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1. Hvorfor familiefokusert praksis 

2. Hvordan gjennomføre familiefokusert praksis

– praktiske eksempler på bruk av modellen

Bente M. Weimand, Ahus og OsloMet- storbyuniversitetet
Menneskelig nær – faglig sterk

«Tjenesten klarer ikke å se 

pasienten og pårørende og møte 

dem der de er»

Førde m fl. 2013

Menneskelig nær – faglig sterk

foreldre eller 
barn som er 

syk

forelder 
som er 

frisk

barn/ 
søsken

Sammenvevde liv
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• 300 000-600 000 er pårørende til mennesker
med alvorlig psykisk lidelse i Norge (Weimand 
2012)

• 265 000 barn har foreldre med moderat til 
alvorlig psykisk lidelse, 115 000 med alvorlig 
psykisk lidelse

• 65 000 barn pr år: foreldre som behandles i 
psykisk helsevern (Lilleeng 2009)

• 70 000 har foreldre med moderat til alvorlig 
rusmiddelproblem

• 30 000 med klart alvorlig rusmiddelproblem 
(Torvik, Rognmo 2011)
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Rammer og føringer for pårørende(sam)arbeid

• Meld. St.29 (2012-2013) Morgendagens omsorg

• Meld. St. 16 (2010–2011) Nasjonal helse- og 
omsorgsplan 2011–2015

• Meld. St.. 25 (2005-2006) Mestring, muligheter 
og mening. Framtidas omsorgsutfordringer

• Meld. St. 34 (2012–2013) Folkehelsemeldingen. 
God helse – felles ansvar 

• Meld. St. 30 (2011–2012) Se meg! En helhetlig 
rusmiddelpolitikk. Alkohol – narkotika – doping

• Meld. St. 47 (2008-2009) 
Samhandlingsreformen. Rett behandling- på rett 
sted – til rett tid

• NOU 2011:11 Innovasjon i omsorg

• NOU 2011:17 Når sant skal sies om 
pårørendeomsorg. Fra usynlig til verdsatt og 
inkludert.

• Sammen om mestring. Veileder i lokalt psykisk 
helsearbeid og rusarbeid for voksne (IS 2076)

• Helse- og 
omsorgstjenesteloven

• Spesialisthelsetjenesteloven

• Psykisk helsevernloven

• Pasient- og 
brukerrettighetsloven

• Helsepersonelloven

• FNs konvensjon om barnets 
rettigheter 

• Barneloven

• Barnevernloven Veileder om pårørende i helse- og omsorgstjenesten, 

publisert januar 2017
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Barn som pårørende

• Helsepersonelloven §10a om å bidra til å 
ivareta mindreårige barn som pårørende 
(behandlingsansvarlig personell)

• avklare om pasienten har mindreårige 
barn

• ivareta barnets behov for informasjon 
og nødvendig oppfølging som følge av 
forelders sykdom

• Spesialisthelsetjenesteloven § 3-7 om 
barneansvarlig personell

• fremme og koordinere helsepersonells 
oppfølging av mindreårige barn som 
pårørende

• Mindreårige søsken og etterlatte
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Mål 

• Familie og andre pårørende blir involvert i helse- og 
omsorgstjenestene til beste for pasienten

• Pårørende får oppfylt rettighetene sine og blir møtt med respekt

• Barn som pårørende blir fanget opp og får nødvendig informasjon 
og oppfølging

• Pårørende med store omsorgsoppgaver og belastninger får støtte
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Helsetjenestene følger bare 

delvis opp loven om 

informasjon og hjelp til familier 

og barn

(Ruud et al. 2015)
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En mors opplevelse:

«Sjokket over innleggelsen hans ble så mye større da vi 

så hvordan systemet fungerte. Vi kom med tillit til at 

fagfolk ville ta seg av vår sønn, at han ville bli lyttet til, 

og i tillegg at vår kjennskap til og kunnskap om ham 

kunne være til hjelp i behandlingen. Vi opplevde å bli 

avvist tvert, tildels arrogant».
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… helsepersonell skyver noen ganger 

taushetsplikten og mangel på tid til å 

snakke med de pårørende foran seg, 

og undervurderer pårørendes positive 

betydning, 

eller lar være å gå inn i tematikken fordi 

det er svært komplekst, 

eller fordi de har mangelfull erfaring og 

kompetanse knyttet til involvering av 

pårørende 

(Landeweer mfl. 2017)
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Eksempler dilemmaer 

• Når en pasient/ bruker ikke vil at barna 
skal få informasjon eller oppfølging, mens 
faglige vurderinger tilsier at barnet har 
behov for dette

• Når ungdom mellom 16 og 18 år ikke 
ønsker å involvere foreldrene i alvorlige 
helsespørsmål

• Når helsepersonell opplever at tid og 
ressurser ikke strekker til

Menneskelig nær – faglig sterk



5

Menneskelig nær – faglig sterk
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Konteksten man jobber innenfor

•Individualistisk: pasient/ 
terapeut

•«Siloer»

•Tillitsfull allianse

•Samtykke og taushetsplikt

• (Manglende) rutiner, 
ressurser, kunnskap
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Eksempler dilemmaer 

• Bruker vil ikke dele informasjon med sine pårørende og pårørende er 
fortvilet over ikke å få informasjon (voksne-barn)

• Helsepersonellets faglige vurderinger går på tvers av brukerens eller 
pårørendes vurderinger

• Pårørende har sterke meninger om helsehjelpen som ikke deles av 
brukeren

• Ulike pårørende er uenige om hva som er det beste for brukeren

• Helsepersonellet anser at nærmeste pårørende ikke er en ressurs for 
brukeren

• Når helsepersonell opplever at tid og ressurser ikke strekker til
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Helsepersonells særlige utfordring

•Lytt alltid til erfaringer og bekymringer fra barn/unge 
som bor alene med en pasient

•Bidra til å ivareta barnet også når samtykke ikke oppnås

•Lytt alltid til erfaringer og bekymringer fra barn/unge 
som bor alene med en pasient

•Bidra til å ivareta barnet også når samtykke ikke oppnås 

(fra pårørendeveilederen)
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Pasientens perspektiv (Pedersen, Norvoll, Bjørgen)

• Respekt for pasientens autonomi

• Informert samtykke

• Utforme behandling og tjenestetilbud sammen med pasienten

• Psykiske helseproblemer kan påvirke evnen til å ta rasjonelle 
eller frie valg (Wertheimer(i kap))

• Hvilke dilemma oppstår her – for pårørende, for 
helsepersonell?
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Entydig forskning:

Voksne pårørende

• negativ innvirkning på helse 
og livskvalitet, arbeidsliv og 
økonomi

• ekskluderes ofte av 
helsepersonell

• helsepersonell : vanskelig å 
inkludere pårørende

• familiesamhold er 
beskyttende

• sosial støtte er beskyttende 
faktor (men mangler 
overskudd)

Barn som pårørende

• negativ innvirkning på 
livskvalitet, skolesituasjon og 
sosialt liv

• unge omsorgsgivere ofte 
usynlige

• ensomhet og utenforskap

• Helsepersonell: vanskelig å 
spørre (om) barn
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Foreldre med psykisk lidelse

• «Sviktende foreldrefunksjon
– 70-80 %: redusert kapasitet til praktisk arbeid hjemme

– 30-50 %:redusert kapasitet til å følge opp barna (Ruud mfl. 2015)

• Strever med å være trygg base eller trygg havn

• Til hinder for utforskertrang og tilknytning

(Betty van Roy: fra Øiestad, Kvello & Håkansson 2013, Killen, Ruud t al 2015))
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Tilknytning og utviklingsstøtte

• Essensielt at barn får hjelp til å håndtere vanskelige følelser og opplevelser

• Kvaliteten på relasjonen mellom barnet og dets omsorgspersoner har stor 
betydning for barnets psykiske helse

• Hvordan påvirkes foreldres/ søskens sykdom foreldrenes overskudd til 
dette, eller foreldre trenger støtte og trøst selv?
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HVORDAN 
PÅVIRKER 
DET BARNA ?

SKAL JEG SI NOE 
TIL BARNA? 
… OG HVA…?

Helsepersonell mener gjerne det er for vanskelig for pasienten å 
snakke om foreldrerollen …
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«Den andre forelderen»

• Maktesløshet og usikkerhet om framtiden

• Vanskelig å håndtere krav fra arbeidsgivere, 

den som er syk og familiens barn

• Kan ha store påkjenninger selv om en ikke 

lever sammen med den som er syk 
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Hva er mindreårige barn og søsken som 

pårørende sine behov?

• Trygghet

• Å bli sett og hørt og ivaretatt

• Å forstå forelderens sykdom og konsekvensene av den

• Hjelp til vanskelige valg, dilemmaer og lojalitetskonflikter

• Hjelp til å sette ord på følelser 

• At voksne tar ansvar for 
praktiske oppgaver i hjemmet

• Voksenpersoner som har tid til dem
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Multisenterstudien om barn som pårørende og annen nyere norsk forskning har 
vist betydningen av at barn blir hørt selv om situasjonen sin – og særlig gjelder 
det de barna som er mest utsatt pga foreldrenes sykdom og problemer

Vi har som velferdsstat en stor utfordring i å ivareta de mest sårbare 
barn og unge
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Fra rapport om pårørende og ACT-team i Norge 
(Weimand, Israel, Ruud, 2014)
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Eksemplene viser:

• behov for systematisk refleksjon over 
etiske problemstillinger -

• at vi kjenner hvilke muligheter vi har 
innenfor lovverket,

• våger å ta stilling og gjøre en forskjell
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Familiemodellen/ The Family Model  Adrian Falkov

Modellen viser en grunnleggende forståelse, samt en måte å strukturere kunnskap på
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Hvorfor Familiemodellen?

35 36
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6 Domener

1. Voksne/ foreldres psykiske lidelse

2. Barns psykiske helse og utvikling

3. Foreldreskap og familierelasjoner

4. Risiko - og beskyttelsesfaktorer

5. (Helse)tjenester for hhv  barn og voksne

6. Kulturelle/ samfunnsfaktorer
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10 piler

Pilene viser (at det er viktige) sammenhenger mellom domenene
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Domene 1: Fokus på de voksnes/ foreldrenes psykiske lidelse
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Domene 2: Fokus på barns psykiske helse og utvikling
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Domene 3: Fokus på foreldreskap og familierelasjoner
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Domene 4: Fokus på beskyttelses- og risikofaktorer



12

Menneskelig nær – faglig sterk

Domene 5: Fokus på (helse)tjenestene for voksne og barn: familiefokus
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Domene 6: Fokus på kultur og samfunn (systemnivå)
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Pilene viser at foreldres og barns psykiske helse påvirker hverandre

Menneskelig nær – faglig sterk

Pilene viser sammenheng, psykisk helse 
mellom voksne, barn og familierelasjoner
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Hvordan beskyttelses- og risikofaktorer virker inn
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Hvordan familiefokus eller ikke i (helse)tjenestene for voksne og barn
virker inn
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Systemnivå- på kultur og samfunn – betydning for FFP og psykisk helse
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Fortid

Nåtid

Framtid 

Langsiktig/ transgenerasjons/ utviklingsperspektiv

• Nåtid, fortid og framtid i klinisk praksis

• Samle nåtidig og historisk/bakgrunnsinformasjon
• planlegging av tjenestene
• risikohåndtering
• behandling og forebygging av tilbakefall

• Fokus på styrke så vel som sårbarhet
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Presentasjon av eksempler fra  
elæringskurset om Familiefokusert 
praksis: 

(Kompetansebroen og Læringsportalen)

54

Familiefokusert samtale
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Carol forklarer

57

Barnesentrert, familiefokusert samtale

58

59

Barnesentrert, familiefokusert samtale
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Prosjekt: opplæring i bruk av en modell for å svare ut 

myndighetskrav til klinisk praksis

• Ahus: 
• Anne Hexeberg, rådgiver, fou-avdelingen, seksjon fagutvikling: prosjektleder

• Tove Bergh, seniorrådgiver, overordnet koordinator Barn som pårørende: 
prosjektmedarbeider

• Bente Weimand, forsker, fou-avdelingen, seksjon forskning: faglig ansvarlig

• Ketil Størseth, spesialrådgiver, avdeling for kompetanse og utdanning, enhet for medisin og 
helsefag

• Internasjonalt samarbeid: 
• Dr. Adrian Falkov, specialist in child, adolescent & family psychiatry 

• The Royal North Shore and Childrens Hospitals, Sydney, Australia

• Dr. Anne Grant, mental health nurse, associated professor (phd)

• Queens University, Belfast

• Mary Donaghy, Social Care Commissioning & Think Family NI Lead 

• Health and Social Care Board, Northern Ireland 
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Utviklet en opplæringspakke i familiefokusert praksis, basert på 

The Family Model (TFM)

• Målgruppe: 

– helsepersonell i spesialist- og kommunehelsetjenesten innen psykisk helse  og rus

– kan også være relevant for pasienter og pårørende/familie

• Kombinert læring:

– E-læringsmoduler og samlinger 

– E-læringen kan bruke alene som forberedelse, refleksjon og repetisjon – og som 
innhold/innledninger i samlinger 

• Tilgjengelighet :

– læringsportalen (for Helse Sør-Øst-ansatte), Kompetansebroen.no 
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Takk for oppmerksomheten!

-
bente.weimand@ahus.no


