. Ved bekymring for 
alvorlig omsorgssvikt eller mishandling hjemme 
har helsepersonell og kommunalt ansatte en 
opplysningsplikt til barnevern. Det er viktig å gå 
fra bekymring til handling. De som står i absolutt 
sterkeste posisjon for å oppdage bekymrings-
verdige situasjoner er andre foreldre og skolen. 
I forhold til diskusjoner om hvor skolens ansvar 
slutter, kan man samtidig reflektere over hvor 
mye ansvar det er riktig å legge på andre foreldre. 
En mer systematisk innsats fra skolen i forhold 
til oppfølging av de foreldre som ikke kommer 
på foreldremøter kan være viktig for å gi ung-
dommene de beste oppvekst-, utdannings- og 
levekår. Her vil kompetansesentrene være viktige 
samspillspartnere for en god tilnærming. 

Ungdom er under stort press og fortjener et fora 
hvor de kan diskutere det de er opptatt av. Noen 
ungdommer har kanskje ikke foreldre som er i 
stand til å følge dem opp, og da både trenger og 
fortjener de at noen andre gjør det. En vei å gå 
kan være opprettelsen av ungdomsgrupper og 
økt satsning på ungdomssamtaler som fokuserer 
på det ungdommen er opptatt av, og ikke nød-
vendigvis bare det skolen er opptatt av. Dette kan 
være med på å gi ungdommene en sterkere tilhø-
righet, et bedre skolemiljø, et bedre fritidsmiljø 
og en bedre helhetlig helse. Aktuelle tema kan 
være alt fra rus, mediebruk, mobbing, sex, fysisk 
aktivitet, fedme, press, forventninger, stress, krav, 
selvbilde eller hva det måtte være ungdommene 
tenker på. Her vil helsesøster, miljøarbeidere og 
miljøterapeuter spille en viktig rolle. Det gjelder å 
finne rett folk, til rett tid, med rett innsats.  J

Kontaktopplysninger: Jo Arild Salthammer,  
Rådgiver, Kompetansesenter Rus – Midt-Norge 
(jo.arild.salthammer@rus-midt.no)

Info om Mere Med
•	 Prosjektperiode 2009-2012
•	 Fulgte de samme ungdommene og deres foreldre 

over tre år. 
•	 Registrerte endringer over tid via kartlegging.
•	 Bakgrunn for prosjektet og analyse av funn er 

publisert i en egen rapport – ”Meremed – foreldre 
er viktige”!  

(www.rus-midt.no/korus)

11FORELDREROLLEN I DET RUSFOREBYGGENDE ARBEIDET 



-  Så dette er gode, praktiske og fornuftige råd 
der man også kan vise til hva ulike forskningsre­
sultater sier?

- Jeg tror det er viktig å fokusere på kunn-
skapsgrunnlaget i forebyggingsprogrammer, og 
gjøre denne kunnskapen anvendbar gjennom 
slike klare hovedsetninger, der budskapet stadig 
blir gjentatt. Dermed blir poengene med 18-års-
grensen, utsette debutalderen og ikke å få med 
alkohol hjemmefra en del av den offentlige de-
batten. Dette er bra, for gjennom debatt danner 
vi holdninger sammen, sier Henriksen.

- Stemmer det at innsatser rettet mot foreldre, 

Tydelige foreldre gir 
klare budskap
Foreldrenes rolle som rusforebyggere er styrket de siste årene. Det mener dosent 
Øystein Henriksen ved Universitetet i Nordland.

av: carina kaljord, korus-nord

RusFAG har utfordret Henriksen til å si 
noe om dogmene som eksisterer i forebyggings-
feltet i dag og som fagfeltet fokuserer på i sitt 
arbeid overfor foreldregruppen.

Ett av de sentrale budskapene som de siste 
årene er «hamret» inn i foreldrene er: «Ikke gi 
alkohol til ungdom under 18 år». Forskning viser 
at foreldre som serverer unge alkohol, legitimerer 
ungdommens bruk av alkohol. De unge som får 
alkohol med hjemmefra, drikker seg statistisk sett 
betydelig oftere beruset.

- Dette budskapet har befestet seg som svært 
viktig hos tenåringsforeldre, mener Henriksen.

- Det har faktisk gitt foreldrene en ny referan-
seramme for sin argumentasjon og har ført til at 
18-årsgrensen står mye sterkere i dag enn den 
gjorde for få år tilbake. Dette budskapet kan også 
ha medvirket til at vi nå ser at debutalderen for 
å drikke alkohol har økt fra 14,5 år til over 15 år i 
dag. Et annet hovedbudskap – om ikke å sende 
med alkohol hjemmefra når tenåringen skal på 
fest - har også fått både bred aksept og forståelse 
hos foreldregruppen. 

«Utsett alkoholdebuten» var det sentrale 
budskapet i kampanjen VENT fra 2002, i regi av 
daværende Sosial – og helsedirektoratet. Begrun-
nelsen var at det er forskningsmessig belegg for å 
si at tidlig debut gir høyt forbruk, og at jo tidligere 
ungdommene begynner å drikke, desto mer 
drikker de seinere i tenårene. Dette budskapet 
ser også ut til å ha nådd inn hos målgruppen; 
foreldrene.
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altså indirekte rusforebyggende arbeid, er de mest 
økonomiske og effektive?

- Samtidige innsatser på flere arenaer er det 
som har mest effekt når vi snakker rusforebyg-
ging; altså å involvere både skole, foreldre og 
ungdommene selv over en lengre periode.

Ett annet tema har handlet om å bevisstgjøre 
foreldre i forhold til egne holdninger; at for-
eldre er både forbilder og rollemodeller. Fuktige 
voksenkulturer setter fuktige avtrykk blant barn 
og unge. Der voksne drikker mye, overtar gjerne 
barn de samme uvanene.

 - Vi vet i dag at det barn og unge lærer hjem-
me, tester de ut i jevnaldrendemiljøet. Det som 
imidlertid er interessant er at ungdom hadde 
sin «fuktighetstopp»- altså drakk mest alkohol 
– rundt årtusenskiftet. Etterpå har kurven flatet 
ut og gått ned i forhold til mengde. Men så har 
ikke skjedd i den voksne befolkningen; her har 
forbruket fortsatt å stige. Dette er nytt. Sånn sett 
stemmer det kanskje ikke lengre at ungdom-
mens drikkemønster direkte avspeiler de voksnes 
vaner. Vi ser altså en endring i den generelle rus-
kulturen i samfunnet, der konsumet hos voksne 
øker, også i aldersgruppen over 50 år.

- Hva tenker du om denne utviklingen da?
- Min hypotese er at foreldre er blitt mer libe-

ral til eget forbruk, samtidig som de har strengere 
grenser i forhold til tenåringene sine.

- Er det greit?
- Det er jo forskjell på voksne og barn. Og de 

voksne har faktisk lov til å drikke alkohol, det har 
ikke tenåringene under 18 år. Og denne argumen-
tasjonen ser jeg er enklere å bruke i dag. Det er 
fullt mulig for en forelder å være streng og ha klare 
grenser, selv om man som voksen tar et glass vin 
i helgene. Her tenker jeg at ulike forebyggende 
innsatser og kunnskapslagrene derfra har påvirket 
og hjulpet foreldrene i deres argumentasjon.

 
- Noen mener at foreldre kan lære sine tenårin­

ger å drikke på en positiv og ansvarlig måte (kalt 
«Lykkepromillen), hva tenker du om det?

-  For det første mener jeg rent moralsk at for-

eldre ikke skal være beruset sammen med tenår-
ingene sine. Dessuten er det også slik at foreldre 
kan ikke lære sine barn å drikke fornuftig ved å 
drikke sammen med dem. De unge ønsker heller 
ikke å være beruset sammen med foreldrene sine. 
Da tror jeg at foreldre kommer lengre med å gi 
atferdsråd til tenåringene, som f.eks. å vite hva 
du drikker, husk å fylle på med vann, sørge for 
at vennene passer på hverandre og ser til at alle 
kommer trygt hjem igjen.

- Statens Institutt for Rusmiddelforskning 
(SIRUS) er blant de som hevder at holdnings- og 
informasjonskampanjer ikke virker. Er du enig?

- Nei, jeg er ikke enig i det. Jeg mener at 
summen av de ulike holdningskampanjene og 
forebyggende programmer de siste 20 årene 
har hatt betydning for utviklingen av vår felles 
alkoholkultur. Den økte bevisstheten i befolk-
ningen, sammen med ulike rusforebyggende 
innsatser, har bidratt til at alkohol er blitt et tema 
man snakker om både på foreldremøter og ellers. 
Dette kan igjen være en av forklaringene på at 
debutalderen nå har økt. 

- Det er veldig vanskelig å se grunnlaget for 
en mer restriktiv alkoholpolitikk hvis man ikke 
samtidig ønsker å påvirke holdninger og kultur. 
Forskningen har hittil ikke kunnet vise til noen 
grunnlag for å ha en mindre restriktiv alkohol-
politikk enn det vi har i Norge i dag, avslutter 
Henriksen. J

Øystein Henriksen er dosent  
ved Universitetet i Nordland og medredak-
tør for forebygging.no. Han har også vært 
med på utviklingen av tiltaksprogrammet 
Unge & Rus som drives av KoRus-Nord. 
Foreldresamarbeid har gjennom mange år 
vært en sentral del av Henriksens faglige 
virksomhet og forskningsinteresse, og han 
holder nå på med et doktorgradsprosjekt 
i sosiologi.  Fokuset er «Samtaler om felles 
normer på rusforebyggende foreldremøter».

FAKTA

13FORELDREROLLEN I DET RUSFOREBYGGENDE ARBEIDET 



Vi treffer Stine Hesmyr, Hilde Skaadel, Espen 
Behring, Linda Christensen Knudsen og mil-
jøterapeutene ved Lunde barneskole, Renate 
Lysøbakk og Lene Melbye, til en samtale om 
ungdomstid, foreldreskap og rusforebygging. Alle 
har barn i 8. klasse på ungdomskolen. I fjor, i siste 
året på barneskolen, var denne foreldregruppen 
en del av programmet «Kjærlighet og Grenser» i 
regi av Kompetansesenter rus- region sør. Miljø-
terapeutene Lene Melbye og Renate Lysøbakk er 
sertifiserte instruktører i programmet.  Dette er 
et rusforebyggende familieprogram med fokus 
nettopp på å forebygge ungdoms bruk av tobakk, 
alkohol og narkotika og det er et mål i program-
met å styrke familiene. Hva tenker foreldrene nå 
ett år etter? Nå er «ungene» blitt ungdommer, hva 
tenker foreldrene om den ofte urolige ungdoms-
tiden og om sin rolle som foreldre?

Å snakke sammen
- Jeg gruer meg til ungdomstiden setter inn for 
alvor, sier Linda Christensen Knutsen som er 
mamma til ei jente. Hun har ei aktiv idrettsjente 
som nå bruker mest tid på lekser, trening og 
venner. Men hvordan blir dette utover i ung-
domsskoleårene, hvilke venner får hun og hva 
gjør jenta di når hun første gang tilbyes alkohol 
på fest? Tankene gir noen bekymringer for mor, 
medgir Linda, som sier hun forsøker å ha en nær 
relasjon, følge opp aktiviteter og hun håper at 
hennes ungdom vet at hun alltid kan ringe hjem 
og komme hjem om noe er vanskelig.

- Foreldreparet Hilde Skaadel og Espen 
Behring gir også uttrykk for at de er spente på 
ungdomstiden som ligger foran. De er begge 
opptatt av å ha en god kommunikasjon med 
datteren. – Jeg forsøker å snakke mye med henne 
om hva hun og vennene gjør og er opptatt av, og 
ta opp dette med bruk av alkohol eller andre rus-
midler. Nå nylig leste vi i avisene om at unger ned 
i 11 års alder ruser seg på hasj i nabobyen vår. 
Da ble det veldig nært! Det var naturlig for meg 
å snakke med datteren vår om dette, hva tenkte 
hun om det, og at jeg sa noe om hvor skadelig det 
er, sier Hilde. 

Alkohol og narkotiske stoffer
- Er dere først og fremst bekymret for narkotika­
bruk eller er det alkohol dere frykter?

- Det er vanskelig at det er så mye ukjente 
narkotiske stoffer, det gjør oss usikre å høre om 
flytende GHB, ulike former for hasj og annen 
narkotika. En kan jo til og med bestille stoffer og 
få de rett hjem i posten! sier Espen Behring og 
må forklare til måpende foreldre hvordan synte-
tisk narkotika kan kjøpes på nettet. At ungdom-
mene kan få sterke stoffer hjem bare ved noen 
tastetrykk på datamaskinen sjokkerer. Hva er 
foreldrenes rolle i forhold til dette, spør de seg 
og er tydelig bekymret for alt det ukjente rundt 
narkotika og ulike stoffer, og sier de syntes det er 
skremmende. Foreldrene er like fullt klar over at 
det er alkohol som brukes mest - av flest.

- Ungdom er jo forskjellig. Noen er mer spen-

Den viktige balansegangen 
mellom kjærlighet og grenser
Å engasjere seg i ungdommens liv. Å snakke mye sammen og gjøre ting 
sammen. Å si tydelig i fra hvor grensene går. Å beskytte ungdommen og 
samtidig la de prøve ut og lære av erfaringer. Slik tenker en gruppe foreldre i 
Skien om sin rolle som rusforebyggere.

av: hilde evensen holm, korus - sr, borgestadklinikken

Foreldre om sin rolle som rusforebyggere:
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”         – Det er positivt 
og bra med aktive 
ungdommer som 
driver med idrett

ningssøkende enn andre. Har du en ungdom som 
er spenningssøkende krever nok det andre type 
grenser og involvering fra oss voksne enn i andre 
tilfeller, mener Espen Behring.  Han sier at han 
håper hans datter vil ha nok trygghet i seg til å 
stå imot et eventuelt press fra andre om å prøve 
narkotiske stoffer eller tidlig debut med alkohol.

Vennepress 
- Jeg håper de vil stå opp for hverandre, sier Linda 
C. Knutsen og legger til at hun håper ungdom-
mene har omsorg for hverandre. De andre foreld
rene er enige i dette og sier de har vært opptatt av 
å danne gode foreldrenettverk som forhåpentlig-
vis også vil gjøre det lettere som mor å ringe til en 
annen mor og si ifra om de har sett ungdommen 
deres i uheldige situasjoner eller om det er andre 
bekymringer. Kjenner jeg foreldrene er det lettere 
å ta den telefonen, sier Hilde Skaadel som medgir 
at det er en utfordring nå når ungene er i ung-
domskolen i nye klasser som består av elever fra 
tre ulike bydeler.

Mannen hennes, Espen, sier det er en ba-
lansegang mellom å sette grenser og være 
tydelige som foreldre og samtidig gi rom for at 
barnet/ungdommene må få prøve ut ting og få 
litt «slakk». Vi kan jo ikke overbeskytte, før eller 
seinere kommer disse jentene i den situasjonen 
at de er sammen med venner, de er kanskje med 
eldre gutter som er gamle nok til å kjøpe alkohol, 
og så står ølflaskene eller rusbrusen der rett foran 
dem på bordet. Spørsmålet er hva velger hun da? 
Har vi klart å gi henne troen på at hun kan våge å 
ta egne valg, og tar hun gode valg? Vi må romme 
det hun velger, og vi må romme at ungdommene 
kan trå feil. Hun skal uansett kunne snakke med 
oss og vi skal være der og hente henne hjem om 
det er nødvendig, sier han.

Idrett og fritidssysler
Behring er opptatt av å være realistisk i forhold til 
hva ungdommene vil møte på og minner de an-
dre om hvordan de selv hadde det som ungdom-
mer, og når de selv drakk sin første øl. Selv var 
han rundt 15 og var på fotballcup da det skjedde. 
Vi må ikke være naive, sier han.

- Det er positivt og bra med aktive ungdom-
mer som driver med idrett, er foreldrene enige 

om, og oppfatningen er at dette også kan beskyt-
te mot rusbruk. Ungdommene deres er så opptatt 
med trening og kamper i tillegg til skolearbeid 
at det blir lite tid til «å henge». Dette med gode 
foreldrenettverk, at foreldrene kjenner hverandre 
og snakker sammen er en del av både skole – og 
idrettsmiljøet, sier foreldrene. De tror det er bra 
også når barna blir ungdommer at foreldrene har 
en del kontakt med hverandre og at ungdom-
mene vet at foreldrene tar en telefon til hveran-
dre om det er uenighet om utetider el.l. Jeg ringer 
gjerne og dobbeltsjekker, sier Stine Hesmyr og 
sier hun legger vekt på å være tydelig på innetider 
og regler om bruk av pc. 

Kommunikasjonen med ungdommene er alle 
foreldrene vi har samlet denne kvelden opptatte 
av, og de snakker seg imellom om hva som er 
det rette tidspunktet å ta opp rusbruk, kjæreste-
forhold, og sex for eksempel. De er jo bare barn 
enda, når de er 13, sies det.

Renate, som har en gutt på 15, sier hennes 
erfaring er at det kan være lurt å ta opp ting tidlig. 
Det er lettere å få en dialog jo yngre de er, mener 
hun, og legger til at kanskje er det da lettere mer 
naturlig å ta spørsmålet opp på nytt etter en tid. 

De voksnes alkoholvaner
- Hva med egne alkoholvaner,  er vanene påvirket 
av at dere har ungdommer?

- Jeg er blitt mer bevisst dette etter at vi var del 
av Kjærlighet og Grenser i fjor, sier Hilde Skaa-
del. Hun sier hun ikke vil drikke så mye at hun 
blir beruset foran barna, det skal de slippe å se. 
Videre er det en tankevekker medgir de voksne, 
at en ved vår tids fokus på vin og kos muligens 

›››
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formidler til barna at dette er en viktig del av 
livet. Stine Hesmyr, som har delt omsorg for sin 
sønn, sier hun ikke drikker alkohol når han er hos 
henne, det føles ikke rett å sitte alene som voksen 
å drikke alkohol med barn i huset, sier hun. Mens 
Linda Knutsen forteller at hun har valgt å ikke 
drikke alkohol i det hele tatt.

18-års grensen
- Ungdommene er 13-14 nå, når er det greit at 
ungdommene deres drikker alkohol?

- Det er 18 års grensen som gjelder, er forel-
drene enige om. Men igjen blir det fokus på ikke 
å være for godtroende og naive, og at det nok er 
realistisk at de fleste ungdommene smaker alko-
hol før den tid. Er det ok at det drikkes alkohol 
hjemme om ungdommene har venner på besøk, 
spør vi. Igjen vises det til 18 års regel og det 
summes rundt bordet rundt dette med grenser. 
Kanskje er det en ide å være tydelig på hvilke reg
ler som gjelder hjemme hos den enkelte familie, 
sies det og andre trekker fram betydningen av å 
være til stede og følge med, orke å være voksne! 
Bry seg og blande seg. Sette grenser samtidig som 
det må gis rom til å prøve ut og feile. Og det blir 

latter rundt bordet da Renate på sin trønderdia-
lekt slår fast at til tross for utfordringer og noen 
bekymringer er det «skamartig» å være tenårings-
foreldre! J

Kontaktperson: 
Eli Marie Wiig, KoRus –Sør: telefon: 99 16 56 68

››››››

Gode foreldrenettverk er viktig og nyttig, mener en engasjert foreldregjeng i Skien: Linda C Knutsen, Stine 
Hesmyr, Hilde Skaadel, Espen Behring, Renate Lysøbakk og Lene Melbye.

Kjærlighet og Grenser 
»» Er et systematisert, kunnskapsbasert, 
internasjonalt program som forebygger 
alkohol-, narkotika- og tobakksbruk blant 
tenåringer. 

»» Er rettet mot ungdommer og foreldrene 
deres

»» Anbefales gjennomført i 7. eller 8.klasse
»» Drives i tett samarbeid med skolen
»» Bidrar i forhold til samarbeid hjem/skole
»» Bygger gode foreldrenettverk
»» Styrker ungdommens sosiale kompetanse

Les mer på: www.borgestadklinikken.no

FAKTA
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Trygg tilknytning til foreldre, forutset-
ter at foreldre gir barna konsistent omsorg der 
barnet opplever at egen atferd påvirker omgi-
velsene. Foreldrerollen innebærer å skape en 
grunnleggende forventning om at voksne er 
forutsigbare og gir barnet mulighet til opplevelse 
av kontroll. Foreldrene gir barnet opplevelse av 
at det er mulig å legge planer for sin egen frem-
tid. Foreldrerollen innebærer å legge til rette for 
at barna kan oppleve forutsigbarhet og kontroll 
i hverdagslige hendelser og situasjoner. Forel-
drerollen innebærer videre å bidra til at barnet 
utvikler gode mestringsmåter for å håndtere egne 
følelser, tanker og egen hverdag. På den måten 
forebygger man følelsen av avmakt og utilstrek-
kelighet. Forskning viser at familieritualer og 
rutiner er mindre konsistente og mer uforutsig-
bare i familier med alkohol-misbrukende foreldre 
(Haugland,B.S.M.,2005). Mulighet for å oppleve 
kontroll over eget liv anses å være et sentralt tema 
for barns helse og trivsel. 

Kunnskap om normalitet
Barn trenger å utvikle egen kompetanse følelses-
messig, kognitivt, atferdsmessig, fysiologisk og 
relasjonelt. For å ivareta utsatte barn, som kan 
ha foreldre med alvorlig sykdom, rusproblemer 
eller psykisk lidelse, forutsetter det at hjelpere 

har kunnskap om reaksjoner og normalfunge-
ring hos barn, understreker Haugland. Vi trenger 
eksempelvis kunnskap om forskjellen på utvi-
klingsangst som er naturlig, og kunnskap om 
angst som lidelse – som er noe annet. Når bør 
man være virkelig bekymret? Vi trenger dessuten 
oversikt over hvem kan hjelpe og hvem kan man 
samarbeide med for barn og familier.

Oppmerksomhet fra foreldre
Viktig foreldreatferd er å bry seg om barna, ha 
håp og forventninger til barna og ivareta barnas 
fysiske behov. Vi tenker ikke alltid på at alvorlig 
sykdom hos foreldre kan påvirke barns fungering 
og foreldreferdighetene, påpeker Haugland. Når 
foreldre får skader ved ulykker, kan hendelser 
og erfaringer gi traumer (når barn er vitner). Det 
er mange likhetstrekk på tvers av tilstander hos 
foreldre i forhold til hvordan kroniske vansker 
hos foreldre innvirker på familiesamspill og forel-
drefungering, der det er mye sammenfall på hva 
vi finner hos barna når foreldre har rusproble-
mer. Barna har i liten grad vært synlige både for 
spesialist- og kommunehelsetjenesten, påpeker 
Haugland. Det er anslått at 260 000 barn har for-
eldre med moderat eller alvorlig psykisk lidelse 
(120 000) av disse en del med både psykisk lidelse 
og rusavhengighet (Torvik & Rognmo, 2011).

Når de voksnes problemer 
utfordrer foreldreskapet
- Tilknytning, støtte og samhold er viktige faktorer i foreldreskap, noe som 
utfordres ved rusproblemer. Når barn har symptomer på belastninger, trenger 
vi kunnskap, mot og vilje til å undersøke dette nærmere. Ved å samtale med 
foreldrene om foreldrerollen, tar vi dette på alvor sier dr. psycol Bente Storm 
Mowatt Haugland ved Regionalt Kunnskapssenter for barn og unge, Vest 
(RKBU, Vest)     

av marit vasshus, korus - stavanger

›››

Foreldre - barn samspill:
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- Barn av rusavhengige foreldre har en over-

hyppighet av tilpasningsvansker i hele livsløpet 
sitt, ikke bare som småbarn. De har også dårlige-
re familiefungering. Det er ikke bare rusmisbru-
ket, men andre tilleggs risikofaktorer hos barna. 
Mer enn 2-3 risikofaktorer gjør det mye vanske-
ligere for barna å komme godt ut av det. Det er 
ikke bare rusproblemer som gir barn utviklings-
vansker, men de samlede risikofaktorene i barnas 
liv, mener psykologspesialist Haugland.

Genetisk og miljømessig overføring
Ifølge Haugland prøver forskning å identifisere 
overføringsmekanismene; hvordan forklares 
overføringen av problemer fra foreldres rusav-
hengighet til at barna får problemer? Hva er risi-
koprosessen – hvordan skjer dette? Det foreligger 
både genetiske, biologiske mekanismer ved at 
noen barn har større sårbarhet enn andre, og 
miljømessige overføringsmekanismer som vi kan 
gjøre en del med. Vi trenger økt kunnskap om 
hvordan problemer oppstår. Forståelse av belast-
ningene: Hvem har høyest risiko og hva gir bedre 
forebygging og intervensjon?  Det er sammen-
henger mellom alkoholbruk og barnas fungering. 
Det er sammenheng mellom alkoholbruk og 
konflikt i familien og hvordan barna fungerer.

Bedre konfliktregulering styrker 
følelsesregulering
Ved å gjøre noe med familiefungeringen, kan 
man gjøre noe med hvilken effekt rusmisbruket 
har i barnas hverdagsliv, forklarer Haugland. En 
viktig del av foreldrerollen er å håndtere familie-
konflikter adekvat. Konflikter trenger ikke være 
et problem når man har gode strategier for å løse 
dem, det er de vedvarende og kroniske konflik-
tene og hvor løsningsstrategiene er destruktive 
som antas å være til skade for barn. Det å regu-
lere konflikter bedre, gir et bedre klima i familien. 

Noen familier preges av verbal aggresjon, 
krangling, eller overhyppighet av parkonflikter. 
Hvordan uttrykkes og håndteres konflikter i fami-
lien? Hvor mye er barna til stede ved konflikter og 
negativ kritikk i familien? Familiekonflikt har vist 
seg å være en overføringsmekanisme og forklarer 
delvis barnas problemer i familier med rusavhen-
gige foreldre. Rusmisbruk gir mer familiekonflikt, 
noe som igjen bidrar til økt grad av problemer 
hos barna. Intense og langvarige konflikter antas 
å gjøre det vanskeligere for barna å regulere egne 
følelser og bidrar til at de blir mer oppkavet.. 
Høyt konfliktnivå antas også å bidra til at forel-
drene har mindre overskudd til å ivareta barna. 
Det forekommer også modellæring, der barn 

››››››
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kopierer aggressiv voksenadferd. Å gi foreldre 
hjelp med sinnemestring for å stoppe irritasjon, 
vold og krangel vil derfor ha betydning for barnas 
emosjonelle utvikling.

 En rekke undersøkelser med rusavhengige 
foreldre viser at barna er mer utsatt for emo-
sjonell mishandling, seksuelle overgrep og vold 
og at dette kan skje både i og utenfor hjemmet 
(Hansen 2006, Sher et al 1997). Overgrep utenfor 
hjemmet forklares ved at rusavhengige foreldre 
ikke klarer å beskytte barna og følge med på hva 
som skjer, hvor de er og hvem de er sammen 
med (Baker 1999). Dette kan gjøre barna sår-
bare for kontakt med personer som kan skade 
dem.  Haugland understreker at fagfolk må spør 
foreldre som har rusproblemer om konfliktnivå 
og om vold og overgrep mot barna. Når vi får 
bekreftet bekymring, må vi ha strategier for å gi 
foreldre hjelp til å handle. Vi må enten selv ha 
kompetanse eller vite hvor foreldre kan få hjelp 
med denne type problemer.
 
Foreldrestrategier for støtte og fellesskap
Følelsen av støtte og tilknytning innad i familien 
- «her hører jeg til», er viktig når foreldrerollen 
utøves. Barnet trenger å føle «jeg stolt av fami-
lien min». Dette er grunnmuren for å bygge egen 
identitet. Lavt samhold i familien kan gi lavere 
selvfølelse, depresjon, angst og atferdsvansker. 
For å beskytte barna, må man hjelpe foreldrene 
til å bygge opp samhold i familien, hvis de skal 
fortsette å leve sammen. Samhold, rutiner og 
ritualer er byggesteiner for foreldreskap, tilhørig-
het, nærhet, støtte. Kjekke aktiviteter for familien 
som er overkommelige støtter foreldreskapet. 
Foreldre kan bestrebe å innføre positiv sam-
handling, eksempelvis svømming, bowling m.m. 
Gjennom det familien gjør sammen av hyggelige 
aktiviteter, kan de oppleve samhold og positive 
følelser. Det fins dramatiske opplevelser, an-
spenthet, negativitet, lite varme, lite sensitivitet, 
men også gode ting i familien. Mødres varme og 
sensitivitet, samt barnets selvregulering medierer 
mellom foreldrenes alkoholbruk og atferdsvan-
sker hos barna. Barna vil lett tolke foreldrene 
taushet, negativ konflikthåndtering og negativitet 
som avvisning.

 Konsekvenser av neglisjering i foreldrerollen
Det er antatt å være sammenheng mellom rus-
misbruk hos foreldre og neglisjering av barna. 
Neglisjering er kanskje vel så vanlig i familier 
med rusmisbruk som dramatiske overgrep i for-
hold til barna, men er vanskeligere å undersøke. 
Et fravær av noe som ikke er konkret, ikke eksakt, 
men som mangler. Neglisjering er å mangle støtte 
og beskyttelse, det er manglende adekvat og ut-
viklingsmessig tilpasset omsorg og oppdragelse. 
Mors blikk er for eksempel ikke på barnet, men et 
annet sted. Er forelderen følelsesmessig utilgjen-
gelig? Følelsesmessig neglisjering antas å være 
mer vanlig i familier med rusavhengige foreldre 
enn fysisk neglisjering.  Barn trenger å føle seg 
elsket og få positiv oppmerksomhet; opplevelse 
av å være en spesiell person for noen. Følelses-
messig neglisjering er antakelig hyppigst fore-
kommende i disse familiene. Barnet vil gjerne 
erfare en taus smerte av å være veldig alene. « Jeg 
blir ikke prioritert, blir ikke sett. Ingen kan forstå 
hvordan jeg har det».  
 
Forutsigbarhet i foreldre-barn samspillet
Barn trenger forutsigbarhet, for å oppleve orden 
og mening i tilværelsen sin, påpeker Bente 
Storm Mowatt Haugland. Opplevelse av kon-
troll er grunnleggende for trivsel og for å evne å 
ha  energi til andre ting. Ellers opplever barnet 
avmakt og manglende opplevelse av kontroll. 
Uforutsigbarhet og neglisjering er viktige områ-
der å være oppmerksomme på. Uforutsigbarhet 
kan forekomme i form av variabelt humør hos 
de voksne som barnet må tilpasse seg, at regler, 
atferd, grenser og rutiner  skifter i  perioder med 
rus, bakrus og edru. Uforutsigbarhet i form av – 
«hva skjer, når og hvor lenge varer det?» Barnet 
vet ikke når det er trygt og kan slappe av. Følgen 
av upredikerbarhet er at barnet blir anspent og i 
en kronisk tilstand av å være på vakt. Opplevel-
sen av at egen atferd ikke påvirker omgivelsene 
er belastende. Rusen bestemmer hva som skjer, 
- ikke barnets behov. Regler, oppdragelse, humør 
endres ved rusperioder. En positiv konsistent 
grensesetting er viktig for barns oppdragelse og 
utvikling, og er derfor viktig i arbeidet med forel-
drerollen, understreker Haugland. 

››››››
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Når foreldre og barn bytter roller
Haugland forklarer videre at rollebytte, eller over-
føring av ansvar og roller fra foreldre til barn er 
en risiko i familier med rusproblemer. Barn kan 
ha foreldrerolle eller partnerrolle overfor egne 
foreldre, eller voksenrolle overfor andre i fami-
lien. Dette oppstår gjerne når det er en mangel 
eller ubalanse, ved at det er for få hender eller 
overskudd i familien til å ivareta omsorgsbeho-
vene eller å gjøre det som skal gjøres. Barna vil 
lett oppleve rollebytte som en manglende støtte 
fra foreldre, en mangel på adekvat hjelp. Rolle-
byttet med for eksempel å passe på økonomien, 
få foreldre i seng, hjelpe til ved bakrus eller ta 
ansvar for praktiske gjøremål er verre dersom det 
gjelder lange perioder. Emosjonelle oppgaver 
som å trøste og være rådgiver for foreldre er imid-
lertid mer utydelige og usynlige for omverdenen, 
og barnet kan dermed få mindre anerkjennelse, 
legitimitet og støtte for dette. Barnet kan ha gode 
intensjoner i å utøve omsorg i familien, og fagfolk 
må spørre hva slags hjelp barna trenger i situa-
sjonen. 

Det vil også ofte forekomme kommunika-
sjonssvikt i familier med rusavhengige foreldre. 
Det kan handle om taushet i forhold til hva som 
skjer i familien, hemmelighold, løgn, tvetydighet 
eller at foreldre omskriver barnets opplevelser. 
Kommunikasjons-svikten får som konsekvens at 
barnet får liten bevissthet på egne tanker og følel-
ser. Barnet får ikke sette ord på disse og mangler 
gjerne bekreftelse og annerkjennelse for egne 
følelser og opplevelser. Dette antas å lede til at 
barna får utviklingsmessige problemer. De tviler 
på egen oppfattelse. Hemmelighold er risiko for 
barnet. Det er et dramatisk fenomen utviklings-

messig for barna med alvorlig konsekvens ved 
manglende støtte for barnet i oppveksten, og må 
gis oppmerksomhet i arbeid med rusavhengige 
foreldre. 

Fokus på resilience, ressurser og mestring
Vi vet at tilknytning gir beskyttelse. Hva skal så 
fagfolk fokusere ved direkte jobb med barna? 
Komplekse traumer er et nytt område, som 
handler om gjentatte, vedvarende belastninger 
i mellommenneskelige relasjoner.  Barn som 
lever med komplekse traumer i forhold til sine 
nære omsorgspersoner har fokus på overlevelse, 
mer enn på å utvikle kompetanse. Barna får 
problemer med å regulere egne følelser. De kan 
videre få kroppslige vansker og vansker med å 
regulere oppmerksomhet. Omsorgsrelasjonen 
skaper utrygghet og mistillit og barnet vil gjerne 
være beredt på å bli avvist. En del av barna som 
lever med kronisk rusmisbruk hos foreldre vil ha 
opplevd komplekse, relasjonelle traumer og kan 
derfor ha ulike typer av reguleringsvansker, som 
må avhjelpes. 

I arbeidet med disse foreldrene er det viktig 
også å ha et ressurs - og mestrings-perspektiv: 
hvilke ting fungerer bra? Noen familier utvik
ler gode strategier for mestring på avgrensede 
områder. Som hjelper må en også se ressurser, 
for det gir evne til handling. Vi må evne å se både 
kjærligheten og sviket i familiene, både de gode 
og de vanskelige stundene. Stakkarsliggjøring 
av barna og/eller foreldrene gir ikke tillit. Vi 
må møte foreldrene som aktive og verdige i et 
samarbeid.  I arbeid med barna er deres behov 
for informasjon viktig. De må få aldersadekvat og 

        – Barna vil lett oppleve rollebytte 
som en manglende støtte fra foreldre, 
en mangel på adekvat hjelp

››››››
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tilpasset informasjon om foreldrenes situasjon og 
hvordan rusproblemer virker i familier.  Og barn 
spør som regel ikke. Informasjon må gjentas, fag-
folk må kunne forstå skam og traumer. Barna er 
redde for avvisning og stigmatisering. For å tørre 
å åpne seg er det avgjørende at vi som fagfolk 
forstår hvordan vi kan snakke med og hjelpe barn 
og voksne som sliter med skam og skyldfølelse, 
understreker psykologspesialist Haugland.  

Når vi adresserer foreldre kan det være nyttig 
å snakke i «vi» form: Vi foreldre ønsker det beste 
for barna, men vi klarer ikke alltid det. Psykolog-
spesialisten mener at foreldre med rusproblemer 
er ulike og vi må derfor lage ulike tiltakskjeder for 
ulike familier, noen med omfattende inngripen 
og omsorgsovertakelse og andre med rusbehand-
ling og familierådgivning. Tiltakene må selvsagt 
også evalueres for å vurdere om de virker. Vi kan 
ikke la være å gjennomføre tiltak pga alvorlige 
diagnoser; som fagfolk er det viktig å tenke at det 
nytter å hjelpe familier, avslutter psykologspesia-
list Bente Storm Mowatt Haugland fra Regionalt 
Kunnskapssenter for barn og unge, Vest (RKBU, 
Vest).  J
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Det finnes en rekke spill på markedet som 
er online. I disse spillene er spillerne tilgjengelige 
for hverandre over hele verden. Sitter et barn eller 
ungdom og spiller er det kanskje 
ikke så lett å løsrive seg fra spil-
let når foreldrene ber om det. 
– Dette er et klassisk eksempel 
på noe som kan utvikle seg til å 
bli et mareritt for både foreldre 
og barn, sier barnevernspeda-
gog og gestaltterapeut, Hélène 
Fellman. 

Definere tidsbegrepet
Tiden flyr når man har det gøy. 
Tidsbegrepet er heller ikke lett å 
definere. For barn betyr tid noe 
annet enn for foreldre, og hvor 
går grensen for når det blir for 
mye spill? – Generelt kan vi si at 
spilletiden er oversteget når det 
går utover tiden til andre aktiviteter. Det finnes 
ingen gode svar på hva som er riktig tidsbruk. 
Dette må nok hver enkelt familie regulere selv. 
Men som en pekepinn kan man si at når spilling 
går på bekostning av familierutiner bør foreldre-
ne være på vakt. Barn og unges syn på hva som 
er for mye spilling kan ofte være forskjellig fra 
foreldrenes syn, sier Fellman. 

Utfordrende grensesetting
God, og til tider ekstremt god grafikk, samhand-
ling med andre og utvikling av ferdigheter gjør at 
spillene fanger barn og ungdom. – Foreldrenes 

oppgave er å gi barna gode vilkår for vekst og 
utvikling. Dette må skje innenfor trygge rammer 
og grensesetting er en stor utfordring, ikke minst 

i forhold til spill, sier Fellman. 

18-års grense betyr akkurat 
det!
I Norge er det Medietilsynet 
som setter aldersgrenser på 
film. Aldersgrenser på spill er 
det spillbransjen selv som setter. 
En god pekepinn er å følge disse 
anbefalingene. De skal være 
lett synlig på omslaget til både 
filmer og spill. 
– Står det at det er 18-årsgrense 
betyr at du skal være 18 år for 
å spille. På barnevakten.no er 
det mye informasjon og mange 
gode tips å hente dersom du er i 
tvil, sier Fellman. Barnevakten er 

en organisasjon som gir råd om barn og medier. 
Vi må ikke glemme at det er en omsorgsoppgave 
å passe på at barn ikke sitter og spiller spill som er 
beregnet for voksne, altså voksne etter 18 år. 

Kompliserte oppgaver
Mange finner det vanskelig å følge disse reglene 
i hverdagen. – Det handler om foreldrenes auto-
ritet og det handler om omsorgsoppgaver. Om-
sorgsoppgavene for foreldre i dag stadig blir flere, 
og samtidig mer komplisert, sier Fellman. Ulike 
spilleflater gjør hverdagen med komplisert. – Bare 
Internettilgang i seg selv gjør det mer komplisert 

Foreldrerollen og spill 
Foreldrene installerer Internett, kjøper PC, spill og betaler abonnementsavgifter 
for barna. Det mange ikke tenker over at de også kjøper et knippe utfordringer 
som ikke er synlige før barna ønsker å spille mer. Er man klar over 
utfordringene kan man forebygge problemer ved å gjøre avtaler på forhånd.

av: knut arne gravingen, korus-st

Barnevernspedagog og gestaltte­
rapeut, Hélène Fellman, har lang 
erfaring med barn og ungdoms 
spillevaner.
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å opprettholde omsorgsoppgavene. Spesielt fordi 
foreldrene selv bruker tid på Internett, legger hun 
til. 

Fare for verdikonflikt
En annen tanke er at mye av foreldrenes opp-
merksomhet er bundet opp til deres egne inter-
nettaktiviteter. Hvis foreldrene finner barnas ak-
tiviteter interessant og beleilig, kan man komme 
opp i en situasjon hvor alle sitter på nett over 
lengre tid. Da kan det jo bli vanskelig for barna å 
skjønne hvorfor voksne kan sitte lengre med en 
PC på fanget enn de selv får lov til der og da. – Det 
kan fort bli en verdikonflikt og et autoritetstema, 
sier Fellman. Enkelte foreldre kan miste makt når 
barna kan mer om data og spill enn dem selv. 
– Da vi skrev foreldreveilederen for regulering av 
rolle- og strategispilling på nettet (2010), var ikke 
dette så tydelig som det er nå. I dag er det tydelig
ere at vi har en verdikonflikt som går på bruk av 
tid på enkelte nettspill, om det er dum eller dårlig 
anvendt fritid, sier hun.  

Verdikonflikt og oppvekstmiljø
For enkelte er det å gå på ski en helt grei aktivitet, 
mens det for andre er helt avskyelig. Foreldre må 
da også forstå at det er mye artigere å spille World 
of Warcraft (WoW) enn å gå på ski. – Dette er en 
verdikonflikt som og har en funksjon mellom 
generasjoner. Jobber vi for å fjerne den, mister 
vi en viktig del av oppvekstmiljøet til barna. Jeg 
mener at den verdikonflikten som er mellom ge-
nerasjoner er en viktig del av oppvekstmiljø. Blir 
vi alle for like vil det bli vanskelig for den opp-

voksende generasjon å finne sin egen identitet, 
sier Fellman. Barn som vokste opp i Christiania 
i København hadde foreldre som var langt mer 
progressive enn det de selv noen gang drømte 
om å være. De fikk kanskje ikke den motstanden 
som man noen ganger trenger for å utvikle sin 
egen identitet, legger hun til. 
 
Opprettholde autoritet
En verdikonflikt som omhandler Internett og 
online spilling har en funksjon. 
– Vi må være forsiktig og ikke ta den helt bort. Det 
er også viktig å ha et autoritetstema. Vi voksne 
må opprettholde autoriteten slik at vi kan for-
handle med barna om bruk av f. eks fritid. Man 
kan velge å gi barna full råderett over sin fritid 
og nærmest la de seile sin egen sjø, sier Fellman. 
Men å la barna få gjøre som de vil er ikke det 
samme som at man sier at en ikke bryr seg om 
hva de gjør. – På den andre siden kan man si 
det er jeg som voksen som bestemmer og her i 
huset spiller vi spill mellom klokka 19 og 20. En 
slik autoritær stil er heller ikke bra. Det er mer 
autoritært en bare en vanlig foreldreautoritet, sier 
Fellman. 

Foreldrekontroll 
For å regulere spilletider er det å installere forel-
drekontroll på maskinene den enkleste måten. 
Dette gjør at barn fra de er ganske små venner 
seg til at maskinene enten stopper eller de mister 
nettforbindelsen. Det kan også være greit å ha 
avtaler som belønner barna med f. eks mer spille-
tid i helgene hvis de overholder avtaler i løpet av 

›››

”      – Hvis foreldrene finner barnas 
aktiviteter interessant og beleilig, kan man 
komme opp i en situasjon hvor alle sitter 
på nett over lengre tid
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uka. – Belønningssystemer, tenker jeg personlig, 
er langt mer effektive enn konsekvenser og straff. 
Barn skal vite konsekvensen av og ikke overholde 
de reglene som er satt i hjemmet. Det er en viktig 
del av det, sier Fellman. En forutsetning for effek-
tive konsekvenser er at det på forhånd er disku-
tert og at barna vet om det. 
 
Skjermtid
Vi snakker mest om spill, og spilletid som et stort 
problem. Et annet begrep er skjermtid. Barn i 
dag har et helt annet forhold til data enn tidligere 
generasjoner. – En ting er regulering av selve 
spillet. Noe annet er regulering av skjermtiden, 
et fenomen som vil komme om ikke alt for lenge. 
Mennesker vil snart snakke om skjermfrie dager, 
som man snakker om bilfrie dager, godterifri da-

ger osv. Begrepet skjermfri vil komme til å gjelde 
for alt som har Internett, som PC, brett og mobil-
telefoner, sier Fellman. Som en omsorgsoppgave 
vil det være viktig å ha gode rutiner og regler for 
skjermtid, råder hun. 

Regulere sin egen rastløshet
For noen år tilbake sto mødrene ved kjøkken-
benken og lagde middag mens barnet satt like 
ved og gjorde lekser. – Når barnet ble frustrert og 
ikke fikk det til var mor like i nærheten og kunne 
hjelpe og gi trøst, sier Fellman. I dag blir barn satt 
til å regulere sine emosjoner. – Jeg tror ikke barn 
er mer rastløse nå enn de var før, men de blir satt 
til å regulere sin egen rastløshet med film eller 
Internettaktivitet, som igjen kan føre til at rastløs-
heten får en annen karakter, sier hun.

››› ›››
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Selvstendighet eller ensomhet
At barn regulerer sine egne følelsesmessige 
tilstander ved hjelp av spill, kan føre dem inn i 
en annen sirkel enn ved at de blir regulert av mor 
ved kjøkkenbenken. – Vi kan godt si at dagens 
unge har en ny form for selvstendighet, men det 
kan like gjerne være en form for ensomhet, sier 
Fellman. 

Ulikt syn på ting
Mange foreldre mener de mister kontrollen 
over hva barna gjør når de selv ikke ser hva som 
foregår på skjermen. Foreldrene kan tro at barna 
ser på film, eller at de faktisk gjør lekser. Her kan 
jo begge antakelsene være feil. – I samtale med 
foreldre opplever jeg som oftest at de sier barna 
spiller spill og ikke gjør lekser. Spør jeg barna 
hvordan skjermtiden ser ut, er bildet mer kom-
plekst. De sier at de må gjøre lekser på fronter. 
Da er de jo på nett og chatter da samtidig med 
venner på skype eller Facebook. De kan gjerne ha 
oppe Internett for å lete etter noe til leksene, eller 
de kan se noe annet på youtube, sier Fellman.

Outsource besteforeldre?
Besteforeldre har på en måte blitt utfaset i data-
alderen. Tidligere har de eldste i stammen alltid 
vært de klokeste. Den eldre generasjonen mister 
sin status fordi de ikke lenger er de vise. Det er 
de man henvendte seg til hvis det var noe man 
ville lære. De eldste kan relativt lite som dagens 
barn er opptatt av, og deres status som de gamle 
og vise blir redusert til bare gamle. – Vi har en 
utfordring i en overgangsperiode nå inntil man 
kanskje er tilbake til at de eldste er de klokeste. 
Det vil jo kanskje ta et par generasjoner, sier 
Fellman. 

Foreldrene må ikke kunne alt på data, men 
mye annet
Veien å gå er ikke å lære opp eldre og foreldre til å 
bli eksperter på data. De trenger heller ikke å lære 
seg spillene. – Snakk med barna om opplevelsene 
de har i spillet. Det er bedre enn at foreldrene skal 
begynne å spille selv, sier Hélène Fellman.

En foreldreveileder for regulering av rolle- og 
strategispilling på nettet er et gratishefte utgitt av 
KoRus-Øst. Foreldreveilederen tar for seg end-
ringen i kommunikasjonsvanene og endringene 
i spillevanene. Veilederen beskriver også de ulike 
spilltypene og gir enkle forklaringer på begreper 
som spillevaner og avhengighet. 

Foreldreveilederen og andre hefter om spil-
leavhengighet kan bestilles fra KoRus-Øst. J

Gode råd til foreldre:
•	 Spilletiden er oversteget når det går utover tiden til 

andre aktiviteter.

•	 Står det at det er 18-årsgrense for å spille, betyr det 

at du skal være 18 år for å spille. 

•	 Foreldrekontroll på datamaskinene gjør det enkelt 

å kontrollere spilletiden.

•	 Opprett gode avtaler som belønner barna med 

f. eks mer spilletid i helgene hvis de overholder 

avtaler i løpet av uka. 

•	 Belønningssystemer er langt mer effektive enn 

konsekvenser og straff. 

•	 Som en omsorgsoppgave vil det være viktig å ha 

gode rutiner og regler for skjermtid.

•	 Snakk med barna om opplevelsene de har i spillet. 

Det er bedre enn at foreldrene skal begynne å spille 

selv.

•	 Barnevakten.no har mye informasjon og mange 

gode tips å hente dersom du er i tvil. 
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Min mor sa alltid: «Si meg hvem dine venner 
er, så skal jeg si deg hvem du er!». Som gutt i mine 
beste år fant jeg dette utsagnet særdeles provose-
rende. Hva visste hun egentlig om mine venner? 
Hva ville hun med å si dette? Hvorfor var Håvar 
ok å leke med, men ikke Jan? Hva var det jeg ikke 
forsto. Vi kranglet mye om hvem av mine venner 
jeg skulle være sammen med og ikke. 

I dag, 25 – 30 år senere, har jeg en større 
forståelse for det hun mente. Hun hadde ikke 
nødvendigvis rett, det står jeg for fortsatt, men 
hennes bekymring for andre personers poten-
sielle negative påvirkning på eget barn forstår 
jeg bedre i dag. Jeg tror til og med at jeg selv vil 
benytte hennes utsagn i min foreldrerolle. Som 
far til to jenter mener jeg å ha et ansvar både 
som rollemodell og veileder for at de, etter mine 
verdier, skal få et godt liv. Videre som sosialantro-
polog, blir jeg nysgjerrig på om dette gjelder kun 
i min egen lille familie med mor i spissen, om det 
er en «typisk norsk» holdning, eller et menneske-
lig og globalt fenomen.

 
Uavhengig av kulturell opprinnelse eller sam-

funnsmessig tilhørighet, antar jeg de fleste av oss 
er opptatt av egne barns beste, deres oppvekst-
vilkår og fremtid. Hva som definerer det beste er 
knyttet til dine verdier, noe som igjen gjør at hva 
som er det beste for den enkelte varierer indivi-
duelt, lokalt og globalt. Det vi uansett bevisst eller 
ubevisst gjør er å leve med og etter myter om det 
samfunnet vi er en del av. En typisk myte er «at 
foreldrenes sosiale og økonomiske levekår påvir-
ker risikoen for negativ rusbruk hos barn» eller 
som min mor sier, «at mine venner forteller meg 
hvem jeg er.» For er det slik at de alkoholproble-
mer Jans far hadde, ville legge sterke føringer for 

Jans fremtid, og derfor også min? Troen på disse 
to mytene tilsier følgende: Jan begynner å drikke, 
og jeg som Jans venn begynner da også å drikke. 
Rusfeltet er full av slike myter som legger førin-
ger for mange foreldre i deres rolle, som barnas 
historieskapere og veiledende oppvekstagenter. 
I rollen som barnas historieskaper vil jeg som 
pappa være delaktig i å skape den verktøykassen 
mine to små jenter vil benytte seg av i fremti-
dige situasjoner hvor valg må taes. Veiledende 
oppvekstagent er jeg ved å gi dem retningslinjer 
for hvilke verktøy som benyttes i de forskjellige 
situasjoner og utfordringer de kommer til å stå 
ovenfor. 

I min søken etter å få et svar på om det finnes 
felles verdier i forhold til foreldrerollen, gjennom-
førte jeg en liten intervjurunde med tre forskjel-
lige vennepar. Disse tre parene har forskjellig 
bakgrunn hvor et er andre generasjons innvan-
drere fra Irak, et er første generasjons innvan-
drere fra Somalia og en «gjennomsnittsfamilie» 
fra Bærum. De fikk alle utdelt de samme spørs-
målene som rettet seg om deres barns fremtid, 
oppvekstvilkår og rus. Min nysgjerrighet handler 
ikke bare om mine venner kjenner til de samme 
mytene, men om det er flere likheter enn forskjel-
ler når det kommer til deres rolle som veiledende 
oppvekstagenter. Tenker de som min mor, eller 
har de andre myter de retter seg etter?

På min egen kultursensitive og kronglete måte 
innledet jeg med spørsmål om hvordan de tror 
det er for barn å vokse opp i Norge. Mine gode 
venner fra Irak fortalte at de anser barn som 
vokser opp i Norge som heldige da dette er et 
trygt land med mange muligheter. Samtidig var 
de opptatt av at foreldre må være forsiktige med 

Oppvekstagentene
Tre par med ulik etnisk bakgrunn snakker i denne artikkelen om 
foreldreskap, oppvekstsvilkår og rus.

av espen freng, korus - oslo
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skjemme bort barna sine slik at de ikke vil sette 
pris på mulighetene. Alle tre parene var enige 
i dette utsagnet, men skilte seg på to områder. 
Bærumsparet fokuserte også på at en stor mid-
delklasse og lite sosiale forskjeller ikke er ensbe-
tydende med at alt som foregår innenfor hjem-
mene er sunt og godt. «Samtidig gjør likheten 
det veldig tydelig for de som er, eller opplever 
seg selv som annerledes, at de er ulike» avslutter 
de. De somaliske foreldrene tilførte også at de er 
lykkelige over å kunne la barna sine vokse opp i 
et fredfullt land, men at det er andre utfordringer 
her enn krig og sult. 

Ved spørsmål om hvilken rolle de selv mener 
de har som foreldre, kommer det frem at det er 
større grad av bekymring for deres barns frem-
tid hos mine venner med innvandrerbakgrunn 
enn hos de etnisk norske. Begge parene med 
innvandrerbakgrunn la vekt på at de vil passe 
ekstra godt på barna og sette noen ekstra strenge 
grenser på grunn av det ekstremt åpne rusmiljøet 
i Norge. De påpekte begge at det er mye positivt 
ved å ha det så åpent, men fra et bekymret forel-
dreblikk, fører åpenheten også til at det er svært 
enkelt å få tak i rusmidler. Videre sa de at for-
eldre har en stor og viktig rolle i forhold til hvilke 
verdier barna lærer, og at et viktig forebyggende 
tiltak er å gi barna kjærlighet. En kjærlighet som 
igjen skaper trygghet og selvtillit. Min «gjennom-
snittsnorske» familie ga uttrykk for det samme 
og presiserte at foreldre spiller den aller, aller 
viktigste rollen i barnas liv. Dog, de nyanserte 
dette litt med å legge til «på godt og vondt.» Det 

er ikke alltid foreldrene er et godt forbilde, mente 
de. «Vi er jo bare mennesker og mennesker gjør 
feil.» Dette svaret ga for meg en gylden mulig-
het til et oppfølgingsspørsmål: «Tror dere mange 
foreldre gir alkohol til sine barn?» Mine venner 
fra Irak svarte her bastant nei, mens mine soma-
liske venner hadde hørt slike rykter. Mine gode 
Bærumsvenner svarte at de tror mange foreldre 
misforstår og gir alkohol til tenåringer for å ha 
kontroll på deres forbruk. De snakket videre om 
at de tror noen foreldre gir alkohol til sine barn av 
velmenende og kontrollbaserte årsaker. For egen 
del sier de at deres barn vil sannsynligvis nyte 
alkohol i fremtiden, men at de som foreldre ikke 
vil gripe inn i forhold til deres barns bruk før det 
er nødvendig. Hvis det i det hele tatt er nødven-
dig, avslutter de.

 
Da jeg stilte spørsmålet om noen av parene er 

bekymret for egne barn og den norske ruskultu-
ren, ble det igjen tydelig at det hersket stor enig-
het. Mine venner fra Irak og Somalia sa at det er 
grunn til å bekymre seg fordi rusmidler er så lett 
tilgjengelig. Begge parene sa også at konsekven-
sen av et åpnet rusmiljø og norsk drikkekultur er 
at de som foreldre må passe på hvem de omgås 
med - altså som min mor. Helt spesifikt eksis-
terer det et ordtak i Somalia som sier følgende: 
«Før du velger å bli kjent med noen, se på hans 
venner!» Helt ordrett er det vanskelig å oversette 
dette ordtaket, men fellestrekkene med min 
mors ordtak er umisskjennelige. Bærumsforel-
drene, som for øvrig nikket seg enige med hodet 
til ordtaket, nyanserte sitt svar litt. I følge dem 
er ruskulturen i Norge en av tusen ting det går 
an å bekymre seg over. Foreldre vil komme til å 
bekymre seg over barnas møte med ruskulturen i 
Norge, men samtidig er det andre likeverdige, om 
ikke verre, bekymringer. De nevnte da eksempler 
som mobbing, trafikk, voldskriminalitet og alvor-
lig sykdom.

Samtalen mellom meg og de tre parene be-
gynte å finne sin naturlige flyt, og selv om jeg vet 
at to av parene ikke drikker alkohol, og det ene 
nyter tidvis et glass vin, følte jeg at det falt seg 
naturlig å stille spørsmålet om hva de tenker om 
foredrenes alkoholbruk og innvirkning på barna? 

›››
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De to parene som ikke drikker alkohol, sa 
seg begge enige i at foreldre som har alkohol-
problemer kommer sikkert til å påvirke barna 
negativt. Ingen av dem så noen god grunn til å 
nyte alkohol i samvær med barn og stilte spørs-
målstegn rundt hva som var viktigst: Det å nyte 
den drinken, eller det å nyte samværet med sine 
barn. Ikke overraskende var mine gode, norske 
venner ikke helt enige med de to andre. Mine 
norske venner var meget opptatt av å begrense 
eget alkoholforbruk i samvær med barna, men at 
det var lov å nyte et glass vin. Samtidig la de vekt 
på at det først og fremst er oppførselen og hand-
lingene som i beruset tilstand kan ha en negativ 
innvirkning på barna. Ikke selve glasset med vin 
som står på bordet, avslutter paret fra Bærum.

For å sakte, men sikkert bevege meg mot 
min undring om mammas tro på mine venners 
innflytelse kunne ha en global tilknytning, spurte 
jeg parene om hvordan barn best kan beskyttes 
mot utvikling av negativ rusmiddelbruk. Igjen så 
hersket det stor enighet mellom parene og alle tre 
var enige i at ved å gi gode råd, veiledning og opp-
følging, og ved å skape et godt vennskapsforhold 
med barna, står en godt rustet i å gi den nødven-
dige beskyttelsen mot en negativ rusutvikling. De 
formulerte alle på hver sin måte at barn bør bli 
tatt vare på innenfor et miljø hvor de skal ha mu-
ligheten til å danne seg en grunnleggende positiv 
selvfølelse. Foreldreparet fra Somalia påpekte at 

rus tross alt er forbudt i deres kultur og religion, 
og deres rolle som foreldre er å gi barna den 
nødvendige kunnskapen om hva som er aksep-
tabelt. Lærer barna seg dette avslutter foreldrene, 
vil våre barn lære å respektere seg selv, og med det 
fortjene respekt fra andre. Oppnår vi som foreldre 
dette, vil veien til å misbruke rusmidler være lang 
i følge mine somaliske venner.

Avslutningsvis skal jeg nå forsøke å knytte 
svarene fra mine tre vennepar til min undring om 
det er en «typisk norsk» holdning, eller et men-
neskelig og globalt fenomen å føle et ansvar for 
at egne barn skal få et godt liv. Svaret er enkelt: 
Det hersker ingen tvil om at samtlige par mener 
at foreldrene er alfa og omega i forhold til barns 
oppvekst. Parene fra Irak og Somalia presiserte at 
de trodde mange rusmisbrukere har hatt proble-
mer i oppveksten.

Min sterkt begrensede intervjuprosess fortalte 
meg at det ikke er noen stor forskjell i hvordan 
de tre parene ser på sin rolle som veiledende 
oppvekstagenter og barnas historieskapere. Alle 
påpeker at de har ansvar for egne barns videreut-
vikling og håndtering av kommende utfordringer 
i livet, selv om innholdet i hva som er det beste 
er kulturelt og individuelt forskjellig. Ikke bare 
viste det seg at også mange barn i Somalia sann-
synligvis har kranglet med sin mor på grunn av 
utsagnet: «Før du velger å bli kjent med noen, se 
på hans venner!» som er sterkt beslektet med min 
mors utsagn: «Fortell meg hvem dine venner er, 
så skal jeg fortelle deg hvem du er». 

Min mors bruk av ordtaket utrykte altså ikke 
bare en typisk norsk bekymring over eget barns 
fremtid, knyttet til to myter, men hun gav uttrykk 
for et menneskelig og globalt fenomen. Jeg vil der-
for avslutte med følgende globale verdi: De aller 
fleste foreldre, uavhengig av kulturell bakgrunn 
og verdier, ønsker sine barn det absolutt beste!

Takk mamma, for at du er et globalt individ!  J

”      – Det hersker 
ingen tvil om at 
samtlige par mener 
at foreldrene er alfa 
og omega i forhold 
til barns oppvekst

››››››
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Rikere tilgang på tanker  
og følelser
Bjelland fremhever at under svan-
gerskapet rettes oppmerksomheten 
innover, og kvinnen får større nærhet 
til egne tanker og følelser og begyn-
ner å forberede seg på den store for-
andringen som vil skje. Det psykiske 
forsvaret blir «tynnere» og kvinnen 
får rikere tilgang til sitt indre liv, både 
til gode og vonde minner, tanker og 
følelser, forklarer Bjelland. Opplevel-
ser fra barndommen dukker opp, sammen med 
tanker og følelser knyttet til omsorgen en fikk i 
egen oppvekst. Den gravide reflekterer over «hvil-
ken mor ønsker jeg å være», «på hvilke områder 
ønsker jeg å bli som min mor og far, og på hvilke 
vil jeg ikke bli som dem».  «Hva vil barnet mitt 
trenge av meg og hvor kan det tenkes at jeg ikke 
vil strekke til»? Svangerskapet er skreddersydd for 
forandring. Ved rusproblemer kan endringene bli 
forstyrret, og det kan være mange årsaker til det, 
forklarer hun. 

Psykologsspesialisten understreker viktighe-
ten av evnen til å forestille seg rollen som mor 

eller far; å tenke på hva barnet føler 
og tenker og vil, å kjenne på egne 
følelser og tanker om å være forelder, 
samt å reflektere over forhold som ut-
vikler seg mellom en selv og barnet. 
Dette er essensen i foreldrementali-
sering. Foreldres evne til å mentali-
sere omkring seg selv og sitt barn har 
stor betydning for barnets trivsel og 
utvikling. Flere foreldre-barn studier 
viser sammenhenger mellom trygg/
utrygg tilknytning hos barnet og høy/

lav grad av forestillingsevne hos foreldre. (Peter 
Fonagy mfl, 1991). 

Bjelland viser til at man lenge har ment at det 
er foreldres sensitivitet - lydhørhet for barnets 
signaler og evnen til å roe og trøste det - som har 
mest betydning for hvilket tilknytningsmønster 
barnet etablerer. Nyere forskning tyder imidler-
tid på at det er foreldres antakelser om hvorfor 
barnet signaliserer - om hva det er som skjer i 
barnets sinn som gjør at det reagerer - som best 
kan forklare tilknytningen barnet danner til sine 
omsorgsgivere (Meins & Fernyhough 2006). 

Å bli mamma  
starter lenge før fødsel 
I et svangerskap gjennomgår kvinnen en reorganisering av psyken, som gjør 
henne bedre forberedt til å ta ansvar for barnet ved fødselen. For gravide 
kvinner med rusrelaterte vansker kan mødringsprosessen forsinkes og 
forstyrres, derfor er det betydningsfullt å stimulere tilknytning. Dette sier 
Annette Bjelland, psykologspesialist ved Rogaland A-senter.

av: marit vasshus, korus - vest, stavanger

Foreldreskap tidlig i livet:
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        – Vil barnet ligne 
på sin far, slite med 
matte på skolen, elske 
å være sammen med 
andre?

”

››› ›››
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Hva innebærer mødringsprosessen i 
svangerskapet? 
Bjelland forklarer at det er tre ulike faser i svan-
gerskapet når det gjelder prosessen mot å bli 
mor. I perioden fra 0-3 måneder får kvinnen 
bekreftet graviditet, og begynner å orientere 
seg mot en ny livsfase. Mange kvinner kjenner 
stor spenning knyttet til om barnet vil overleve i 
denne fase av svangerskapet, om det er friskt og 
om det vil være velskapt. Den andre fasen er fra 
4-8 svangerskapsmåned. Kvinnen begynner nå 
å utvikle sin evne til foreldrementalisering. Hun 
bruker mye tid og oppmerksomhet på fantasier 
om barnet, på tanker om en selv som mor og 
om barnets far som far, om barnets utseende og 
karaktertrekk. «Vil barnet ligne på sin far, slite 
med matte på skolen, elske å være sammen med 
andre?». Fantasier og funderinger som dette 
bidrar til å forberede kvinnen på at barnet er en 
egen person, med tanker, følelser, intensjoner og 
reaksjoner som kan være annerledes enn hennes 
egne. I den tredje fasen, fra 8.-9.måned, dempes 
kvinnen sine fantasier og forestillinger om barnet 
i magen. Ifølge Bjelland rettes nå oppmerksom-
heten mot forberedelser til fødsel og å gjøre seg 
klar til å ta imot barnet. 

Tone seg inn på det språkløse barnet
Tilknytningsprosessen til barnet og utvikling av 
mammarollen, eller mødringsprosessen, fortset-
ter og er intens også i barseltiden, understreker 
psykologspesialist Annette Bjelland.  Følelsen 
av å være tynnhudet, angst for ikke å gjøre det 
rette, vissheten om at det nyfødte barnets liv 
og trivsel avhenger av en selv, gjør denne tiden 
utfordrende. Det kan føles som om både trygg-
heten og sinnsroen en hadde før, forsvinner for 
godt. Men nettopp tilstanden med nærhet til 
eget indre er det som hjelper nybakte foreldre til 
å tone seg inn på barnet på gode måter. Barnet 
er språkløst og formidler seg i form av signaler. 
Ved å ha en kontinuerlig oppmerksomhet på 
hva barnet signaliserer og reagere med adekvat 
omsorg som barnet trenger for å føle seg vel, 
trygges barnet på å bli forstått og ivaretatt, for-
klarer Bjelland.  Hvis ivaretakelse ikke skjer, eller 
oppleves for sjelden, vil barnets stresshormoner 

øke, og den viktige fornemmelsen av trygghet 
uteblir, forklarer hun.

Ruseksponerte barn kan gi utydelige signaler
Ifølge Annette Bjelland er det nyfødte barnet 
helt avhengig av sine omsorgsgivere for å få 
ro og velvære når sult, tørst, smerter, trøtthet, 
kulde, varme eller annet ubehag plager kropp og 
nervesystem. Nybakte mødre og fedre er ganske 
avhengig av at barnet gir tydelige signaler, når det 
føler seg utilpass. Barn som har vært utsatt for 
rusmidler i fosterlivet kan ha svakere signaler, og 
mindre tydelige signaler enn andre. 

Å gi disse barna sensitiv, tilpasset og god om-
sorg vil kreve enda mer, enn nybakte foreldre flest 
opplever.

Bjelland fortsetter med å understreke at god 
nok omsorg de første leveukene gjør det mulig 
for barnet ved 2-6 måneders alder å begynne å 
gjøre seg kjent med sine følelser. Når foreldre 
speiler barnets følelser, erfarer barnet at følelser 
kan deles og gjenkjennes for andre. Hun påpeker 
også at i mentaliseringsteorien er en opptatt av at 
den voksne toner seg inn til og viser med stem-
meleie og mimikk å ha forstått og kunne relatere 
seg til det barnet føler, men også å ikke føle som 
barnet. Den voksne er en som forstår at negative 
følelser kan endres, og som hjelper barnet til ro 
og harmoni, påpeker hun. 

Psykologspesialisten forklarer at barn som 
møtes med innlevelse og trøst når de blir redde, 
har smerter eller blir frustrert, begynner fra tidlig 
levealder å utvikle en fornemmelse av seg selv 
som både lik – og annerledes – enn andre. Barn 
som opplever markert speiling av sine følelsestil-
stander, hjelpes alt fra starten av til å kjenne seg 
selv og bli trygge på seg selv.

Hvorfor kan mødringsprosessen være vanskelig 
selv om kvinnene er rusfrie?
Bjelland viser til en studie av gravide og mødre på 
familieavdelingen ved Hov i Land, gjennomført 
av psykolog Kerstin Søderstrøm, som undersø-
ker hvilke tanker kvinnene har omkring det å bli 
gravid og samtidig ha et rusproblem. Kvinnenes 
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historier samsvarer med historier som kommer 
fram også i arbeidet med gravide på Rogaland 
A-senter. Kvinner med rusvansker blir sent klar 
over at de er gravide. Noen fordi de ikke tror at de 
kan bli gravide. De tror at rusmidler virker pre-
ventivt, de forveksler svangerskaps-symptomer 
med abstinenser. Noen kvinner har mistanke om 
graviditet, men tør ikke ta det inn over seg eller 
har blandede følelser for det å bli mødre og slutte 
med rus. De kan være redde for fordømmelse, 
og ha liten eller ingen støtte hos partner. De kan 
ha levd et hardt liv med rusmidler over mange 
år, og føle de har lite å tilby et barn.  Mange 
mangler bolig og gode levekår. Kvinner som er et 
godt stykke ut i svangerskapet før de erkjenner 
graviditet, mister viktig tid i mødrings- og tilknyt-
ningsprosessen til barnet, påpeker Bjelland.  

Nyansere og holde ut vanskelige følelser
Psykologspesialisten forklarer at de fleste gra-
vide med langvarig rushistorie har brukt rusen 
til å flykte fra vanskelige tanker og følelser. De 
mangler den treningen og kunnskapen som 
voksne flest har fått, i å håndtere negative følel-
ser hos seg selv eller andre på gode måter. De 
kan ha lite erfaring med at negative følelser går 
over, eller at det kan hjelpe å søke støtte og trøst 
hos andre. Kvinner og menn som har ruset seg 
i mange år er heller ikke i stand til å gjenkjenne 
mange forskjellige følelser, og bruke dem som 
veileder for viktige livsvalg. Rusavhengige kan 
putte følelser i grove kategorier, og snakke om å 
ha det «kjedelig», «kjipt» og «stressende» i stedet 
for å kjenne tristhet, ensomhet og maktesløshet, 
sier hun. 

I behandlingstilbudet til gravide på Rogaland 
A-senter brukes mye tid til å hjelpe kvinnen 
til større bevissthet om og trygghet på sitt eget 
følelsesliv. - Det er en lang vei å gå når det gjelder 
å gjenkjenne stadig flere følelser, bruke dem og 
verdsette dem selv om de er smertefulle. For 
mange hjelper det å vite at når man selv kan klare 
å identifisere og holde ut vanskelige følelser, så 
står man også sterkere når det gjelder å hjelpe 
barnet til å blir trygg på sine følelser, påpeker 
psykologspesialist Annette Bjelland.

I Rogaland finnes det foreløpig ikke tilbud om 
familieavdelinger i tverrfaglig spesialisert rusbe-
handling, slik det finnes flere andre steder i lan-
det. Vi arbeider for å få en familieavdeling på sikt, 
slik at våre gravide, barna deres og partnere skal 
få tilbud om lengre opphold og døgnbehandling 
enn slik situasjonen er i dag, sier Bjelland. Vi vet 
at for mange kvinner er dette et endringsarbeid 
som tar tid og krever en god og samordnet inn-
sats av flere fagfolk og virksomheter. For kvin-
nene er det viktig at de samme hjelperne følger 
familien over år, og at brudd på viktige relasjoner 
bør unngås. I påvente av familieavdeling gir vi på 
Rogaland A-senter gravide tilbud om hjemmebe-
søk eller poliklinisk kontakt etter fødsel. Hjelpen 
vi tilbyr kan strekke seg over flere år, og har som 
mål å skape vedvarende forandring, avslutter 
psykologspesialist Annette Bjelland ved Rogaland 
A-senter.  J
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Rusforebygging  
i fredstid
Rusforebyggende tiltak allerede i barnehagen?! Mange foreldre hever 
øyenbrynene over dette og undrer seg over om ikke dette hører hjemme senere 
i barnets oppvekst. Men å bevisstgjøre foreldre tidlig på deres viktige rolle for å 
skape robuste barn, er god forebygging. 

av: arne klyve ,undervisningssjef og espen endresen, spesialkonsulent ved korus - vest, bergen

«Barnehagen, barnehagen, barnehagen» 
Martin Kolbergs berømte ord fra Arbeiderparti-
ets landsmøte i 2005 klinger tungt i bakgrunnen 
når divisjonsdirektør i Folkehelseinstituttet, Arne 
Holte, gjør rede for omsorgs- og utdanningsinsti-
tusjonenes rolle i å løse folkehelseutfordringene i 
det norske samfunnet. Der fagbevegelsen var selve 
grunnfjellet for Kolberg og Arbeiderpartiet er bar-
nehagen for Holte «det viktigste helsefremmende 
tiltaket i Norge etter krigen»1. Både skole og barne-
hage må tilføres flere ressurser og få muligheten 
til og krav om større kvalitet i sitt virke. «Barn er 
bedre enn børs» postulerer Holte med henvisning 
til Nobelprisvinner i økonomi James Heckman og 
med dårlig skjult kritikk av forvaltningen av den 
norske oljeformuen. I følge Heckman underin-
vesterer samfunnet i de tidlige barneårene. Større 
offentlige investeringer i de yngste aldersgruppene 
«promotes fairness and social justice and at the 
same time promotes productivity in the economy 
and in society at large»2. Allikevel er ressurssitua-
sjonen og mangelen på kvalifisert fagpersonell et 
konstant problem i norske skoler og barnehager, 
og den politiske viljen til en helhjertet og ressurs
tung satsing er fraværende. Samtidig akselererer 
de sosiale forskjellene i det norske samfunnet. Og 
stadig flere faller ut av skole og arbeidsliv. Det kan 
være fristende med en geografisk omskrivning av 
Hamlets utsagn om det danske rikets tilstand. 

1	 Barnehagen.no/juli2012
2	 Heckman, J. Skill Formation and the Economics of Investing in 

Disadvantaged Children, Science 312, 1900 (2006)

Barnehagen som satsplanke
Med bakgrunn i Levekårsundersøkelsene i Bergen 
kommune fra 2009 valgte Byrådsavdelingen for 
barnehage og skole i kommunen i 2010 ut tre by-
deler som satsingsområder for et fireårig pilotpro-
sjekt i rusforebyggende arbeid i samarbeid med 
KoRus Bergen. Omsorgs- og utdanningsløpet fra 
barnehagen og opp igjennom hele utdannings-
løpet er arena for prosjektet som bærer navnet 
«Rusforebygging i Fredstid». Gjennom snart tre 
år har KoRus Bergen samarbeidet med utvalgte 
fagfolk og foreldregrupper i de tre bydelene for å 
styrke det lokale rusforebyggende arbeidet og for 
å forløse foreldrepotensialet i forebyggingsarbei-
det, og barnehagen er selve satsplanken. Tidlig, 
langvarig og sammenhengende innsats er bæ-
rende ord i prosjektet der kunnskapen skal forbli 
i og tas i bruk som del av handlingsrepertoaret til 
samhandlende fagmiljøer i bydelene etter endt 
prosjekt. Fokuset har i stor grad vært å utvide og 
styrke kunnskapen om og forståelsen av utvalgte 
beskyttelses- og risikoforhold knyttet til de ulike 
oppvekstfasene, både hos fagpersonene og i for-
eldregruppene, og samtidig gi konkrete strategier 
for å styrke beredskapen for og håndteringen av 
forskjellige risikoforhold. I tråd med dette postu-
lerer den nye rusmeldingen: «Norsk og interna-
sjonal forskning peker på at gode familieforhold 
fører til mindre bruk av rusmidler blant ungdom. 
Det er derfor hensiktsmessig å involvere foreldre 
i sterkere grad i det forebyggende og helsefrem-
mende arbeidet. Helsestasjon, barnehage og 
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skole er eksempler på arenaer hvor foreldre kan 
nås. Slike arenaer er viktige for å forebygge skjev-
utvikling og rusmisbruk»3.

I tilløpet
Mange foreldre hever øyenbrynene i møte med 
rusforebyggende tiltak i barnehagen. Hvordan 
berører dette meg og mitt barn? Er ikke dette noe 
som hører senere faser av oppveksten til? Mye 
av grunnlaget for en god oppvekst og en god 
psykisk helse legges allerede i den tidlige fasen 
av barndommen. Tilnærmingen til forebygging 
i barnehagen er svært lite russpesifikk og hand-
ler først og fremst om å bevisstgjøre foreldre om 
deres rolle i å sette små kropper og sinn på sporet 
av gode liv, og for å ruste sine barn for fremtidige 
møter med livets oppturer og nedturer. Trygge 
relasjoner til nære voksenpersoner og forutsigbare 
rammer i dagliglivet er forhold som er med på å 
skape robuste barn. Hva skal til for å ivareta disse 
behovene i en hektisk hverdag? I årlige foreldre-
møter gjennom hele prosjektperioden inviteres 
barnehageforeldrene til dialog om ulike aspekter 
ved foreldreskap, holdninger, væremåter, bar-
nehagesamarbeid og alkoholbruk. Hvordan kan 
man som foreldre legge til rette for en trygg og god 
oppvekst? Hvilke væremåter/foreldrestiler er det 
som ser ut til å gi best gevinst for å skape trygge og 
robuste barn? Hvilke vekstpunkter er det viktig at 
foreldre er med å stimulere for å ruste barnet for 

3	 Meld. St. 30 (2011-2012). En helhetlig rusmiddelpolitikk.

fremtidige utfordringer? Hva betyr samarbeids-
klimaet mellom foreldre og mellom barnehage 
og foreldre for barnets oppvekstvilkår? Og hvilke 
grenser for egen alkoholbruk skal vi ha i barnets 
ulike oppvekstfaser? Hva betyr passiv drikking? 
Disse og likelydende spørsmål er med på å rede 
grunnen for en videre diskusjon om beredskap 
og ulike handlingsrepertoar i foreldregruppene, 
og der utviklingen av beredskapen og handlings-
repertoaret dyrkes i relasjon til fagpersoner som 
naturlig hegner til barnehagen. Samtidig settes 
de individuelle og familiemessige utfordringene 
inn i en samfunnskontekst der samfunnsmedi-
sinsk og sosiologisk forskning er med på å belyse 
konsekvensene av et stadig større økonomisk 
og helsemessig sprik mellom samfunnets ytter-
punkter. Hvilke forhold ved samfunnet vårt er det 
som gjør at alt flere barn og unge opplever å ikke 
strekke til eller faller utenfor forskjellige felles-
skap? Hvordan kan det ha seg at titusener av barn 
lever i fattigdom i velstands-Norge? Hvorfor er det 
slik at Norge er et av de landene i Europa hvor de 
økonomiske og sosiale forskjellene vokser hurtigst, 
innebefattet de sosiale helseforskjellene? Og hvor-
dan kan foreldre være med på å motvirke kjørlige 
holdninger til de som faller utenfor og strever? 
Hvordan kan foreldre legge til rette allerede i 
barnehagen for å inkludere og invitere tilbake inn i 
varmen de som strever?  

Betydningen til og virkningen av bredt anlagte 
universelle forebyggingstiltak er kontinuerlig 

›››
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gjenstand for diskusjon mellom og innad i ulike 
fagtradisjoner. I en kontekst der de lokalpolitiske 
prioriteringene preges av en kortsiktig kamp 
om ressursene må ofte de langsiktige målene og 
tiltakene vike. Når økonomien i kommune-Norge 
er under økende press skjerpes kravet om effektive 
intervensjoner med konkrete målbare virkninger 
der kvalitetsbegrepet snevres inn til det tellbare. Og 
med New Public Management sitt stadig sterkere 
fotfeste i store deler av norsk offentlighet dør 
debatten om de kortsiktige målbare virkningene 
neppe ut. Av de langsomme, indirekte, universelle 
forebyggingstiltakene regnes tiltakene som er ret-
tet mot foreldre som å være av de mer lønnsomme. 

Spranget
Så lenge barna bor hjemme utgjør foreldrene og 
familien den største beskyttende faktoren, men 
også den største risikofaktoren i barnas liv. Barne
hagen fyller derfor en viktig funksjon som både 
et supplement og korrektiv til barnas oppvekst i 
familien, og mange av barnehagens oppgaver er 
dermed med på å virke sosialt utjevnende. Som en 
sentral del av prosjektet, og parallelt med forel-
dreinnsatsene, har KoRus Bergen jobbet sammen 
med sentrale fagpersoner i og rundt de involverte 
barnehagene. Målet er å styrke kunnskapen om 
og handlingsrepertoaret i forhold til det forebyg-
gende arbeidet, både direkte i forhold til barna og 
indirekte i det foreldrerettede arbeidet. Det har 
vært viktig å styrke praksiser og øke bevisstheten 
om forhold som allerede er tilstede for barn og 
voksne i barnehagehverdagen.

Skjønnlitteraturen som beskyttende faktor
Å ta en aktiv del i barnas språkutvikling er en 
selvsagt del av barnehagenes oppgaver. Men i en 
tid hvor politikerne er på stadig leting etter dødt 
areal for å oppfylle sine forpliktelser er mange av 
de tradisjonelle utviklingsarenaene under press. 
Lesekroken er intet unntak. Med stadig flere og 
yngre barn per fagutdannet voksen må kvalite-
ten spes med et økende antall ufaglærte for å nå 
kvantitetsmålene. Tellekanter og rapporterings-
krav stjeler tid fra trygge armkroker, varme fang 
og nære voksenrelasjoner. Mange av barneha-
gens kjerneoppgaver settes på vent med løfter 
om et fremtidig kvalitetsløft. Men til hvilken pris?

Bevisste pedagoger holder lesekroken høyt 
og støtter seg på forskning fra en rekke fagtradi-
sjoner som fremholder ulike aspekter ved den 
nære høytlesningen som viktige for å stimulere 
utviklingen av ferdigheter som gjør barnet bedre 
rustet til å manøvrere i sin egne sosiale hverdag. 
Bevisst og riktig tilrettelagt høytlesning kan være 
med på å gjøre barna mer robuste i møte med 
fremtidig stress og sosiale utfordringer, og har en 
sentral rolle for barnas språkutvikling og språkli-
ge modning. Lesekroken virker særlig utviklende 
for barn som kommer fra mindre språklig sterke 
hjem og kan dermed fungere utjevnende og kor-
rigerende for barnas språkutvikling. 

I møte med en tekst utsettes barna for en langt 
rikere variasjon av ord enn det som er vanlig i 
den daglige samtalen mellom foreldre og barn. 
Samtalen om de ukjente ordene og om de fristilte 
litterære hendelsene og erfaringene som stilles til 
skue i bøkene er med på å berike barnas erfarings-
grunnlag, utvikle nye forståelser, og hjelpe til med 
å skape mening og sammenheng i deres egne liv. 
«Hverdagsspråket har en tendens til å forenkle, ge-
neralisere, og skjematisere, da formålet er friksjon-
løs forståelse. Det litterære språket derimot velger 
heller variasjonen og det usedvanlige. Dermed 
stilles det også krav til barnets forestillingsevne»4. 
Høytlesningen er med andre ord med på å utvikle 
barnas evne til å bevege seg inn i fiktive rom og til 
å håndtere ulike roller, begivenheter og handlin-
ger. Gjennom tekstlige møter med annerledeshet, 
andre menneskers lidelser, sårbarhet og følelser 
stimuleres blant annet barnas evne til perspek-
tivtaking, empati og selvforståelse. Som filosofen 
Jan Inge Sørbø formulerte det: «Skal ein læra om 
seg sjølv, må ein fyrst og fremst læra om andre. Ein 
kan ikkje læra noko om seg sjølv ved å sjå seg sjølv 
i spegelen»5.

Å bevare foreldreskapet når ekteskapet ryker
Langt flere norske familier omorganiserer seg 
enn tidligere og dermed erfarer stadig flere barn 
konsekvensene av foreldrenes samlivsbrudd. 
Folkehelseinstituttets oppsummering av inter-

4	 Kampp, B. Barnet og den voksne i det børnelitterære rum. 
København: Danmarks Pædagogiske Universitetsforlag 2002

5	 Klassekampen 2010
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nasjonal forskning om negative konsekvenser 
av samlivsbrudd og foreldrekonflikt for barn og 
unges psykiske helse6 gir et godt utgangspunkt 
for å forstå det daglige strevet til barn og unge i 
oppbruddets tid og gir barnehagen en viktig rolle 
og en rekke utfordringer for å lette strevet. Hvor-
dan møter barnehagen både barn og foreldre i 
oppbruddstiden? Hvordan kan den hjelpe forel-
drene til å bevare foreldreskapet når ekteskapet 
ryker? For barnet handler det om å kunne styrke 
relasjonene til foreldrene selv om det må oppgi 
sine forestillinger om familien. Hvordan kan 
barnehagen motvirke at samlivsbruddet fører til 
brudd i barnas sosiale nettverk? En skilsmisse 
kan for noen barn føre til marginalisering og stor 
opplevelse av ensomhet. Barnehagen kan være 
med på å alminneliggjøre den ekstraordinære 
situasjonen barnet befinner seg i, gi barnet aner-
kjennelse og rom for solidaritet fra andre barn. 

Sårbare overganger
I løpet av barndom og ungdom beveger et ungt 
menneske seg gjennom en rekke forskjellige opp-
dragelses- og læringsarenaer, til nye omgivelser 
og til møter med nye lærere, medelever og venner. 
Overgangene mellom de ulike arenaene, med an-
dre forventninger, rutiner og pedagogiske idealer 
kan for mange være svært utfordrende og skape 
stor usikkerhet. Særlig anses overgangen mellom 
barnehage og skole å være av det krevende slaget. 
Som elev på skolen møter barnet mer komplekse 
omgivelser og sosiale mønstre enn tidligere. 
Atferdskravene i klasserommet er annerledes enn 
i barnehagen og læreren innehar en annen rolle 
enn førskolelæreren. Og samtidig som kunnskaps-
kravene endres og høynes er barna gjenstand 
for langt mindre personlig oppmerksomhet fra 
voksne enn de kunne forvente i barnehagen. 
Mangelen på fysisk, sosial, filosofisk og kommuni-
kasjonsmessig kontinuitet mellom barnehage og 
skole er en ekstra belastning for barna i en sårbar 
situasjon. Hvordan kan foreldre, barnehage- og 
skolepersonell være med på å lette denne utfor-
drende overgangen og legge til rette for at barna 
skal føle seg trygge og trives med sin nye identitet? 	

6	 Nilsen, W. Skipstein, A. og Gustavson, K. Foreldrekonflikt, 
samlivsbrudd og mekling: konsekvenser for barn og unge, 
Oslo: Folkehelseinstituttet, rapport 2012:2

Fredstid og utforskingsårene
Mye av den tradisjonelle rusforebyggingen har 
skolen som arena og retter seg mot barn og unge 
i de senere fasene av grunnskolen, samt deres 
foreldre. Ungdomsskolen utgjør ofte et tyngde-
punkt. Samvirket mellom tiltakene rettet mot 
elevene og tiltakene rettet mot deres foreldre 
vurderes å være vesentlig for at tiltakene skal 
fungere etter hensikten. Rusforebygging i fredstid 
retter seg i større grad mot fagpersonene i barnas 
umiddelbare nærhet, som skole- eller barneha-
gebarn, i tillegg til deres foreldre. Prosjektet skal 
endre og sette spor i fagfolkenes egen praksis 
gjennom økt kunnskap om ulike beskyttelses- og 
risikoforhold, styrket beredskap og utvidet hand-
lingsrepertoar i håndteringen av risikoforhold 
i barnas ulike oppvekstfaser. I de sene årene av 
utdanningsløpet der ungdommen nærmer seg 
og trer inn i en fase med løsriving, utforsking og 
eksperimentering er tiltakene langt mer russpe-
sifikke enn tidligere i utdanningsløpet og adres-
serer ulike handlingsdisposisjoner i forhold til 
ungdommens potensielle alkoholbruk. Men også 
tilgrensende risikoforhold som skolemotivasjon, 
skoleskulk, manglende kontroll og oppfølging 
fra både hjem og skole er forhold som belyses og 
fordrer endring i praksis. Elever som skulker er 
ofte belastet av en rekke risikofaktorer relatert til 
familie, skole, rusmiddelbruk og psykisk helse. 
Og skulking er ofte et første skritt i en utvikling 
som ender opp med at eleven dropper ut fra sko-
len. Men mange av forutsetningene for mistrivsel 
og frafall kan spores langt tilbake i barndommen. 
Gudmund Hernes blir dermed et fordreid og 
fordyrende ekko av Arne Holte når han i sin Fafo-
rapport om frafallet i den videregående opplæ-
ringen foreslår følgende medisin: «Oppfølging, 
oppfølging, oppfølging!»7.  J

7	 Hernes, G. Gull av gråstein. Tiltak mot frafall i videregående 
opplæring. Oslo: Fafo-rapport 2010:03
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Støttemateriellet er ett 
av tiltakene i Helse- og om-
sorgsdepartementets opp-
trappingsplan for rusfeltet; 
å videreutvikle det rusmid-
delforebyggende arbeidet i 
skolen. Hensikten er å spre 
kunnskap om hvordan sko-
len kan bidra til det rusmid-
delforebyggende arbeidet og 
være en støtte i undervisnin-
gen om rusmidler. Mål-
gruppen er først og fremst 
skoleeiere, rektorer, lærere og 
skolehelsetjenesten.

Materiellet er utarbeidet av KoRus-Nord, som 
har «Rusforebyggende arbeid med skolen som 
basisarena» som nasjonalt spisskompetanseom-
råde Arbeidet er utført på oppdrag fra Helsedi-
rektoratet og i nært samarbeid med Utdannings-
direktoratet.

- Dette er et praktisk hjelpemiddel til lærere 
i arbeidet med tema rus på ungdomstrinnet og 
i videregående opplæring, sier Beate Steinkjer. 
Steinkjer er seniorrådgiver ved KoRus-Nord, og 
har vært forfatter og prosjektleder for utarbeidel-
sen av støttemateriellet sammen med flere andre 
ved KoRus-Nord. 

- Hovedtyngden ligger på konkrete forslag til 
læringsaktiviteter knyttet til kompetansemålene 
som omhandler temaet rus i Læreplanverket. I 
tillegg beskrives også hvorfor skolen kan være en 
sentral arena for rusforebyggende arbeid, samt 
hvilke sentrale elementer forskningen sier er nyt-
tig å ta i bruk for rusforebyggende arbeid i skolen.

Arbeidet med støttemateriellet startet opprin-

nelig som en oppfølging av Nordahl II-rapporten 
«Forebyggende innsatser i skolen» som kom i 
2006. I Læreplanverket er det beskrevet kompe-
tansemål knyttet til rusforebyggende arbeid. Støt-
temateriellet gir anbefalinger for hvordan man 
kan arbeide for å nå kompetansemålene, slik at 
arbeidet i skolen kan bli ett av flere bidrag i det 
rusforebyggende arbeidet i lokalsamfunnet. 

- Hva er det viktigste å ha i tankene når skolen 
skal jobbe rusforebyggende?
- I alt forebyggende arbeid er det vesentlig å 
arbeide systematisk og langsiktig. Det er også 
viktig at alle på skolen involveres i arbeidet og at 
ledelsen tar et spesielt ansvar for arbeidet. For å 
få til dette er planmessig arbeid, godt læringsmil-
jø og samarbeid skole/ hjem sentrale nøkkelord. 
Når det gjelder tema rus er det viktig at en får til 
diskusjoner mellom elever og voksne om utprø-
ving og bruk av rus, uten formaninger, instruk-
sjoner og speiding etter tegn på rusmiddelbruk, 
oppsummerer Steinkjer. 

I forebyggende arbeid er det mest hensikts-
messig først og fremst å arbeide for å hindre at 
problemer oppstår (proaktive strategier), heller 
enn å reagere når problemene har oppstått (reak-
tive strategier). 

Dette støttemateriellet omhandler universell 
forebygging (primærforebygging), det vil si arbeid 
som retter seg mot alle elever på en skole og/eller 
i en klasse.

Materiellet bør ses i sammenheng med annen 
relevant satsing, først og fremst Utdanningsdirek-
toratets «Bedre læringsmiljø» og veilederen for tid-
lig intervensjon, «Fra bekymring til handling». J

Hjelp til rusforebygging 
i skolen
Støttemateriell; Rusmiddelforebyggende arbeid i  skolen – forslag til 
læringsaktiviteter er nå å finne  på forebygging.no/skole.
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Intensjonen med nettstedet er å gi det 
kommunale hjelpeapparatet verktøy for å opp-
dage og kunne gripe tidlig inn ved et begynnende 
problem hos en person. KoRus-Nord drifter «TI-
nett» på oppdrag fra Helsedirektoratet.

- Nettstedet oppdateres kontinuerlig med nytt 
fagstoff i form av tekster, film og relevante lenker. 
Vi vil oppdatere sidene med aktuelle saker fra 
fagfeltet og tidlig intervensjonssatsningen, sier 
redaktør Turi E. Antonsen.

Tidligintervensjon.no er et underdomene av 
forebygging.no. 

RSS står for Really Simple Syndication og er en ny 
teknikk som i korthet går ut på at du abonnerer 
på en såkalt RSS-kanal/nyhetskanal, og så får 
innholdet automatisk levert hver gang noe nytt 
publiseres av den som sender ut RSS-stoff. 

På Internett vises RSS ofte i form av klikkbare 
oransje bilder:  eller  eller .  
Du kan lese RSS-informasjonen på mange måter, 
i nettleseren din, i ditt e-postprogram eller i et 
eget RSS-program. 

Det er mulig å abonnere på følgende RSS-feeder 
hos forebygging.no:
»» Nyheter
»» Kurs og konferanser
»» Nyhetsbrevene

- Det finnes en egen spørsmål-svar tjeneste på 
«TI-nett». Vi arbeider med å få på plass et fagpa-
nel som kan bidra med svar på spørsmål om tid-
lig intervensjon. Fagpanelet vil delvis overlappe 
fagpanelet til forebygging.no. Dersom sidene skal 
fungere som et nyttig verktøy for å undersøke, 
oppdage og handle tidlig er respons fra prak-
sisfeltet om nytteverdi viktig. Vi holder på med 
brukertesting for å få innspill som bidrar til at 
nettstedet blir tilpasset brukerne. Vi er takknem-
lige for slik respons som bidrar til å gjøre sidene 
nyttige. Ta gjerne kontakt på post@tidliginterven-
sjon.no dersom du har kommentarer til sidene, 
oppfordrer redaktøren. J

Positive tilbakemeldinger  
på «TI-nett»

Forebygging.no

Nettstedet www.tidligintervensjon.no åpnet i juni, og har siden åpningen fått 
mange gode og konstruktive tilbakemeldinger fra brukere av nettstedet.

Nå er det mulig å abonnere på RSS-
feeder fra forebygging.no, og du kan 
også nå finne nettstedet på Facebook.
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Barn setter spor i 
voksenbehandlingen
Helsepersonelloven § 10a pålegger 
helsepersonell å bidra til at barn får 
informasjon og nødvendig oppfølging 
når en av foreldrene sliter med 
rusproblemer, psykiske vansker eller 
alvorlig somatisk sykdom. BiRus 2009–
2012 omhandlet barn som pårørende 
i familier med rus og/eller psykiske 
vansker, og bistod de barneansvarlige i 
Helse Midt-Norge med implementering 
av lovendringene.

Prosjektet ble avsluttet juni 2012, men 
BiRus-arbeidet fortsetter både i spesialisthel-
setjenesten og i KoRus Midt-Norges satsing 
mot kommunene. Følgeevalueringen av BiRus-
prosjektet viste at lovendringen medførte store 
organisatoriske endringer for enhetene, og at 
lederinvolvering var helt avgjørende. 

Sluttrapporten er nå klar, og den gir en innfø-
ring i både den faglige og den juridiske bakgrun-
nen for prosjektet og viser til sentrale faktorer 
som har bidratt til lederforankring, kunnskapshe-
ving og tiltaksutvikling. I rapporten kan du også 
lese om hvordan enhetene arbeidet med hold-
ningsendring og praksisendring for å fange opp 
pasientenes barn og tilby familien nødvendig 
oppfølging. 

Prosjektet var en regional satsing som strakte 
seg over tre år, og var et tilbud om nettverksorien-
tert arbeid for barneansvarlige fra enheter innen 
rus og psykiatri i Helse Midt-Norge. 

De barneansvarlige har delt viktige erfaringer, 
og de har bidratt til utviklingen av veilederen 
Barnespor for helsepersonell. 

Både sluttrapporten og veilederen kan bestilles 
hos KoRus Midt-Norge, www.rus-midt.no/korus
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Velkommen til Ruskonferansen 
2013 i Trondheim!
Rusbehandling Midt-Norge arrangerer na-
sjonal konferanse på Clarion Hotel & Congress i 
Trondheim 5. og 6. mars 2013.

Konferansens røde tråd er «ny kunnskap og 
nye metoder». Hva skjer på rusfeltet nå og i tiden 
fremover?

Vi har invitert foredragsholdere som vil presen-
tere ny forskning, nye metoder og kanskje noen 
nye tanker omkring rusens plass i samfunnet. 

Noen av foredragsholderne:
»» Finn Skårderud er psykiater og forfatter. Han 

skal snakke om mentalisering som metode i 
rusbehandling.

»» Lisa Najavits er Ph.D, professor i psykiatri ved 
Boston University School of Medicine. Hun 
står bak Seeking Safety; en behandlingsmeto-
de utviklet spesielt for rus og PTSD/traumer.

»» Arne Johannessen er leder i politiets fellesfor-
bund og styreleder i Actis. Han vil gi et sam-
funnsmessig perspektiv på rusbruk i befolk-
ningen. Er avhold i ferd med å bli på moten? 
Og hva betyr i så fall det? 

»» Preben Bentsen er professor i sosialmedisin og 
folkehelsevitenskap ved Linköping universitet. 
Han skal snakke om hvordan vi kan gi mennes-
ker alkoholrådgivning ved hjelp av ny teknologi 
som e-post, SMS, smarttelefoner etc.

»» Cüneyt Güzey er førsteamanuensis ved 
NTNU, medisinsk fakultet og overlege ved St. 
Olavs hospital, Østmarka. Han forsker på ge-
netikk og avhengighet, og vil på konferansen 
gi et innblikk i hvordan genetiske faktorer på-
virker oss. Og hva betyr det når media skriver 
at rusavhengighet er arvelig?

Utdeling av pris
KS og Rusbehandling Midt-Norge lanserer en ny 
pris på konferansen. Prisen går til en eller flere 
kommuner som har «gjort noe ekstra» på rusfel-
tet, enten innen forebygging eller behandling. 
Alle landets kommuner inviteres til å sende inn 
forslag. 

I tillegg vil deltakerne få anledning til å dra 
på klinikkbesøk!
Vi åpner dørene til våre klinikker og tilbyr omvis-
ning og fagforedrag på Trondheimsklinikken, 
Lade Behandlingssenter, Kvamsgrindkollektivet 
og Tyrili. 

Du finner fullstendig program og påmeldingsin-
formasjon på våre nettsider:
www.rus-midt.no/kurs
Velkommen til en spennende og lærerik konfe-
ranse på Norges nyeste og flotteste konferanse-
hotell!
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Ny nasjonal tjeneste:

– Nasjonal kompetansetjeneste 
for ruslidelse og psykisk lidelse

Den nye tjenesten er organisert under 
Avdeling for psykose og rehabilitering, Divisjon 
psykisk helsevern ved Sykehuset Innlandet HF. 
Kontorene er lokalisert på Sanderud sykehus og 
Helse Sør-Øst er tillagt ansvaret for tjenesten. 
Konstituert leder er Anne Landheim. 

Sikre nasjonal kompetanseutvikling
ROP-tjenesten får sitt mandat og oppgaver fra 
Helse- og omsorgsdepartementet. 

Målsettingen med tjenesten er å 
sikre nasjonal kompetanseutvikling 
og kompetansespredning innenfor 
fagområdet ruslidelse og psykisk 
lidelse. Tjenesten skal bistå ansatte i 
spesialisthelsetjenesten og kommu-
nene med kunnskap og metoder for å 
utføre kunnskapsbasert praksis. Dette 
arbeidet skal hovedsakelig ta utgangs-
punkt i Nasjonal faglig retningslinje for 
utredning, behandling og oppfølging 
av personer med samtidig ruslidelse 
og psykisk lidelse. 

Implementering
Tjenestens hovedoppgave vil derfor 
være å stimulere og bidra til imple-
mentering av nasjonal retningslinje 
og annen relevant kunnskap og kompetanse. 
Med kunnskap menes forskning, systematiserte 
kliniske erfaringer og brukererfaringer. Tjenes-
ten skal også bidra til at praksis anbefalt i den 
nasjonale retningslinjen bygges inn i foretakenes 

kunnskapssystemer, herunder faglige prosedyrer, 
behandlingslinjer og veiledende behandlingspla-
ner. 

Formidle kunnskap og kompetanse
Videre skal tjenesten formidle kunnskap og kom-
petanse og annen relevant informasjon til og fra 
brukere og pårørende. Tjenesten skal også bidra 
til å redusere stigma om personer med ruslidelse 
og psykisk lidelse. Tjenesten skal ikke være et 

henvisningssenter for pasientbehand-
ling, da dette skal foregå i de enkelte 
helseforetak og kommuner.

Spisskompetanse ut av KoRus-Øst
For KoRus-Øst betyr denne omleg-
gingen at spisskompetanseområdet 
rus- og psykiatri driftes av den na-
sjonale tjenesten. All kompetansen 
innen dette fagfeltet vil da bli samlet 
på ett sted. Tjenestene skal ut til kom-
munene og førstelinjetjenesten og vil 
samarbeide med alle KoRus-sentre. 

Nasjonal kompetansetjeneste for 
ruslidelse og psykisk lidelse arrangerer 
den 14.11. 2012 en lanseringskonfe-
ranse på Scandic Hotell på Hamar. 

Les mer om tjenesten på dobbeltdiagnose.no

Nasjonal kompetansetjeneste for ruslidelse og psykisk lidelse er navnet på  
den nye tjenesten. Tjenesten ble formelt etablert 1. juli i år. Ansatte i den nye 
tjenesten har sitt utspring fra i Regionalt kompetansesenter for dobbelt­
diagnose (RKDD) og ansatte ved ROP- virksomheten ved KoRus-Øst.

Anne Landheim 
har vært konstitu­
ert leder for den nye 
nasjonale tjenesten. 
En ny leder vil være 
på plass i løpet av 
høsten.
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Vanligvis får gravide første time hos lege 
eller jordmor to-tre måneder etter bekreftet svan-
gerskap. Dette vil kommunene Sandnes, Sola, 
Klepp, Hå og Gjesdal gjøre noe med. Kompetan-
sesenter rus –region vest Stavanger samarbeider 
med Helsedirektoratet om pilotprosjektet Frida. 

Fredag 5. oktober starter opplæringen i «sam-
tale om levevaner» for 11 jordmødre som skal 
snakke med alle gravide de er i kontakt med på et 
tidlig tidspunkt i svangerskapet.  

Samtalene starter i november og vil foregå 
utover våren 2013. 

Særlig førstegangsfødende har mange spørs-
mål og ønsker tidlig kontakt med helsepersonell. 
Undersøkelser viser at 55% av de spurte gravide 
ønsker å komme tidligere til jordmor. Prosjek-
tet settes i gang fordi mors levevaner og livsstil 
har stor betydning for barnets utvikling helt fra 
begynnelsen av svangerskapet.

- Rogalandsprosjektet Frida vil gi økt kunn-
skap om gode levevaner og vil ha stor betydning 
for mors trygghet, sier Bente Høgmo som er 
helsesøster og prosjektleder.

Tilbudet gir mulighet for tidlig kontakt og god 
informasjon om hvordan gravide kan leve for å 
ivareta barnet best mulig. 

- Vårt mål er at den gravide får tilbud om en 
samtale innen en uke etter at hun har kontaktet 

helsestasjonen. Hun er da fortrinnsvis gravid i 
uke 6 – 8, sier Høgmo.

Samtalen hos jordmor vil dreie seg om hva 
som kan påvirke barnets helse og hva som kan 
skade barnet. Kartlegging og samtale om alko-
holvaner inngår i samtalen og de gravide vil få 
anledning til å ta opp andre temaer som opptar 
dem. Eksempelvis kosthold, røyking, mosjon og 
trening, med mer.

Erfaringer med prosjektet blir viktige i det vi-
dere arbeidet. Forskere fra IRIS (International Re-
search Institute of Stavanger) vil følge og evaluere 
prosjektet. Helsedirektoratet er oppdragsgiver og 
finansierer både prosjektet og evalueringen.

Kontaktpersoner: 
Prosjektleder Bente Høgmo, Kompetansesenter 
rus, Stavanger Tlf. 51 72 90 00 / 909 24 449 
bente.hogmo@ras.rl.no

Helsedirektoratet: Seniorrådgiver Marianne 
Virtanen, mav@helsedir.no

Irene Aasheim Ivesland, ledende helsesøster, 
Sandnes kommune; 
irene.asheim.ivesland@sandnes.kommune.no

Nytt helsetilbud:

500 gravide i Rogaland får tidlig  
samtale om levevaner med jordmor
Undersøkelser viser at 70 prosent gravide mener de får ingen eller lite informa­
sjon om alkoholbruk og mulig effekt på barnets utvikling. Fra november får 
gravide i fem kommuner mulighet til å samtale med jordmor allerede en uke 
etter konstatert svangerskap.

43Nytt fra kompetansesenterne



Multisenterstudie for å evaluere 
implementering av lovendringen med innføring 
av barne- og pårørendekontakter

Barn som unge omsorgsgivere

Prosjektet har sitt utspring i forskernettverket 
til Barns Beste, hvor en gruppe deltakere søkte 
om forskningsmidler. Søknaden er ført i pennen 
av Torleif Ruud ved Ahus, som også er prosjekt-
leder. Forskergruppa har utformet retningslin-
jer for publisering av funn, samarbeidsavtale 
med institusjonene og aktuelle spørreskjema 
for intervju av berørte pasienter, behandlere, 
barneansvarlige, lærer / forskolelærer, og utvalgte 
barn. Pasientene og familien vil bli rekrutterte i et 
utvalg som er representativt for spesialisthelsetje-
nesten, og omfatter totalt 900 pasienter. Roga-
land A-senter / SuS vil eie de lokalt innsamlede 
data, men hele materialet eies av forskergruppa. 
Fra Rogaland A-senter skal 15 pasienter rekrut-
teres, 5 per semester.

KORUS - vest Stavanger ved Rogaland A-
senter har engasjert seg innen spissområdet 
barn som pårørende i forhold till barn som er 
omsorgsgivere for foreldre med rusmisbruk. I 
denne sammenheng er det behov for å høyne 
bevisstheten om disse barna, og å få fremlagt 
den forskning som finns med hensyn til barns 
brukerstemme.
En gruppe sammensatt av KORUS - Vest Stavan-
ger ved Rogaland A-senter, Psykopp (Psykiatrisk 
opplysning), Barns Beste, Pårørendesenteret i 
Stavanger og Stavanger Universitetssykehus har 

tatt initiativ til å sette tema på dagsorden, og å 
sondere muligheten til å etablere en brukeror-
ganisasjon i Norge etter modell fra Young Carers 
UK, Storbritannia. Det inviteres i denne sam-
menheng til en workshop hos Kreftforeningen i 
Oslo 15. november.   

Kontaktperson: 
Anders Hellmann,  
anders.helman@ras.rl.no

Rogaland A-senter og Kompetansesenter rus- region vest Stavanger er med i en 
nystartet multisenterstudie sammen med Ahus, Vestre viken, Sørlandet Syke­
hus, Nordlandssykehuset og Stavanger Universitetssykehus for å se på resulta­
tene av implementeringen i spesialisthelsetjenestene.
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Forskning om kvinner med 
rusproblemer, tilknytning og 
morsrolle
De mest sårbare barna- de som er født av mødre med tunge rusmiddel­
problemer- er i fokus for to forskningsprosjekter som er i gang ved Borgestad­
klinikken. Forskere er Siv Merethe Myhra og Eli Marie Wiig. Begge er tatt opp 
ved Universitetet i Oslo, Medisinsk Fakultet.

Forskning om gravide rusmiddelmisbru-
kere og deres barn har vært mangelfull i Norge. 
Tvangslovgivningen er unik i verdenssammen-
heng, men erfaringene er lite dokumentert. Et 
bidrag for å belyse hvordan tilbakeholdelse i 
institusjon under svangerskapet påvirker mor og 
barn, er Siv Merethe Myhras doktorgradsarbeid. 
Hun er i gang med en kvalitativ sammenlignings-
studie av tvangsinnlagte og frivillig innlagte gra-
vide i rusinstitusjoner. Formålet er å få mer kunn-
skap om hvordan rammene rundt svangerskapet 
påvirker tilknytningen mellom den gravide og 
barnet i magen. 

Myhra skal gjøre dybdeintervjuer med om-
kring 10 kvinner som er frivillig innlagt og like 
mange som er tvangsinnlagt. Intervjuene vil skje 
på Borgestadklinikken og i andre institusjoner 
som har lignende tilbud. I forskningsperioden er 
Myhra ansatt 50 % som stipendiat ved Kompe-
tansesenter rus-region sør.

Eli Marie Wiig jobber ved kompetansesen-
teret. Hun har bakgrunn som sykepleier og har 
en mastergrad i pedagogikk. Wiigs forskning 
dreier seg om den rusmiddelavhengige kvinnen 
og hennes forståelse av det å være en god mor. 
Hun skal intervjue mødre med små barn som er 
i behandling for sitt rusproblem, og som selv har 
erfaringer med rusmisbruk hos omsorgsgivere i 
oppveksten.

Wiig sier hun håper forskningen kan være et 
bidrag til å skape en bedre forståelse for hvordan 

vi kan stoppe generasjonsoverføringen av proble-
mer i familier med rusavhengighet.

Wiig skal snakke med omkring 10 kvinner, 
som alle er rekruttert til studien fra familieen-
heten på Borgestadklinikken. Metodikken også i 
denne studien er kvalitative dybdeintervjuer.

Siv Merethe Myhra og Eli Marie Wiig ble tatt 
opp som doktorgradsstudenter ved Universitetet 
i Oslo, medisinsk fakultet i mars 2011. Tidsram-
men for forskningen er fram til 2017 og etter 
planen skal de første to artiklene publiseres i 
løpet av 2013. 
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Blogg 
- nytt kommunikasjonstiltak  
fra Borgestadklinikken
Bloggen «Om rus og avhengighet» er nyeste 
kommunikasjonstiltak fra Borgestadklinikken. 
Her deler fagpersoner fra klinikken og fra kom-
petansesenteret sine tanker og erfaringer. Målet 
med bloggen er å nå flere med informasjon om 
rusfaglige spørsmål og tematikk og kommunisere 
dette på en folkelig måte.

Bloggere er:
Fred Rune Rahm er spesialrådgiver og har 
mange års erfaring som lege i rus/psykiatrifeltet.

Magnar Kleiven er overlege på en av behand-
lingsenhetene. Han har bakgrunn fra almenprak-
sis, arbeidsmedisin og i arbeidslivspolitikk. I sine 
blogginnlegg vil han fokusere på mennesket bak 
rusavhengigheten.

Ingjerd Meen Lorvik er seniorrådgiver og psy-
kologspesialist. Hun har jobbet i rusfeltet siden 
1982. Hun skriver først og fremst om spillepro-
blematikk.

Jørn Klem er undervisningssjef. I sine blogginn-
legg vil han fokusere på utvikling i rusfeltet og 
ruspolitikk.

Hilde Evensen Holm er informasjonsrådgiver er 
opptatt av hvordan informasjon og kommunika-
sjon omkring rusrelaterte vansker kan bidra til 
mer åpenhet og mindre tabuer.

Eli Marie Wiig er forskningsstipendiat og pro-
sjektleder.På bloggen skriver hun om rusproble-
matikk i et familie- og generasjonsperspektiv.

Liv Drangsholt arbeider spesielt med kompetan-
sesenterets spisskompetanseområde; «Gravide 
med rusproblemer og familier med små barn». 
Drangsholt skriver om tema rundt rusproblema-
tikk, graviditet og småbarnstid.

Hilde Jeanette Løberg er ansvarlig for tidlig 
intervensjonssatsingen ved KoRus Sør, og leder 
prosjektet Barn i Rusfamilier. Hun skriver om 
tema omkring utsatte barn og viktigheten av at 
fagpersoner og andre ser barna det gjelder, griper 
inn og setter inn tiltak.

Bloggen finner du på: 
http://blogg-borgestadklinikken.com
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Hefte til skolen om FASD
Statped ved Sørlandet Kompetansesenter har i samarbeid med KoRus –Sør, 
Borgestadklinikken utviklet heftet «Åpne for læring» som handler om opplæ­
ring av barn og unge med FASD. 

Heftet «Åpne for læring» er ment å være en res-
surs til foreldre og til lærere for undervisning 
av barn og unge med Fetal Alcohol Spectrum 
Disorders(FASD). Spesifikke klasseromstrategier 
blir beskrevet i heftet. Blant det som er vektlagt er 
betydningen av et forutsigbart miljø, holdninger 
til eleven, forståelse for hva FASD er, det å tolke 
atferd og endring av undervisningsstil.

Barn og unge med FASD har en hjerneskade som 
kan gi flere læringsutfordringer. De vanligste er 
lavere 1Q enn gjennomsnittet, vanskeligheter 
med planlegging og organisering, dårlig kort-
tidshukommelse, svak forståelse av abstrakte 
begreper, forsinket utvikling i språk og motorikk, 
matematikkvansker og det kan være vanskelig å 
tolke sosiale situasjoner.

Kompetansesenteret ved Borgestadklinikken 
har de siste årene vært engasjert i arbeidet med 
å spre kunnskap om de alkoholrelaterte foster-
skadene og hvordan dette påvirker barnet og 
oppvekstfamilien. Flere kurs og andre opplæ-
ringstiltak i forhold til diagnostisering og tiltak er 
iverksatt.

Dette heftet er en oversettelse av den amerikan-
ske «Reach to teach» og er resultat av et samar-
beid mellom KoRus –Sør  og Statped/Sørlandet 
Kompetansesenter.

Heftet kan lastes ned fra: 
www.borgestadklinikken.no

47Nytt fra kompetansesenterne



Hvordan øke kunnskapen om 
ungdom i din kommune?
Korus – Oslo har oppsøkende sosialt arbeid 
(utekontakter) som et av sine spisskompetan-
seområder. I Norge finnes det ca. 90 kommuner 
og bydeler som har oppsøkende sosiale tjenester 
rettet mot ungdom og unge voksne, mange av 
disse er små tjenester med få ansatte. Vi har som 
mål å jobbe for at fagfeltet utvikles og får best 
mulig betingelser. Dokumentasjon av oppsøken-
de arbeid er et viktig element i arbeidet for å sikre 
kvalitet og lovmessighet innenfor det forebyg-
gende og oppsøkende arbeidet. Dette vil på sikt 
legge grunnlaget for ytterligere systematisering 
og målretting av det oppsøkende sosiale arbeidet, 
samt at man lettere kan få tilgang på data fra det 
oppsøkende feltet i hele Norge. 

Høsten 2010 startet KoRus - Oslo arbeidet 
med å utvikle et elektronisk registreringssystem 
for små oppsøkende tjenester. Programmet var 
ferdig utviklet julen 2011 og vi inviterte 10 små 
oppsøkende tjenester fordelt over Norge til å 
delta i et pilotprosjekt for å teste ut programmet. 
I 2012 har bydel Nordstrand, Stord, Tromsø, Fred-
rikstad, bydel Vestre Aker, Uteseksjonen i Oslo, 
Asker, Kongsberg og Ringsaker testet ut program-
met i sin daglige praksis. Programmet inneholder 
en journalfunksjon hvor det sosialfaglige opp-
følgingsarbeidet med enkeltungdom beskrives. 
Integrert i dette ligger også et kartleggingsskjema 
med mulighet til å måle utvikling i den enkelte 
ungdoms livssituasjon. Videre har det funksjo-
ner for blant annet å registrere det oppsøkende 
arbeidet ute i miljøene, gruppeaktiviteter med 
ungdom og den helhetlige årlige aktiviteten inn-
ad i en oppsøkende tjeneste. Dette kan bidra til 
at kommunene kan følge utviklingen av trender, 

samle informasjon om risikomiljøer, som igjen 
kan legge grunnlaget for hvor kommunen bør 
rette sin innsats mot ungdom i risiko. På et nasjo-
nalt nivå vil vi på sikt kunne samle felles data for 
det oppsøkende feltet i Norge rettet mot ungdom 
i risiko. Samlet sett ser vi altså tre hovedforhold 
som viktiggjør skriftliggjøring av det sosialfaglige 
oppsøkende arbeidet som utføres i kommunene. 
Det vil bidra til en bedre profesjonell håndte-
ring av ungdom, det vil legge grunnlag for god 
virksomhetsstyring innad i tjenesten og kommu-
nen og det vil bidra til kunnskapsproduksjon om 
ungdommenes livsbetingelser i kommunen.

Det kommer jevnlige henvendelser fra flere 
kommuner som ønsker å tilknytte seg prosjek-
tet. Korus - Oslo har dermed satt som mål å tilby 
programmet til 10 nye kommuner i 2013. Korus 
Oslo står selv for praktisk og faglig opplæring i 
programmet. Dersom du ønsker informasjon om 
prosjektet så ta kontakt med prosjektansvarlig 
Monica Hoen Island. (monica.hoen.island@vel.
oslo.kommune.no)
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Khatkonferanse

»» Eksilpsykologi, traumer og rus
»» Khat sett fra den yngre generasjonen
»» Hvordan opplever pårørende khatbruk?
»» Khat og sosiale omkostninger – Tore Gunder-

sen, forfatteren av NOVA rapporten «Khat i 
Norge» vil intervjue forfatteren av rapporten 
«Khat: Social harms and legislation, a british 
experience», Dr. David Anderson

»» Paneldebatt om hvordan hjelpeapparatet kan 
tilnærme seg khat

»» Presentasjon av en pågående kunnskaps-
oppsummering om behandling av khat som 
utføres av NAKMI

Når: 22. og 23. november
Hvor: Henry Dunantsalen, Røde Kors,  
Hausmannsgate 7. 

Kontaktperson: 
Anniken Sand 
anniken.sand@vel.oslo.kommune.no 
for påmelding eller mer informasjon.

Primærmedisinsk verksted i Kirkens bymisjon har tatt initiativ til en khatkon­
feranse der KoRus – Oslo er medarrangør. Under konferansen vil ulike sider ved 
khat belyses.
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REGIONALE KOMPETANSESENTRE RUS:

Bergen

Stavanger
Skien

Hamar

Narvik

Trondheim

Bergen

Stavanger
Skien

Trondheim

Oslo

Hamar

Narvik

Oslo

Kompetansesenter rus – Nord-Norge (KoRus - Nord)
Nordland-Troms-Finmark
Nasjonalt spissområde: «Rusforebyggende arbeid 
med skolen som basisarena»
Adresse: KoRus-Nord, Teknologiveien 10, 8017 Narvik
Telefon: 76 96 73 10
E-post: post@korusnord.no
www.korusnord.no

Kompetansesenter rus- Midt-Norge (KoRus - Midt-Norge)
Nord-og Sør Trøndelag-Møre og Romsdal
Nasjonalt spissområde: «Rusproblematikk knyttet til 
ungdom og unge voksne med vekt på tidlig intervensjon»
Adresse. KoRus Midt-Norge, 
Postboks 654, Sentrum, 7406 Trondheim
Telefon: 73 86 29 00 - Telefaks: 73 86 29 01
E post: britt.ivarson@rus-midt.no
www.rus-midt.no/korus

Kompetansesenter rus – region vest Bergen (KoRus - Bergen)
Hordaland- Sogn og Fjordane
Nasjonale spissområder: «Kjønn og Rus» 
og « Foreldrerollen i rusforebyggende arbeid»
Adresse: Bergensklinikkene
Postboks 287, 5804 Bergen Sentrum
Telefon: 55 90 86 00
E post: bergensklinikkene@bergensklinikkene.no
www.bergensklinikkene.no

Kompetansesenter rus – region vest Stavanger (KoRus - Stavanger)
Rogaland
Nasjonale spissområder:
«Arbeidsliv og Rus»
«Rusproblemer i familier med barn»
Adresse: Rogaland A- Senter
Postboks 5001 Dusavik,  
4084 Stavanger
Telefon: 51 72 90 00 - Telefax: 51 72 90 60
www.rogaland-asenter.no

Kompetansesenter rus – region sør (KoRus - Sør)
Aust-og Vest Agder- Telemark-Vestfold- Buskerud
Nasjonale spissområder: «Gravide rusmiddelmisbrukere 
og familier med små barn»
Adresse: Borgestadklinikken, Postboks 1, Sentrum, 3701 Skien
Telefon: 35 90 47 00 - Telefax: 35 90 47 01
E post: info@borgestadklinikken.no
www.borgestadklinikken.no

Kompetansesenter rus – Oslo (KoRus - Oslo)
Nasjonale spissområder: «Oppsøkende sosialt arbeid» 
«Etniske minoriteter og rus»
Adresse: Oslo Kommune Rusmiddeletaten, 
Postboks 7104,St Olavs Plass, 0130 Oslo
Telefon: 02180
E post: postmottak@rme.oslo.kommune.no
www.rusmiddeletaten.oslo.kommune.no/kompetansesenteret

Kompetansenter rus – region øst (KoRus - Øst)
Akershus- Østfold-Hedmark-Oppland
Nasjonale spissområder: «Rus og psykisk helse»  
og «Pengespill og problematisk spilleatferd»
Adresse: Sykehuset Innlandet HF, Divisjon Psykisk Helsevern - Avdeling for 
Rusrelatert Psykiatri og Avhengighet
KoRus – Øst, Postboks 104, 2312 Brumunddal
Telefon: 62 58 15 68 - Telefax: 62 58 15 69
E post: kompetansesenteret@sykehuset-innlandet.no
www.rus-ost.no
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