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Forord

Temaet vart for denne bacheloroppgaven er omsorgssvikt, og vi har valgt a fokusere pa det
emosjonelle aspektet med tanke pa barns emosjonelle utvikling. Vi synes at omsorgssvikt er
et viktig og interessant tema som vi har fatt en del kunnskap om gjennom arbeidsprosessen
med bacheloroppgaven. Dette er kunnskap som er nyttig, og som vi kan fa bruk for i vart
fremtidige arbeid som enten barnehagelerer eller pedagogisk leder i barnehagen. Pa bakgrunn
av at omsorgssvikt er et viktig tema bar det vies stort fokus pa dette i barnehagen for a sgrge

for at alle barn kan fa en god barndom.

| arbeidet med denne bacheloren har vi fatt god hjelp fra var veileder Randi Elisabeth Nordlie.
Vi gnsker a takke henne for at vi har fatt god veiledning og statte som har bidratt til at vi har
klart & besvare var problemstilling. I tillegg @nsker vi a takke vare informanter som har stilt

opp til intervju, og som dermed har veert til hjelp for oss i arbeidet med bacheloroppgaven.

Heggskulen pa Vestlandet, Stord
Januar 2020

Ida Sgrhaug Eriksen, Kamilla Hgnsi og Camilla Zevenbergen



Sammendrag

| var bacheloroppgave har malet vert a undersgke hvordan barnehagen arbeider med a ivareta
det emosjonelle aspektet hos barn som er utsatt for omsorgssvikt. Hensikten var har vert a fa
kunnskap om hvordan vi som fremtidige barnehagelarere kan forsta og ivareta barns
emosjonelle utvikling dersom barn utsettes for omsorgssvikt. Pa bakgrunn av dette har vi
derfor valgt folgende problemstilling “Hvordan kan barnehagen ivareta det emosjonelle

aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?”

For & finne ut av dette har vi valgt & benytte den kvalitative forskningsmetoden, der vi har
brukt strukturert intervju for & samle empiri. Vi har intervjuet tre pedagogiske ledere som har
erfaring med omsorgssvikt i sin karriere som pedagogisk leder i barnehagen. Konklusjonen
fra var undersgkelse viser at for & kunne ivareta barnets emosjonelle aspekt, er det mest

hensiktsmessig & veere tilgjengelig for barnet, statte barnet og styrke tilknytningen til barnet.

Abstract

Our goal in this bachelor thesis has been to examine how the kindergarden works on preserve
the emotional aspect of children who has been exposed for child abuse. Our purpose has been
to get knowledge about how we as future kindergartenteachers can understand and preserve
children's emotional development when children are exposed for child abuse. Based on these
facts, we have chosen the topic question “How can the kindergarten preserve the emotional

aspect when a child has been neglected?”

To figure this out we have chosen to use the qualitative research method, where we have used
structured interview to gather empirical data. We have interviewed three educational leaders
which has experience with child abuse during their careers as a educational leader in
kindergarten. The conclusion from our study shows that in order to take care of the child's
emotional aspect, it is most appropriate to be available to the child, support the child and

strengthen the connection with the child.
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1. Innledning

Temaet i bacheloroppgaven var er emosjonell utvikling hos barn som opplever omsorgssvikt.
Emosjonell utvikling innebaerer bade utvikling av emosjoner, emosjonell forstaelse og
emosjonell regulering (Karstad, 2017). | tillegg er trygghet grunnleggende for at barn skal
kunne utvikle seg optimalt. Barn trenger a fale at de har noen primarpersoner som kan trgste
og hjelpe dem. Barn som ikke opplever slik trygghet vil kunne fa utfordringer i fremtiden
(Killen, 2012, s. 42).

Vi har valgt a skrive om dette temaet pa bakgrunn av blant annet Rammeplan for barnehagen
(2017, s. 11). Barnehagen er forpliktet til & bruke rammeplanen i sitt arbeid i barnehagen. |
den star det blant annet at «barnas fysiske og psykiske helse skal fremmes i barnehagen og
barnehagen skal bidra til barnas trivsel, livsglede, mestring og felelse av egenverd (...)». |
denne oppgaven gnsker vi a fa informasjon om hvordan den emosjonelle utviklingen hos barn
pavirkes av omsorgssvikt og hvordan barnehagen ivaretar barns emosjonelle aspekt, spesielt
med tanke pa deres emosjonelle utvikling. Pa bakgrunn av dette vil vi fokusere pa barns
reaksjoner, falelser og opplevelser knyttet til alle typer omsorgssvikt. Ofte kan barn bli utsatt

for flere former for omsorgssvikt samtidig (Killén 2012, s. 58).

1.1 Problemstilling

Vi har valgt problemstillingen “Hvordan kan barnehagen ivareta det emosjonelle aspektet nar
et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?” Bakgrunnen for at vi har valgt denne
problemstillingen er at vi gnsker et stgrre kunnskapsgrunnlag om barns emosjonelle utvikling
i forhold til omsorgssvikt. Vi gnsker a vaere forberedt pa a handtere slike situasjoner som
fremtidige barnehagelaerere, og derfor trenger vi et bredt kunnskapsgrunnlag som gjer oss
rustet til & ivareta barn som har opplevd omsorgssvikt i trad med vart samfunnsmandat. |
tillegg vil vi sgrge for at barna blir ivaretatt pa en god og stettende mate og far oppleve

mestring, livsglede og falelse av egenverd i sin barnehagehverdag.

Vi finner temaet seerlig relevant da det ifelge Folkehelseinstituttet (2019) viser at ett av fem

barn blir utsatt for fysisk vold. Disse tallene er sveert oppsiktsvekkende, og gjer at vi har lyst



til & leere mest mulig om hvordan vi som fremtidige barnehagelarere kan tilrettelegge for a
arbeide med, og ha fokus pa barnets emosjonelle utvikling ved omsorgssvikt. Ved a benytte et
tankeeksperiment vil statistikken fra Folkehelseinstituttet (2019) tilsi at det vil veere fire barn i
en barnegruppe i barnehagen pa 20 barn som opplever fysisk vold, og ett barn som opplever
alvorlig omsorgssvikt. I Norge gar 91,8 prosent av alle barn i barnehage (Statistisk
sentralbyra, 2019). | falge Edward Keilman (2017) stod barnehagen i 2015 for kun 19 prosent
av alle meldingene som ble meldt inn til barnevernet i aldersgruppen 3 til 5 ar. Det er viktig &
arbeide med det emosjonelle aspektet for at sgrge for at barnet utvikler seg i trad med den

emosjonelle utviklingen.

1.2 Oppgavens oppbygning

Kapittel 1: Innledning, problemstilling og begrepsavklaringer: | denne delen av oppgaven
har vi presentert bakgrunnen til hvorfor vi har valgt dette fokuset og temaet. Vi har ogsa

presentert problemstillingen og forklart vare begrepsavklaringer.

Kapittel 2: Teorigrunnlag: Her har vi valgt a farst presentere tidligere forskning etterfulgt
av styringsdokumenter. Deretter har vi tatt for oss fire typer omsorgssvikt. Til slutt skriver vi

om barns emosjonelle utvikling, emosjonelle reaksjoner og tiltak i barnehagen.

Kapittel 3: Metode: | metodekapittelet vil vi presentere metoden vi har brukt, som er den
kvalitative metoden. Videre vil vi se pa forskningsintervju som en metode for & samle empiri,
samt feilkilder og palitelighet av datainnsamling og til slutt gjennomfgring av

forskningsintervjuene.

Kapittel 4: Presentasjon av data: Vare funn i intervjuene vil bli presentert, der vi har
fokusert pa hvordan barnehagelarere kan ivareta det emosjonelle aspektet hos barn nar det er

utsatt for omsorgssvikt.

Kapittel 5: Drgfting og resultat av funn og teori: Vi tar for oss to hovedspgrsmal som vil

bli dreftet ut i fra vare funn og relevant teori.

Kapittel 6: Konklusjon og avslutning: Her vil vi presentere konklusjonen, og oppsummere

vare funn knyttet til problemstillingen.



2. Kunnskapsgrunnlag

| denne delen vil vi presentere det kunnskapsgrunnlaget vi har valgt a knytte til
problemstillingen om hvordan barnehagen kan ivareta det emosjonelle aspektet nar et barn har
blitt utsatt for omsorgssvikt. Farst vil vi presentere tidligere forskning som er gjort pa
omradet, deretter ser vi problemstillingen i lys av styringsdokumenter og til slutt presenteres

undersgkelsens teorigrunnlag.

2.1 Tidligere forskning

Vi har sgkt i digitale databaser som idunn, google schoolar, og oria. Sentrale sgkeord har veert
omsorgssvikt, emosjoner, emosjonelle aspekter, emosjonell utvikling og emosjonell
forstaelse. Resultatet viste at det finnes lite forskning nar det kommer til barns emosjonelle
aspekt ved omsorgssvikt. Vi har likevel funnet to relevante norske forskningsartikler som er

knyttet til problemstillingens tema.

Silja Berg Karstad (2016) har i sin doktorgrad sett pa sma barns forstaelse av falelser, og
betydningen av foreldre og barns faktorer, sosiogkonomisk status og kultur. Evnen til a forsta
andres og egne falelser henger sammen med psykisk helse, samt evnen til & etablere og
opprettholde vennskap. Det ble gjort tre forskjellige studier i doktorgraden, der studie to er
mest relevant i forhold til var problemstilling knyttet til den emosjonelle utviklingen. Studie
to undersgkte hva som pavirker utviklingen av barns emosjonelle forstaelse fra barn er 4 til 6
ar. Videre ble det sett pa betydningen av hvordan foreldrene vurderer barnets emosjonelle
forstaelse, betydningen samspillet mellom foreldre og barnet og barnets sosiale kompetanse.
Resultatet av denne studien viste at utviklingen av emosjonell forstaelse av barn fra 4 til 6 ar
vil pavirkes av foreldrenes evne til a vurdere sitt barns forstaelse av falelser. Det ble ogsa
funnet at sosialt kompetente barn har en stgrre emosjonell forstaelse enn barn som er mindre
sosialt kompetente (Karstad, 2016, s. 3-4).

Anne-Lene Wathne Andersen og Britt Mari Hytjan (2007) skriver i masteroppgaven sin om
temaet “nar omsorgen svikter”. De har undersekt hvorfor noen barn klarer seg bedre enn
andre nar omsorgen svikter. Andersen og Hytjan har drgftet teori om omsorgssvikt og

resiliens, og pa bakgrunn av dette kommet frem til noen hovedkonklusjoner. Deres farste



konklusjon er at barns oppvekstvilkar ofte trues av primerpersonenes avvisning, manglende
omsorgsevne, erkjennelse og respekt for barnet. Det kan handle om at foreldrene har
manglende evne til & se det positive i barnet sitt, engasjere seg og prioritere barnets behov
overfor seg selv. Omsorgssvikt utgjer en risiko for barnet og pa tross av dette vil det veere

individuelle forskjeller pa hvordan barn handterer det (Andersen & Hytjan, 2007).

Andersen og Hytjan (2007) sin andre konklusjon er at barn far positive og beskyttende
erfaringer gjennom oppveksten, men nar de negative erfaringene blir i overkant starre enn de
positive, kan det oppsta negative konsekvenser. Egenskapene til primarpersonene rundt barn
pavirker hvordan de utvikler seg, og barn pavirker ogsa sine egne utviklingsmiljger.
Konteksten rundt barnet er med pa & pavirke utviklingen, og derfor vil det veere individuelle
forskjeller i utviklingen.

2.2 Teoretisk grunnlag og styringsdokumenter

Barnehagen er lovpalagt til & falge Rammeplan for barnehagen (Barnehageloven, 2005, § 2). |
var oppgave gnsker vi a trekke frem enkelte elementer i Rammeplan for barnehagen som er
knyttet til barnehagens oppgaver nar et barn er utsatt for omsorgssvikt. Ifglge Rammeplan for

barnehagen (2017) skal barnehagen ivareta barnets behov for omsorg.

2.2.1 Hva er omsorg og tilknytning?

Omsorg er et grunnleggende behov som barn trenger for a fale seg trygge og for at de skal
trives. | tillegg er omsorg en forutsetning for at barnet kan utvikle empati og nestekjerlighet
for andre. Barnehagen ma arbeide slik at barnet kan utvikle tillit til seg selv og andre. Alle
barn har rett til & bli sett, forstatt, respektert og fa hjelp og stette (Kunnskapsdepartementet,
2017, s. 19).

Tilknytning er utviklingen av sterke fglelsesmessige band som oppstar mellom barn og
primarpersonene (Smith & Ulvund, 1999). Tilknytning er sentralt for at barnet skal kunne

utvikle seg optimalt pa alle omrader. Barnets atferd er et tegn pa tilknytningsatferd. Det vil si
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en balanse mellom a utforske verden og det a veere neer primarpersonen (Askland & Satagen,
2013, s. 62).

Vi lagt inn et illustrert
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Figur 1. “Trygghetssirkelen for foreldre- veikart til & se barnet innenfra”, 2016, av Cooper,
Hoffman, & Powell

https://stiftelsencrux.no/media/solstrand/tilknytning-og-helse-ida-b.pdf

Det er primeert tre faktorer som er viktige for at en skal kunne utvikle tilknytning til andre
mennesker. Disse tre faktorene er sensitiviteten som primarpersonene viser overfor barnets
emosjonell utrykk, barnets temperament og primarpersonenes barndomserfaringer (Askland
& Satagen, 2013, s. 62-63). Trygghetssirkelen gar ogsa ut pa det John Bowlby (1958) kaller
trygg base og det Donald W. Winnicott (1960) kaller holdende miljg. Dette er begreper som
henviser til et miljg der de voksne er i stand til & se barnet, og ha barnet i tankene og
bevisstheten, slik at barnet blir farsteprioritet for foreldrenes handlinger og holdninger
(Askland & Satagen, 2013, s. 59).
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2.3 Hva er omsorgssvikt?

Omesorgssvikt handler om at en eller flere primeerpersoner skader eller forssmmer barnet sa
alvorlig at barnets helse og utvikling kan pavirkes i negativ forstand (Bufdir, 2018). Ifalge
Folkehelseinstituttet (2019) blir ett av fem barn utsatt for fysisk vold. S& mange som ett av 20
barn opplever alvorlig omsorgssvikt. Omsorgssvikt kan deles inn i fire underkategorier. Dette
er vanskjatsel, fysiske overgrep, psykiske overgrep og seksuelle overgrep (Killén, 2012, s.
57). Alle disse formene for omsorgssvikt kan pavirke hverandre og i mange tilfeller henge
sammen. Barns opplevelser, falelser og reaksjoner av omsorgssvikt vil variere. Barn kan ogsa
reagere individuelt pa forskjellige mater nar det gjelder samme type omsorgssvikt (Killén,
2012, s. 58). P& bakgrunn av dette vil vi fokusere generelt pa reaksjoner, falelser og barns
opplevelser knyttet til alle typer omsorgssvikt. Under vil vi presentere de fire ulike

underkategoriene av omsorgssvikt.

2.3.1 Vanskjatsel

Vanskjgtsel kan deles i falelsesmessig vanskjatsel og materiell vanskjatsel (Killén, 2012, s.
61). Pa den ene siden kan barn bli utsatt for materiell vanskjgtsel nar behovet for det
materielle som klaer, naring, hygiene og det sosiale ikke er tilstrekkelig. P4 den andre siden
kan barn oppleve at de far overdreven tilfredsstillelse av de materielle, erneringsmessige eller
sosiale behov som kan fare til alvorlige konsekvenser. Fglelsesmessig vanskjgtsel vil si at et
barn ikke far dekket det emosjonelle fra foreldrene. Kari Killén (2012, s. 61-62) peker pa at
slike emosjonelle behov hos barn kan handle om tilknytning, omsorg, bekreftelse, reaksjon og
handling som ikke blir mgtt av foreldre. En kan ogsa oppdage omsorgssvikt i form av ytre
tegn bade gjennom fysisk og felelsesmessig vanskjetsel som en kan “ se og lukte”. Killén
(2012, s. 61-62) hevder at ytre tegn pa vanskjgtsel kan veere at barnet gjerne har skitne og
slitte klaer pa seg, og at barnet kan lukte vondt fordi det ikke har fatt vasket seg. Ytre tegn kan
ogsa vaere at barnet ikke legger pa seg, men gar heller ned i vekt. Manglende dekning av
emosjonelle behov hos barn kan veere at barnet grater fordi det trenger trgst og narhet, men
blir ignorert eller overhgrt (Killén, 2012, s. 61-62). Konsekvenser av faglelsesmessig og fysisk
vanskjgtsel kan vere darlig kontaktevne og forsinket sprakutvikling pa bakgrunn av

understimulering og manglende respondering. | tillegg kan motoriske ferdigheter forsinkes og
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hindres pa bakgrunn av foreldre som ikke responderer pa barnets signaler (Killén, 2012, s. 61-
62).

2.3.2 Psykiske overgrep

| falge Inge Nordhaug (2018, s. 29) er psykisk vold nar en primzrperson styrer over en annen,
blant annet med trusler, latterliggjering, undertrykkelse, utagerende sjalusi og ved a
kontrollere andres falelser. Killén (2012, s. 69) definerer psykisk omsorgssvikt som en
vedvarende holdning eller handling hos en primarperson som hindrer barnets utvikling av et
positivt selvbilde. Dette farer til at barnet ofte opplever bekymringer og frykt. Tegn pa pafart
psykisk smerte og skade kan utvikle seg, og bli synlig for omgivelsene. Dette er en form for
omsorgssvikt som kan vere vanskelig & oppdage, og som kan ha sterst konsekvenser. Tegn pa
psykisk overgrep er angst, uro, fryktsomhet, tilbaketrukkenhet, utviklingsvansker,
atferdsendring eller lav selvfglelse (Helsebiblioteket, 2015). Vi kan dele barna som er utsatt
for psykiske overgrep inn i ulike grupper: Barn som oppfattes annerledes enn de er, barn som
lever med foreldre i voldelig samlivssituasjoner, rusmiddelproblemer, psykiske lidelser,
ubearbeidede separasjons- og skilsmisseprosesser. Konsekvenser av dette kan i senere tid fare
til at barnet far psykiske utfordringer, og at barnet kan fa et darlig selvbilde (Killén, 2012, s.
69-70).

2.3.3 Fysiske overgrep

Fysiske overgrep handler om at barn skades enten gjennom handlinger eller ved manglende
omsorg (Killen, 2012, s. 65). Et av de synlige tegnene ved denne formen for omsorgssvikt er
blamerker. Det kan veere vanskelig a si om barnet har blitt pafert blamerkene eller om barnet
har fatt blamerkene gjennom lek og bevegelse. Det vil derfor vere viktig & tenke over
plasseringen av blamerkene, barnets alder og barnets egen forklaring pa hvordan blamerkene
har oppstatt. Brannsar er ogsa noe som kan forekomme, blant annet gjennom sigarettmerker.
Barn kan utsettes for benbrudd, whiplash, hodeskader, filleristing som fglge av slik
omsorgssvikt. Det sies at en tredjedel av barn som utsettes for fysiske overgrep dar, og en

tredjedel far hjerneskader som er varige og alvorlige (Killén, 2012, s. 65). Barnets opplevelse
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av disse handlingene vil variere, men ofte vil barn oppleve angst, smerte, hjelpelgshet og

fortvilelse.

2.3.4 Seksuelle overgrep

Seksuelle overgrep handler om at barn blir utsatt for seksuelle handlinger (Nordhaug, 2018, s.
29). Ofte blir seksuelle overgrep sammenlignet med seksuell vold. | falge Nordhaug (2018) er
seksuell vold forklart som seksuell trakassering, barn som blir presset eller tvunget til
seksuelle handlinger, voldtekt eller seksualisert tortur. Det kan vaere vanskelig & avdekke
seksuelle overgrep hos barn. Tegn en kan observere varierer i forhold til barnets alder. Hos de
yngste barna kan en observere at de formidler seksuelle erfaringer via lek, tegning og direkte
utsagn. De kan uttrykke seksualisert atferd, former for pseudomoden seksualisert
oppmerksomhetssgkende atferd og barna kan ha forstyrret sgvn. Hos de stgrre barna kan en
observere at de trekker seg vekk fra jevnaldrende barn, isolerer seg og har vansker med a
konsentrere seg (Killén, 2012, s. 101-102). Konsekvenser av seksuelle overgrep kan veere
bade fysisk og psykisk. Det er de fysiske skadene som kan veere lettest & avdekke fordi de er
synlige. Fysiske konsekvenser kan for eksempel veere utvidelse av kjgnnsorgan eller
endetarm, skade pa bryst og lar, og det kan ogsa fare til kjgnnssykdommer. Seksuelle
overgrep kan ogsa forstas som psykisk vold for barn. Barnet kan i tidlig alder bli tillagt skyld,
ansvar og fele skam, og barnet kan deretter utvikle traumer av slike hendelser (Killén, 2012,
s. 81-82).

2.4 Hvordan foregar barns emosjonelle utvikling?

Det emosjonelle aspektet handler om barnets emosjonelle utvikling. Emosjonell utvikling
innebaerer utvikling av emosjoner, emosjonell forstaelse og emosjonell regulering (Karstad,
2017). Emosjoner, ogsa kalt falelser, er et begrep som mange har prgvd a definere. En av de
nyere definisjonene pa emosjoner sitert i Karl Jacobsen og Birgit Svendsen (2010, s. 29)
forklarer at emosjoner har med overlevelse a gjgre, men at de ogsa er viktige for a gjare oss
tydelige og bli forstatt i sosiale sammenhenger. Kroppslige emosjoner kan pavirke

kognisjonen, og kognisjonen kan pavirke det kroppslige. Bade oppmerksomhet og
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emosjonsregulering er grunnfenomener for barnets utvikling. I tillegg er falelser viktige for a
skape relasjon og kontakt med andre, fordi emosjoner og kognitive funksjoner er
bestemmende for tenkning, falelser og atferd (Jacobsen, 2010, s. 25). L. Alan Sroufe (1996)
beskriver en utviklingsmodell av falelser og regulering av felelser der utvikling tar
utgangspunkt i barns tidligere erfaringer. | lgpet av farste levear opplever barnet fglelser som
frykt, sinne og tristhet, og i andre levear begynner barnet a utvikle mer bevisste fglelser som
skam (Karstad, 2016, s. 21-22).

Regulering av felelser har en naer sammenheng med tilknytningsprosessen. Nar barnet har
trygg tilknytning til sine primeerpersoner bidrar det til 3 utvikle evnen til & regulere falelser.
Barn som har trygg tilknytning utvikler god evne til a regulere falelsene sine, og dermed har
disse barna god mentaliseringsevne som handler om a forsta seg selv og andre (Skarderud &
Sommerfeldt, 2008). Dersom barnet har utrygg tilknytning til primarpersonene vil barnet ha
vansker med a regulere sine falelser. Barnet vil dermed enten dempe falelsene eller mangle
evnen til & regulere falelsene (Killén, 2012, s. 35). Falelser er ofte delt inn i grunnleggende
falelser som frykt, sinne og tristhet, og sosiale falelser som skam, skyld og forlegenhet. Barns
emosjonelle utvikling skjer i samhandling med den nevrale, kognitive og atferdsmessige
utviklingen, samt sosiale og kulturelle pavirkninger. Det finnes forskjellige emosjonelle
utviklingsteorier som beskriver hvordan falelser pavirkes i disse prosessene (Bridges, 1932;
Campos, Campos, & Barrett, 1989; Izard, Huebner, Risser, Mcginnes, & Dougherty, 1980;
Sroufe, 1996) sitert i Karstad (2016, s. 21).

A regulere en emosjon betyr at kraften som aktiviseres i nervesystemet, mgter kognisjonen og
skaper forstaelse og retning pa oppmerksomhet og atferd (Jacobsen, 2010, s. 34). Dersom
barnet har redusert kognitiv kraft til & handtere sine emosjoner vil barnet ha behov for noen
som kan hjelpe dem med dette. Barn som ikke far hjelp til & regulere sine emosjoner har stor
sannsynlighet for a fa en atferd som kan oppleves utfordrende. Med dette menes at barnet
trekker seg tilbake, gar vekk fra ugnskede situasjoner, har konsentrasjonsvansker, blir
aggressiv, passiv og redd for narhet. Barnet utvikler seg til & unnga situasjoner som kan
utlgse kroppslig uro. Alle disse tilstandene kan observeres. Emosjonell prosessering
involveres i hgyereliggende deler av hjernen. Her differensieres og reguleres kraften i

emosjonen relatert til konteksten. Det vil si at kognisjon, hvordan vi oppfatter det som skjer,
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er en del av var emosjonelle opplevelse, forstaelse og emosjonelle atferd (Jacobsen &
Svendsen, 2010, s. 30)

Emosjonell forstaelse er definert som maten en forstar og forklarer vare egne og andres
falelser (Harris, 1989; Saarni, 1999) sitert i Karstad (2016, s. 22). Harris (1989) sitert i
Karstad (2016, s. 22) mener at det er viktig a skille mellom utviklingen av fglelsesuttrykk og
bevisst forstaelse av falelser. Dette er fordi barnets opplevelse av falelser skjer tidligere enn
forstaelsen av sine fglelser. Halberstadt, Denham, og Dunsmore, 2001; Pons, Harris, og de
Rosnay, 2004; Saarni, 1999 sitert i Karstad (2016, s. 23) beskriver flere aspekt ved barns
emosjonelle forstaelse som & identifisere falelser, fremkalle situasjoner og forsta komplekse
falelser. Tankene om metodologier (ToM) er evnen til & fortelle om mentale tilstander til seg
selv og andre, og forsta at andre har tro, gnsker og intensjoner som er forskjellige fra ens

egne.

Det er ni komponenter som utgjar emosjonell forstaelse generelt hos barn. Pons et al. (2004)
sitert i Karstad (2016, s. 24) foreslo at de ni komponentene kan organiseres i tre deler som
kalles ytre, mentalistiske og reflekterende perioder. For det farste vil den ytre perioden
omfatte tre aspekter: anerkjennelse av falelser, forstaelse av at fglelsen pavirkes av ytre
hendelser eller objekter, og forsta forholdet mellom hukommelse og falelser. Videre vil den
mentalistiske perioden veere preget av evnen til & koble troen til fglelser, forsta at menneskers
emosjonelle reaksjoner avhenger av deres gnsker og skille mellom uttrykk og opplevelse av
falelser. Til sist vil den reflekterende perioden besta av strategier for fglelsesregulering,
forstaelse av ambivalente falelser og forstaelse av moralske fglelser. | tillegg fant Pons et al.
(2004) ut at barna i 3-arsalderen forstod de to farste komponentene, mens 11 aringer forsto
&tte til ni komponenter. A forstd komponentene i den eksterne perioden er en forutsetning for
a forsta komponentene i den mentaliserende perioden og forstaelse av interne aspekter er en

forutsetning for a forsta komponentene i den reflekterende perioden.

2.4.1 Emosjonelle reaksjoner hos barn

Barn reagerer pa ulike mater nar de blir utsatt for omsorgssvikt. Et barn som har opplevd

omsorgssvikt kan utvikle psykiske vansker. En kan dele vanskene inn i to hovedgrupper der
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den ene gruppen er internaliserende vansker og den andre er eksternaliserende vansker
(Kvello, 2015, s. 157). Internaliserende vansker handler om barnets mate & handtere sine
folelser pa. Barnet kan fa spise- og sgvnvansker, samt bli engstelig og trist. Internaliserende
vansker kan ogsa uttrykkes med fysiske tegn. Blant annet kan vi se det gjennom skyhet, angst,
depressive handlinger, tvangshandlinger men ogsa gjennom selvskading (Javo, 2010, s. 92).
Eksternaliserende vansker handler om barnets evne til & handtere sine falelser utad, altsa
gjennom handlinger. Barn kan ha ulike atferdsproblemer som fglge av dette, som for
eksempel utagering. En form for emosjonelle reaksjoner hos barn ved omsorgssvikt er
kroppslige reaksjoner, som gkt hjerterytme, hormoninnhold i blodet, muskelspenning og gkt
pustefrekvens (Jacobsen & Svendsen, 2010, s. 29). @verlien (2012) sitert i @verlien, Hauge
og Schultz (2016, s. 94) forklarer at det tradisjonelle bildet av barnet er at barnet er passivt og
stille, som kan fare til at man ikke legger merke til barnet og dets endringer. Barn kan ta i
bruk ubevisste, som regel tause uttrykksformer nar barn har erfaringer med omsorgssvikt som
de ikke klarer a fortelle om. Personalet kan oppfatte atferden til barnet som spesiell,
uberegnelig, uforutsigbar, underlig eller hemmelighetsfull (Breidvik, 2013, s. 55-56).

En kan kategorisere fglelser i primare og sekundere falelser. Primare falelser er fglelser som
kommer farst etter en situasjon eller handling, og disse falelsene er knyttet direkte til
situasjonen. Primare falelser forteller hva en trenger, og disse fglelsene kan veere vanskelige
a fole pa. Dette kan viderefares til at en uttrykker noe annet en hva en egentlig faler, og det
kalles for sekundeere falelser. Det er disse falelsene som dekker over de primare falelsene, og
pa grunn av det kan omgivelsene misforsta signaler som en sender ut (Sinding, 2018).
Primare og sekundaere falelser i forhold til omsorgssvikt kan ogsa vere vanskelig a fa gye pa.
Barnet kan ha darlige falelser knyttet til en hendelse som har oppstatt med en primarperson,

men uttrykker ikke dette verbalt eller nonverbalt.

Menneskers falelser bestar av bade positive og negative falelser, men i var oppgave gnsker vi
a ta utgangspunkt i de negative faglelsene. Trist, sint og redd representerer de negative
folelsene. For det farste kan barn reagere med sinne som en fglelse pa bakgrunn av det er
utsatt for omsorgssvikt. Dette kan for eksempel fare til at barnet utvikler mangel pa empati. Et
barn som ikke far omsorg og narhet og dekket grunnleggende behov av foreldre, ma
kompensere selv med a sgrge for a fa dekket sine behov. Foreldre som dekker barnets
grunnleggende behov, gir barnet mulighet til & utforske andres falelser slik at de kan utvikle
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empati (Lyons, Brewer & Bethell, 2017). Et barn som ikke utvikler empati kan fa
psykopatiske trekk som sinne, impulsivitet og apati (Gao, Raine, Chan, Venables & Mednick,
2010).

For det andre kan barn reagere med a bli trist nar det har blitt utsatt for omsorgssvikt. Tristhet
kan fare til depresjoner som gjar at barnet sgker seg bort fra sosiale ssmmenhenger. Det &
veere trist kan vare positivt, fordi at omverdenen kan observere barnet og gi barnet stgtte. Nar
barn trekker seg bort fra sosiale situasjoner, blir det vanskelig for primarpersonene & oppdage
at barnet er deprimert og det kan fare til at barnet ikke far den omsorgen og stgtten barnet
trenger (Bonanno, Goorin, & Coifman, 2008). Wang og hans kolleger fant ut i 2014 at barn
som har blitt utsatt for omsorgssvikt kan ha en nevrologisk unormalitet som kan fare til
dysfunksjonell emosjonell utvikling som igjen kan fare til depressive symptomer. Skam er en
falelse som kan fare til depressive tegn hos barn som har opplevd omsorgssvikt. Skam er
definert som en sinnstilstand der individet faler at de selv som helhet er mangelfull (Bennett,
Sullivan & Lewis, 2010). Dette oppstar fordi foreldrene skaper et fiendtlig miljg som er tomt
for varme og aksept. Barnet internaliserer omgivelsene, og skaper et negativt syn pa seg selv.
Denne negative persepsjonen for seg selv er en ngkkelfaktor i utviklingen av skam, som igjen

kan fare til depressive symptomer (Bennett, et al., 2010).

For det tredje kan barn som er utsatt for omsorgssvikt reagere med redsel eller angst. Angst er
et resultat av fglelsen av langvarig frykt. Det er forskjell mellom angst og redsel. Redsel
oppstar nar en opplever en tilstedevarende trussel mens angst derimot ikke trenger en
identifiserbar trussel. Ved omsorgssvikt kan barn frykte for sin egen sikkerhet pa grunn av
manglende tilsyn fra primarpersonene. Frykten for sin egen sikkerhet kommer til uttrykk
gjennom angst, og denne foalelsen kan bli vaerende hos barn helt til de er voksne. Martin H.
Teicher og Jacqueline A. Samson (2016) fant i sine studier ut at barn som har opplevd
omsorgssvikt har gkt oppfatning pa negative eller opplevde negative ansiktsuttrykk som kan
oppleves som en trussel. Dette er fordi barn som er utsatt for omsorgssvikt har nedsatt
amygdala-volum. Pa grunn av at amygdala styrer fryktresponsen hos mennesker vil dette

forklare hvorfor barn som opplever omsorgssvikt kan fa angst (Teicher & Samson, 2016).
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2.5 Hva er barnehagens ansvar ved omsorgssvikt?

Barnehagen skal folge rammeplanen, og 1 den stér det at: “Gjennom den daglige og naere
kontakten med barna er barnehagen i en sentral posisjon til & kunne observere og ta imot
informasjon om omsorgs og livssituasjonen til barna. Personalet skal ha et bevisst forhold til
at barn kan veere utsatt for omsorgssvikt, vold og seksuelle overgrep, og de skal vite hvordan
de kan forebygge og oppdage dette. Personalet skal kjenne til opplysningsplikten til
barnevernet, jf. barnehagelova § 22” (Kunnskapsdepartementet, 2017, s. 11). Nar et barn har
blitt utsatt for omsorgssvikt, skal barnehagen sette i gang hjelpetiltak. For a styrke utvikling
og leering hos barn som er utsatt for omsorgssvikt er ressursene som personalet i barnehagen
har viktige. Nar et barn er i et omsorgsfullt miljg vil det utvikle seg, men i et fiendtlig milje
vil barn tilpasse seg overlevelsesstrategier. “Kunnskap om slike strategier, og evne til & tolke
barnas atferd fra et slikt perspektiv, er en forutsetning for at barnehagen skal kunne fungere
som hjelpetiltak™ (Claussen, 2010, s. 162).

Det finnes en del hindringer som ligger i barnehagens kultur. Det vil si at barnehagen
tradisjonelt bygger pa at det skal legges til rette for barnets eget initiativ og at de skal fa fri
utfoldelse. Dette bygger igjen pa barn som er trygge og aktive, og vet hvordan de skal
nyttiggjere seg av barnehagens tilrettelagte miljg. Barn som lever i en familie med
omsorgssvikt, har ngdvendigvis ikke utviklet denne kompetansen. Disse barna er ofte
avhengige av et personale som kan legge til rette for et tilpasset miljg i forhold til barnas
behov. Det er da viktig at personalet har kunnskaper om disse barnas situasjoner og tolker
deres signaler. Nar det falelsesmessige og sosiale behovet et barn har ikke dekkes i familien
er det ngdvendig med hjelpetiltak i barnehagen (Claussen, 2010, s. 164). A ha en voksen som
er forutsigbar og gir barnet en opplevelse av at det er betydningsfullt er viktig for at barnet
skal utvikle seg, bli trygg pa seg selv og ta eget initiativ. Barnehagen ma legge til rette for et
miljg som gir disse barna de erfaringene som ikke blir gitt i hjemmet. Barnehagen ma
oppmuntre til & utforske, laere, vaere nysgjerrig og reflektere over nye erfaringer og
observasjoner. Om en ikke klarer a ta tak i dette i barnehagen kan barnas utvikling av sosial
kompetanse, intellekt og emosjoner forsinkes og barna kan fa problemer senere i livet
(Claussen, 2010, s. 163-166).
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3. Metode

Vi skal i dette kapittelet legge frem de metodiske valgene vi har benyttet for a besvare
problemstillingen: Hvordan kan barnehagen ivareta det emosjonelle aspektet nar et barn har
blitt utsatt for omsorgssvikt. Metode er fremgangsmater som skal gi svar pa ulike
forskningsspgrsmal. Malet er a fa informasjon om virkeligheten rundt forskningssparsmalet
(Bergsland & Jeeger, 2014, s. 66). Vi vil starte med a gjare rede for valg av metode,
intervjuform og utvalg. Videre vil vi gjgre rede for etiske hensyn og bacheloroppgavens

validitet og reliabilitet.

3.1 Kvalitativ metode

Vi har tatt utgangspunkt i kvalitativ metode for a fa relevant informasjon om temaet
emosjonell utvikling i forhold til omsorgssvikt. Det er ulike metoder som kan velges til
innsamling av data, og hvilken metode som blir valgt spiller en stor rolle for utformingen av
oppgaven. Det er vanlig a skille mellom kvalitativ og kvantitativ metode (Christoffersen &
Johannessen, 2012, s. 17). Kvalitativ metode er en fleksibel metode sammenlignet med
kvantitativ metode. Kvalitativ metode gir rom for spontanitet og tilpasning i interaksjonen
mellom forsker/student og deltaker (Christoffersen & Johannessen, 2012, s. 17). Vi har valgt
kvalitativ metode 1 var forskning péd bakgrunn av vér problemstilling “Hvordan kan
barnehagen ivareta det emosjonelle aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?”
Ved a benytte kvalitativ metode kan vi ga i dybden pa barnehagens arbeid for & ivareta barns
folelser og reaksjoner nar det gjelder omsorgssvikt. I tillegg @nsker vi informasjon om hvilke
atferdsendringer informantene har opplevd hos det enkelte barnet og hvilke tiltak barnehagene
gjer nar et barn er blitt utsatt for omsorgssvikt. Ved a bruke kvalitativ forskning har vi som
studenter mange muligheter for innsamling av data. Vi kan bruke intervju, observasjon,
gjennomfaring av prosjekter, bilder og samtaler, men vi har valgt a benytte forskningsintervju
(Bergsland & Jeeger, 2014, s. 67).

20



3.2 Intervju

Vi har som tidligere nevnt valgt a bruke forskningsintervju for & samle empiri til & svare pa
var problemstilling. Kvalitative intervju er ogsa den mest brukte metoden til innsamling av
kvalitativ data (Christoffersen & Johannessen, 2012, s. 77). Intervju som metode passer godt i
denne undersgkelsen da vi gnsket & fa dybdekunnskap og innblikk i hvordan barnehagen
ivaretar det emosjonelle aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt. Ved a bruke
kvalitative intervju har informanten mulighet til a gi utfyllende svar, ettersom at sparsmalene
er apne. Ifglge Kvale og Brinkmann (2009) karakteriserer de denne typen intervju som en
samtale med en struktur og et formal. Informantene kan bidra med informasjon og kunnskap
som kan veere til hjelp for forskeren/studenten for a forsta praksis i forhold til relevant teori og

kan vaere med pa a endre praksis til det bedre (Postholm & Jacobsen, 2016, s. 62).

Vi hadde en diskusjon om vi skulle ha gruppeintervju eller individuelt intervju. Fordelen ved
a ha gruppeintervju er at det kommer frem forskjellige meninger, synspunkter og diskusjoner.
Ulempen ved & ha gruppeintervju kan veere at deltakerne blir pavirket av hverandre eller ikke
tgr & ta opp sine egne meninger og synspunkter (Postholm & Jacobsen, 2016, s. 65). Nar det
kommer til individuelt intervju kan en ulempe veere at det tar lang tid og er ressurskrevende.
Fordelen ved a ha individuelt intervju er at deltakeren ikke trenger a ta hensyn til hva andre
mener om deltakernes tanker og meninger. Man trekkes ut fra sosiale sammenhenger og
svarer ofte mer apent og erlig (Postholm & Jacobsen, 2016, s. 65). Vi kom frem til at vi ville
ha individuelt intervju med informantene fordi omsorgssvikt og det emosjonelle aspektet er et

svert alvorlig og sart tema.

Strukturen av intervjuet kan ifglge Postholm og Jacobsen (2016, s. 74-77) deles inn i tre
kategorier som kalles strukturert intervju, halvstrukturert intervju og ustrukturert intervju. Vi
har valgt & bruke strukturert intervju i denne undersgkelsen. I et strukturert intervju skal
sparsmalene til forskeren vere utformet i forkant av intervjuet. Sparsmalene skal bli stilt i
samme rekkefalge som de ble skrevet og en skal ikke stille nye spgrsmal (Postholm &
Jacobsen, 2016, s. 74). Vi valgte a bruke et strukturert intervju der vi pa forhand hadde gjort
klart sparsmal. Grunnen for at vi valgte strukturert intervju var at vi ville ha det samme
utgangspunktet hos alle informantene. Vi kunne dermed se om informantenes svar var like
eller ulike.
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3.3 Utvalg

For 8 komme i kontakt med de ulike barnehagene valgte vi & benytte oss av mail. Dette valget
tok vi pa bakgrunn av at vi trodde dette var en enkel, formell og oversiktlig mate bade for oss
og barnehagene & kommunisere pa. Vi valgte tilfeldige styrere i barnehager i en bestemt
kommune og sendte mail til dem. Vi fikk raskt svar fra enkelte av styrerne om at de ikke
gnsket a delta mens vi stod uten svar fra andre. Derfor bestemte vi oss for a ringe til
barnehagene for & fa raskere svar fordi barnehagen umiddelbart kunne fortelle om de hadde
mulighet til & delta. Ut fra telefonsamtalene om hvem som gnsket a delta, sendte vi mail med
informasjonsbrev, intervjuguide, og samtykkeerklearing (Vedlegg 1 og 2). Postholm og
Jacobsen (2016, s. 66-57) skriver om ulike kriterier for utvelgelse, deriblant at en ikke velger
en hel gruppe, men noen personer som kan belyse en problemstilling. De deler kriteriene for
utvelgelsen opp i tre grupper: “1) representative: Det vil si at personene gjenspeiler hele
gruppen/kollektivet. 2) informasjon: de personene man mener kan gi best informasjon om
problemstillingen. 3) Variasjonsbredde: det vil si at man velger ut personer som representerer
hele spekteret i gruppen - bade de typiske og de unike personene” (Postholm & Jacobsen,
2016, s. 66-67).

| vart tilfelle vil vi velge pedagogiske ledere med formell pedagogisk utdanning som
barnehagelarer, en pedagogisk leder som har jobbet som pedagogisk leder i minimum 3 ér og
at denne personen har erfaringer med omsorgssvikt. Grunnen for at vi valgte a intervjue
barnehagelerere var at de er i daglig kontakt med barna, men ogsa har det overordna ansvaret
pa avdelingen. Vi har ingen relasjoner med barnehagene vi valgte a intervjue (Christoffersen
& Johannessen, 2012, s. 123).

Vi gnsker a holde informantene anonyme ved a bruke koder, men likevel komme med enkelte
relevante opplysninger om dem. B1 er en kvinne med barnehagelarerutdanning samt ett ar
med spesialpedagogisk utdanning. Hun har tre og et halvt ars erfaring og jobber idag som
ressurspedagog. B2 er en kvinne som har flere relevante utdannelser, som farskolelaerer
(barnehagelarer), spesialpedagogisk utdanning, pedagogisk ledelse og leeringsmiljg,
videreutdanning, samt at hun har mye kurs via arbeidsplassen. Hun har 12 ars erfaring og

jobber i dag pa smabarnsavdeling. B3 er en kvinne med flere relevante utdannelser, som
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psykologi, PPU- praktisk pedagogisk utdanning og forelgpig studerer til & bli barnehagelerer.
Hun har ni ars erfaring i barnehage, og jobber med barn fra 0- 6 ar.

3.4 Gjennomfgring av forskningsintervju

Nar vi skulle gjennomfare intervjuene bestemte vi oss for at alle studentene skulle delta. En
fordel av a veere flere studenter er for det ferste at vi har god mulighet til & notere fra
intervjuene. En annen fordel er at vi er flere til & analysere og tolke det som ble sagt av
informantene i etterkant. Alle intervjuene foregikk pa informantenes arbeidsplass. Vi mgatte
opp i god tid og var fra intervjuets start klare for & ta notater. Nar vi mgtte informantene hilste
vi pa dem far vi startet pa bakgrunnspgrsmalene for & bli kjent med informantene. Pa forhand
hadde vi avtalt at en av oss studenter tok ansvar for a lede intervjuet slik at informanten hadde
en a forholde seg til.

Vi har laget en intervjuguide som inneholder bade bakgrunnsspgrsmal og hovedspgrsmal
(Vedlegg 1). Vi valgte a tilsende informantene spgrsmalene pa forhand slik at de hadde
anledning til & forberede seg. Det var 5 bakgrunnsspgrsmal knyttet til informantens utdanning
og erfaring. Vi valgte a ha bakgrunnssparsmal for & skape trygghet og tillit, samt fa en myk
start pa samtalen (Christoffersen & Johannessen, 2012, s. 80). | hoveddelen var det 12
sparsmal, der noen av spgrsmalene har oppfalgingssparsmal. Spgrsmalene i hoveddelen
handler bade om hvordan barnehagen arbeider, oppfelger og handterer ulike situasjoner i
forhold til omsorgssvikt. Vi har ogsa lagt vekt pa hvordan barnehagen har observert og

handtert barnets emosjonelle reaksjoner og falelser i en omsorgssviktsituasjon.

Ved gjennomfaringen av intervjuet fikk vi noen tydelige svar, samt noen sveert diffuse. Vi
erfarer at svarene hadde blitt tydeligere og mer utfyllende dersom spgrsmalene var mer
konkrete. I tillegg kunne det blitt stilt flere oppfelgingssparsmal og vi kunne veert tydeligere
pa var problemstilling. Med tanke pa informantenes forstaelse av taushetsplikten medfarte
dette at vi fikk begrenset mengde med relevant data. De kunne ikke fortelle noe om barns
reaksjoner og felelser i frykt for a bryte taushetsplikten. Heldigvis kunne de fortelle om
enkelte erfaringer og kunnskaper de hadde angaende omsorgssvikt og barns endringer i atferd.

| intervjuet opplevde vi at vi skapte trygge rammer pa informantenes premisser.
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3.5 Transkribering og analyse

Transkribering handler om & omskrive den innsamlede dataen i kvalitativ forskning. Vi har
ikke benyttet lydopptak da dette krever sgknad til Norsk senter for forskningsdata (NSD).
Vart arbeid med a renskrive datainnsamling handler om a trekke ut det mest vesentlige for a
fa svar pa problemstillingen “Hvordan kan barnehagen ivareta det emosjonelle aspektet nér et

barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?”.

| fglge Mirjam Dahl Bergsland og Henriette Jeeger (2014, s. 83) kan intervju benyttes som
materiale for analyse. A analysere vil si & trekke ut essensen av den innsamlede kvalitative
dataen (Postholm & Jacobsen, 2016, s. 101). Kvaliteten pa spgrsmalene som blir stilt har stor
betydning ettersom dette er metoden for & fa gode og utfyllende svar. Ved & bruke intervju har
vi mulighet til & fa verbale svar og anledning til & lese informantens kroppssprak rundt
svarene. Dersom informanten ikke forstar et spgrsmalet har vi en fordel av at vi kan
omformulere sparsmalet. Nar vi analyserte svarene valgte vi a printe ut sparsmal og svar fra
intervjuene, klippet dem ut og la svarene til hvert sparsmal ut pa bordet og sorterte svarene i
ulike kategorier etter viktige punkter. Til slutt delte vi svarene i tre hovedkategorier: Hvordan
barnehagelarerne jobber med barn i omsorgssviktsituasjoner, hvordan barnehagelarerne
jobber med barns psykiske helse i omsorgssviktsituasjoner, hvilke endringer opplever

barnehagelearerne i forbindelse med omsorgssvikt.

3.6 Etiske retningslinjer

Nar man skal bruke intervju som kvalitativ forskningsmetode finnes det etiske retningslinjer
en ma falge. Fer vi kom i gang med intervjuene matte vi sende informasjonsskriv med
samtykke og opplyse om at informasjonen vi far fra informantene skal anonymiseres og
konfidensieres etter ferdig bruk. Vi opplyste ogsa om at informantene kunne trekke seg under
hele prosessen (Busch, 2013, s. 62).
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3.7 Validitet og reliabilitet

Validitet handler om gyldighet, som betyr om den innsamlede dataen er relevant for
problemstillingen (Christoffersen & Johannessen, 2012, s. 24). Det som kan styrke validiteten
i denne undersgkelsen er vart grundige arbeid med intervjuguiden. I tillegg fant vi informanter
som ut i fra vare kriterier har sterst mulighet for 8 komme med relevante data. Det som kan

gke validiteten er at vi har drgftet datagrunnlaget i lys av teori og forskning pa omradet.

Reliabilitet handler om palitelighet, og det handler om ngyaktigheten av datamaterialet fra
undersgkelsen. Det vil si hvilke data som brukes, maten de samles inn pa og hvordan de
bearbeides. For & teste om en undersgkelse er palitelig kan man gjenta undersgkelsen pa
samme gruppe mennesker med forskjellig tidsrom (Christoffersen & Johannessen, 2012, s.
23).

For det farste valgte vi a gi ut intervjuguiden til informantene pa forhand. Det kan veere
positivt fordi det betyr at informantene kan forberede svar og tolke sparsmalene. Dette kan
ogsa fare til at det forekommer feilkilder i svarene de oppgir ved at de kan pynte pa svarene.
Det vil si at de kan fremstille barnehagen og hvordan de arbeider med omsorgssvikt pa en
bedre mate enn de gjar. Dersom vi ikke hadde gitt ut intervjuguide pa forhand kunne
informantene fatt muligheten til & svare direkte og mer realistisk. Dette kan pa den andre
siden fare til at vi ikke hadde fatt gjennomtenkte svar pa sparsmalene knyttet til hvordan
barnehagelarerne ivaretar det emosjonelle aspektet hos barn. Det at vi ikke tok opptak av
intervjuene ga oss ikke mulighet til & kunne lytte til det informantene hadde fortalt flere
ganger. Det kan dermed ogsa veere en mulig feilkilde som kan svekke reliabiliteten. Det som
kan gke reliabiliteten i undersgken var har vert at alle deltok i intervjuene. Dermed hadde vi
god mulighet til & notere ned fra intervjuet og at vi har veert flere som har hatt mulighet til a

analysere og tolke det som ble sagt av informantene i ettertid.

For det andre er temaet vi har valgt a skrive om svaert taushetsbelagt og dermed farer det til at
informantene vare velger a svare kort eller unnga a svare direkte pa spgrsmalene.
Informantene papekte at de hadde taushetsplikt og dermed nevnte de taushetsplikten pa
spgrsmal de opplevde som taushetsbelagte. Pa bakgrunn av dette kunne ikke informantene
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svare oss utfyllende pa sparsmal om omsorgssviktsituasjoner og atferdsendringer. Dette er

arsaken til at at taushetsplikten kan vare en feilkilde.

For det tredje ble intervjuet med informant B2 holdt inne pa barnehagens pauserom.
Barnehagens personalet kom og gikk inn i rommet under intervjuet, og dette var et
forstyrrende element som kan fare til at informanten ble distrahert. | tillegg var styrerens
kontor nart pauserommet, med apen dar, slik at styrer trolig kunne hgre samtalen. Vi tenker
at dette kan ha hatt en innvirkning pa informantens svar. Informanten kan holde igjen enkelte
svar for & ikke sette seg selv eller barnehagen i et darlig lys fremfor styreren, og dette kan

derfor veere en feilkilde.

4. Presentasjon av funn

| denne delen av oppgaven vil vi presentere funnene vare etter a ha intervjuet tre informanter
om det emosjonelle aspektet hos barn som har blitt utsatt for omsorgssvikt. Pa bakgrunn av
den innsamlede dataen har vi valgt & dele opp funnene i falgende tre kategorier: Hvordan
barnehagelarerne jobber med barn i omsorgssviktsituasjoner, hvordan barnehagelarerne
jobber med barns psykiske helse i omsorgssviktsituasjoner og hvilke endringer

barnehagelarerne opplever i forbindelse med omsorgssvikt.

4.1 Hvordan barnehagelarerne jobber med barn i omsorgssviktsituasjoner

Ut ifra vare kriterier pa forhand av intervjuene var vi klar over at alle informantene hadde
erfaring om omsorgssvikt. B1 fortalte at omsorgssvikt har oppstatt i barnehagen i lgpet av de
arene hun har arbeidet i barnehagen, men gnsker ikke a utdype dette. B2 forklarer at dette er
taushetsbelagt informasjon som hun ikke kan si noe om. Derimot er B3 apen om at vold er

den formen for omsorgssvikt hun har opplevd i barnehagen.

Informantene vare gir oss varierende svar nar det gjelder deres arbeid med barn som har veert
utsatt for omsorgssvikt. B1 sier at det er viktig a skape forutsigbarhet og en normal hverdag

for barnet, for a kunne skjerme barnet fra det som skjer pa hjemmebane. “Barnehagen skal
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alltid veere den samme” forteller B1. Dette kan handle om barnehagens ansvar for a skape

forutsigbare og stabile rammer. | dette kan det bade ligge trygghet og omsorg fordi hun videre
forteller at det for det meste handler om & se barnet, legge til rette for at barnet har en god dag
i barnehagen, og veere i dialog med barnet. B1 forteller ogsa at: “Den gode samtalen er viktig,

men og & vere tilstede liksom, tenker jeg”.

Med tanke pa barn som har vart utsatt for omsorgssvikt har B1 flere arbeidsmater hun tar i
bruk. B1 forteller at hun bruker filmer fra NRK som handler om vold, samt bgker og hefter
nar de skal formidle informasjon om omsorgssvikt til barna. B1 forteller ogsa at: “Vi har
samlinger der vi tar opp barnekonvensjonen og tar opp barns rettigheter”. \/idere forteller
B1 at hun har fokus pa a legge til rette for enkeltbarnet, og se barnet. B1 formidler: “Snakke
om fglelser med barn, hjelpe barnet og sette ord pa folelser og hjelpe dem med folelsene”.
Dette kan handle om at barnehagelarerne gnsker a hjelpe barna med emosjonsreguleringen.
B1 forteller ogsa at personalet har fokus pa vonde og gode hemmeligheter. De syns det er
viktig & formidle til barna at enkelte hemmeligheter er lov & ha for seg selv, mens andre
hemmeligheter bgr deles. Utenom dette har de hatt samlinger om kroppen, og om hvor det er
lov & ta pa hverandre. B1 formidler:

“Vi onsker d normalisere det d snakke om kropp, men snakke om grenser og hva som
er lov og ikke lov for de voksne. Hvordan veere gode venner og slike basic ting.

Snakker mye om grenser overfor andre bdade blant barn og voksne”.

B2 forteller ogsa om at hun arbeider for at alle barn skal ha det trygt og godt i barnehagen.
Informanten sier at de deler barna inn i sma grupper for & kunne observere barns utvikling.
Ved behov diskuterer de omsorgssvikt pa mgter for 4 kunne ivareta barnet pa best mulig mate,

se barnet og bekrefte barnet. B2 forteller:

“For d jobbe med dette i barnegruppen bruker vi trygghetssirkelen, organisere
falelsene, hjelpe i utforskningen, glede oss sammen med ungene, og vere de

omsorgsfulle voksne, slik at ungene vare opplever mestring og at de blir sett og hort”.

Dette kan ogsa handle om at informanten gnsker a skape et miljg preget av omsorg og
trygghet. Informanten sier i tillegg at det er individuelt for hvert enkelt barn hvilke tiltak som
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fungerer. B2 formidler: “Se barnet an i situasjonen” 0g at noen barn gnsker a sitte pa fanget,
mens andre barn vil ha litt avstand. Ut i fra det informanten forteller kan det handle om
omsorg, og at de ser barnets individuelle behov. Videre kunne B2 fortelle at de pa
smabarnsavdeling bruker en lgve som barna kan gi en klem til eller snakke med. Det

informanten forteller videre kan tyde pa at barnehagen gnsker a forme barna til gode borgere:

”De voksne forteller pd vegne av ungene, men vi sitter d snakker om at vi skal ha det
godt sammen, si gode ord og veere sammen. Vi snakker om hvordan vi skal veere mot

hverandre, og har fokus pad det som kan gjores i forkant”.

Den tredje informanten B3 forteller at de ikke setter i gang noen bestemte tiltak i barnehagen,
og forteller at: “Vi har veldig lite vi kan gjore med det og far lite informasjon fra
barnevernet”. Likevel forteller informanten at personalet arbeider med barn ved a legge vekt
pa observasjon. Informanten forteller ogsa at de benytter videoer og bgker, samt snakker om
hvordan de skal veere mot hverandre i sma grupper. Ut ifra dette kan det se ut som at
informanten gnsker & skape et omsorgsfullt miljg i barnehagen. 1 tillegg sper B3 barnevernet

om rad for a vite hva de skal gjere i de ulike situasjonene.

Nar informantene forteller om hvordan de jobber med tiltak forteller de om barnehagens
beredskapsplan. Bade B1 og B2 forteller om at de forholder seg til beredskapsplanen ved
omsorgssviktsituasjoner. B1 har noen oppfelgingsmater i etterkant av en
omsorgssviktsituasjon der de setter seg ned og snakker om hva som har skjedd, hvordan det
ble handtert og hvilke endringer de ma gjere til neste gang. B2 henviste ogsa til
beredskapsplanen. B2 sier at de ofte bruker beredskapsplanen og at alle i personalgruppen har
gitte oppgaver i en omsorgssviktsituasjon. Ut ifra det informant B1 og B2 forteller kan det
virke som at en beredskapsplan fungerer som en trygghet for personalet, og noe som de kan

oppsgke dersom de er usikker pa hva som skal gjares.

B3 forteller derimot at: “Vi har ikke utarbeidet en beredskapsplan, men det burde vi
selvfolgelig hatt”. Selv om de ikke har en en beredskapsplan, har de likevel noen rutiner som
de falger ved en omsorgssviktsituasjon. Dette vises gjennom det informanten forteller videre.
B3 sier at de har fokus pa a vaere to ansatte pa jobb, slik at en ikke star alene dersom det

skulle oppsta ubehagelige situasjoner. | tillegg formidler B3 at det er vesentlig & gi personalet
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den viktige informasjonen, men kun informasjon som er ngdvendig for de andre i personalet &

vite. Dette for a ivareta barnet og barnets familie pa best mulig mate.

4.2 Hvordan barnehagelarerne jobber med barns psykiske helse i

omsorgssviktsituasjoner

| denne delen vil vi presentere det informantene forteller om hvordan de ivaretar barnets
psykiske helse, og hvordan de arbeider med enkeltbarnet i barnehagen. Ut i fra det
informantene forteller opplever vi at informantene har ulike tiltak som de benytter seg av nar

de arbeider med barnets psykiske helse og enkeltbarnet i barnehagen.

4.2.1 Hvordan ivaretar barnehagen barnets psykiske helse

Barnets psykiske helse er veldig relevant i forhold til var problemstilling. B1 statter barnet og
hjelper barnet med a sette ord pa falelsene sine. Videre formidler B1 at de skal “Veere
stottende og den trygge havn for barnet”. | tillegg ble det fortalt at det er viktig & vare den
signifikante andre, og gjgre sa godt de kan. Det kan handle om at de gnsker a skape god
tilknytning til barnet, og at de bruker sin kunnskap sa godt de kan for & legge til rette for det
enkelte barnet. Dette ser vi ogsa ut ifra det B2 forteller Vi er opptatt av at barn blir ivaretatt
og bekreftet”. B2 forteller at den beste maten a veere pa overfor barnet er & vaere autoritaere

voksne som er trygge og kloke, og som kan fungere som veiledere for barna.

Nar B3 arbeider med barnets psykiske helse, legger de vekt pa trygghetssirkelen. For dem er
det viktig & veere trygge voksne som gir rom for barnet til 4 snakke, samt gir barnet pause og
oppmerksomhet. Dette kan handle om at informanten gnsker a skape god tilknytning til
barnet, og sarge for trygge omgivelser. I tillegg kan det handle om at de gnsker a legge til
rette for enkeltbarnet. Det preger ogsa det informanten forteller videre: “Barnet kan komme
pa kontoret til den voksne dersom barnet har behov, sitte a lese litt, eller fortelle hva som har
skjedd hjemme”. | tillegg mener hun det vil det veere viktig a bygge gode selvbilder. Dette kan

handle om at informanten gnsker at barna skal vere selvstendige og trygge pa seg selv.
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Det er ikke bare barna som trenger a bli ivaretatt, men ogsa personalet i barnehagen. Dette er
noe alle informantene har fortalt oss i forbindelse med personalets bearbeidelse av sine egne
falelser og reaksjoner i etterkant av en omsorgssviktsituasjon. B1 forteller at fglelser og
reaksjoner en far i forbindelse med en omsorgssviktsituasjon varierer fra person til person.
Noen blir veldig preget av situasjonene, og ma arbeide med seg selv for & kunne oppfare seg
profesjonelt overfor barnet. Videre sier B1 at det vil vere viktig a snakke sammen med andre
I personalet, og diskutere sammen om hvordan de er med barnet, og personalets fglelser og
reaksjoner slik at det ikke gar ut over barna. | tillegg vil det vere viktig a gi rom for a ta seg 5
minutter ved behov. Ofte kan det komme reaksjoner i etterkant, og det bekrefter B1 ved 4 si:
“Det krever litt a legge det fra seg og ikke veere bekymret hele tiden”. Hun forteller ogsa at
det kan ga ut over sgvnen, og derfor kan det veere godt a dele bekymringer og tanker med
styrer. B1 forteller videre at det er viktig & veere til stgtte for hverandre ved a for eksempel
sende blikk, og veere rause med hverandre. B2 uttrykker ogsa at personalet har en samtale pa
avdelingen der de kan snakke sammen om sine bekymringer. B3 nevner ogsa at det er viktig a

ivareta personalet ved omsorgssviktsituasjoner.

4.2.2 Hvordan arbeider barnehagen med enkeltbarnet i barnehagen

Nar informantene forteller om deres arbeid med enkeltbarnet i barnehagen har de ulike svar.
B1 har flere tiltak de benytter, og sier at én til én er et tiltak de ofte bruker. Behovet for én til
én vil variere fra barn til barn. Andre tiltak informanten benytter seg av ved arbeid med
enkeltbarnet er banking time, «time in» i en positiv forstand og trygghetssirkelen. B1 forteller
ogsa at de toner seg inn pa barnet, og legger merke til endringer. Dette kan handle om at de
gnsker & skape en trygg tilknytning til barnet. Derimot forteller B2 at de gjer det samme for
alle barn. Dette innebeerer at personalet er der nar barna trenger dem, respekterer falelsene
deres og ser dem. Det kan tyde pa at de gnsker a skape et omsorgsfullt og trygt miljg for alle
barn, og dermed kan dette fere til at de far et godt miljg i barnegruppen. B2 diskuterer
sammen i personalet og finner lgsninger for enkeltbarnet, og de praver a vaere ekstra

oppmerksom pa det utsatte barnet.

Nar det kommer til enkeltbarnet forteller B1 at det handler om & veere oppmerksom pa

enkeltbarnets behov. Videre forteller informanten at avdelingene kan hjelpe hverandre i
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omsorgssviktsituasjoner ved at barnet kan fa lov til & besgke andre avdelinger og at personalet
legger til rette for dette. Pa bakgrunn av dette sier B1 at de organiserer personalet slik at de er
fem ansatte per avdeling nar et barn er utsatt for omsorgssvikt. Dette kan handle om at de
gnsker a skape trygge omgivelser for barnet ved at det er rom for at ansatte kan ta med seg
barn som er utsatt for omsorgssvikt pa tomannshand eller pa andre avdelinger. B1 forteller
ogsa at enkelte i personalgruppen ikke forstar hensikten med a ha ett barn pa tomannshand.
Det er fordi de mener at den ansatte far et enklere arbeid enn de andre i personalet. Informant

B1 formidler s at:

“Jeg opplever at enkelte fra personalet reagerer pad det, men det er en prosess vi har
hatt veldig fokus pa, men na forstar de fleste hvorfor man er alene med barn, og at

dette er pd grunn av at barnet trenger det”.

Ved a arbeide for enkeltbarnet sier B1 at de far en unik mulighet til & skape gode relasjoner,
veere tilgjengelig for barnet, og at de vil veere med barna. Det kan handle om at de gnsker a
skape god tilknytning til barnet ved at de har fokus pa relasjoner. | dette kan det ligge bade
omsorg og trygghet fordi hun forteller videre: “Barn som har opplevd omsorgssvikt trenger
tryggheten i barnehagen. Ved a vaere med enkeltbarnet ser vi i personalet at vi far bedre
relasjon med enkeltbarnet ved d ta seg tid i lopet av dagen eller uken”. Det handler om &

skape disse mulighetene.

Omsorgssvikt er et vanskelig tema, og det bekrefter B2 ved & si: Vi kan aldri bli helt
forberedt pa slike situasjoner, slik at vi responderer der og da”. B2 forteller at de har et
ansvar om a ivareta barnet pa en best mulig mate nar barnet er utsatt for psykisk eller fysisk
omsorgssvikt, og at de er den trygge og gode basen for barnet. B3 nevner at hvert enkelt
tilfelle av omsorgssvikt er forskjellig og at personalet leerer i etterkant av situasjonene. B3 sier
“Alt kan ikke planlegges. Vi kan alltids gjagre det bedre, men vi har mye erfaring sa vi klarer
oss bedre for hver gang”. B3 har hatt barn som har sluttet i barnehagen pa grunn av
omsorgssvikt. Informanten forteller videre at den fremtidige ivaretakelsen av barnet vil da
avhenge av om de far barnet tilbake eller ikke, men at det er viktig & bekrefte barnets verdi

uansett.
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B1 handterer barnets falelser og reaksjoner i barnehagen etter hvilke falelser barna har, og
forteller at hun har dialog med barna for 8 mate dem i fglelsene og reaksjonene deres. B1 sier:
«Det vil veere viktig & ha de gode samtalene. De voksne ma vise at barnet har lov til & reagere
og fale det barnet gjar. Det er viktig at vi hjelper med & regulere barnas atferd og hjelpe dem
med & sette ord pa det de faler». Dette handler om at de gnsker a normalisere at det er lov &
uttrykke falelser, men at det er viktig a arbeide med emosjonsregulering for & handtere

falelser som er sterkere enn andre.

B2 mener det er viktig & bekrefte barnet og presiserer at: “Vi trekker oss litt vekk slik at
barnet far litt egentid. Alle barn har behov for det innimellom”. Ut i fra det informanten
forteller kan det handle om omsorg ved at de ser barnets behov for egentid. Informant B3
forteller at noen barn kan bli redde av andre barns utsagn. Hun sier at det kan fere til at noen
barn trenger bekreftelser pa om det utsagnet enkeltbarnet har sagt kommer til a skije eller er

sant.

4.3 Hvilke endringer opplever barnehagelarerne i forbindelse med

omsorgssvikt

| denne delen av oppgaven skal vi se pa informantenes svar knyttet til hvilke endringer de
opplever i forbindelse med omsorgssvikt. Vi har valgt & se pa bade endringer hos barn og
endringer som skjer hos personalet. Ut i fra vare funn tyder det pa at informantene har ulike
erfaringer nar det gjelder endringer hos bade barn og voksne.

4.3.1 Endringer hos barn

Pa sparsmal relatert til atferdsendringer hos barn nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt
viser vare funn at to av informantene ikke gnsker a uttale seg om dette, men forteller likevel
generelt om atferdsendringer. Verken B2 eller B3 gnsket a utdype dette pa bakgrunn av at de
er bekymret for at informasjonen kunne gjare at vi ville gjenkjent en sak. B1 hadde flere svar
pa hva som er typisk endring i atferd hos barn som har opplevd omsorgssvikt. B1 snakket mer
generelt om at all atferd som ikke er typisk for enkeltbarnet observeres ngye. Hun forteller
som eksempel at:
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“Barn som har veert utagerende tidligere, men som na er sveert rolige, sarbare eller
griner for alt. Enkelte barn har en atferd hvor du ser at barnet ikke har det bra i det
hele tatt, mye skriking og lite fokus. Har barnet godt sprak er det uvanlig at barnet

blir frustrert for at barnet ikke blir forstdtt”.

Informanten forklarer oss at barn med godt sprak ikke reagerer med a bli frustrert, fordi barnet
gnsker a holde det som har skjedd for seg selv. Hun sier ogsa at en bgr undersgke hvorfor
barnet har endret atferd. Ved for eksempel samlivsbrudd kan barnet bli pavirket i sterre grad
enn hva foreldrene tror. Det en ofte ser hos barn som er utsatt for omsorgssvikt er at de
uttrykker sinne og sarhet. B1 formidler at: “Barns reaksjoner kan misforstds pd grunn av at
barnet oppforer seg tullete og rampete, mens barnet egentlig er lei seg”. Dette kan handle om
at barnet uttrykker sine sekundere falelser, istedenfor de primare. Barna kan slite med &
sortere faglelsene sine, og det kan ofte bli veldig mye falelser. B1 forteller oss at

atferdsendringer skjer over tid:

“Ofte kan en observere at et barn gar fra d veere rolig til a bli sint. En mad benytte seg
av observasjon i alle situasjoner, og det kan veere nyttig & ta i bruk et dokument for &
fa oversikt over observasjonene. En ber veere tidlig ute med & snakke med foreldrene

for a hore om de trenger veiledning”.

B2 forteller at de falelsene og reaksjonene de har erfart hos barn er sinne, frustrasjon og
sarhet. I tillegg nevner informanten at barnet oppfattes som at det ikke bryr seg, og at barnet

har et alvorlig uttrykk i ansiktet. B2 forteller:

“Det er veldig individuelt, og at det har mye med resiliens a gjore. All endring i atferd
er noe som vi ser og griper fatt i. Vi syns det er viktig & ha gode dialoger med
foreldrene, via foreldresamtaler der foreldre spgr oss og vi kan veilede foreldrene

med tips og rad dersom de synes noe er vanskelig”.

B2 uttrykker at de gnsker a veere pa tilbudssiden ved a tilby foreldrene lavterskeltilbud. Ved
endret atferd hos barn har personalet et avdelingsmgate der de tar opp atferdsendringene, og

om andre ansatte har merket det samme. De observerer om det er noe som gar over eller
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vedvarer. B3 forteller at ved omsorgssvikt vil atferden til barna veere veldig forskjellig: “En
kan oppleve at noen barn skryter av det som har skjedd, mens andre blir stille og trenger mye
bekreftelse og anerkjennelse siden de foler skam”. Dette kan handle om emosjonsregulering
med tanke pa at hvert enkelt barn handterer situasjonene de blir utsatt for pa forskijellige

mater.
4.3.2 Endringer hos personalet

Et av spgrsmalene til informantene handlet om personalets syn pa barnet og foreldrene etter
en omsorgssviktsituasjon. Alle informantene forteller at de skal opptre profesjonelt i mgte
med barnet og foreldrene. B1 forteller oss at deres syn pa barnet og dets foreldre i etterkant av
en omsorgssviktsituasjon kommer helt an pa hvordan foreldrene reagerer. Enkelte foreldre er

samarbeidsvillige, mens andre snur ryggen til barnehagen. B1 forteller:

“Synet pda barnet endres nok ikke sd veldig, men vi far et ekstra behov for a se barnet
0g gjerne et ekstra hjerte for dem. Noen ganger blir man svaert overrasket over enkelte
foreldre, man har fordommer, uten at vi gnsker det, men slik er det. Det pavirker ikke
hvordan man er med foreldrene siden vi er profesjonelle. Man skal ha respekt og veere
hyggelige uansett, men jeg tenker jo at det som er viktig a si til foreldrene at vi er her

for barnet”.

B1 forteller at foreldre reagerer veldig ulikt nar en tar opp temaet omsorgssvikt. Noen foreldre
snur ryggen til dem og tror at barnehagen er ute etter & ta dem. Det finnes ogsa de foreldrene
som blir sveert takknemlige for at barnehagen gnsker a hjelper dem. B2 forteller at de er
profesjonelle og at en skal opptre respektfullt overfor foreldre. B3 kunne ogsa fortelle pa lik

linje som B2 at: Vi prover d veere profesjonelle, fordi alle fortjener respekt uansett”.

5. Drgfting

| denne delen av oppgaven vil vi drgfte problemstillingen om hvordan barnehagen ivaretar det
emosjonelle aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt. Vi vil drafte undersgkelsens
hovedfunn i lys av teori og forskning pa omradet. Pa bakgrunn av dette har vi fokus pa to
hovedspersmal som vi mener er relevante for & kunne besvare hvordan barnehagen ivaretar
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det emosjonelle aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt. Vi vil dermed drgfte
hvordan barnehagelarere forstar omsorgssvikt, og hvordan det emosjonelle aspektet kan

ivaretas.

5.1 Hvordan forstar barnehagelaerere omsorgssvikt?

For & besvare dette spgrsmalet gnsker vi a legge fokus pa informantenes erfaringer om barns
emosjonelle uttrykk i en omsorgssviktsituasjon og informantenes erfaringer om omsorgssvikt
i forhold til teorien vi har samlet inn. Barn kan oppleve a bli utsatt for omsorgssvikt, og de
ulike formene for omsorgssvikt kan i mange tilfeller henge sammen (Folkehelseinstituttet,
2019). Nyere forskning viser at barn som opplever omsorgssvikt i barndommen, kan plages
av psykisk helseproblematikk og traumer senere i livet (Killén, 2012, s. 69-70). Vi har delt
inn spegrsmalet i tre underkategorier som vil vaere med pa a besvare hvordan barnehagelearere

forstar omsorgssvikt.

5.1.1 Hvordan arbeider barnehagen med barn som har veert utsatt for omsorgssvikt

Alle vare informanter hadde erfaringer med omsorgssvikt fra sitt arbeid i barnehagen. Det er
likevel uklart hvilke erfaringer noen av informantene hadde ettersom de ikke gnsket & ga
innpa tilfellene som hadde skjedd i barnehagen. Informantens forstaelse av taushetsplikten
gjorde at de ikke ville fortelle konkret om barns reaksjoner og felelser i frykt for a bryte
taushetsplikten. Dermed forteller ikke vart datamateriale mye om informantenes erfaringer
med omsorgssvikt, og spesielt lite om barns emosjonelle utvikling knyttet til omsorgssvikt.
Hva som er grunnen til at informantene forstar taushetsplikten slik, forteller de ikke noe om,
men det kan vare ulike arsaker til dette. Omsorgssvikt forbindes med taushetsplikt, og
taushetsplikten kan sette en stopper for samarbeidet med personalet ved at informasjon blir
holdt tilbake. Pa den ene siden skal taushetsplikten beskytte barnets personlige opplysninger
fra uvedkommende (Forvaltningsloven, 1967, § 13). Pa den andre siden vil trolig det & dele
erfaringer om barns emosjonelle utvikling knyttet til omsorgssvikt kunne vare ngdvendig for
a fange opp flere barn som utsettes for omsorgssvikt. Ifalge Folkehelseinstituttet (2019)
utsettes ett av fem barn utsatt for fysisk vold, mens ett av tyve barn kan oppleve alvorlig
omsorgssvikt. Omsorgssvikt kan deles inn i fire underkategorier som er vanskjatsel, fysiske
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overgrep, psykiske overgrep og seksuelle overgrep (Killén, 2012, s. 57). Som tidligere nevnt
kan alle disse formene for omsorgssvikt pavirke hverandre. Omsorgssvikt handler om at en
eller flere primarpersoner skader eller forssmmer barnet sa alvorlig at barnets helse og
utvikling kan pavirkes i negativ forstand (Bufdir, 2018). Det vil derfor veere ngdvendig med
hjelpetiltak i barnehagen (Claussen, 2010, s. 164).

| falge vare informanter er det store forskjeller pa hvordan de arbeider med barn som har blitt
utsatt for omsorgssvikt. B1 og B2 snakker om tiltak de iverksetter nar de arbeider med barn
som har blitt utsatt for omsorgssvikt. De snakker om & organisere og hjelpe barn med a sette
ord pa faelelser og hjelpe dem med a forsta falelsene sine. B1 og B2 snakker ogsa om at det er
viktig a se barnet og legge til rette for enkeltbarnet ut i fra hva barnet uttrykker. B3 forteller at
de ikke setter i gang noen tiltak, men sier videre at de benytter bgker og videoer for a belyse
omsorgssvikt ved & gi informasjon til hele barnegruppen. Hun snakker sammen med barna i
mindre grupper om hvordan de skal vaere mot hverandre. I lys av vart teorigrunnlag om tiltak
I barnehagen ved omsorgssvikt kan vi knytte empirien fra informantene sammen med
Claussens teori. Claussen (2010, s. 163) snakker om at barnehagens kultur er tilrettelagt barn
som er trygge og aktive og kan nyttiggjere barnehagens tilrettelagte miljg. Barn som lever i et
hjem med omsorgssvikt er utsatt for & oppleve hindringer i barnehagekulturen. Barn som
opplever omsorgssvikt har trolig ikke denne tryggheten og klarer dermed ikke & ta eget
initiativ. Disse barna er dermed avhengige av a fa trygghet av andre voksne, og ofte kan dette
veere personalet i barnehagen. Personalet i barnehagen trenger kunnskaper om barna og deres
uttrykk og en ma legge til rette for miljger tilpasset barnas behov. Det vil veare avgjerende om
barnehagen har nok kunnskap om uttrykkene de utsatte barna viser og om de klarer a legge til
rette pa en anerkjennende og trygg mate. Dersom B1 og B2 klarer a gi barna en opplevelse av
verdighet og bekreftelse, vil barna trolig bli tryggere pa seg selv og andre. | tillegg vil barna
ogsa kunne utvikle sosial kompetanse, intellekt og tidligere forstaelse av egne og andres
emosjoner, og dermed vil dette vaere med pa a hindre at barnet senere i livet far psykisk
helseproblematikk (Claussen, 2010, s. 163-166).
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5.1.2 Hvordan arbeider barnehagen med barnets psykiske helse

Nar vi snakker om & ivareta barnets psykiske helse i barnehagen tenker vi at det handler om &
bekrefte og anerkjenne barns reaksjoner og falelser. Det handler ogsa om a oppdage og legge
merke til nar et barn viser falelser og reaksjoner, som for eksempel nar et barn er lei seg eller
sint. Personalet ma gi statte, anerkjennelse og bekrefte barnet. Om barnet ikke har noen rundt
seg til & gi den stetten og omsorgen det trenger kan barnet utvikle depresjoner (Bonanno, et
al., 2010). Informantene vare snakker alle om det & vaere trygge voksne nar det kommer til &
ivareta psykisk helse i barnehagen. Informantene har ulike meninger om hva de legger i a
veere en trygg voksen. B1 snakker om a vere stgttende, normalisere falelser til barna og veere
den signifikante andre. Hun forklarer at det & veere den signifikante andre vil si & veere en
betydningsfull voksen for barnet og ha utviklet en betydningsfull relasjon med barnet for &
utvikle selvfglelsen og selvbildet til barnet. B2 snakker om at de er opptatt av at barn blir
ivaretatt og bekreftet og at de voksne kan fungere som veiledere for barna. B3 nevner at de
arbeider med trygghetssirkelen, gir rom for barnet til a snakke, far pause og gir barnet

oppmerksomhet. B3 nevner ogsa at det er viktig & bygge gode selvbilder.

Dersom vi ser pa det Karstad (2016, s. 3) skriver i sin doktorgrad, nevner hun at psykisk helse
henger sammen med det a forsta andres og egne falelser. Et av resultatene i hennes studie var
at hun fant ut at utviklingen av emosjonell forstaelse pavirkes av foreldrenes evne til a
vurdere sitt barns forstaelse av fglelser (Karstad, 2016, s. 3-4 ). Nar det kommer til barn i
omsorgssviktsituasjoner kan de ha en utrygg tilknytning til primarpersonene sine og
primarpersonene har gjerne ikke evne til & vurdere barnets forstaelse av falelser. Det kan for
det farste fare til at barnet vil ha vansker med a regulere sine falelser (Killén, 2012, s. 35).
Som videre kan fore til internaliserende- og eksternaliserende vansker som vil si psykiske

utfordringer som er barnets mate a handtere falelser pa (Kvello, 2015, s. 157).

Ut i fra informantenes svar i lys av teorien ovenfor, tolker vi at de legger mye arbeid i & veere
omsorgsfulle, tilstede for barna og snakker om falelser sammen med barna. Informantene
arbeider ogsa med & gi barna rom for a snakke, ha god tilknytning til barna og at de skaper
trygghet for dem. Vi tenker at nar omsorgen svikter i hjemmet, blir informantene de trygge
voksne for de utsatte barna. Informantene er de som mgter barna der de er i utviklingen,

bekrefter deres falelser og hjelper dem med a forsta falelsene sine. Det kan veere at arbeidet
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informantene gjer for barnas psykiske helse i barnehagen kan forebygge mot vanskeligheter

og psykiske utfordringer som eventuelt kunne oppstatt senere i livet for barna.

Nar vare informanter arbeider med enkeltbarnet som er blitt utsatt for omsorgssvikt snakker
alle om trygghetssirkelen. Som tidligere nevnt handler trygghetssirkelen om a gi barnet frihet
til & utforske og at en skal gi stgtte og omsorg nar barnet har behov for det (Askland &
Satagen, 2013, s. 62-63). B1 snakker om at en skal vaere der for det utsatte barnet nar det
trenger dem. B1 nevner ogsa om at det kan veere godt for enkeltbarnet a fa lov til a besgke
andre avdelinger, og at dette er noe de legger til rette for i deres barnehage. Tilslutt sier B1 at
det & ta seg ekstra god tid til enkeltbarnet gjer at personalet far en bedre relasjon med barnet
og de opplever at barnet blir tryggere. B2 snakker om at de ikke har noen spesifikke tiltak for
enkeltbarnet som er blitt utsatt for omsorgssvikt, men at de gjgr det samme for alle barn. Det
vil si at de respekterer fglelsene til barna, ser barna og er der nar barna trenger dem. B3 har
heller ikke med noen eksempler pa hvordan de arbeider med enkeltbarnet, men sier at hvert

enkelt tilfelle er forskjellig og at de lerer i etterkant av situasjonene.

Nar vi ser pa de ulike svarene vi har fatt fra informantene her kan vi pa den ene siden se at B1
har flere tiltak de gjar for enkeltbarnet som er blitt utsatt for omsorgssvikt nar det gjelder
psykisk helse. Pa den andre siden har B2 og B3 ikke noen spesielle tiltak de tar i bruk for
enkeltbarnet. Ut i fra teori pa omradet knyttet til barnets psykiske helse fant vi lite teori
relatert til temaet. Dette kan fare til at personalet i barnehagen har trolig for lite kunnskaper
om hvordan de skal ivareta barnets psykiske helse, og derfor ikke har spesifikke tiltak.

5.1.3 Hvilke endringer opplever barnehagelarere hos barn i forbindelse med

omsorgssvikt

Ved omsorgssvikt vil en kunne observere endringer i barnets atferd pa bakgrunn av barnets
falelser. Vare funn viser at informantene erfarer at det kan bli endringer hos barn, men
beklageligvis kunne ingen av informantene fortelle oss noe seerlig om deres erfaringer med

atferdsendringer, og derfor vil vi for det meste fokusere pa det teoretiske perspektivet.

Det er naerliggende & anta at barn som har vaert utsatt for omsorgssvikt reagerer pa forskijellige

mater. Som nevnt tidligere beskriver @yvind Kvello (2015) at det finnes to former for vansker
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ved omsorgssvikt, og disse kalles internaliserende vansker og eksternaliserende vansker
(Kvello, 2015, s. 157). Det vil trolig kunne veere utfordrende for barnehagelarere a forsta om
internaliserende vansker og eksternaliserende vansker skyldes omsorgssvikt. Likevel bringer
B1 inn et viktig perspektiv nar hun sier at atferd som ikke er typisk for enkeltbarnet er noe
som ma tas pa alvor. Hun forteller om eksempel pa atferdsendringer hun har erfart hos barn i
barnehagen. Barn som tidligere har veert utagerende blir rolige og barn som har gatt fra a vere
rolige og lei seg, til & bli tullete og rampete. Nar barn endrer atferd til unormal atferd, kan det
veaere at de lider av psykiske problemer (Javo, 2010, s. 92). | dette tilfelle unormale
atferdsendringer som fglge av omsorgssvikt. | falge Javo (2010) kommer vi tilbake til de
eksternaliserende og internaliserende atferdsproblemene. Visst vi tar for oss eksternaliserende
atferdsproblemer vil det si atferdsproblemer som blir rettet utad, som kan veere aggresjon,
ulydighet og normbrytende atferd som igjen kan gdelegge for andre (Javo, 2010, s. 92). Hvis
vi ser pa det informant B1 sier om barn som har gatt fra & vaere rolige til & bli rampete, kan det
veere et et varseltegn pa at noe er galt. Vi ma da se pa de ulike og unormale tegnene barnet
viser. Tegn pa eksternaliserende atferd kan veere fysisk aggresjon, gdeleggelseslyst, lyving og
stjeling (Javo, 2010, s. 92). Javo (2010) nevner ogsa at om barnets unormale symptomer
vedvarer over tid og alvorlighetsgraden av symptomene blir verre, blir det ofte definert at
barnet har psykiske problemer eller psykiske lidelser (Javo, 2010, s. 92). Slik vi ser det er
atferden til eksempelet B1 nevner unaturlig for akkurat det barnet. Vi tenker at det er noe en
ma ta tak i med en gang. En bar for eksempel observere, forebygge og legge til rette for dette
barnet. Det igjen kan ha en stor forandring for dette barnet slik at det kan klare & komme seg

ut av darlige atferdsmgnstre som igjen kan forebygge mot psykiske problemer senere.

Det tradisjonelle bilde av et barn som blir utsatt for omsorgssvikt er i falge @verlien (2012) et
barn som blir passivt og stille. B3 forteller at endringer skjer men at det er sveert individuelt
hvilke endringer barna har. | tillegg er det ulikt hvordan personalet oppfatter atferden til
barnet, men det er viktig a tenke over om det er atferd som oppleves som spesiell, ubehagelig,

uforutsigbar, underlig eller hemmelighetsfull (Breidvik, 2013, s. 55-56).

Vare informanter fortalte at endringer hos barnet skjer, og informantene vare hadde
varierende tiltak de benyttet i situasjoner med omsorgssvikt. B1 og B2 har som tidligere nevnt
at det er viktig a se barnet og legge til rette for enkeltbarnet ut i fra hva barnet uttrykker. B3

fremhevet at all atferdsendring hos barn bgr tas pa alvor, men hun kunne ikke komme med
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noen konkrete tiltak de gjer i barnehagen for & ta atferdsendringer pa alvor. Ifalge rammeplan
for barnehagen (2017, s.10) har alle barn rett til & bli sett, lyttet til og hert. Det at
informantene har varierende med tiltak kan komme av kunnskapsmangel pa omradet, eller det

kan tenkes at barnehagene har for lav bemanning til 2 gjennomfare enkelte tiltak.

5.2 Hvordan kan det emosjonelle aspektet ivaretas?

For a besvare sparsmalet om hvordan den emosjonelle utviklingen hos barn som er utsatt for
omsorgssvikt ivaretas vil vi fokusere pa emosjonell forstaelse, utvikling av emosjoner,
emosjonell regulering, atferdsendringer hos barn og overlevelsesstrategier. Det vil vaere
naturlig a sparre seg hva barnehagelarere kan gjere for a forstd og mete barns emosjonelle
uttrykk i barnehagen med tanke pa at det er mange barn som opplever omsorgssvikt.
Informantene i denne undersgkelsen synes i ulik grad & vere opptatt av forstaelsen av barns
falelser nar barn har veert utsatt for omsorgssvikt. Karstad (2016) har forsket pa barns

emosjoner og er opptatt av begrepet emosjonell forstaelse.

Emosjonell forstaelse er definert som en mate en forstar og forklarer egne og andres falelser
(Karstad, 2016, s. 22). Emosjonell forstaelse relatert til barn i barnehagen kan handle om
hvordan man som barnehagelerer kan forsta og forklare bade egne og barns falelser. Karstad
(2016, s. 22) beskriver menneskets grunnleggende og varierende fglelsesuttrykk som frykt,
sinne og tristhet. Videre knytter hun noen falelser mer til sosiale falelser som skam, skyld og
forlegenhet. B2 forteller at de har hatt fokus pa a sette ord pa falelser sammen med barna.
Hun forteller at de snakker med barna om falelsene, og hun mener at dette er nyttig for a
hjelpe barna til & forsta deres egne falelser, og andres. Hvorvidt en barnehagelerer faktisk
klarer & forsta et barns falelser kan veere vanskelig a vite, men trolig er B2s ivaretakelse av
barns emosjonelle utvikling en avgjerende betydning for barnets natid og fremtid (Killen,
2012, s. 42). B1 snakker ogsa sammen med barn om falelser, og hjelper barnet med a sette
ord pa felelser, samt hjelpe barnet med fglelsene. B3 nevner tidligere at all atferdsendring ber
tas pa alvor, men hun sier ikke noe om hvordan de jobber med falelser i barnehagen. Falelser
til barn kan trolig veere arsaken til at barn kan endre atferd. Fra vart perspektiv tenker vi at om
et barn ikke klarer a forsta eller regulere fglelsene sine kan det fare til frustrasjon, sinne og

tristhet som igjen kan gjare at barnet endrer atferd.
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| lys av teorien tolker vi at informant B1 og B2s svar som at de har fokus i barnehagen pa a
hjelpe med a forsta og ivareta barns falelser. B1 sier ogsa som nevnt tidligere at de voksne ma
vise til barna at de har lov til a fale og reagere sann som det gjer. Med dette tror vi hun mener
at de jobber for at barnet skal fa en forstaelse for hvorfor det reagerer sann som det gjer og
normalisere at det er lov a fale pa ulike falelser. Dette vil trolig hjelpe barnet med a regulere

sine emosjoner.

Definisjonen pa emosjoner sitert i Jacobsen og Svendsen (2010, s. 29) forklarer at emosjoner
har med overlevelse a gjgre, men at de ogsa er viktige for a gjare oss tydelige og bli forstatt i
sosiale sammenhenger. Kroppslige emosjoner kan pavirke kognisjonen, og kognisjonen kan
pavirke det kroppslige. Bade oppmerksomhet og emosjonsregulering er grunnfenomener for
barnets utvikling og for kontakt med og relasjon til andre, fordi emosjoner og kognitive
funksjoner er bestemmende for tenkning, falelser og atferd (Jacobsen, 2010, s. 25). Slik vi
forstar Killén (2012) og Nordhaugs teori (2018) kan barn reagere med ulike fglelser som kan
vere angst, uro, frykt, lav selvfglelse, smerte, hjelpelashet, fortvilelse, skyldfglelse, skam og
ansvar i omsorgssviktsituasjoner. Pa bakgrunn av disse falelsene kan barnet fa psykiske
utfordringer som bekymringer, manglende kontaktevne, tilbaketrukkethet og traumer.

B1 mener det er viktig & vere til stgtte for barnet og vere den trygge havnen. B2 deler barna
inn i sma grupper for at de skal kunne observere utviklingen deres. I tillegg er informanten
opptatt av 4 se og bekrefte barnet. B2 har fokus pa a veere autoritaere voksne som er trygge,
omsorgsfulle og kloke, og som fungerer som veiledere for barna. B3 legger ogsa vekt pa a

veaere trygge voksne, og gi barna tid alene sammen med en voksen.

Regulering av felelser har en naer sammenheng med tilknytningsprosessen. Nar barnet har
trygg tilknytning til sine primaerpersoner bidrar det til a utvikle evnen til & regulere falelser.
Barn som har trygg tilknytning utvikler god evne til & regulere falelsene sine, og dermed har
disse barna god mentaliseringsevne. Dersom barnet har utrygg tilknytning til
primarpersonene Vil barnet ha vansker med a regulere sine falelser. Barnet vil dermed enten
dempe falelsene eller mangle evnen til a regulere falelsene (Killén, 2012, s. 35). Pa bakgrunn
av dette arbeider alle informantene med trygghetssirkelen for & kunne skape god tilknytning

til barnet. B1 benytter seg ogsa av én til én tiltak for a skape trygghet, og styrke tilknytningen
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til barnet. B2 syns det er viktig a vise barnet at en har lov til  bade fale og reagere, og at de
skal veere til stede for & hjelpe med a regulere barnas atferd. For B2 er det ogsa viktig a veere
omsorgsfulle voksne, slik at barna blir bade sett og hart.

Vare funn er at alle informantene er opptatt av a veere tilstede for barna, og skape god
tilknytning til dem. Deres arbeid vil trolig hindre at barna far utfordrende atferd. Barn som
ikke far hjelp til a regulere sine emosjoner har stor sannsynlighet for a fa utfordrende atferd.
Med dette menes at barnet trekker seg tilbake, gar vekk fra ugnskede situasjoner, har
konsentrasjonsvansker, blir aggressiv, blir passiv og redd for naerhet. Barnet utvikler seg til a

unnga situasjoner som kan utlgse kroppslig uro (Jacobsen & Svendsen, 2010, s. 30).
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6. Konklusjon

Var problemstilling i denne bacheloroppgaven var “Hvordan kan barnehagen ivareta det
emosjonelle aspektet nar et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?”. Ut i fra drgftingsdelen
som bestar av det teoretiske perspektivet, informantenes svar, og vare egne tanker, har vi
kommet frem til en konklusjon. En kan begynne med & forklare hva som ligger i begrepet det
emosjonelle aspektet. Det emosjonelle aspektet bestar av regulering av falelser, utvikling av
falelser og emosjonell forstaelse. Vi har derfor valgt a se pa hvordan barnehagen kan ivareta

disse aspektene hos et barn som har blitt utsatt for omsorgssvikt.

Vi opplevde at informantenes forstaelse av taushetsplikt var et hinder for oss nar vi gnsket
informasjon om omsorgssvikt og barns reaksjoner i barnehagen. Primart ville vi ha
informasjon om informantenes erfaringer med barns reaksjoner og falelser generelt, og ikke
konkret til enkeltsaker de hadde hatt i barnehagen. Informantenes forstaelse gjorde dessverre
at de kunne fortelle oss svert lite om barns reaksjoner og falelser i frykt for a bryte
taushetsplikten. Dette forte til at vi fikk lite informasjon om det vi gnsket mest a fa
informasjon om. Dermed mener vi at vi ikke har tilstrekkelig datamateriale til & kunne si at vi

har fatt svar pa det problemstillingen sper etter. Likevel kan relevant teori gi svar.

Ut i fra det teoretiske perspektivet kan en forsta barnets emosjonelle utvikling ved
omsorgssvikt som individuell. Dette er pa bakgrunn av at barnets emosjonelle forstaelse,
utviklingen av emosjoner og emosjonsregulering vil variere, og dermed vil barnets
emosjonelle uttrykk veere ulike. Barn som har blitt utsatt for omsorgssvikt kan fgle angst, uro,
frykt, lav selvfalelse, smerte, hjelpelgshet, fortvilelse, skyldfalelse, skam og ansvar. Et barn
som er utsatt for omsorgssvikt vil derfor veere avhengig av personalet i barnehagen for a
kunne styrke den emosjonelle utviklingen, og hjelpe barnet gjennom de vonde falelsene. Vi
har dermed konkludert med at for a kunne ivareta barnets emosjonelle aspekt i barnehagen, er
det mest hensiktsmessig a vere tilgjengelig for barnet, statte barnet og styrke tilknytningen til

barnet.
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8. Vedlegg

Vedlegg 1: Intervjuguide

Bakgrunnsspgrsmal:

e Hvor lenge har du jobbet i barnehage?

 Jobber du pa smabarnsavdeling eller storbarnsavdeling?

« Hvilken utdanning har du tatt?

« Har dere opplevd noen for omsorgssvikt de siste 12. manedene?

e Huvis ja, hvor mange tilfeller for omsorgssvikt har dere hatt?

Hoveddel:

o > W N oE

9.

10.

11.
12.

Hvilke former for omsorgssvikt har du opplevd som barnehagelerer?
Hvordan jobber dere med barn som har blitt utsatt for omsorgssvikt i barnegruppen?
Hvilke tiltak erfarer dere at fungerer og hvilke ser dere bort fra?
Hvordan ivaretar dere barnets psykiske helse?
Hvordan formidler dere informasjon om omsorgssvikt i forhold til barna? — Har dere
merket noe virkning?
Hva gjer dere i barnehagen for enkeltbarnet nar barnet har vert utsatt for omsorgssvikt?

a. Hvordan organiserer personalet seg i en slik situasjon?

b. Hva syns dere om prosessen dere gjer i en slik situasjon?
Har dere noen saker som er knyttet til omsorgssvikt dere kan utdype, hvordan gar dere
frem? (fremgangsmater)? Noen eksempler?
Hvilke endringer ser dere i barnets atferd nar det er utsatt for omsorgssvikt?

a. Hvilke folelser viser barn som utsettes for omsorgssvikt og hvordan kommer
felelsene til uttrykk?

Hvordan ivaretar barnehagen barnet som er utsatt for psykisk og fysisk omsorgssvikt?
Pa hvilken mate har deres syn pa barnet og dets foreldre endret seg etter at barnet har veert
utsatt for omsorgssvikt?
Hvordan handterer dere barnet og dets falelser og reaksjoner i barnehagen?

Hvordan bearbeider personalet sine falelser og reaksjoner i etterkant av en omsorgssvikt?
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Vedlegg 2: Informasjonsskriv angaende intervju i barnehagen

Til pedagogiske ledere i barnehagen

Foresparsel om deltakelse i bacheloroppgave

Vi er tre barnehagelarerstudenter som studerer ved Hagskolen pa Vestlandet, campus Stord.
Forelgpig arbeider vi med en bacheloroppgave om omsorgssvikt. Tittelen pa
bacheloroppgaven er “Hvordan kan barnehagen ivareta det emosjonelle aspektet nar et barn
har blitt utsatt for omsorgssvikt?”” For & finne data til studien vér ensker vi & ha et kvalitativt
forskningsintervju med pedagogiske ledere i ulike barnehager. Dermed sgker vi informanter

ut fra fglgende kriterier:

o Pedagogiske ledere med formell pedagogisk utdanning som barnehagelzrere
« Pedagogiske ledere som har jobbet som pedagogisk leder i minimum 3 ar
o Pedagogiske ledere som har erfaringer med omsorgssvikt

Bakgrunn og formal

| denne studien er det overordnede tema omsorgssvikt. Det vil i denne sammenheng bety at vi
gnsker a leere mer om hvordan dere som barnehage jobber med 4 ta vare pa barn som er utsatt

for omsorgssvikt.

Dette er en foresparsel til deg som pedagogisk leder i barnehage om a delta i et
forskningsintervju. For a finne svar pa problemstillingen: “Hvordan kan barnehagen ivareta
det emosjonelle aspektet nér et barn har blitt utsatt for omsorgssvikt?” ensker vi a intervjue
ca. to-tre pedagogiske ledere i to-tre ulike barnehager. Vi gnsker a benytte diktafon/
lydopptaker under intervjuet, samt gnsker vi a ta noen skriftlige notater. Intervjuet vil ta ca. en
time, det vil forega utenom din arbeidstid - og i barnehagens lokaler dersom barnehagen
tillater dette.

Det er frivillig a ta del i dette forskningsintervjuet og du kan nar som helst trekke deg ut av
undersgkelsen uten & matte oppgi grunn for dette. Dersom du trekker deg vil alle dataene du
har gitt bli slettet. Dersom du blir med Igpet ut vil alle data som er samlet inn bli anonymisert,
og alle opplysningene vil bli behandlet konfidensielt slik at du som person eller barnehagen

ikke vil gjenkjennes i den ferdige bachelor. Det vil bare veere oss som forskere som har
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tilgang pa informasjonen du gir. All informasjon vil bli lagret forsvarlig med
passordbeskyttelse. Nar bacheloroppgaven er ferdig og sensurert vil all informasjon du har
gitt bli slettet og makulert - senest utgangen av 2020.

Dersom du kan tenke deg a ta del i dette forskningsintervjuet, er det fint om du underskriver
vedlagt samtykkeerklaering og sender den til oss snarlig. Vi vil ta kontakt med deg for
narmere avtale og du vil fa tilsendt forskningsspgrsmal / tema og intervjuguide i forkant av

forskningsintervjuet.

Dersom du har spgrsmal eller trenger ytterligere informasjon er vi tilgjengelig pa telefon -
nummer 98844578, 94877682 og 94299454 eller e-post: 572520@stud.hvl.no,
572550@stud.hvl.no og 239891 @stud.hvl.no. Var veileder er Randi Elisabeth Nordlie ved
Hayskolen pa Vestlandet, campus Stord. Du kan ogsa kontakte henne for mer informasjon pa
tIf 90 85 24 37 eller pa e — post: randi.nordlie@hvl.no

Vennlig hilsen

Kamilla Hensi, Skiparvik 9, 4250 Kopervik

Ida Serhaug Eriksen, Lensmannsvegen 11, 5574 Skjold
Camilla Zevenbergen, Fjellvegen 24, 5532 Haugesund
Samtykkeerklearing:

Jeg har mottatt informasjon om studien om hvordan pedagogiske ledere arbeider med
omsorgssvikt i barnehagen. Jeg er villig til & delta i forskningsintervjuet i denne studien, og
jeg samtykker i at den innsamlede informasjonen inngar i analyser som danner basis for

bacheloroppgaven.

Dato:............. Signatur:.........coevviiiiiiiiiiinn.. Telefonnummer / e-
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