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Forord

Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet har gitt ideas2evidence og Vista Analyse i oppdrag a
giennomf@re Barnevernsbarometeret, et prosjekt som struktureres rundt faste, periodiske
spgrreundersgkelser til ledere og ansatte i det kommunale barnevernet og institusjonsbarnevernet.

Denne rapporten utgjgr den fgrste publikasjonen fra Barnevernsbarometeret, og gjiennom ni
tematiske fokusomrader gir den et godt bilde pa hvordan ledere og ansatte i norsk barnevern vurderte
tilstanden pa ulike omrader av barnevernet i slutten av 2024.

Vi gnsker a rette en takk til hele Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet for godt samarbeid i
giennomfgringen av Barnevernsbarometeret 2024. Vi vil spesielt trekke frem Asne Kalland Aarstad,
som har veert hovedkontakt i direktoratet, samt Erlend Sand Bruer, Helene Vedeld og Anniken Egeland
Gaudernack som har spilt en sentral rolle i prosjektgruppen. | tillegg har en rekke andre ansatte i
Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet bidratt med gode innspill til bade spgrreskjema og rapport,
og gitt av sin tid nar spgrsmal har dukket opp underveis i prosjektperioden.

| arbeidet med spgrreskjemaet ble en rekke eksterne fagpersoner involvert. Vi vil takke dem for alle
gode innspill som bidro til & heve kvaliteten pd spgrsmalene som ble stilt i undersgkelsen. For & kunne
sende ut undersgkelsen har vi ogsa nytt godt av samarbeidet med statsforvalterne, Bufdir, Bufetats
enhet for godkjenning av barneverninstitusjoner, Barne- og familieetaten i Oslo kommune, samt en
rekke private institusjonsaktgrer.

Rapporten er utarbeidet av Asle Hggestgl (prosjektleder) og Eivind Hageberg i ideas2evidence, og Tyra
Ekhaugen i Vista Analyse. | tillegg har Olav Bjgrnebekk og Georg Stokke i ideas2evidence deltatt i
arbeidet med datainnsamling, datadokumentasjon og analyser. Ingeborg Rasmussen i Vista Analyse
har bidratt som faglig sparringspartner i arbeidet med spgrreskjema og rapport.

Bergen,

April, 2025
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Sammendrag

Dette er den fgrste rapporten fra Barnevernsbarometeret, Barne-, ungdoms- og familiedirektoratets
system for faste spgrringer til ledere og ansatte i barnevernstjenester og barnevernsinstitusjoner.
Malet med et fast system for spgrringer er & gke kvaliteten pa informasjonsinnhentingen, danne et
godt bilde pa tilstanden i barnevernet, og redusere antallet enkeltstaende spgrreundersgkelser til
sektoren.

Undersgkelsen ble i 2024 sendt ut til alle barnevernsledere i kommunalt barnevern (233 ledere) og
institusjons- eller avdelingsledere ved alle barnevernsinstitusjoner! (291 ledere for totalt 424
institusjonsavdelinger). Lederne sendte undersgkelsen videre til sine ansatte.

¢ 59 prosent av barnevernsledere og 52 prosent av institusjonslederne besvarte hele eller
deler av undersgkelsen.

¢ 1257 ansatte i kommunalt barnevern og 742 ansatte ved institusjonene besvarte hele
undersgkelsen.

Dette gir et godt grunnlag for a vurdere tilstanden i barnevernet.

| det fglgende presenterer vi utvalgte hovedfunn fra de seks faste tema-omrddene (arbeidstilfredshet,
kompetanse, barns medvirkning, samarbeid med Bufetat/BFE, tverrsektorielt samarbeid og
foreldremedvirkning) og de tre utvalgte temaene for 2024-undersgkelsen (kulturkompetanse, barn
med risikosgkende atferd og ettervern).

Et flertall av ansatte og ledere i barnevernet er forngyde med jobben...

Mellom 80 og 90 prosent av ansatte og ledere i barnevernstjenestene og ved institusjonene er ganske
eller veldig forngyde med jobben sin, og oppgir at de ofte eller sveert ofte fgler seg motiverte og
engasjerte i jobben. Et stort flertall av de ansatte opplever videre at de ofte eller alltid far ngdvendig
stgtte og hjelp i jobben fra sin naermeste leder og sine kolleger.

...men en betydelig andel vil se etter ny jobb i Igpet av aret.

Om lag 20 prosent av ansatte i barnevernstjenestene og ved institusjonene sier at de vil lete etter en
ny jobb i Igpet av 2025. 15 prosent av lederne sier det samme. Dette er om lag pa samme niva som
tidligere undersgkelsers lavere estimater pa intensjon om turnover.

Det er ogsa en betydelig andel pa rundt 25 prosent som velger a sette seg pa gjerdet ved a svare i en
ngytral kategori. Hver fjerde ansatt har altsa ikke et klart bilde av om de gnsker a lete etter en ny jobb
eller ikke.

Det er szerlig de personene som i mindre grad fgler motivasjon, som er mindre forngyde, som ofte har
for mye a gjgre, og som har blitt utsatt for vold pa jobb som oppgir at de vil se etter en ny jobb.
Ansatte ved institusjoner er noe i stgrre grad enn ansatte i barnevernet tilbgyelige til & svare at de vil
se etter en ny jobb. | tillegg er det gjerne ansatte i barnevernstjenester i mer sentrale kommuner som
oppgir at de vil lete etter en ny jobb: ca. 10 prosent av ansatte i barnevernstjenester i

1 Pr. hgsten 2024, med unntak av omsorgssentre.



distriktskommunene sier seg enig eller helt enig i at de vil lete etter en ny jobb, mens ca. 25 prosent av
ansatte i barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene sier seg enig i det samme.

Mange ansatte og ledere i barnevernet opplever vold pa arbeidsplassen.

A bli utsatt for vold pa jobb er en utfordring for barnevernsansatte. Blant alle sysselsatte er det om lag
5 prosent som oppgir at de i Igpet av de siste 12 manedene har blitt utsatt for vold pa jobb. 7 prosent
av barnevernslederne oppgir at de har blitt utsatt for minst en voldshendelse de siste 12 manedene,
og 10 prosent av barnevernsansatte. For ledere og ansatte ved institusjon er andelen som opplever
vold pa jobb betraktelig hgyere: Henholdsvis 29 prosent av ledere og 47 prosent av ansatte oppgir d
ha opplevd dette en eller flere ganger det siste aret. Blant institusjonsansatte finner vi ogsa en
betydelig andel — 10 prosent - som rapporterer om a ha blitt utsatt for vold minst en gang pr. maned.

Vi har ingen informasjon om alvorlighetsgraden i den opplevde volden, eller hvem som har utgvd den.
Det veert opp til respondenten selv a definere om de har opplevd vold eller ikke. Det virker rimelig a ta
utgangspunkt i at et flertall har lagt en allmenn forstdelse av vold til grunn. Vi vet fra annen forskning
at selv om alvorlighetsgraden varierer, har den enkeltes subjektive opplevelse betydning for om vold
gir negative helsekonsekvenser.

De fleste barnevernstjenester og institusjoner opplever a ha tilstrekkelig kompetanse til 3 yte
forsvarlige tjenester, men mange ser allikevel behov for kompetanseheving.

Mellom 80 og 90 prosent av lederne i barnevernstjenestene og institusjonene vurderer at deres
barnevernstjeneste/institusjon har ngdvendig kompetanse for a utfgre oppgavene sine pa en
forsvarlig mate. En tilsvarende andel ansatte, bade i barnevernstjenestene og institusjonene, mener at
de selv har kompetansen som skal til for forsvarlig utfgrelse av oppgaver.

Sa godt som alle ser allikevel behovet for gkt kompetanse fremover for & kunne fortsette a utfgre
lovpalagte oppgaver forsvarlig. Bade barnevernstjenestene og institusjonene trekker saerlig frem
kulturkompetanse og kompetanse pa a utlgse tilbud, tjenester og rettigheter fra andre
tjenesteomrader enn barnevernet som viktig. For barnevernstjenestene er det dernest mer
kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier som trekkes frem. Ved
institusjonene gnsker lederne bedre tilgang pa psykologer. De institusjonsansatte ser et behov for gkt
kompetanse pa a identifisere barn og familiers behov.

To av tre ledere i bade barnevernstjenester og institusjoner oppgir at de har tilstrekkelig tilgang pa
kompetanseutviklingstiltak for & dekke disse behovene. Barnevernstjenester i mindre sentrale
kommuner og offentlig drevne institusjoner melder om noe stgrre utfordringer med tilgang pa slike
tiltak.

Barnevernet vurderer at krav til barns medvirkning ofte eller alltid mgtes.

Vi finner at sa godt som samtlige ansatte og ledere vurderer at de ulike kravene til barns medvirkning
ofte eller alltid mgtes. Saerlig institusjonslederne vurderer at barnas krav pa medvirkning oppfylles.

Barnevernstjenestene melder om at de mest krevende kravene & mgte er barnas rett til a uttale seg
uavhengig av foreldrenes samtykke, barnas krav pa informasjon om bruk av opplysninger gitt til
barnevernet og medvirkning ved videredeling av informasjon med andre tjenester. Disse kravene
oppfyllesistgrre grad «av og til», heller enn ofte eller alltid. Kravene til at barna skal lyttes til og at
barnets meninger skal vektlegges oppfylles derimot ofte eller alltid, ifglge svargivningen.



Hgyt arbeids- og tidspress og manglende mulighet til d bli kjent med barna er de hyppigst oppgitte
hindringene for medvirkning. For barnevernstjenestene skaper ogsa lav bemanning og hgy turnover
utfordringer, mens uklare roller og uklar ansvarsdeling trekkes frem av institusjonene.

I noen tilfeller vurderer barnevernstjenestene at barn ikke kan medvirke. | flest tilfeller begrunnes
dette med en vurdering av barnets alder og modenhet. For institusjonene er det ogsa mange tilfeller
der situasjonen oppleves som sa akutt at medvirkning ikke er mulig.

Samarbeidet mellom barnevernstjenestene og Bufetat/BFE kan bli bedre.

Det er et stort potensial for forbedring av dialogen og samarbeidet mellom barnevernstjenestene og
Bufetat (BFE i Oslo). Mange barnevernstjenester har lav tillit til Bufetat/BFE og opplever at Bufetat/BFE
har lav tillit til dem. Mange ledere opplever at forbedringsforslag fra barnevernstjenestene ofte ikke
blir tatt godt imot. Bufetats/BFEs tilgjengelighet vurderes derimot som god.

Selv om bildet er sammensatt, er det verdt 8 poengtere at lederne fra barnevernstjenester i Oslo som
har deltatt i undersgkelsen gir noe mer positive tilbakemeldinger til BFE.

Barnevernstjenestene er mest forngyde med familierad og minst forngyde med fosterhjem og
institusjonstiltak.

Mest positive vurderinger gir barnevernslederne til Bufetats/BFEs tjenester om familierad, utredning i
sentre for foreldre og barn, spesialiserte hjelpetiltak, beredskapshjem og tverrfaglig helsekartlegging.
Blant de som har brukt disse tiltakene, er det mer enn 50 prosent som vurderer kvaliteten som hgy
eller sveert hgy.

Mest kritiske er barnevernslederne til fosterhjem, institusjonstiltak og rad og veiledning.
Kompetansehevingstiltak, veiledning i sentre for foreldre og barn, beredskapshjem og akuttinstitusjon
far en vurdering et sted imellom. For spesialiserte fosterhjem er barnevernslederne delt, med bade
negative og positive vurderinger.

To av tre barnevernsledere er uenig i at Bufetat/BFE leverer de tiltak og tjenester som
barnevernstjenestene trenger. Pa spgrsmal om hva som trengs, er bade ledere og ansatte opptatt av
at Bufetat/BFE fremover ma levere tjenestene de allerede har ansvar for a levere. Det innebaerer blant
annet a overholde bistandsplikten pa akuttiltak, fosterhjem og institusjonsplasser. En del gnsker ogsa
bedre tilgang pa opphold i sentre for foreldre og barn og hjemmebaserte tiltak.

Ca. 80 prosent av tjenestene har opplevd ett eller flere brudd pa bistandsplikten det siste aret. Flere
ledere oppgir at brudd pa bistandsplikten pavirker hvor lenge de lar barn bo hjemme fgr de gar til
omsorgsovertakelse eller frivillig plassering. Det er en risiko for at dette kan fa alvorlige konsekvenser
for barna.

Kommunikasjonen mellom barnevernstjenestene og institusjonene kan bli bedre.

Mange ledere og ansatte ved institusjonene oppgir at de ofte ikke far ngdvendig informasjon fra
barnevernstjenestene fgr barna flytter inn. Dette gjelder bade informasjon om barnet som
helseutfordringer og rusproblematikk, og informasjon om skole, plasseringens varighet, etc.

Oppfalgingen fra barnevernstjenestene ser ogsa ut til a veere en utfordring. Mange av
institusjonslederne forteller om manglende oppfglging fra barnevernstjenestene underveis i
oppholdet, og nar oppholdet skal avsluttes: Naer 50 prosent svarer at barnevernstjenesten bare av og



til eller sjeldnere fglger opp at barna far dekket sine behov mens de er pa institusjonen. Hele 75
prosent av lederne ved institusjonene oppgir at barnevernstjenestene bare av og til eller sjeldnere har
en plan for barnet etter oppholdet. Pa begge punkter vurderes oppfglgingen som darligst for barna
som bor pa behandlingsinstitusjon.

Utstrakt samarbeid mellom barnevern, politi, helsetjenester og skole.

Politi, helsetjenester og skolene er viktige samarbeidspartnere for barnevernstjenestene og
barnevernsinstitusjonene. Sa godt som alle barnevernstjenester og barnevernsinstitusjoner har en
eller annen form for samarbeid med politi, ulike helsetjenester og skole.

Samarbeidet med politiet og helsetjenestene er fgrst og fremst organisert rundt handtering av
enkeltsaker. Med politiet samarbeides det blant annet ved gjennomfgring av tvangsvedtak, bistand i
undersgkelsesfasen, tilbakefgring etter remming, eller alvorlige hendelser som innebaerer fare for
barnet selv og for andre. Med helsetjenestene er det gjerne undersgkelser i fgrstelinjetjenestene og
ved henvisninger til blant annet PHBU som er bakgrunnen for samarbeidet.

En betydelig andel av barnevernstjenestene har ogsa etablerte ulike former for faste
samarbeidsstrukturer, inkl. samarbeidsavtaler og faste mgtepunkter. 70 prosent av
barnevernstjenestene benytter seg na av en eller flere modeller for samarbeid pa tvers. Szerlig Bedre
tverrfaglig innsats (BTI) er bredt benyttet.

Slike bredere former for samarbeid er mindre vanlig blant barnevernsinstitusjonene, men forekommer
0gsa her. Ca. 20 prosent av institusjonslederne oppgir at de mgter PHBU fast.

Samarbeidet med skole, politi og enkelte helsetjenester vurderes som velfungerende.

Samarbeidet med skole, politi, skolehelsetjenester, helsestasjoner og tannhelsetjenester vurderes av
de fleste som a ha fungert godt eller svaert godt det siste aret. Mellom 80 og 90 prosent vurderer
samarbeidet med politiet og skolen som godt eller svaert godt. Dette gjelder bade for ledere og
ansatte ved barnevernstjenester og ved barnevernsinstitusjoner. Et klart flertall av ledere og ansatte
er ogsd godt forngyde med samarbeidet med helsestasjonen og skolehelsetjenesten.

Samarbeidet med PHBU, spesialisthelsetjenesten ellers og avlastningstjenester vurderes ulikt.

Vurderingen av samarbeidet med psykisk helsevern (PHBU), andre deler av spesialisthelsetjenestene
og med avlastningstjenestene er mer splittet. For et flertall av institusjonene og barnevernstjenestene
har dette fungert godt. Rundt regnet vurderer 7 av 10 barnevernsledere og institusjonsledere at
samarbeidet med PHBU har fungert godt. 6 av 10 sier det samme om avlastningstjenester og andre
deler av spesialisthelsetjenesten.

Et betydelig mindretall har imidlertid darlige samarbeidserfaringer, og de ansatte er mer negative i
sine vurderinger enn lederne. Det er szerlig verdt 8 merke seg at 2 av 10 institusjonsansatte mener
samarbeidet med PHBU har fungert darlig.

Pa spgrsmal om hva som gir utfordringer, er det serlig faglig uenighet om hva barnet trenger som gar
igjen. Uklar ansvarsdeling (for barnevernstjenester) og for lite kapasitet i PHBU (for institusjonene)
trekkes ogsa frem som utfordringer.

Tilsvarende sprik finner vi i vurderingene av avlastningstjenester: 6 av 10 barnevernsledere vurderer at
samarbeidet har fungert godt eller svaert godt, og 2 av 10 vurderer at det har fungert darlig eller sveert



darlig. Samarbeidet som fungerer godt for en barnevernstjeneste, fungerer potensielt darlig for en
annen tjeneste.

Barnevernet arbeider systematisk og variert med foreldremedvirkning — men det er utfordrende.

Ledere og ansatte i barnevernstjenestene og pa institusjonene oppgir gjennomgaende at de arbeider
systematisk med & legge til rette for foreldremedvirkning. Mange av dem opplever ofte at foreldrene
far tillit til at barnevernet vil dem vel.

Det er stor variasjon i nar det arbeides systematisk med foreldremedvirkning, hvordan
foreldresamarbeidet skjer, og hvilke ambisjoner man har for medvirkning. Svarene viser ogsa en
varierende prioritering av foreldresamarbeid. Szerlig er enkelte ansatte av den oppfatning at
barnevernstjeneste eller institusjonen de arbeider ved prioriterer medvirkning lavt.

Det viktigste hinderet for godt foreldresamarbeid er at foreldre og barnevernstjeneste/institusjon har
ulik forstaelse av situasjonen, inkludert arsaker og behov for tiltak. Andre viktige hindre vurderes 3
veere foreldrenes manglende tillit og helseutfordringer. Forhold som geografiske avstander og
manglende kulturkompetanse er mindre viktige.

Et tydelig mgnster er at ledere og ansatte i institusjonene oppgir feerre hindre for godt
foreldresamarbeid enn i barnevernstjenestene. Dette kan skyldes flere ulike forhold, som at
institusjonene har et mer avklart forhold til foreldrene, eller at de i mindre grad forholder seg til
foreldrene.

Barnevernstjenestene opplever arbeidet med planer for foreldre og barn som krevende

Barnevernstjenestene er palagt a lage en rekke planer for foreldre og barn, som blant annet skal
fungere som verktgy for foreldresamarbeid. Enklest oppleves arbeidet med plan for frivillig opphold i
institusjon og plan for undersgkelse. @vrige planer er det en hgy andel av barnevernslederne som
opplever som krevende a utarbeide.

Om lag halvparten av barnevernlederne opplever det som krevende eller svaert krevende 3 lage plan
for undersgkelser, omsorg og oppfelging ved akuttvedtak. Om lag 40 prosent opplever det som
krevende eller svaert krevende a lage individuell plan for barn med rett til dette; plan for tilbakefgring
etter omsorgsovertakelse; plan for omsorg og oppfalging ved omsorgsovertakelse; plan for opphold
uten samtykke i institusjon, og samvaersplan. Nar sa mange opplever det som krevende a lage
planene, er det grunn til 3 stille spgrsmal ogsa ved hvordan de brukes.

Sprakbarrierer og mangel pa kulturkompetanse gir utfordringer for barnevernstjenestene, men i
mindre grad for institusjonene

Kulturkompetanse trekkes frem av barnevernstjenestene og institusjonene som et viktig omrade a
styrke fremover, for a fortsatt utfgre lovpalagte oppgaver pa en forsvarlig mate. En grunnleggende
nysgjerrighet pa familienes bakgrunn, refleksjon om eget kulturelt stasted og kjennskap til
informasjonskilder om familienes bakgrunn trekkes frem av ledere og ansatte i barnevernstjenesten
som grep som tas for a sikre slik kompetanse.

Et flertall av ledere og ansatte i barnevernstjenestene svarer at sprakbarrierer og mangel pa
kulturkompetanse har gjort det krevende a gjgre enkelte typer vurderinger pa en forsvarlig mate.
Utfordringene oppstar blant annet i vurderingene av foreldres omsorgskompetanse og familienes
hjelpebehov.



Feil vurderinger av omsorgskompetanse og hjelpebehov vil kunne fa alvorlige konsekvenser for bade
foreldre og barn. Her er det viktig @ ha med seg at selv om ansatte og ledere indikerer at det har veert
krevende a gjgre forsvarlige vurderinger, betyr ikke det at resultatet ble uforsvarlig. Saerlig
sprakbarrierer som skyldes mangel pa kvalifisert tolk er det imidlertid gode grunner til a veere
observante pa som risikoelement.

Bade ledere og ansatte i barnevernstjenestene ser behov for ytterligere tiltak for a unnga
misforstaelser. Det som flest trekker frem er bedre tilgang pa kvalifisert tolk, mer formell
kulturkompetanse hos de ansatte og gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle
familier.

| institusjonene er det fa ledere og ansatte som har opplevd at kulturkompetanse og sprakbarrierer
har gitt utfordringer av typen som beskrevet over. Dermed er det ogsa fa som ser behov for ytterligere
tiltak. Det er seerlig ledere og ansatte ved akuttinstitusjonene som har opplevd slike utfordringer. Blant
de som har opplevd utfordringer, er tiltakene som trekkes frem i stor grad de samme som i
barnevernstjenestene, bl.a. knyttet til tilgang pa kvalifisert tolk.

| hovedsak god tilgang pa tiltak for & ivareta barn som utsetter seg selv og andre for vold

Vi finner at sa godt som samtlige barnevernstjenester og institusjoner har erfaringer med barn som
utsetter seg selv og andre for vold: 95 prosent av barnevernslederne og 85 prosent av
institusjonslederne har det siste aret hatt saker som har involvert barn som har utsatt andre for vold.
80 prosent av institusjonslederne har ogsa erfaring med barn som har utsatt seg selv for vold
(selvskading m.m.).

Et flertall av lederne i barnevernstjenestene og institusjonene melder at de har tilstrekkelige tiltak til 3
ivareta disse barna i dag, fra henholdsvis andre kommunale og statlige tjenester, og ved institusjonen
selv. Samtidig er det ogsa en del som ikke opplever a ha tilstrekkelige tiltak: 31 prosent av lederne i
barnevernstjenestene, og 13 prosent av institusjonslederne, melder at de har behov for tilgang pa
flere eller andre tiltak. Fritekstsvarene om hvilke tiltak det er behov for er varierte, men indikerer
generelt sett et behov for gkt samarbeid med helsetjenestene, inkludert psykisk helsevern, og med
politiet.

Sprikende vurderinger av kompetanse pa skadelig seksuell atferd

Rundt halvparten av lederne i barnevernstjenestene og institusjonene rapporterer at de flere ganger
de siste tre arene har hatt saker som involverer barn med skadelig seksuell atferd. | giennomsnitt
handler det om fra 1 til 3 saker pr. tjeneste. Tjenestene i distriktene melder i mindre grad om slike
saker, men dette kan ogsa skyldes at disse tjenestene er mindre.

Vurderingen av kompetanse pa tematikken ved egen barnevernstjeneste eller institusjon er variert:
Rundt 40 prosent av lederne ved institusjoner og barnevernstjenester vurderer at deres institusjon
eller barnevernstjeneste har hverken hgy eller lav kompetanse. Vi ser at det er vanligere blant
institusjonslederne a vurdere at deres institusjon i stor eller sveert stor grad har kompetanse pa
skadelig seksuell atferd, enn det er blant barnevernslederne. Fritekstsvarene indikerer ogsa at mange
benytter seg av spesialistkompetanse hos ulike samarbeidspartnere ved behov.



BUP og Statens barnehus viktige samarbeidspartnere blant annet ved kartlegging

BUP og Statens barnehus er de hyppigst nevnte samarbeidspartnerne for bade tjenester og
institusjoner i arbeidet med barn med skadelig seksuell atferd. Fa nevner kommunalt
konsultasjonsteam.

Et flertall av barnevernstjenestene benytter seg ikke av kartleggingsverktgy for barn med skadelig
seksuell atferd eller barn som har utgvd vold. Blant institusjonslederne er den vanligste oppgitte
arsaken til at slike verktgy ikke benyttes, at de ikke har behov. Blant barnevernslederne er det delt
mellom at de ikke opplever et behov for dette, og at de ikke har tilgang. Gjennom fritekstsvar kommer
det frem at mange tjenester og institusjoner har enkelte ansatte med kompetanse pa denne typen
verktgy, men ogsa at det gjerne er eksterne samarbeidspartnere som bistar ved behov for kartlegging.
Trafikklyset, EuroADAD, AIM-verktgy og risikovurderingsskjemaer nevnes som eksempler av bdde
barnevernstjenester og institusjoner.

Ungdommers uttrykk, felles forstaelse i personalgruppa og oppleering pavirker tvangsbruk

Om lag 60 prosent av lederne og 50 prosent av de ansatte ved institusjonene oppgir at det har skjedd
endringer i praksis de siste tre drene. En relativt hgy andel av ansatte (32 prosent) oppgir at de ikke
vet. Ansatte og ledere er samstemte i at de viktigste faktorene som pavirker tvangsbruk ved
institusjonen er ungdommers uttrykk, felles forstaelse i personalgruppa, og opplaering i Trygghet og
sikkerhet, Traumebevisst omsorg og tvangsbruk. Det virker det rimelig & legge til grunn at disse
endringene pavirker omfang og utgvelse av tvang pa ulike mater.

Kommunalt barnevern ser behov for stgrre tilgang pa kommunale botiltak i ettervernet

Barnevernsbarometeret 2024 kartlegger hvilke tiltak og hvilken oppfglging barn og unge mottar, fgrst
og fremst fra barnevernstjenestene, etter at forholdet til barnevernet er avsluttet.

Et flertall av ledere og ansatte i barnevernstjenestene mener barnevernstjenestene har det de trenger
for @ kunne gi veiledning, oppfelging og gkonomisk stgtte i ettervernet. Tilgangen pa kommunale
botiltak vurderes derimot ikke som tilstrekkelig.

Omsorgs- og behandlingsinstitusjoner inngar i hovedsak en avtale med barnevernstjenesten om
oppfalging av utflyttede ungdommer. Mange tilbyr ogsa en fast kontaktperson. Flere presiserer at
dette i hovedsak gjelder for en kortere periode. De institusjonene som ikke tilbyr slik oppfglging,
forklarer gjerne dette med at det ikke er en del av institusjonens rolle, og at de mangler finansiering
for slik oppfelging.

| andre deler av undersgkelsen har vi ogsa kartlagt hvordan 75 prosent av institusjonslederne sier at
det kun er av og til eller sjeldnere at barnevernstjenestene har en plan for barnet etter oppholdet.
Dette indikerer at en del barnevernstjenester bgr giennomga sin oppfglging av barn pa institusjon.



1. Innledning

Barnevernsbarometeret er en modell for faste, periodiske spgrreundersgkelser til ledere og ansatte i
det kommunale barnevernet og institusjonsbarnevernet. Barne-, ungdoms- og familiedirektoratet
(Bufdir) er oppdragsgiver for Barnevernsbarometeret, med analyse- og utredningsselskapene
ideas2evidence og Vista Analyse som oppdragstakere. Prosjektet er strukturert rundt
giennomfgringen av arlige spgrreundersgkelser, som i fgrste omgang vil skje i tidsperioden 2024-2027.
Ledere i barnevernet vil motta undersgkelser alle de fire arene, mens ansatte vil bli invitert til 3 delta i
2024 og 2026.

Bakgrunnen for a opprette Barnevernsbarometeret er behov for a forbedre Bufdirs
kunnskapsgrunnlag om tilstanden i de kommunale barnevernstjenestene og i institusjonsbarnevernet,
samtidig som man reduserer antallet spgrreundersgkelser som sendes fra direktoratet til sektoren
samlet sett. Gjennom a samle kunnskapsinnhentingen i én stgrre undersgkelse, giennomfgrt av de
samme fagmiljgene hos bade direktoratet og oppdragstakerne, gnsker man a tilrettelegge for et mer
systematisk og langsiktig arbeid knyttet til bade hvilke spgrsmadl som stilles til hvem, og hvordan den
innsamlede kunnskapen tilgjengeliggjgres.

Spgrreundersgkelsene skal gi relevant styringsinformasjon til Bufdir, Bufetat og BFDs ledelse. Over tid
skal undersgkelsene ogsa gi grunnlag for longitudinelle analyser, bade innad i Bufdir og Bufetat, og for
eksterne kunnskapsmiljger.

Denne rapporten oppsummerer datainnhentingen fra 2024-undersgkelsen pa
Barnevernsbarometeret. Tematikkene som dannet grunnlaget for spgrreundersgkelsen som
giennomgas i rapporten er fastsatt av Bufdir, men ideas2evidence og Vista Analyse har hatt ansvaret
for & operasjonalisere de overordnede kunnskapsbehovene inn i konkrete undersgkelsesspgrsmal.
Ideas2evidence og Vista Analyse har ogsa hatt ansvaret for den praktiske gjennomfgringen av
spgrreundersgkelsene, samt utarbeidelse av rapport.

Rapporten er ment a na flere ulike malgrupper, bade i og utenfor direktoratet. Den er derfor bygget
opp pa etter en trappetrinnsmodell, hvor de helt overordnede funnene fra 2024-undersgkelsen kan
finnes i rapportens sammendragskapittel. @nsker man mer informasjon og analyse, kan man ga til de
enkelte temakapitlene. Har oppsummeres hovedfunn fra hver enkelt tematikk, bade for hver
respondentgruppe i undersgkelsen (ledere i det kommunale barnevernet, ledere i
institusjonsbarnevernet, ansatte i det kommunale barnevernet og ansatte i institusjonsbarnevernet),
og pa tvers av de fire respondentgruppene. Spesielt interesserte lesere kan i tillegg dykke inn i
rapportens tabellvedlegg. Her presenteres tabeller for de aller fleste spgrsmal i undersgkelsen,
inkludert tekstlig giennomgang av hver enkelt tabells hovedfunn- og tendenser i kulepunktsform.

Rapporten er bygget opp pa felgende mate:

Rapporten innledes av et sammendragskapittel. Sammendraget fokuserer pa de faglig sett mest
sentrale funnene i rapporten, og ma ikke oppfattes som et totalsammendrag for rapporten som sadan.
Neste kapittel er innledningskapittelet, fgr vi gar videre til metodekapittelet.

Metodekapittelet er ment a fungere som et referansedokument for fremtidige gjennomfgringer av
Barnevernsbarometeret. Av denne grunn fokuserer ikke bare metodekapittelet pa gjennomgang av



svarprosenter og datakvalitet. | tillegg gis det en grundig beskrivelse av hele prosessen rundt
Barnevernsbarometeret 2024, inkludert spgrreskjemautvikling, spgrreskjemaimplementering,
innhenting av kontaktinformasjon og gjennomfgringen av undersgkelsen.

Etter dette fglger de ni tematiske kapitlene for Barnevernsbarometeret 2024. Tematikkene og deres
innhold er oppsummert i tabellen under:

Tabell 1: Tematikker og tematikkenes innhold i Barnevernsbarometeret 2024

Tema Type

Som kartlegger hva ledere og ansatte i barnevernet tenker om a bytte

Turnover og arbeidstilfredshet jobb og hvor tilfredse de er med jobben sin i dag.

Som ser pa hvordan ansatte og ledere i barnevernet vurderer sin egen
Kompetanse og kapasitet kompetanse og kapasitet, og hvilke kompetansehevende tiltak de ser
pa som ngdvendige fremover.

Som ser pa hvordan barnevernet selv vurderer at de mgter kravene til
Barns medvirkning barns medvirkning, og hva som er de stgrste hindringene for a ga til
god medvirkning.

Som ser pa de kommunale barnevernstjenestenes vurderinger av
samarbeidet med Bufetat, eller BFE i Oslo, og institusjonenes

i Bufi BFE
Samarbeid med Bufetat/ vurderinger av samarbeidet med Bufetat/BFE, og

barnevernstjenestene.
. . Som kartlegger barnevernets samarbeid med politiet, helsetjenester
Tverrsektorielt samarbeid g8 P J
og skole.
Som ser pa naermere pa foreldremedvirkning i barnevernet, inkludert
Foreldremedvirkning hva som oppleves som de stgrste hindrene for godt

foreldresamarbeid.

Som kartlegger hvordan barnevernet arbeider for 3 sikre
Kulturkompetanse kulturkompetanse, om mangel pa kulturkompetanse har gitt
utfordringer, og om det trengs ytterligere tiltak.

Som kartlegger barnevernstjenestenes og institusjonenes erfaringer
Barn med risikosgkende atferd med barn med skadelig seksuell atferd og/eller som utsetter seg selv
og andre for vold.

Som undersgker hvilke tiltak og hvilken oppfglging ungdommene

Ettervern .
mottar etter at forholdet til barnevernet er avsluttet

Undersgkelsen retter seg mot ledere og ansatte i de kommunale barnevernstjenestene og i
institusjonsbarnevernet. De kommunale barnevernstjenestene omtaler vi i denne rapporten
hovedsakelig som barnevernstjenestene, mens institusjonsbarnevernet omtaler vi som institusjonene.
Ansatte og ledere i de kommunale barnevernstjenestene omtales som barnevernsansatte og
barnevernsledere. Ansatte og ledere i institusjonsbarnevernet omtales som institusjonsansatte og
institusjonsledere. | noen tilfeller refererer vi ogsa til «barnevernet» eller «norsk barnevern», dette
inkluderer bade ledere og ansatte ved institusjoner og i barnevernstjenestene.



2. Metode

| metodekapittelet giennomgds datakvaliteten i undersgkelsen, inkludert svarprosent og antall
svar. | tillegg beskriver vi et sp@grreskjemaeksperiment som ble gjennomfgrt for G undersgke
troverdigheten til svarene i Barnevernsbarometer, samt respondentenes vurderinger av
undersgkelsens kvalitet. Metodekapittelet inkluderer ogsé en grundig beskrivelse av
spg@rreskiemautvikling, spgrreskiemaimplementering, innhenting av kontaktinformasjon og
gjennomfaring. Avslutningsvis beskrives et sett av nedbrytingsvariabler, som blir brukt i
rapportens tabellvedlegg, naermere.

Utvikling av spgrreskjema

Spgrreskjemaene i Barnevernsbarometeret 2024 er delt inn i ti overordnede deler. Innledningsvis i
undersgkelsen blir respondentene stilt en del spgrsmal om seg selv, for eksempel alder,
utdanningsbakgrunn og arbeidserfaring i barnevernet. Svarene pa disse spgrsmalene er inkludert i
rapportens tabellvedlegg. De gvrige ni delene er tematiske og resultatene gjennomgas i denne
rapporten, i tillegg til 3 veere inkludert i rapportens tabellvedlegg. Tematikkene som dannet grunnlaget
for spgrreundersgkelsen ble fastsatt av Bufdir, men ideas2evidence og Vista Analyse hadde ansvaret
for @ operasjonalisere de overordnede kunnskapsbehovene inn i konkrete undersgkelsesspgrsmal.

Seks tematikker er ment a vaere faste, det vil si at de skal gjentas over flere utgaver av
Barnevernsbarometeret. En viktig forutsetning for disse spgrsmalene er a kunne fglge utviklingen i
norsk barnevern over tid. | utviklingen av «faste» spgrsmal har vi derfor forsgkt a lage
spgrsmalsformuleringer som kan holdes uforandret over flere undersgkelser. Tre av tematikkene i
2024-utgaven av Barnevernsbarometeret var ment a kun inkluderes i innevaerende runde. De vil
byttes ut med andre relevante tematikker i etterfglgende utgaver av Barnevernsbarometeret. Oversikt
over tematikker i Barnevernsbarometeret 2024 vises i tabellen under.

Tabell 2: Tematikker og tematikkenes type i Barnevernsbarometeret 2024

Tema Type
Bakgrunn Fast
Turnover og arbeidstilfredshet Fast
Kompetanse og kapasitet Fast
Barns medvirkning Fast
Samarbeid med Bufetat/BFE Fast
Tverrsektorielt samarbeid Fast
Foreldremedvirkning Fast
Kulturkompetanse 2024
Barn med risikosgkende atferd 2024
Ettervern 2024

Barnevernsbarometeret 2024 rettes mot fire respondentgrupper: 1) ledere i de kommunale
barnevernstjenestene, 2) ansatte i de kommunale barnevernstjenestene, 3) ledere i
institusjonsbarnevernet, 4) ansatte i institusjonsbarnevernet. | utviklingen av spgrreskjemaene for



disse fire ulike respondentgruppene har vi forsgkt a lage skjema som er tilpasset de enkelte
respondentgruppenes situasjon og arbeidshverdag, samtidig som vi har forsgkt a ha sa mange
tversgdende spgrsmal som mulig. Tversgdende spgrsmal muliggjgr tversgaende analyser, hvor vi kan
sette de ulike respondentgruppenes svar direkte opp mot hverandre. | undersgkelsens kodebok er
tversgaende spgrsmal dokumentert, og analyser basert pa disse spgrsmalene er inkludert i
temakapitlene i denne rapporten.

Sp@rreskjemaene ble utviklet av ideas2evidence og Vista Analyse i tidsperioden april — oktober 2024.
Bufdir ble involvert i underveis i skiemautviklingsprosessen. | tillegg ble en lang rekke eksterne aktgrer
involvert som diskusjonspartnere og kvalitetssikrere av spgrreskjemaene. Dette inkluderer
Statsforvalteren i Oslo og Viken, Fellesorganisasjonen, Organisasjonen for barnevernsforeldre og Norsk
Barnevernlederorganisasjon, samt ansatte og ledere i barnevernstjenester og institusjoner, forskere
og andre med innsikt i norsk barnevern. Vi retter en stor takk til alle som har bidratt med sin tid og
kompetanse!

| det fglgende gjennomgar vi de ulike stegene i spgrreskjemautviklingsprosessen.

Tematikkene for Barnevernsbarometeret 2024 ble oversendt fra Bufdir 08. april 2024, dagen fgr
prosjektets oppstartsmgte. Tematikkene ble fastsatt etter en grundig intern prosess i direktoratet,
hvor fagavdelingene ble gitt muligheten for a spille inn tematikker med relevans for deres arbeid. De
foreslatte tematikkene ble lagt frem for Bufdirs brukerrad 2 og ledergruppe, og ble prioritert i forhold
til Bufdirs oppdrag. De overordnede tematikkene ble dermed forankret i hele Bufdirs organisasjon, fra
fagavdelinger og opp til lederniva. Prosjektgruppen for Barnevernsbarometeret 2024 gav enkelte
prioriterte kunnskapsbehov innenfor hver enkelt tematikk (for eksempel at undersgkelsen matte
inneholde spgrsmal om brudd pa bistandsplikten innenfor tematikken «samarbeid med Bufetat og
BFE»). Utover dette ble ideas2evidence og Vista Analyse gitt frihet i operasjonaliseringen av
overordnede tematikker inn i konkrete spgrsmal.

En fgrste overordnet skisse for spgrreskjemaet ble oversendt Bufdir 26. april 2024, og diskutert i et
mgte mellom Bufdir og ideas2evidence/Vista Analyse 06. mai. Bearbeidet utkast ble oversendt Bufdir
den 07. juni, og Bufdir responderte skriftlig pa utkastet den 14. juni og den 21. juni. | denne
tilbakemeldingsrunden ble bade prosjektgruppen hos Bufdir og fagavdelingene involvert.

Basert pa tilbakemeldingene fra Bufdir ble spgrreskjemaene videreutviklet og implementert i survey-
software. Undersgkelsene var klare for pilotering den 26. august. Undersgkelsene ble pilotert av
ansatte i ideas2evidence og Vista Analyse og Bufdir, ledere for kommunale barnevernstjenester og
institusjonsledere, samt representanter fra Norsk Barnevernlederorganisasjon og
Fellesorganisasjonen.

Bufdir hadde en rekke innspill til pilotert utgave av Barnevernsbarometeret, og spgrreundersgkelsene
ble derfor revidert fra pilot og frem mot endelig utgave. En rekke spgrsmal ble kuttet fra
underspkelsene, og mange spgrsmal ble endret. | tillegg ble et fatall nye spgrsmal lagt til. Arbeidet
med spgrreskjemaet, og etterfglgende endringer i implementert utgave, skjedde frem til
undersgkelsen gikk ut til ledere og ansatte i barnevernet den 24. oktober.

2 https://www.bufdir.no/barnevern/brukerradet/



En samlet oversikt over antallet spgrsmal i Barnevernsbarometeret 2024, brutt ned pa tematikk og
malgruppe, er inkludert i tabell 3.

Tabell 3: Antall spgrsmal brutt ned pa tematikk og malgruppe

Ansatt BV | Leder BV Ansatt Inst. | Leder Inst. | Totalt
Bakgrunnsspgrsmal 11 10 12 12 45
Turnover og arbeidstilfredshet 7 5 7 5 24
Kompetanse og kapasitet 6 21 3 10 40
Barns medvirkning 6 7 7 7 27
Samarbeid med Bufetat/BFE 12 37 19 42 110
Tverrsektorielt samarbeid 3 26 3 23 55
Foreldremedvirkning 10 10 5 4 29
Kulturkompetanse 5 5 3 3 16
Barn med risikosgkende atferd 6 7 15 16 44
Ettervern 2 13 2 2 19
Totalt 57 131 64 112 409

Etablering av utvalg og innhenting av
kontaktinformasjon

Arbeidet med & etablere utvalg og innhente kontaktinformasjon har variert mellom de fire
respondentgruppene, men hovedskillet i fremgangsmate har vaert mellom ledernivdet og ansattnivaet.
| det fglgende beskriver vi neermere hvordan utvalgene har blitt etablert og hvordan vi har kommet i
kontakt med respondentene i Barnevernsbarometeret 2024

Ledere i kommunale barnevernstjenester

Lederne for kommunale barnevernstjenester er det enkleste utvalget a etablere. Alle norske
kommuner har en barnevernstjeneste, enten selv eller giennom interkommunale samarbeid (IKS)
bestaende av to eller flere kommuner. | tillegg har kommunene Bergen, Oslo og Trondheim organisert
seg med barnevernstjenester pa bydelsniva.?

Samlet sett besto vart utvalg av 233 barnevernstjenester. 66 av dem var IKS-samarbeid, 142 var
barnevernstjenester knyttet til én enkelt kommune, mens 25 tjenester var knyttet til bydeler i Bergen,

Oslo og Trondheim.

Informasjon om ledere i kommunale barnevernstjenester, inkludert kontaktinformasjon, ble hentet
inn via statsforvalterne i hvert fylke. Kvaliteten pa kontaktinformasjonen var god. | noen fa tilfeller ble
vi gjort oppmerksom pa at oppgitt leder for en gitt barnevernstjeneste var sykemeldt eller hadde
sluttet i jobben. | disse tilfellene hentet vi inn informasjon om ny/fungerende leder, og sendte
undersgkelsen pa nytt til rette vedkommende. Vi kan ikke garantere at ikke invitasjoner i noen tilfeller
har endt opp i barnevernsledernes sgppelpostkasse, men alle invitasjoner star i vare systemer som
levert til mottakernes server.

3 Trondheim kommune har i tillegg en overordnet omsorgsenhet, mens Bergen har en egen barnevernstjeneste
for enslige mindrearige flyktninger.




Ledere i barnevernsinstitusjoner

Barnevernsinstitusjonsfeltet i Norge er svaert sammensatt, bdde med tanke pa eierskapsstruktur,
stgrrelse, intern organisering og hvilke malgrupper de er ment a dekke. Barnevernsbarometeret 2024
dekker samtlige barnevernsinstitusjoner, med unntak av omsorgsinstitusjoner for enslige mindrearige
asylsgkere og Sentre for foreldre og barn.

Stgrrelsen og den interne organiseringen av barnevernsinstitusjonene varierer. | enkelte tilfeller er
institusjonsleder ansvarlig for en rekke ulike avdelinger i en stgrre region, mens i andre tilfeller
tilsvarer institusjonsleder det som i andre enheter er en avdelingsleder, med ansvar for en enkelt
avdeling med et begrenset antall plasser. | forbindelse med piloteringen av Barnevernsbarometeret
2024 involverte vi institusjonsledere som hadde ansvaret for flere ulike avdelinger, for 3 undersgke om
det var praktisk mulig for dem a svare pa spgrsmalene vi stilte. Tilbakemeldingene var tydelige pa at vi
for de stgrre enhetene burde rette undersgkelsen mot avdelingsledere, som hadde bedre
forutsetninger for d svare pd de mer detaljerte spgrsmalene om avdelingens arbeid.

Oversikten over alle institusjonsavdelinger utenom Oslo er hentet inn fra Bufdir og Bufetats enhet for
godkjenning av barneverninstitusjoner, mens oversikten over Oslo kommunes offentlige institusjoner
og private institusjoner godkjent av godkjenningsmyndigheten i Oslo er utlevert fra Barne- og
familieetaten i Oslo kommune. Adresseinformasjon er hentet inn fra flere ulike kilder:

¢ Kontaktinformasjonen til Bufetats avdelingsledere har vi mottatt fra Bufdir.

¢ For Oslo har vi fatt den ngdvendige informasjonen fra Barne- og familieetaten.

¢ For private og kommunale institusjoner utenfor Oslo har vi manuelt innhentet informasjon fra
ulike kilder, da det ikke finnes en samlet oversikt med kontaktinformasjon til alle
avdelingsledere. Av ressurshensyn valgte vi & forespgrre institusjoner med 10 eller flere
avdelinger, eller mer enn 30 godkjente plasser, om kontaktinformasjon til avdelingsledere.
Per. 1. september 2024 var dette Aberia Ung AS @st, Stendi @stfold, Haraldsplass Serio Ung
AS, Stendi Agder, Aberia Ung AS Sgr-Agder, Stiftelsen Fossumkollektivet, Uniped AS og
Frelsesarmeen @st. | dialogen om dette valgte Stendi og Aberia & videreformidle
kontaktinformasjonen til samtlige av sine avdelingsledere. For alle andre institusjoner har vi
benyttet kontaktinformasjon om institusjonsleder fra listene fra Bufdir og Bufetats enhet for
godkjenning.

Totalt utgjorde dette 291 ledere for totalt 424 institusjonsavdelinger.

Ansatte i kommunale barnevernstjenester eller
barnevernsinstitusjoner

Det finnes ingen samordnet liste over ansatte i kommunale barnevernstjenester eller
barnevernsinstitusjoner. Vi vurderte to ulike mater 8 komme i kontakt med ansatte pa. Den ene
fremgangsmaten var a ta direkte kontakt med ledere i de enkelte kommunale barnevernstjenestene
og institusjonene, og be om a fa oversendt lister over ansatte. Fordelen med en slik Igsning hadde
veert at man kunne satt sammen et konsolidert utvalg, man kunne kommet direkte i kontakt med hver
enkelt ansatt ved utsendelse av undersgkelsesinvitasjon- og paminnelser, og man hadde hatt et godt

4 For to av avdelingene var det to registrerte ledere. Vi beholdt begge lederne.



grunnlag for a kalkulere presise svarprosenter. Ulempen med en slik Igsning er at den hadde veert
sveert tids- og arbeidskrevende. Dette hadde brutt med et sentralt formal for Barnevernsbarometeret,
som er a senke undersgkelsesbelastningen pa barnevernssektoren. Vi valgte derfor tidlig en annen
strategi, som innebar at en egen invitasjon til de ansattes undersgkelse ble sendt til ledernivaet, med
beskjed om & videresende til sine ansatte.

Ulempen med en slik fremgangsmate er at man gjgr seg avhengig av at lederne faktisk videresender
henvendelsen til sine ansatte. Man har heller ikke kontroll pa hvilke enkeltpersoner blant de ansatte
som har svart, sa alle paminnelser ma videresendes fra leder til hele staben, inkludert ansatte som har
gitt sine svar i undersgkelsen. Ettersom man ikke kjenner bruttoutvalget, er det ogsa vanskelige 3 gi
presise svarprosenter for undersgkelsen rettet mot de ansatte. Tiltak ble gjort for a fa mer informasjon
om bruttoutvalg: Lederne ble bedt om a oppgi hvor mange ansatte de hadde videresendt
undersgkelsen til, og tanken var at dette kunne holdes opp mot antallet fullfgrte svar vi fikk fra ansatte
innenfor hver institusjon/barnevernstjeneste. Det er imidlertid en del inkonsistens i disse tallene, og
ikke alle ledere oppgav hvor mange ansatte de hadde videresendt undersgkelsen til. Av denne grunn
har vi valgt 8 oppgi antall svar for de ansatte, ikke andel svar.

Underveis i gjennomfgringen ble lederne opplyst om hvor mange svar vi hadde fatt fra deres ansatte.
Informasjonen var avhengig av hvor mange svar vi faktisk hadde mottatt. Se eksempler under:

Vi har til nG mottatt [x] fullfarte besvarelser fra dine ansatte. Hvis antallet
besvarelser er lavere enn antall ansatte ber vi deg om G oppfordre hele staben til
d svare pd undersgkelsen.

Vi har til nG mottatt O fullf@rte besvarelser fra dine ansatte. Vi ber deg om &
oppfordre dine ansatte til G svare pd undersgkelsen. Hvis du ikke har videresendt
undersgkelsen til dine ansatte hdper vi du kan gjgre det snarlig.

I all kommunikasjon med lederne inkluderte vi tekst som avgrenset utvalget til «ansatte som jobber
med barnevernsfaglige oppgaver». Vi spesifiserte ogsa at undersgkelsen skulle «sendes til alle i faste
eller midlertidige stillinger, men ikke til innleide vikarer».

Feltperiode

Undersgkelsen ble sendt ut til ledere og ansatte den 24. oktober 2024. Paminnelser ble sendt ut:

e (07.november
e 19. november
e 27.november

Undersgkelsen ble stengt den 11. desember 2024.

| forkant av utsendelsen forsgkte vi a gjgre enkelte tiltak for & gke legitimiteten til undersgkelsen. Vi
fikk blant annet opprettet nettadressen www.barnevernsbarometeret.no. | all kommunikasjon med

vare respondenter ble denne adressen oppgitt som en kilde til mer informasjon om undersgkelsen.
Dersom man gar til denne adressen blir man videresendst til en informasjonsside som Bufdir har
utarbeidet. Videre ble domenet integrert inn i bade avsenderadressen for undersgkelsen, og i lenken


http://www.barnevernsbarometeret.no/

til det digitale spgrreskjemaet. Formalet med dette var a8 skape en gkt opplevelse av trygghet knyttet
til & trykke pa en digital lenke sendt i en e-post.

28. november sendte Bufdir ut en oppfordring om a svare pa Barnevernsbarometeret i sitt nyhetsbrev
«Nytt om barnevern». Etter dette fikk vi en del henvendelser fra ansatte som ikke hadde fatt
videresendt invitasjon til undersgkelsen fra sin leder.

Utover dette ble undersgkelsen gjennom Igpende dialog forankret hos mange interessenter pa
barnevernsfeltet, inkludert statsforvalterne, Fellesorganisasjonen, Organisasjonen for
barnevernsforeldre og Norsk Barnevernlederorganisasjon.

Generelt forlgp feltperioden uten noen spesielle problemer. Som tidligere nevnt opplevde vi kvaliteten
pa kontaktinformasjonen som god, og vi fikk ingen spesielle tilbakemeldinger pa tekniske feil
underveis i datainnsamlingen. Som vi vil se om litt er tilbakemeldingene fra respondentene ogsa stort
sett positive nar det gjelder undersgkelsens innhold og relevans.

Data og datakvalitet

Muligheter og begrensninger i tolkning av
spgrreskjemadata

Barnevernsbarometeret er et digitalt, spgrreskjemabasert datainnsamlingsprosjekt, og ma dermed
forholde seg til de mulighetene, begrensningene, fordelene og ulempene som generelt er assosiert
med digitale spgrreundersgkelser som datainnsamlingsinstrument.

Den primaere fordelen med spgrreundersgkelser er effektiviteten til instrumentet: Man blir satt i stand
til & effektivt samle inn informasjon fra store grupper av respondenter, og bruken av standardiserte
maleinstrument med forhandssatte svaralternativer er med pa a sikre analytisk konsistens i analysene
av datamaterialet som samles inn.

Det er samtidig viktig a ha et avklart forhold til potensielle ulemper og svakheter ved
spgrreskjemaundersgkelser som baserer seg pa respondenters selvrapportering. Podsakoff et al.
(2003)° trekker blant annet frem forhold som respondenters iboende gnske om & opptre konsistent i
sine svar, selv nar virkeligheten ikke er konsistent, menneskers grunnleggende behov for a svare i trad
med sosial gnskverdighet, og respondenters tendens til 3 si seg enig i pastander de blir forelagt («ja-
siing»). En spgrreskjemaundersgkelse er heller aldri bedre enn spgrsmalene som blir stilt, og darlige
formulerte spgrsmal eller svarskalaer kan gjgre resultatene fra spgrreundersgkelser mindre
troverdige. | undersgkelser hvor det er et mal & generalisere funn til hele «universet» av potensielle
respondenter, er man ogsa avhengig av god representativitet i datagrunnlaget.

Podsakoff et al. (2003) trekker frem ulike verktgy som kan tas i bruk for & gke troverdigheten til
datamaterialet man samler inn, og flere av disse verktgyene er tatt i bruk eller testet i
Barnevernsbarometeret 2024. Vi samler blant annet inn datamateriale fra flere malgrupper, og har
muligheten til & undersgke konsistensen i svargiving mellom barnevernstjenester og institusjoner, og
mellom ledere og ansatte. Vi bruker stort sett giennomgaende skalaer med verdietiketter og et

5> Podsakoff, P. M., MacKenzie, S. B., Lee, J.-Y., & Podsakoff, N. P. (2003). Common method biases in behavioral
research: A critical review. Journal of Applied Psychology, 88(5), 879—903.



naturlig midtpunkt, og selv om undersgkelsen ikke kan regnes som fullt ut anonym, har vi testet
betydningen av anonymitet pa respondentenes svargiving (se delkapittel «Kan vi stole pa svarene i
Barnevernsbarometeret 2024?»). Som beskrevet i forrige delkapittel gikk spgrreskjemaene gjennom
en omfattende kvalitetssikringsprosess, og tilbakemeldingene fra respondentene pa skjemaenes
innhold ma ogsa regnes som positive (se figur 5). Vi opplever dermed at innholdsvaliditeten til
spgrreskjemaene i Barnevernsbarometeret 2024 er hgy.

Svarprosenten og antallet svar i undersgkelsen er ogsa forholdsvis god. Det er enkelte variasjoner i
svarprosent mellom undergrupper av respondenter (f.eks. barnevernstjenestenes geografiske
lokalisering), men vi mener at disse skjevhetene ikke er av en art som utfordrer de overordnede
funnene i undersgkelsen.

Uavhengig av arbeidet som har gatt inn i a sikre innholdsvaliditet og datakvalitet, er det relevant a
papeke at svargivingen som analysene i denne rapporten baserer seg pa er selvrapportert og
gjenspeiler opplevelsene og vurderingene til ledere og ansatte. Vi vet ikke hvordan mottakerne av
barnevernstjenestene og institusjonenes tilbud opplever situasjonen, og i begrenset grad det konkrete
omfanget av f.eks. hendelser med risikosgkende atferd, manglende ettervern, etc.

Svarprosent

| det fglgende presenterer vi svarprosent (for ledere) og antallet svar (for ansatte). Vi har tidligere
beskrevet fremgangsmaten for 8 komme i kontakt med de ansatte i barnevernet. Ettersom vi har
basert oss pa videresending fra leder til ansatte, har vi ikke presise nok bruttotall for ansatte som
«burde» svart pa undersgkelsen. Derfor oppgir vi ikke svarprosent for ansatte i de etterfglgende
tabellene, bare antallet svar vi har fatt.

Tabell 4: Antall svar og svarprosent for ledere i kommunale barnevernstjenester, antall svar for

ansatte®
Ledere Ansatte
Brutto Netto Svarprosent Netto
Total 233 137 59 % I 1257
Bufetat-region :
Nord 43 18 42% | 129
Midt-Norge 36 22 61% | 189
Vest 49 30 61% : 187
Ser 32 24 75 % | 243
Dst 57 36 63 % | 327
Oslo 15 7 47 % : 182
Sentralitet :
Mest sentral 48 30 63 % | 413
Middels sentral 100 68 68 % : 665
Minst sentral 84 39 46 % | 178
Ressursbruk pr. barn |
Lav 74 46 62 % : 395
Middels 74 49 66 % : 459
Hay 74 36 49 % | 347

6 Neermere forklaring p& «sentralitet» og «ressursbruk per barn» kommer senere i metodekapittelet



Som tidligere nevnt ble Barnevernsbarometeret sendt til 233 ledere i kommunale
barnevernstjenester. Vi mottok 137 svar, noe som gir en overordnet svarprosent p& 59 prosent.’
Ledernes svarprosent varierer noe med ulike undergrupper blant lederne. Vi ser eksempelvis at
svarprosenten var langt hgyere blant ledere i Bufetat-region sgr (75 prosent) enn i region nord (42
prosent).

Samlet sett fikk vi 1257 svar fra ansatte i de kommunale barnevernstjenestene.

Tabell 5: Antall svar og svarprosent for ledere i barnevernsinstitusjonene, antall svar for ansatte

Ledere Ansatte

Brutto Netto Svarprosent Netto

Total 283 146 52 % I 742
Sektor :

Privat 156 79 51% | 382

Offentlig 127 67 53% | 360

Barnevernsbarometeret 2024 ble sendt til 283 institusjonsledere, og vi mottok 146 svar.® Dette gir en
svarprosent pa 52 prosent for institusjonslederne. Det er tilnsermet lik svarprosent mellom private og
offentlige institusjoner.

Samlet sett fikk vi 742 svar fra ansatte i institusjonene.

Andre kvalitetshensyn

Kan vi stole pé svarene i Barnevernsbarometeret 20247?

Svarprosent kan vaere en indikator pa datakvaliteten til en spgrreundersgkelse, det vil i hvert fall
normalt sett veere bedre med mange svar enn fa. Datakvalitet handler imidlertid ogsa om hvorvidt
man kan stole pa svarene som er gitt. Dette er en spesielt relevant problemstilling for
Barnevernsbarometeret. | spgrreundersgkelsene til bade ledere og ansatte blir respondentene bedt
om a gi sine vurderinger pa spgrsmal som i visse kontekster, og for enkelte, kan oppleves som
ubehagelige a svare pa. Blant annet om man er pa jakt etter ny jobb, eller hvordan man opplever
samarbeidsklimaet med ulike samarbeidspartnere institusjonene og barnevernstjenestene har. | tillegg
var vi i all kommunikasjon tydelig overfor respondentene om at deres svardata ville deles med Bufdir
for videre analyse, og at selv om direkte identifiserende informasjon (som navn) ikke ville bli inkludert
med svardataene, innebar kombinasjonen av bakgrunnsinformasjon som overfgres at
Barnevernsbarometeret ikke kan anses som en anonym undersgkelse.

For a vurdere reliabiliteten til Barnevernsbarometeret 2024 inkluderte vi to spgrsmal i undersgkelsene
til alle respondentgruppene, som var ment a belyse denne siden av datakvalitet.

For det fgrste ble respondentene selv bedt om a vurdere hvorvidt de hadde svart arlig pa
spgrsmalene i undersgkelsen. For det andre organiserte vi et spgrreskjemaeksperiment, hvor vi
underspkte om lovnader om anonymitet pavirket svarene som ble gitt. Vi ser fgrst neermere pa
respondentenes vurdering av egen erlighet.

’ Dette inkluderer 17 delvis besvarte skjema
8 Dette inkluderer 21 delvis besvarte skjema



Figur 1: Ta stilling til pastanden: Jeg svarte aerlig pa spgrsmalene jeg ble stilt

Barnevernsansatt (N=1215) 1% 42% 56%
Barnevernsleder (N=118) 2% 34% 64%
Institusjonsansatt (N=730) 2% 34% 63%
Institusjonsleder (N=128) 35% 65%
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Respondentene mener gjiennomgaende at de har svart arlig pa spgrsmalene de ble stilt. For alle de
fire respondentgruppene er det 97 prosent eller flere som svarer at de er «enig» eller «helt enig» i
pastanden om hvorvidt de svarte arlig.

Dette er en positiv tilbakemelding fra lederne og ansatte i barnevernet. Samtidig er det klart at man i
utgangspunktet ikke kan forvente at sa mange svarer at de har veert uzerlige. For & kunne undersgke
denne problemstillingen pa en statistisk mer holdbar mate, designet vi derfor et
spgrreskjemaeksperiment som ble inkluderte i undersgkelsene til alle de fire malgruppene.
Eksperimentet ble designet pa fglgende mate:

Alle respondentene ble stilt spgrsmalet: «Alt i alt, hvordan vil du karakterisere din personlige erfaring
med [Bufetat/BFE] og deres ansatte det siste aret?». Tanken bak denne spgrsmalsstillingen var &
knytte vurderingen av Bufetat/BFE direkte til respondentens personlige erfaringer og vurderinger. Vi
inkluderte ogsa «deres ansatte» i spgrsmalsstillingen for & personliggjgre ytterligere. @vrige spgrsmal i
undersgkelsen om samarbeid med Bufetat/BFE er pa et systemisk niva, og fokuserer primaart pa
barnevernstjenestene og institusjonenes overordnede erfaringer med Bufetat/BFE som byrakratiske
enheter.

Respondentene ble tilfeldig randomisert inn i to grupper, en kontrollgruppe og en behandlingsgruppe.
Kontrollgruppen fikk spgrsmalet vist over, mens behandlingsgruppen ble tildelt en tilleggstekst, hvor
det sto: «Merk: Det er bare prosjektgruppen i ideas2evidence og Vista Analyse som vil kunne se
svarene dine pa dette spgrsmalet. Dine svar vil ikke deles med Bufdir eller andre utenfor
prosjektgruppen.»

Eksperimentet undersgker om lovnaden om anonymitet pavirker respondentenes svargiving. En viktig
kontekst her er, som tidligere nevnt, at vi generelt sett ikke garanterer respondentene i
Barnevernsbarometeret full anonymitet overfor Bufdir. Hvis respondenter som pa
eksperimentspgrsmalet far lovnad om anonymitet gir andre svar enn dem som ikke far en slik lovnad,
kan dette veaere en indikasjon pa at svarene i andre deler av Barnevernsbarometeret kan pavirkes av
den manglende garantien om anonymitet.



Figur 2: Spgrreundersgkelseseksperiment — Barnevernsbarometeret 2024
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Resultatene av eksperimentet, brutt ned pa de fire respondentgruppene, vises i figur 4. Generelt sett,
uavhengig av eksperimentet, ser vi at bade ledere og ansatte i de kommunale barnevernstjenestene
gir en mer negativ tilbakemelding pa sin personlige erfaring med Bufetat/BFE og deres ansatte det
siste aret, enn hva ledere og ansatte i institusjonene gjgr. Som vi vil se senere i rapporten er dette i
tradd med hva vi ellers finner om forholdet til Bufetat/BFE.

Utover dette viser eksperimentet at forskjellene mellom kontroll- og behandlingsgruppen til dels gar
motsatt vei av hva vi utgangspunktet hadde antatt, ved at barnevernsledere som fikk tilleggsteksten
faktisk gir mer positive svar enn barnevernslederne i kontrollgruppen. For alle de fire
respondentgruppene er heller ikke forskjellene i giennomsnittlig vurdering spesielt stor mellom
kontroll- og behandlingsgruppen, og det er kun blant de ansatte at ulikhetene i gjennomsnittvurdering
er statistisk signifikant.

Oppsummert ser vi at lovnad om full anonymitet ser ut til & pavirke svargivingen noe, og da stort sett i
forventet retning: Respondentene gir noe mer negative svar nar de er garantert anonymitet.
Forskjellene er imidlertid sma, kun 0,1-0,2 gjennomsnittspoeng, pa en skala som strekker seg fra 1-5.
Var konklusjon er at manglende garantier om anonymitet i Barnevernsbarometeret kan ha en
pdvirkning pa noen av svarene som gis i undersgkelsen, men at forskjellene er sma, og nok ikke ville
endret de overordnede resultatene i Barnevernsbarometeret 2024.

Hvordan vurderer ledere og ansatte i norsk barnevern
Barnevernsbarometeret 2024

Det er viktig at respondentene i Barnevernsbarometeret opplever at giennomfgringen og
undersgkelsesspgrsmalene holder hgy kvalitet. Avslutningsvis i spgrreundersgkelsene til ledere og
ansatte inkluderte vi derfor et evalueringsspgrsmal, hvor respondentene ble bedt om a vurdere ulike
sider av Barnevernsbarometeret 2024. Deres tilbakemeldinger presenteres i figuren pa neste side. For
a gjgre den mer lesbar har vi slatt sammen svarkategoriene «helt uenig» og «uenig», samt «helt enig»
0g «enig».



Figur 3: Respondentenes evaluering av undersgkelsen
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Tilbakemeldingene er stort sett positive. Det klare flertallet i alle fire respondentgrupper mener at
undersgkelsen opplevdes som relevant. De mener ogsa at undersgkelsen gav dem mulighet til 3
uttrykke sine meninger og erfaringer. Samlet sett mener ogsa et flertall at det var lett & svare pa
spgrsmalene i undersgkelsen, men vi merker oss at lederne i kommunale barnevernstjenester i stgrre
grad enn andre grupper er uenig i dette. En god del respondenter, spesielt lederne i de kommunale
barnevernstjenestene, mener ogsa at undersgkelsen var for lang. Samlet sett er respondentene
relativt forngyde med informasjonen de fikk om undersgkelsen fgr de bestemte seg for a delta, men vi
merker oss at de ansatte er mindre forngyde enn lederne.

Oppsummert tar vi med oss fglgende til senere utgaver av Barnevernsharometeret

e Mange respondenter, og da spesielt lederne i de kommunale barnevernstjenestene, mener at
undersgkelsen er for lang

e Ansatte etterspgr enda bedre/mer informasjon om undersgkelsen i forkant

e Endel respondenter, og da spesielt lederne i de kommunale barnevernstjenestene, gnsker at
undersgkelsen skal bli enklere & svare pa

Nedbrytningsvariabler

| rapportens tabellvedlegg er mange spgrsmal presentert med et sett av faste nedbrytinger.
Nedbrytingene varierer med hvorvidt ledere og ansatte arbeider i kommunal barnevernstjeneste eller
i institusjonsbarnevernet. Valget av og formen pa nedbrytingsvariablene ble bestemt gjennom dialog
mellom Bufdir og ideas2evidence/Vista underveis i prosjektperioden. Nedbrytingsvariablene vil kunne
endres for fremtidige rapporter fra Barnevernsbarometeret

| det fglgende spesifiserer vi innholdet i nedbrytingsvariablene naermere.
Bufetat-region

Bufetat er organisert i fem regioner. Denne organiseringen danner utgangspunktet for den geografiske
nedbrytingsvariabelen «Bufetat-region». Region gst dekker fylkene Akershus, @stfold og Innlandet.
Region sgr dekker fylkene Buskerud, Vestfold, Telemark og Agder. Region vest dekker fylkene
Rogaland og Vestland. Region Midt-Norge dekker fylkene Mgre og Romsdal og Trgndelag. Region nord
dekker fylkene Nordland, Troms og Finnmark.

Det overordnede ansvaret for barnevernet i Oslo er lagt til Barne- og familieetaten i Oslo kommune,
ikke Bufetat. Ledere og ansatte i Oslo kommune ble invitert til & delta i undersgkelsen. Antallet
kommunale barnevernsledere i Oslo er sdpass lavt at vi av personvernhensyn ikke inkludere «Oslo»
som en egen nedbrytingsvariabel i giennomgangen av ledernes svar i tabellvedlegget. Deres svar er
imidlertid inkludert i alle totaltall, og kommentert szerskilt i rapportens tekstlige beskrivelser. |
gijennomgangen av ansattes svar er Oslo skilt ut som egen nedbrytingsvariabel, pa lik linje med de fem
Bufetat-regionene.

Det er ellers verdt a merke seg at i undersgkelsene til alle de fire respondentgruppene ble det lagt inn
underliggende kode, som gav respondentene teksten «Bufetat» eller «BFE» hvor relevant, avhengig av
den geografiske plasseringen til barnevernstjenesten/institusjonen. Dette er markert i rapporten pa
folgende mate «[Bufetat/BFE]».



«Bufetat-region» blir brukt som nedbrytingsvariabel for svarene til ledere og ansatte i de kommunale
barnevernstjenestene.

Sentralitet

Nedbrytingsvariabelen «Sentralitet» baserer seg pa Statistisk sentralbyras «Standard for sentralitet» 9,
som gir alle norske kommuner en indeksverdi basert pa deres naerhet til arbeidsplasser og
servicefunksjoner. Litt forenklet kan man si at kommuner med en hgy indeksverdi for sentralitet enten
er, eller befinner seg i geografisk naerhet til en stgrre by/tettsted. Sentralitetsindeksen bestar av seks
klasser, fra sentralitet 1 (hgy sentralitet) til sentralitet 6 (lav sentralitet).

| tabellvedlegget opererer vi med tre grader av sentralitet: Mest sentral (sentralitetsklasse 1 og 2),
middels sentral (sentralitetsklasse 3 og 4), minst sentral (sentralitetsklasse 5 og 6). Sentralitetsnivaene
ble parvis aggregert for a sikre et tilstrekkelig antall svar pa alle sentralitetsniva i nedbrytingen av svar
fra lederne i de kommunale barnevernstjenestene.

Kommuner som deltar i IKS-samarbeid kan vaere klassifisert med ulikt sentralitetsniva. | disse tilfellene
har vi tatt utgangspunkt i sentraliteten til vertskommunen for samarbeidet. Barnevernstjenesten i
Longyearbyen (Svalbard) utelates fra disse oversiktene.

«Sentralitet» blir brukt som nedbrytingsvariabel for svarene til ledere og ansatte i de kommunale
barnevernstjenestene.

Ressursbruk per barn

Nedbrytingsvariabelen «Ressursbruk per barn» er basert pa KOSTRA-variabelen «Brutto driftsutgifter
til barnevern pr. barn i befolkningen 0-17 &r», telledr 2023 °. Variabelen blir fremstilt gjennom tre
kategorier: Lav, middels og hgy. Inndelingen i kategorier er gjort ved en flat tredeling, hvor tredjedelen
av barnevernstjenestene med laveste driftsutgifter er kategorisert som «lav», tredjedelen med hgyest
driftsutgifter er kategorisert som «hgy», mens den midtre tredjedelen er kategorisert som «middels».

| tilfeller hvor barnevernstjenesten er del av et IKS-samarbeid, har vi tatt beregnet ressursbruk per
barn for hele IKS-omradet.

11 barnevernstjenester har ikke tall pa ressursbruk per barn, dette gjelder Haram kommune som ble
gjenopprettet i 2024, samt bydelene i Trondheim og Bergen. Disse tjenestenes svar er derfor ikke
inkludert i nedbrytingene av ressursbruk per barn.

«Ressursbruk per barn» blir brukt som nedbrytingsvariabel for svarene til ledere og ansatte i de
kommunale barnevernstjenestene.

Sektor

Institusjoner kan veere statlig eller kommunal eid, de kan veaere eid av ideelle organisasjoner eller av
kommersielle aktgrer. | denne rapporten er statlige og kommunalt eide institusjoner klassifisert som

° Se https://www.ssb.no/klass/klassifikasjoner/128/koder for mer detaljer

19 Data om utgifter er hentet fra SSB-tabell «12279: Ngkkeltal utgifter barnevern (K) 2015 — 2023» og for
bydelene SSB-tabell «12369: Detaljerte regnskapstall driftsregnskapet, bydeler, etter region, funksjon, art,
statistikkvariabel og ar». Data om antallet barn 0-17 ar er hentet fra SSB tabell 12305: Stillinger i
barnevernstenesta etter fagutdanning og funksjon (K) og SSB tabell 12605: Stillinger i barnevernstenesta, bydel
(B). (barn i bydelene). Dataene oppgis for enkeltkommuner, ogsa der kommunene inngar i IKS.



https://www.ssb.no/klass/klassifikasjoner/128/koder

«offentlig», mens ideelle og kommersielle institusjoner er klassifisert som «privat». Informasjonen er
hentet fra oversikter utlevert fra Bufdir.

«Sektor» blir brukt som nedbrytingsvariabel for svarene til ledere og ansatte i institusjonsbarnevernet
Malgruppe

Institusjonstilbudet for norske barn er inndelt i tre kategorier med utgangspunkt i lovhjemmel for
plasseringen; omsorgsinstitusjon, behandlingsinstitusjon og akuttinstitusjon.

Ulike institusjoner og avdelinger kan i noen tilfeller ha godkjenning for & arbeide med flere ulike
malgrupper, selv om de i utgangspunktet primaert arbeider med én malgruppe.

For a kunne klassifisere institusjonene riktig pd nedbrytingsvariabelen «malgruppe» ble
institusjonslederne spurt i spgrreundersgkelsen om hva slags type institusjon de var (akutt, omsorg,
behandling), med instruks om & ta utgangspunkt i hovedtype/hovedfunksjon/malgruppe siste 12
maneder. Flere svar var mulig.

For de fleste institusjonene har vi basert oss pa ledernes kategorisering av egen institusjons
malgruppe. | noen tilfeller svarte ikke lederne pa dette spgrsmalet. Dersom institusjonen i disse
tilfellene var offentlig eid, har vi i de fleste tilfeller tatt utgangspunkt i registerdata pa institusjonens
hovedfunksjon for 3 avgjgre malgruppe.

Private institusjoner spesielt har ofte godkjenning for flere malgrupper. | tilfeller hvor vi manglet
ledersvar pa malgruppe, men institusjonen kun hadde hjemmel for én plasseringstype, basert vi oss pa
dette i klassifiseringen av malgruppe.

| til sammen 26 tilfeller svarte ikke leder pa spgrsmalet om malgruppe, og institusjonen var registrert
med flere hjemler. Listen over disse 26 private institusjonene, samt 4 offentlige hvor det ogsa var
usikkerhet, ble delt med Bufdirs avdeling for virksomhetsstyring, som returnerte klassifisering basert
pa deres kjennskap til institusjonen det var snakk om.

| tilfeller hvor institusjonene arbeider med flere malgrupper, er svar fra bade ledere og ansatte
inkludert i alle malgrupper som er relevante for dem. Det kan altsa veere tilfeller hvor et svar fra en
enkelt leder eller ansatt inngdr i nedbrytingene for bade akutt, omsorg og behandling.

«Mdlgruppe» blir brukt som nedbrytingsvariabel for svarene til ledere og ansatte i
institusjonsbarnevernet



3.Turnover og arbeidstilfredshet

| dette kapittelet kartlegger vi hva ansatte i barnevernet tenker om d bytte jobb og hvor
tilfredse de er med jobben sin i dag.

Overordnet finner vi at om lag 20 prosent av ansatte i barnevernstjenestene og ansatte ved
institusjonene sier at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av 2025. For lederne i
barnevernstjenestene og ved institusjonene er andelen 15 prosent. Et gjennomgdende stort
flertall melder at de er forngyde, motiverte og engasjerte med og i jobben sin, men seerlig en
stor andel av lederne melder ogsG om et hgyt arbeidspress.

Sveert mange melder om at de har blitt utsatt for vold pa jobb i Igpet av det siste dret.
Andelene er hgye for alle grupper, men er saerlig hgye for institusjonsansatte, hvor nesten
annenhver ansatt har blitt utsatt for vold minst én gang i Igpet av det siste dret. Tidligere
forskning har vist at selvrapporterte opplevelser med vold kan ha negative helsekonsekvenser.

Tidligere rapporter har identifisert turnover som en stor utfordring for barnevernet.!! Dette kapittelet
gir en overordna beskrivelse av hva ansatte i barnevernet tenker om a bytte jobb og hvor tilfredse de
er med jobben i dag. Utgangspunktet for kartleggingen er ulike kjente arbeidsmiljg-faktorer som
henger sammen med turnover, som engasjement, tilfredshet og krav. Vi har ogsa spurt om
opplevelser med vold.

Det er viktig @ merke seg at dette ikke er en full arbeidsmiljgundersgkelse. Blant annet er forhold som
emosjonelle krav og kontroll pa arbeidshverdagen ikke undersgkt.

Barnevernsledere

For @ male om ansatte og ledere i barnevernet har en intensjon om a slutte i jobben, ba vi dem ta
stilling til pastanden «jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret». Et flertall av lederne (60
prosent) oppgir at de er uenig eller helt uenigi dette. 25 prosent svarer «verken eller» eller vet ikke,
mens 15 prosent sier seg enig eller helt enige i pastanden. Om lag 1 av 7 barnevernsledere mener
altsa at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av 2025 (Tabell 16).

Selv om det er en viss andel barnevernsledere som sier seg enige i at de vil lete etter en ny jobb i Igpet
av 2025, ser vi at andelen som er tilfredse, motiverte og engasjerte i arbeidet er svaert hgy: Vi stilte
spgrsmal til barnevernsledere om hvor forngyde de alt i alt er med jobben de har na. Pa en skala fra
«veldig misforngyd» til «veldig forngyd», oppga 43 prosent at de var veldig forngyde og 45 prosent at
de var ganske forngyde (Tabell 15). Videre ser vi at nesten alle - 93 prosent - ofte eller svaert ofte eller
alltid fgler seg motivert og engasjert i jobben sin (Tabell 17).

Samtidig er det sveert vanlig a fgle at en har for mye a gjgre. Totalt er det 91 prosent av
barnevernslederne som svarer at de ofte, sveert ofte eller alltid har for mye a gjgre. Over halvparten

1 (Bufdir (2022). Turnover blant ansatte i barnevernet — hvorfor slutter sé mange? En nasjonal
omfangsundersgkelse av drsaker og kjennetegn ved tjenester og institusjoner med hgy turnover. Bufdir:
Tgnsberg).



svarer «sveert ofte eller alltid» (Tabell 18). Opplevelsen av a ha for mye a gjgre varierer lite med
Bufetat-region eller sentralitet.

Lederne som er mer forngyde og oftere opplever seg motiverte og engasjerte, er ogsa lederne som i
mindre grad svarer at de vil se seg etter ny jobb.

Vi spurte barnevernslederne om «du i Igpet av de siste 12 manedene [har] blitt utsatt for vold pa
jobb?». Typen vold er ikke nzermere definert, og det er opp til respondentene a selv svare pa
bakgrunn av sine erfaringer. Svarene kunne gis pa en skala fra «ja, ukentlig», «ja, manedlig», til «Nei».
Her oppgir 7 prosent av lederne at de har blitt utsatt for vold minst en gang de siste 12 manedene
(Tabell 19).

Ansatte i barnevernstjenestene

En av fem ansatte i barnevernstjenesten oppgir at de vil se seg etter en ny jobb i 2025. Blant de
ansatte i barnevernet, er det 21 prosent som sier seg enig eller helt enig i at de vil lete etter en ny jobb
i Igpet av det neste aret. 27 prosent vet ikke, eller svarer verken eller (Tabell 84).

Serlig ansatte i barnevernstjenester i mer sentrale kommuner vil lete etter en ny jobb: 9 prosent av
ansatte i barnevernstjenester i de minst sentrale kommunene (kategori 5 og 6, distriktskommuner)
sier seg enig eller helt enig i at de vil lete etter en ny jobb, mens 27 prosent av ansatte i
barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene (kategori 1 og 2) sier seg enig i det samme.

| likhet med lederne, er et flertall av de barnevernsansatte forngyde med jobben sin. 78 prosent
oppgir at de er ganske eller veldig forngyde med jobben de har na. 10 prosent oppgir derimot at de er
ganske eller veldig misforngyde med jobben. Her er det svaert sma variasjoner pa tvers av de ulike
kategoriene av tjenester (Tabell 83).

Et flertall av ansatte (83 prosent) fgler seg ofte eller sveert ofte/alltid motivert og engasjert i jobben
sin. Kun 2 prosent oppgir at de sjelden er motiverte eller engasjerte. Her er det ogsa sma variasjoner
pa tvers av de ulike kategoriene (Tabell 85).

Et flertall av ansatte i barnevernstjenestene — 72 prosent - oppgir at de ofte eller svaert ofte/alltid har
for mye a gjgre. Andelen er lavere blant de ansatte enn blant lederne (Tabell 86).

Forskning har dokumentert at godt sosialt samspill pa arbeidsplassen har betydning for ansattes helse,
motivasjon og jobbtilfredshet. En kan skille mellom stgtte fra leder og kollegaer. Vi finner at 71
prosent av de ansatte i barnevernstjenestene ofte, sveert ofte eller alltid opplever at de kan fa stgtte
og hjelp i jobben fra neermeste leder (Tabell 87). En enda hgyere andel, 88 prosent, oppgir at de
opplever a kunne fa stgtte og hjelp fra kollegaene sine ved behov for det (Tabell 88).

10 prosent av de barnevernsansatte oppgir at de har blitt utsatt for vold pa jobb en eller flere ganger i
I@pet av det siste aret (Tabell 89).

Institusjonsledere

15 prosent av institusjonslederne vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. 26 prosent vet ikke
eller svarer verken eller. Over halvparten, 59 prosent, er uenig eller helt uenig i dette. Szerlig lederne
ved akuttinstitusjonene oppgir i stgrre grad at de ikke vil lete etter en ny jobb (Tabell 132).



Ogsa blant institusjonslederne oppgir et flertall — 86 prosent - at de er ganske eller veldig forngyd med
jobben sin. Andelen er noe lavere blant lederne ved behandlingsinstitusjoner, der oppgir ca. 20
prosent at de verken er misforngyde eller forngyde (Tabell 131).

Et stort flertall er ofte motiverte og engasjerte i jobben. 93 prosent oppgir at de ofte, sveert ofte eller
alltid fgler seg motiverte og engasjerte (Tabell 133).

Lederne ved institusjoner fgler ogsa pa et stort arbeidspress. 81 prosent oppgir at de ofte, sveert ofte
eller alltid har for mye a gjgre. Andelen er szerlig hgy blant de offentlige institusjonene, hvor vel 91
prosent av lederne oppgir dette (Tabell 134).

En hgy andel av lederne ved institusjonene oppgir at de er blitt utsatt for vold en eller flere ganger i
l@pet av det siste aret. 14 prosent rapporterer om en enkeltstdende hendelse, 14 prosent om noen
ganger i lgpet av aret, og 1 prosent om at det har skjedd manedlig. Samlet utgjgr dette ca. 30 prosent
av alle institusjonslederne. Andelen ser ut til @ veere noe lavere blant lederne ved
omsorgsinstitusjoner, og noe hgyere blant lederne ved behandlingsinstitusjoner (Tabell 135).

Ansatte ved institusjonene

En av fem ansatte i institusjonsbarnevernet oppgir at vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret.
Andelen som oppgir at de ikke vet, eller plasserer seg i mellomkategorien «verken enig eller uenig»,
ligger pa 27 prosent. Om lag halvparten av de ansatte, 51 prosent, svarer at de er uenig eller helt
uenig i pastanden (Tabell 196).

Ogsa blant institusjonsansatte er forngydhet og motivasjon generelt hgy. 79 prosent av de ansatte
oppgir at de er ganske eller veldig forngyd med jobben de har, alt i alt 9 prosent er ganske eller veldig
misforngyde (Tabell 195). En hgy andel — 85 prosent - opplever ofte, svaert ofte eller alltid at de
motiverte og engasjerte i jobben sin (Tabell 197).

Andelen som opplever at de ofte, sveert ofte eller alltid har for mye a gjgre ligger pa 44 prosent. 40
prosent oppgir at de av og til har for mye a gjgre. Det er sma forskjeller pa tvers av de ulike
kategoriene av tjenester (Tabell 198).

80 prosent av de ansatte opplever ofte, sveert ofte eller alltid at de kan fa stgtte og hjelp fra sin
naermeste leder i jobben (Tabell 199). 89 prosent oppgir at de kan fa slik stgtte fra kollegaene sine ved
behov (Tabell 200).

Det er en hgy andel av de ansatte som har blitt utsatt for vold pd jobb de siste 12 manedene. 11
prosent rapporterer om en enkeltstdende hendelse. 27 prosent melder at de har blitt utsatt for vold
noen ganger i Igpet av aret. For 6 prosent skjer dette manedlig, mens 4 prosent melder at det skjer
ukentlig. Samlet betyr det at 47 prosent av institusjonsansatte har blitt utsatt for vold minst en gang i
Igpet av det siste aret, og at det for 10 prosent har skjedd minst en gang i maneden.

Det er szrlig de ansatte ved de offentlig eide institusjonene som melder at de har blitt utsatt for vold
pa jobb. 57 prosent av de ansatte ved en offentlig eid institusjon har opplevd vold minst en gang siste
ar, og 12 prosent har opplevd det minst en gang i maneden. For de private ligger andelene pa hhv. 39
prosent med minst en slik opplevelse, og for 8 prosent har det skjedd minst en gang i maneden.
Ansatte ved omsorgsinstitusjoner har i noen mindre grad slike opplevelser (Tabell 201).



Hovedfunn pa tvers av gruppene

Tallene indikerer at rundt 1 av 5 av ansatte i tjenester og institusjoner og 1 av 7 ledere i tjenester og i
institusjoner i Igpet av 2025 vil se seg etter en ny jobb. Det er altsa noen flere blant de ansatte som
planlegger a se seg etter en ny jobb i tiden som kommer.

Undersgkelsen finner en lavere andel med intensjon om & slutte enn det tidligere undersgkelser har
avdekket. Det er verdt & merke seg at respondentene i denne undersgkelsen fikk mulighet til a velge
en ngytral kategori eller vet ikke som svar, noe de ikke kunne i Bufdirs egen undersgkelse om
tematikken 2. Det er en betydelig andel p& rundt 1 av 4 som velger & «sette seg pa gjerdet», og
dermed kan antas a ikke ha et klart bilde av om de gnsker a lete etter en ny jobb eller ikke.

Mellom 50 og 60 prosent av alle ansatte, inkludert lederne, har ingen planer om a se seg etter et nytt
arbeid. Seerlig lederne svarer i stgrre grad dette.

Det er verdt @ merke at spgrsmalet maler en persons intensjon om a lete etter en ny jobb i tida
fremover. Dette er ikke det samme som a aktivt spke seg vekk, eller fa et tilbud fra en annen
arbeidsgiver.

Figur 4: Ta stilling til fglgende pastand: Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. Fordelt
etter spgrreundersgkelse’®

Institusjonsledere (N = 137) 36% 27% 21% 13% 3%
Institusjonsansatte (N = 681) 33% 23% 21% 14% 9%
Barnevernsledere (N = 127) 40% 25% 19% 9% 7%
Barnevernsansatte (N = 1159) 31% 26% 20% 14% 8%
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig

Til tross for at en god andel ansatte har gnsker om a skifte beite, finner vi at tilfredsheten med
ndvaerende arbeid er gjennomgaende hgy: om lag 80 prosent av de spurte i alle undersgkelsene
oppgir at de er ganske eller veldig forngyde med jobben sin. Om lag samme andel oppgir at de ofte
eller sveert ofte opplever seg motiverte og engasjerte.

12 Bufdirs egen kartlegging fra 2022 ble ansatte bedt om 3 ta stilling til pastanden «jeg vil sannsynligvis lete
aktivt etter en ny jobb det neste aret», med fire svaralternativer fra helt uenig til helt enig. Hhv. 43 prosent av
ansatte i tjenestene og 48 prosent av ansatte i institusjonene sa seg helt enig eller enig i dette. (Bufdir (2022).
Turnover blant ansatte i barnevernet — hvorfor slutter sé mange? En nasjonal omfangsundersgkelse av Grsaker og
kjennetegn ved tjenester og institusjoner med hgy turnover. Bufdir: Tgnsberg).

131 denne figuren er «vet ikke» utelatt.



Det er ogsa mange som oppgir at de ofte eller svaert ofte har for mye a gjgre. Dette er seerlig uttalt
blant barnevernslederne (ca. 90 prosent), men ogsa blant institusjonsledere (ca. 80 prosent) og
ansatte i barnevernstjenestene (ca. 70 prosent).

Vi har ogsa spurt de ansatte i barnevernstjenestene og ved institusjonene om de kan fa stgtte fra sin
naermeste leder og fra sine kollegaer. Her svarer et flertall bekreftende pa det, og andelen er seerlig
hgy blant de institusjonsansatte hvor 90 prosent opplever at de kan fa ngdvendig stgtte fra kollegaer
og ca. 80 prosent fra sin naeermeste leder. En fortsatt hgy, men noe lavere andel (70 prosent) av
ansatte i barnevernstjenestene oppgir at de kan fa slik stgtte fra sin naermeste leder.

Undersgkelsen indikerer at det a oppleve vold pa jobb er en utfordring for barnevernsansatte. Vi ser at
andelene som har opplevd dette er hgye i alle gruppene. Som referanseverdi vet vi at andelen som
opplever vold pa jobb blant alle sysselsatte ligger pa 5 prosent, og blant sosialarbeidere og
vernepleiere 26 prosent.

¢ Barnevernslederne ligger naermest dette med 7 prosent, fulgt av barnevernsansatte med
10 prosent.

¢ Forledere og ansatte ved institusjon er andelen som opplever vold pa jobb betraktelig
hagyere, med hhv. 29 prosent og 47 prosent. Szrlig blant institusjonsansatte er det mange
som rapporterer om 1 eller flere opplevelser.

¢ Blantinstitusjonsansatte finner vi ogsa en betydelig andel (10 prosent) som rapporterer
om a ha blitt utsatt for vold minst en gang pr. maned.

Spgrsmalet om opplevelse av vold er i likhet med spgrsmalet i Levekdrsundersgkelsen om arbeidsmiljg
stilt uten en naermere definisjon av vold. Det innebaerer at det har veert opp til respondenten selv a
definere om de har opplevd vold eller ikke. Det virker rimelig & ta utgangspunkt i at et flertall har lagt
en allmenn forstaelse av vold til som en form for fysisk eller verbalt angrep som kan gi fysiske eller
psykiske skader. Alvorlighetsgraden kan variere stort, men arbeidsmiljgforskning tyder pa at det er den
subjektive opplevelsen som har betydning for om en person far negative helsekonsekvenser®.
Handtering av utagerende barn og unge kan ogsa vaere sveert mentalt belastende.

14 STAMIs rapportering er basert pa spgrsmal stilt i SSBs Levek&rsundersgkelsen om arbeidsmiljg 2022 (LKU-A
2022). Her stilles samme spgrsmal som i Barnevernsbarometeret, men i to steg: fgrst «Har du i Igpet av de siste
12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb», sa «Hvor ofte har du blitt utsatt for vold pa jobb de siste 12
manedene». Se 1) Stami (2025). Vold, hets og trusler. Hentet fra
https://noa.stami.no/arbeidsmiljofaktorer/konflikter-vold-og-trakassering/vold-hets-og-trusler/, 3. april 2025. 2)
Statens arbeidsmiljginstitutt (2024). Faktabok om arbeidsmiljg og -helse. STAMI-rapport, argang 25., nr. 7, Oslo:
Statens arbeidsmiljginstitutt. 3) Bye og With (2023). Levekarsundersgkelsen om arbeidsmiljg 2022.
Dokumentasjonsnotat. SSB-notat 2023/57, Kongsvinger: SSB,

15 Stami (2025). Vold, hets og trusler. Hentet fra https://noa.stami.no/arbeidsmiljofaktorer/konflikter-vold-og-
trakassering/vold-hets-og-trusler/, 3. april 2025.



https://noa.stami.no/arbeidsmiljofaktorer/konflikter-vold-og-trakassering/vold-hets-og-trusler/

Figur 5: Har du i Ippet av de siste 12 m&nedene blitt utsatt for vold p& jobb? Andel som har svart ja'®
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Pa tvers av alle undersgkelsene finner vi en sammenheng mellom det a ville lete etter en ny jobb, og d
fele seg mindre forngyd med jobben, mindre motivert og engasjert, og a ha for mye a gjgre. Personer
som har blitt utsatt for vold pa jobb gir ogsa i st@rre grad uttrykk for at de gnsker a lete etter en ny
jobb. Ansatte ved institusjoner er noe i stgrre grad enn ansatte i barnevernet tilbgyelige til & svare at
de vil se etter en ny jobb, ogsa kontrollert for de andre forholdene.’

16 Dvs. de som har svart «ja, ukentlig», «ja, m&nedlig», «ja, noen ganger i lppet av aret» eller «ja, en
enkeltstdende hendelse».

17 Underspkt med linezer regresjonsanalyse pa samtlige responser i alle fire undersgkelser. Avhengig variabel er
svaret pa pastanden «jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret», med svar fra helt uenig (1) til helt
enig (5). Uavhengige variabler er svarene pa spgrsmal om jobbforngydhet, hvor ofte en fgler seg motivert og
engasjert, hvor ofte en har for mye a gjgre, en dikotom variabel for hvorvidt personen har blitt utsatt for vold pa
jobb eller ikke og en variabel som angir hvilken survey respondenten har svart pa, dvs. interaksjon mellom
institusjon/barnevernstjeneste og ansatt/leder. N = 2 080.



4, Kompetanse og kapasitet

| dette kapittelet ser vi pG hvordan ansatte og ledere i barnevernet vurderer sin egen
kompetanse, og hvilke kompetansehevende tiltak de ser pd som ngdvendige fremover.

Et stort flertall av ledere og ansatte i barnevernstjenestene og institusjonene er samstemte i at
tjienester, institusjoner og den enkelte ansatte har ngdvendig kompetanse for & utfgre
oppgavene sine pd en forsvarlig mate. Det er allikevel behov for gkt kompetanse fremover,
blant annet kulturkompetanse og kompetanse pa @ utlgse tilbud, tjenester og rettigheter fra
andre tjienesteomrdder enn barnevernet. 2 av 3 ledere oppgir at de har tilstrekkelig tilgang pd
kompetanseutviklingstiltak. Barnevernstjenester i mindre sentrale kommuner og offentlig
drevne institusjoner oppgir stgrre utfordringer med tilgang pa slike tiltak.

Malet med modulen om kompetanse og kapasitet er a kartlegge barnevernets vurdering av egen
kompetanse og behov for kompetanseheving. Det er f@grst og fremst lederne av barnevernstjenestene
og ved institusjonene som har fatt spgrsmal i denne modulen. De ansatte har fatt spgrsmal om
oppfattelsen av nivaet pa sin egen kompetanse, og hva det er behov for framover.

Barnevernsledere

Et klart flertall av barnevernsledere (ca. 80 prosent) sier seg enige i at barnevernstjenesten har den
kompetansen de trenger for 3 utfgre oppgavene pa en forsvarlig mate. Szerlig lederne ved
barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene er av denne oppfatningen (Tabell 20).

Sa godt som samtlige barnevernsledere oppgir allikevel minst ett kompetanseomrade som de kunne
trenge mer av, for 3 utfgre lovpalagte oppgaver forsvarlig. Den gjennomsnittlige barnevernstjenesten
har etter dette behov for kompetanseheving pa 4-5 ulike omrader. Om lag halvparten av
barnevernstjenestene indikerer at de trenger mer kulturkompetanse. Deretter fglger tilgang pa
psykolog, kompetanse pa a utlgse rettigheter barn og foreldre har pa andre tjenesteomrader, og
kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier (Tabell 21).1®

Et flertall av barnevernslederne mener at barnevernstjenesten deres har tilgang pa ngdvendige
kompetanseutviklingstiltak. 1 av 4 tjenester mener at de ikke har det. Det er szerlig tjenester i mindre
sentrale kommuner og kommuner med hgyere ressursbruk pr. barn i kommunen som mener at de
mangler slik tilgang (Tabell 22).

Rekruttering er en annen mate a skaffe ngdvendig kompetanse pa. Vi har spurt barnevernstjenestene
om de far spkere med kompetansen de har behov for, nar de lyser ut stillinger. Om lag halvparten av
barnevernstjenestene oppgir at de ofte, svaert ofte eller alltid far kvalifiserte sgkere. Her legger vi til at
et mindretall pa ca. 20 prosent oppgir at de sjelden, sveaert sjelden eller aldri far sgkere med den
kompetansen som barnevernstjenesten trenger. Igjen er dette noe som ser ut til & vaere enklere for
barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene (Tabell 23).

18 Respondentene har selv fatt muligheten til & tolke hva som ligger i kompetanseomradene, og har lagt dette til
grunn for sine svar. Det ble stilt egne spgrsmal om kultur- og minoritetskompetanse, se kapittel 9.



Kjgp av tiltak eller tjenester fra private er ogsa en mate a skaffe ngdvendig kompetanse og kapasitet
pa. Pa spgrsmal om hvilke tiltak eller tjenester som er kjgpt det siste aret, oppgir sa godt som samtlige
tjenester at de har kjgpt inn minst ett. Avlastning som helge- og ferieopphold, sakkyndigvurderinger,
rad og veiledning i hjemmet og tilsyn ved samveer er det de fleste barnevernstjenestene har benyttet
seg av. | tillegg er det ca. 1 av 5 av barnevernstjenestene som hovedregel kjgper private tjenester
knyttet til & skrive saksframlegg til fylkesnemnda. Oppfglging av fosterhjem og institusjonsplasser er
det som i minst grad kjgpes (Tabell 24).

Ansatte i barnevernstjenestene

Et stort flertall (87 prosent) av ansatte i barnevernstjenesten sier seg enige i at de har den
kompetansen de trenger for & utfgre oppgavene sine pa en forsvarlig mate. Her er det sma variasjoner
pa tvers av sentralitet, ressursbruk og Bufetat-region (Tabell 90).

| likhet med lederne ser de ansatte ogsa behov for kompetanseheving. Pa spgrsmal om hvilke av 11
ulike kompetanseomrader de kunne trenge mer av (samt annet og ingen av disse), velger over
halvparten av de ansatte fra to til fire omrader. Om lag halvparten peker pa «kkompetanse pa a utlgse
rettigheter barn og foreldre har pa andre tjenesteomrader enn barnevernet». Deretter velger flest
kulturkompetanse, kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier, og
kompetanse pa a identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for 8 mgte disse
(Tabell 91).

Institusjonsledere

9 av 10 institusjonsledere vurderer at deres institusjon har den kompetansen de trenger for & utfgre
lovpalagte oppgaver pa en forsvarlig mate. Lederne ved private institusjoner er i stgrre grad «helt
enige» i at de har denne kompetansen, mens en stgrre andel ledere ved offentlige institusjoner ngyer
seg med a vaere «enige» (Tabell 136).

5 av 6 institusjonsledere oppgir minst ett omrade hvor de har behov for a styrke kompetanse og
kapasitet ved institusjonen for a I@se oppgaver forsvarlig. | giennomsnitt oppgir hver leder fra to til tre
omrader. De mest valgte omradene er igjen kompetanse pa a utlgse rettigheter barn og foreldre har
pa andre tjenesteomrader enn barnevernet, fulgt av kulturkompetanse. Deretter kommer arsverk og
tilgang pa psykolog (Tabell 137).

3 av 4 institusjonsledere oppgir at de har tilgang pa kompetanseutviklingstiltakene som trengs for a
sikre riktig kompetanse ved institusjonen. Ledere ved private institusjoner oppgir i mye stgrre grad at
de har slik tilgang (ca. 90 prosent), sammenliknet med ledere ved offentlige institusjoner (ca. 60
prosent). Ledere ved akuttinstitusjoner mener ogsa i noe stgrre grad at de ikke har slik tilgang (Tabell
138).

Ved rekruttering, sier et flertall av lederne ved institusjonene (65 prosent) at de ofte, sveert ofte eller
alltid far sgkere med kompetansen de har behov for. Her er det en betydelig andel (ca. 30 prosent)
som oppgir at dette kun skjer «av og til». Ledere ved behandlingsinstitusjoner svarer i stgrre grad enn
ledere av akutt- og omsorgsinstitusjoner at de «av og til» far sgkere med ngdvendig kompetanse (ca.
37 prosent), og i mindre grad ofte, sveert ofte eller alltid (ca. 50 prosent) (Tabell 139).



Vi stilte ogsa spgrsmal om institusjonene oppfyller kompetansekravene etter barnevernsloven. P.t.
ligger det an til krav om at ledere og leders stedfortreder fra 1.1.2031 har barnevernsfaglig
mastergrad eller tilsvarende, eller relevant bachelorutdanning og gjennomfgrt videreutdanning pa
minst 30 studiepoeng. For ansatte er kravene at «faglig personell som ansettes i en institusjon skal
minst ha barnevernsfaglig relevant bachelorutdanning». Her er det noe usikkerhet knyttet til om det
vil skje endringer i kravene fgr 2031.

Nar det gjelder kravet for ledere, oppgir 7 av 10 ledere at de dekker dette kravet allerede i dag.
Andelen er szrlig hgy blant offentlige institusjoner og omsorgsinstitusjoner (Tabell 140). 7 av 10
ledere oppgir at de ogsa oppfyller kompetansekravene for ansatte (Tabell 141).

Ansatte ved institusjonene

Et stort flertall av ansatte (91 prosent) vurderer at de har den kompetansen de trenger for a utfgre
palagte oppgaver. Her er det sma variasjoner mellom gruppene (Tabell 202).

Pa spgrsmal om hvilke kompetanseomrader de kunne trenge mer av, velger de ansatte i snitt to
omrader. Det mest valgte omradet er kulturkompetanse, fulgt av kompetanse pa a utlgse rettigheter
barn og foreldre har pa andre tjenesteomrader enn barnevern. Deretter kommer kompetanse pa
rettighetsforskriften og a identifisere barn og familiers behov, og hvilke tiltak som er egna for 8 mgte
disse (Tabell 203).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Lederne vurderer gjennomgaende at deres barnevernstjeneste eller institusjon har ngdvendige
kompetanse til & utfgre oppgavene pa en forsvarlig mate. De ansattes vurderinger stgtter opp under
dette, da et stort flertall vurderer at de har den kompetansen de trenger.

Lederne av barnevernstjenestene er den gruppen som i noen stgrre grad svarer «verken eller» eller
«uenig», men ogsa i denne gruppa er det ca. 80 prosent som mener at barnevernstjenesten har
ngdvendig kompetanse.



Figur 6: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: For ledere: Vi har den kompetansen vi trenger
for a utfgre de oppgavene vi er palagt pa en forsvarlig mate. For ansatte: Jeg har den kompetansen jeg
trenger for a utfgre de oppgavene jeg er palagt pa en forsvarlig mate.

Institusjonsledere (N = 146) 6% 59% 32%
Institusjonsansatte (N = 738) 5% 53% 39%
Barnevernsledere (N = 136) 9% 10% 54% 25%
Barnevernsansatte (N =1248) 3% 7% 55% 34%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig

Sa godt som alle respondenter ser allikevel behov for kompetanseheving. Selv om de ulike gruppene
ble gitt noe ulike svaralternativer, er det alternativene som var felles som ble valgt av flest i alle
grupper: Kulturkompetanse og kompetanse pa a utlgse rettigheter barn og foreldre har pa andre
tjenesteomrader. For barnevernstjenestene er det deretter kompetanse pa utredning og veiledning av
sped- og smabarnsfamilier som er hyppigst valgt. Lederne i barnevernstjenestene og ved
institusjonene ser ogsa behov for tilgang pa psykolog, mens de ansatte i barnevernstjenestene og ved
institusjonene ser behov for kompetanse pa a identifisere barn og familiers behov, og hvilke tiltak som
er egnet for 3 mgte disse.

3 av 4 ledere ved barnevernstjenestene og ved institusjonene vurderer at de har tilgang pa de riktige
kompetanseutviklingstiltakene. 1 av 4 vurderer altsa at de ikke har det. For barnevernstjenestene
gjelder dette seerlig tjenester i mindre sentrale strgk, og for institusjonene er det en tendens til at
seerlig offentlige institusjoner melder om mangel pa tilgang pa tiltak.

Rekruttering av personer med riktig kompetanse ser ut til 8 veere en utfordring for et mindretall av
barnevernstjenestene. Et flertall av lederne oppgir at de ofte eller alltid far ngdvendig kompetanse nar
de rekrutterer, men det er en betydelig gruppe som oppgir at de ikke gjgr det.



5. Barns medvirkning

Hvordan vurderer barnevernet selv at de mgter kravene til barns medvirkning, og hva er de
stgrste hindringene?

Vi finner at sG godt som samtlige ansatte og ledere vurderer at krav til barns medvirkning ofte
eller alltid mgtes. Barnevernstjenestene melder om at de mest krevende kravene er knyttet til
barns rett til & uttale seq uavhengig av foreldrenes samtykke. Hagyt arbeids- og tidspress og
manglende mulighet til G bli kient med barna oppgis av flest som hindringer for medvirkning.

I noen tilfeller vurderer barnevernet at barna ikke kan medvirke. | flest tilfeller begrunnes dette
med en vurdering av barnets alder og modenhet.

| modulen om barns medvirkning er det stilt spgrsmal om hvordan tjenester og institusjoner arbeider
med barns medvirkning. Hvordan vurderer barnevernet selv at de mgter de ulike kravene til
medvirkning i lovverket, og hvor krevende er det? Hva star i veien for medvirkning? Alle
respondentene fikk om lag de samme spgrsmalene i denne modulen.

Barnevernsledere

Barnevernsloven § 1-4 stiller en rekke krav til barns medvirkning:

e Barnet har rett til 4 uttale seg til barnevernet uavhengig av foreldrenes samtykke, og uten at
foreldrene informeres om samtalen pa forhand.

e Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon.

e Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger.

e Barnet skal bli lyttet til.

e Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet.

e Barnet skal informeres om hva hens opplysninger kan brukes til og hvem som kan fa innsyn i
disse opplysningene.

e Barnet har rett til 3 uttale seg fgr det bestemmes at opplysningene skal deles, og barnets syn
skal tillegges vekt i samsvar med dets alder og modenhet.

Vi stilte spgrsmal til barnevernslederne om hvor ofte de opplever 8 mgte disse kravene, og hvor
krevende det er & mgte dem. Barnevernslederne vurderer i hovedsak at barnevernstjenestene ofte
eller alltid mgter de ulike kravene til medvirkning. Det er seerlig kravene knyttet til a lytte til barna,
legge vekt pa barnas meninger i samsvar med alder og modenhet, og barnets rett til a fritt gi uttrykk
for sine meninger som ofte eller alltid oppfylles (Tabell 25).

Barnas rett til 3 uttale seg til barnevernet uten foreldrenes samtykke, til a fa informasjon om bruk av
opplysninger gitt til barnevernet, og til & uttale seg ved videredeling av informasjon er det noe stgrre
andeler av lederne (ca. 20 prosent) som oppgir at de «av og til» mgter. Dette er ogsa kravene som
flest barnevernsledere oppgir at det i stor grad er krevende a mgte (Tabell 28).



Pa spgrsmal om hva som har veert til hinder for barns medvirkning det siste dret, er den arsaken flest
oppgir hgyt arbeids- og tidspress. Deretter fglger det at det gjerne er for darlig tid til & bli kjent med
barnet, og lav bemanning. Barnevernstjenestene oppgir i snitt tre hindringer (Tabell 26).

Nar barnevernstjenestene vurderer at barnet ikke kan medvirke, oppgir flest tjenester at dette er
begrunnet med barnets alder og modenhet (ca. 70 prosent), og at barnet var i en sarbar situasjon (25
prosent). Her er det ogsa en liten andel (ca. 15 prosent) som oppgir at de ikke kjenner til slike
situasjoner i deres barnevernstjeneste (Tabell 27).

Ansatte i barnevernstjenestene

De ansatte i barnevernstjenesten mener at de ofte, sveert ofte eller alltid oppfyller de ulike kravene til
barns medvirkning. At barnet skal lyttes til og fritt kunne gi uttrykk for sine meninger er kravet som
flest oppgir & oppfylle. A gi informasjon til barnet om hva opplysningene skal brukes til og hvem som
kan fa innsyn i dem er det som vurderes som oppfylt «av og til» av 1 av 5 tjenester (Tabell 92).

For de ansatte er det seerlig hgyt arbeids- og tidspress som blir til hinder for barns medvirkning,
sammen med for darlig tid til & bli kjent med barnet. Lav bemanning og hgy turnover trekkes ogsa
frem som faktorer som hindrer medvirkning (Tabell 93).

Nar de ansatte vurderer at barn ikke kan medvirke, skyldes dette f@grst og fremst barnets alder og
modenhetsniva. Her er det ogsa en betydelig andel (ca. 25 prosent) som oppgir at de ikke kjenner til
slike situasjoner i deres barnevernstjeneste (Tabell 94).

Institusjonsledere

Kravene til barns medvirkning etter barnevernloven § 1-4 og § 10-2 gjelder ogsa for
barnevernsinstitusjoner. | Barnevernsbarometeret 2024 ble det spurt om oppfylling av fglgende krav:

e Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon.

e Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger.

e Barnet skal bli lyttet til.

e Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet.

Institusjonsledere oppgir sa godt som enstemmig at disse kravene oppfylles ofte, sveert ofte eller
alltid. Kravet om a gi tilstrekkelig og tilpasset informasjon er kravet hvor en noe stgrre andel svarer
«ofte» i stedet for «svaert ofte». Det er ingen som oppgir at kravene sjelden eller aldri mgtes. Alle
lederne sier seg ogsa enig eller helt enig i at barna har stor mulighet til & pavirke sin hverdag ved deres
institusjon (Tabell 142).

Dette inntrykket av at arbeidet med barns medvirkning prioriteres og lykkes synes ogsa i svarene pa
spgrsmalet om hva som hindrer barns medvirkning. Her oppgir 4 av 10 institusjonsledere at ingen av
de opplistede forholdene (inkludert «annet») har veert til hinder barns medvirkning de siste arene.
Blant de arsakene som blir valgt, pekes det av flest pa hgyt arbeids- og tidspress, mangelfull kunnskap
og erfaring, og uklare roller (Tabell 143).

Ogsa pa institusjon er det i noen situasjoner vurdert at barn ikke kan medvirke .Pa spgrsmal om hva
som ligger bak en slik vurdering, er de hyppigst oppgitte grunnene at situasjonen opplevdes sa akutt at
medvirkning ikke var mulig (43 prosent), barnets alder og modenhetsniva (40 prosent), og at barnet



var i en sarbar situasjon (24 prosent). 1 av 3 institusjonsledere oppgir at de ikke kjenner til slike
situasjoner ved deres institusjon (Tabell 144).

Ansatte ved institusjonene

De ansatte ved institusjonene vurderer at de ofte, sveert ofte eller alltid mgter kravene til medvirkning
(Tabell 204). 1 av 3 ansatte vurderer at det i Igpet av det siste aret ikke har veert noen hindringer for
barns medvirkning. Blant de ansatte som oppgir slike hindringer, nevnes hgyt arbeids- og tidspress
oftest (32 prosent), fulgt av lav bemanning (29 prosent), uklare roller og ansvar (21 prosent) og hagy
turnover (19 prosent) (Tabell 205).

Den hyppigst nevnte arsaken til at barn vurderes a ikke kunne medvirke, er igjen barnets alder og
modenhetsniva (46 prosent), at situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke var mulig (40
prosent), og at barnet var i en sarbar situasjon (29 prosent). 1 av 4 ansatte er ikke kjent med slike
situasjoner ved deres institusjon (Tabell 206).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Et stort flertall av respondentene vurderer at barnas krav til medvirkning ofte eller alltid oppfylles. Det
er szerlig institusjonslederne som er tydelige pa at kravene oppfylles sveert ofte eller alltid. Det er noe
mer reservert svargivning fra barnevernstjenestene, sarlig knyttet til kravene om a informere om hva
opplysninger brukes til og hvem det deles med, samt barnas rett til & uttale seg uten samtykke fra
foreldrene.

Forskjellene er tydeligst i svargivningen pa spgrsmal om hvorvidt barnet far tilstrekkelig og tilpasset
informasjon. Et helt tydelig flertall av respondenter opplever at det ofte, svaert ofte eller alltid
etterleves. Det er allikevel en gradsforskjell mellom institusjonsledere, der 6 av 10 svarer «sveert ofte
eller alltid», og ansatte i barnevernet, der 3 av 10 svarer «sveert ofte eller alltid».

Figur 7: Barnevernsloven [...] stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere
utfordrende @ mgte disse kravene. Hvor ofte opplever dere & mgte fglgende krav pa en
tilfredsstillende mate i deres arbeid? Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon

Institusjonsledere (N = 142) 2% 37% 61%
Institusjonsansatte (N =741) 5% 45% 48% 2%
Barnevernsledere (N = 132) 8% 56% 33% 2%
Barnevernsansatte (N = 1252) 11% 52% 34% 3%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Sveert sjelden eller aldri Sjelden Av og til Ofte Sveert ofte eller alltid Vet ikke



Hgyt arbeids- og tidspress er den hindringen som mest gjennomgaende nevnes som 3 std i veien for
barns medvirkning, sammen med for darlig tid til 8 bli kjient med barnet. Barnevernstjenestene trekker
ogsad fram lav bemanning og hgy turnover. Uklare roller og ansvar trekkes frem av institusjonene.

Nar barnevernstjenestene vurderer at et barn ikke kan medvirke, er det szerlig barnets alder og
modenhet som trekkes frem som arsak til det. For institusjonene er det ogsd mange tilfeller av at
situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke var mulig. Bade blant institusjonene og
barnevernstjenestene er det en betydelig andel som oppgir at de ikke er kjent med at en slik vurdering
er blitt gjort.

Spgrsmalene om oppfyllelsene av krav til medvirkning er stilt pa generelt grunnlag. Barnevernets
malgrupper er sveert sammensatt, ikke minst med tanke pa alder. Det vil veere behov for a gjgre
naermere undersgkelser av barns medvirkning enn det som har vaert mulig innenfor rammene av
denne overordna undersgkelsen.



6. Samarbeidet med
Bufetat/BFE

Mye av barnevernet skjer i et samarbeid mellom barnevernstjenestene og Bufetat, eller BFE i
Oslo. Institusjonene mad pd den ene siden forholde seg til Bufetat/BFE, og pG den andre siden
barnevernstjenestene. Ansvarsdelingen er kompleks. Spgrsmdlene i denne modulen kartlegger
sider ved dagens praksis som kan ha seerlig betydning for ivaretakelsen av barnets beste.
Resultatene viser bade forbedringspotensial og behov for videre kunnskapsinnhenting.

Barnevernsledere

Barnevernstjenestene kan benytte seg av tiltak og tjenester fra andrelinjetjenestene Bufetat og BFE.
Undersgkelsen viser at mange barnevernstjenester ikke far det de trenger fra andrelinjetjenesten i
dag. 66 prosent av barnevernlederne er uenige i at Bufetat/BFE leverer de typene tiltak og tjenester
som de har behov for fra dem, hvorav 30 prosent er «helt uenige». Bare 15 prosent er enige eller helt
enige. Misngyen er stgrst i Region Sgr, der hele 67 prosent er «helt uenige» (Tabell 29).

Nar barnevernslederne inviteres til a beskrive hvilke tiltak og tjenester de savner, er svaret klart: Det
viktige er at Bufetat og BFE leverer det de allerede skal, og ivaretar bistandsplikten pd akuttiltak,
fosterhjem og institusjonsplasser. En del gnsker ogsa bedre tilgang pa opphold i sentre for foreldre og
barn og hjemmebaserte tiltak. Eksempler:

«Fgrst og fremst; Bufetat har for tiden enorme utfordringer med sin
bistandsplikt. Barneverntjenesten opplever stadig G bli henvist til egne lgsninger,
se mot private tilbydere eller blir forsgkt veiledet til G sgke andre tiltak enn de
som er vurdert G veere til barnets beste (eks institusjon fremfor fosterhjem).
Dnsker at Bufetat bgr ha bistandsplikt pd spesialiserte fosterhjem. @nsker at
MST-CAN skal veere et nasjonalt tilbud, ikke forbeholdt noen fG kommuner som
kan etablere tiltaket lokalt.»

«Utredningsopphold for spe- og smabarn som faktisk er tilgjengelig og sikkert
nok ifht de utfordringer som finnes i familien. Eks. ikke helge- og feriestengte
tilbud. »

«Evidensbaserte tiltak som bufdir gir til andre kommuner. De har laget noen
erstatningstiltak som heter arenafleksible tiltak. Disse "snakker" i liten grad med
bvtj. og samarbeidet er ddrlig. Har behov for tiltak som jobber i hiemmene og
som tar den helhetlige situasjonen til familiene. (...) Det finnes for fa tiltak med
foreldre og ungdommer, som kan gjgre at man unngdr plassering. »

| oppfglgingen av barn som bor i fosterhjem og institusjon, far barnevernstjenestene informasjon om
barnets utvikling bade direkte fra tiltakene og fra Bufetat/BFE (det antas at respondentene her mener
Bufetats regionskontorer, jf. at noen institusjoner ogsa eies av Bufetat). 37 prosent av
barnevernslederne opplever i stor eller svaert stor grad a fa tilstrekkelig informasjon om barnets



utvikling fra Bufetat. Flere opplever a fa tilstrekkelig informasjon fra fosterhjemmene og institusjonene
(hhv. 86 og 64 prosent) (Tabell 30).

Bufetat og BFE har plikt til 8 bistd med fosterhjem, akuttiltak og institusjonsplass som er egnet for det
enkelte barn, nar barnevernstjenesten ber om det. Statsforvalter konstaterer brudd pa bistandsplikten
i visse tilfeller. Barnevernstjenestene kan imidlertid oppleve at bistandsplikten brytes uten at det
konstateres av statsforvalter. Bare 22 prosent av barnevernstjenestene har ikke opplevd brudd pa
bistandsplikten det siste aret. 59 prosent har opplevd brudd pa bistandsplikten nar de har bedt om
fosterhjem, 51 prosent for akuttiltak og 45 prosent for institusjonsplass. Mange av
barnevernstjenestene har ogsa opplevd flere brudd pa bistandsplikten i Igpet av det siste aret (Tabell
31).

Bufetat og BFE har plikt til 3 tilby tiltak som er tilpasset barnets behov. Szerlig for akuttiltak er det
mange som opplever at de tilbudte tiltakene ikke er egnet: 28 prosent av barnevernlederne sier at
tiltaket som Bufetat/BFE tilbyr, sjelden, svaert sjelden eller aldri er tilpasset barnets behov, og
ytterligere 39 prosent sier at det skjer «av og til». Andelen som mener at de tilbudte tiltakene ofte
eller sveert ofte er tilpasset barnets behov, er 24 prosent bade for akuttiltak, fosterhjem og
institusjonsplass (Tabell 32).

Nar barnevernstjenestene ikke far tildelt de tiltakene som barnevernstjenesten vurderer at de trenger,
kan dette fa konsekvenser for barnet og kreve ekstra ressursbruk. Pa lengre sikt kan brudd pa
bistandsplikten ga ut over barnevernstjenestenes tillit til Bufetat/BFE og utlgse endringer i arbeidet
lokalt. 20 prosent av barnevernlederne (26 barnevernstjenester) svarer at Bufetats ivaretakelse av
bistandsplikten har stor eller sveaert stor betydning for hvor lenge de venter med omsorgsovertakelse.
Samme andel (25 tjenester) svarer at det har betydning for hvor lenge de venter med frivillige
plasseringer utenfor hjemmet. Dette kan bety at barn blir boende hjemme under uforsvarlige forhold
fordi Bufetat ikke ivaretar sitt ansvar (Tabell 33).

| Oslo er det ingen av barnevernlederne som svarer at BFEs ivaretakelse av bistandsplikten har
betydning for hvor lenge de venter med omsorgsovertakelser eller frivillige plasseringer.

Videre oppgir 47 prosent av barnevernslederne at Bufetats/BFEs ivaretakelse av bistandsplikten har
hatt stor eller sveert stor betydning for deres arbeid med rekruttering av fosterhjem, 41 prosent sier at
det pavirker hva de kjgper fra private aktgrer (dette kan for eksempel vaere hjelpetiltak i hjemmet eller
institusjonstiltak), og 36 prosent at det pavirker hvilke hjelpetiltak de tar i bruk. Feerre mener at
Bufetats/BFEs ivaretakelse av bistandsplikten har betydning for deres bruk av kommunale botiltak, for
deres samarbeid med andre barnevernstjenester eller andre tjenester enn barnevern, eller for deres
evne til 3 prioritere eget utviklings- og forbedringsarbeid (Tabell 33).

Om lag halvparten av barnevernslederne er enige eller helt enige i at Bufetat/BFE er tilgjengelige nar
de trenger det. Men bare 13 prosent mener Bufetat/BFE leverer tjenester med god kvalitet til rett tid,
23 prosent at Bufetat/BFE tar imot forbedringsforslag pa en god mate, og 38 prosent at Bufetat/BFE
tar deres vurderinger pa alvor. 27 prosent har stor tillit til Bufetat/BFE, og 28 prosent opplever at
Bufetat/BFE har stor tillit til dem. Barnevernslederne i Oslo gir giennomgaende BFE noe hgyere skar,
men bildet er blandet ogsa blant disse (Tabell 34).

Barnevernlederne ble bedt om a vurdere kvaliteten pa tiltakene og tjenestene fra Bufetat/BFE. Mest
positive vurderinger gis familierad, utredning i sentre for foreldre og barn, spesialiserte hjelpetiltak,
beredskapshjem og tverrfaglig helsekartlegging. Blant de som har brukt disse tiltakene, er det mer enn



50 prosent som vurderer kvaliteten som hgy eller svaert hgy. Mest kritiske er de til fosterhjem,
institusjonstiltak og rad og veiledning. Kompetansehevingstiltak, veiledning i sentre for foreldre og
barn, beredskapshjem og akuttinstitusjon ligger imellom. For spesialiserte fosterhjem er
barnevernslederne delt, med bade negative og positive vurderinger. De syv lederne fra Oslo er
gjennomgaende mer positive enn de som forholder seg til Bufetat, selv om bildet ogsa her er blandet
(Tabell 35).

Ansatte i barnevernstjenestene

Mange av de ansatte i barnevernstjenestene opplever at Bufetat og BFE ofte ikke klarer & levere de
typene tiltak og tjenester som barnevernstjenestene har behov for. 39 prosent av de ansatte er uenige
eller helt uenige i at Bufetat/BFE klarer dette i dag, mens 21 prosent er enige og bare 2 prosent helt
enige. Mest negative er de i Region sgr, og mest positive i Oslo og Region gst (Tabell 95).

De ansatte er mer positive enn barnevernslederne. Dette kan ha sammenheng med at lederne har
stgrre overblikk over hva barnevernstjenesten samlet sett tilbys. Det kan ogsa skyldes at det
hovedsakelig er utfordringer som Igftes til lederne, mens det som fungerer far mindre
oppmerksomhet.

Ogsa de ansatte mener det er viktigere at Bufetat/BFE leverer det de skal enn 8 komme med nye tiltak
og tjenester. Seerlig er de opptatt av institusjonstiltak, fosterhjem og akuttiltak. | tillegg er det flere
som peker pa uheldige sider ved dialogen med Bufetat. Noen fa eksempler blant mange innspill:

«Fg@rst og fremst har vi behov for at de tjenestene de tilbyr blir gitt pd den mdten
som er forventet / beskrevet. Brudd pd bistandsplikt, vanskelig samarbeid med
beredskapshjem/bufetat vanskeliggj@r jobben. Opplever ofte ikke forstGelse for
vart arbeid, det er deres forventninger som styrer.»

«Tettere samarbeid. Flere fosterhjem. Vi opplever mindre og mindre samarbeid
med Bufetat, og de oppleves fjernere enn tidligere.»

«Plasseringstiltak bar i stgrre grad kunne tilpasses det barnets/den
ungdommens szerskilte behov. Jeg opplever at standardisering til tross for at det
har visse kvalitetssikrende effekter har gitt oss en darligere mulighet til G treffe
riktig med tiltakene.»

«Det er for lang ventetid. Tiltakene som blir tilbudt stemmer ikke med
spesifikasjonene vi sgker etter.»

Nar barn er plassert i fosterhjem og institusjon, har barnevernstjenesten et ansvar for oppfglging av
barnet. De ansatte i barnevernstjenestene er relativt tilfredse med den informasjonen de far, men mer
tilfredse med informasjonen fra fosterforeldrene og institusjonene enn fra Bufetat/BFE. Vurderingene
av Bufetat varierer ikke vesentlig mellom regionene, og heller ikke Oslo skiller seg ut (Tabell 96).

Nar barnevernstjenestene ber Bufetat/BFE om akuttiltak, fosterhjem eller institusjonsplass, er det flest
som «av og til» opplever at tiltaket de tilbys er tilpasset barnas behov. Andelen som opplever at dette
skjer oftere enn av og til, er like stor som andelen som opplever at dette skjer sjeldnere. Forskjellene
mellom tiltakstypene er sma. For akuttiltak skiller Oslo-tjenestene seg ut som mer tilfredse enn de
gvrige. For institusjonsplasser skiller Region Sgr seg ut som mindre tilfredse enn bade de andre



Bufetat-regionene og Oslo, samtidig som det er kjent at konsentrasjonen av institusjonstiltak er szerlig
stor i denne regionen (Tabell 97).

| barnevernstjenestenes dialog med Bufetat/BFE opplever ogsa de ansatte at utfordringene ligger
seerlig i de tiltakene og tjenestene som leveres. Selv med en stor andel «vet ikke» er det hele 34
prosent som er uenige eller helt uenige i at Bufetat/BFE leverer god kvalitet til rett tid, mens 19
prosent er enige eller helt enige. Mest tilfredse er de ansatte i Oslo, og minst i Region Sgr. Pa de andre
spgrsmalene rundt dialogen er de ansatte forholdsvis ngytrale, men majoriteten av de ansatte
opplever at Bufetat/BFE er tilgjengelige nar de trenger det (Tabell 98).

For alle aspektene varierer svarene noe mellom regionene. For eksempel er tilliten til
andrelinjetjenesten stgrre blant de ansatte i Oslo enn ellers, og lavest i Bufetat-regionene Sgr og Nord.
Et annet eksempel er at de ansatte i Region Midt-Norge mer enn andre opplever at Bufetat tar imot
deres forbedringsforslag pa en konstruktiv mate (Tabell 98).

Ogsa de ansatte ble bedt om & vurdere kvaliteten pa tiltak og tjenester som Bufetat/BFE tilbyr. Blant
de som har erfaringer og meninger, er vurderingene mest positive for familierad, utredning og
veiledning i sentre for foreldre og barn, og tverrfaglig helsekartlegging. Minst positive er de til
spesialiserte fosterhjem, fosterhjem og institusjonstiltak, dvs. de mest inngripende og krevende
tiltakene. Ogsa her er det regionale forskjeller. Familierad vurderes for eksempel mest positivt av de
ansatte i Region @st, og det samme gjelder akuttiltak. Sentre for foreldre og barn vurderes seerlig
positivt av de ansatte i Oslo. Tverrfaglig helsekartlegging far best vurderinger i Region Sgr, men ser ut
til & veere lite brukt i Region Vest (Tabell 99).

Institusjonsledere

For at institusjonene skal kunne levere tiltak tilpasset barnets behov, trenger de informasjon fgr
barnet flytter inn, bade fra barnevernstjenesten og Bufetat/BFE. Bare 13 prosent av institusjons-
lederne sier at de sveert ofte eller alltid far den informasjonen de trenger, lavest i akuttinstitusjon (7
prosent) og likt i omsorgs- og behandlingsinstitusjon (ca. 15 prosent). Uavhengig av institusjonstype
mener om lag halvparten at det skjer «ofte», mens i overkant av 30 prosent sier at det skjer av og til
eller sjeldnere. Svarene viser ingen vesentlige forskjeller mellom private og offentlige institusjoner
(Tabell 146).

Mangelfull informasjon fgr plassering kan gjgre det utfordrende a gi et godt tilbud til barn, samtidig
som det ofte ikke er all relevant informasjon som foreligger fgr plassering. Institusjonslederne ble
spurt om de det siste aret hadde opplevd a fa mangelfull informasjon om ulike forhold. Naer
halvparten hadde fatt mangelfull informasjon fra barnevernstjenesten om planlagt lengde pa
plassering og/eller barnets psykiske helse. Minst 30 prosent (dvs. minst 44 institusjonsledere) krysset
av for mangelfull informasjon om hvordan barnet vil fungere i et gruppetiltak; barnets utfordringer
med rus; hvordan tidligere tiltak har fungert; behov hos barnet som krever bistand utenfra
institusjonen; barnets skolegang; utredninger om laerevansker, dysleksi mv.; og/eller risikovurderinger.
Faerrest savnet informasjon om barnets fysiske helse og hvilke tiltak barnet mottok fgr plasseringen.
Selv om informasjonsmangelen som ventet er stgrst ved akuttplasseringer, er andelene ogsa hgye for
omsorg og behandling, der barna ofte har veert i barnevernet lenge og har sammensatte behov som
institusjonene forventes a dekke. Ledere av offentlige institusjoner opplever 8 mangle mer
informasjon enn ledere av private (Tabell 147).



Inntaksprosessene skal sikre at barnet far et tilpasset institusjonstilbud og tilbys riktig omsorg og
behandling under oppholdet pa institusjonen. 58 prosent av institusjonslederne sier seg enige eller
helt enige i at inntaksprosessene legger godt til rette for a finne et institusjonstiltak som egner seg for
det enkelte barn. Lederne av de private institusjonene er mest delt, med 62 prosent som er enig eller
helt enig, og 12 prosent som er uenig eller helt uenig. Lederne av omsorgsinstitusjoner vurderer
inntaksprosessene mer positivt enn lederne av akutt- og behandlingsinstitusjoner (Tabell 148).

| praksis vektlegges ogsa andre hensyn enn barnets beste i tildelingen av tiltakene. Seerlig
kapasitetsstyring vurderes a ha betydning (53 prosent svarer enig eller helt enig), etterfulgt av
gkonomi (37 prosent) og plasseringshjemmel (35 prosent). Kapasitetsstyring trekkes frem av flere
offentlige enn private, mens forskjellen er motsatt for gkonomi og plasseringshjemmel. | svarene fra
omsorgsinstitusjoner vurderes barnets 3 tillegges st@rre vekt enn i svarene fra ledere av akutt- og
behandlingsinstitusjoner (Tabell 148).

Far institusjonene det de trenger av Bufetat/BFE gjennom styringen? Fgrst og fremst opplever
institusjonslederne at de far tillit, bade til at de vil barnets beste (90 prosent svarer enig eller helt enig)
og til at de arbeider i trdd med Bufetats/BFEs krav (87 prosent). Ledere av offentlige institusjoner
opplever mer tillit enn ledere av private, saerlig pa hvorvidt de arbeider i trad med Bufetats/BFEs krav
(95 vs. 80 prosent). Forskjellene etter eierskap er stgrre pa andre punkter. Tilgang til henholdsvis
opplaeringstiltak og systemer er det 70 og 64 prosent av lederne i offentlige institusjoner som opplever
a ha, mot henholdsvis 44 og 25 prosent av lederne i private. Mens det er naturlig at Bufetat/BFE gir
mer rad og veiledning om drift til offentlige enn private institusjoner, er det mindre opplagt hvorfor
forskjellen er sa stor nar det gjelder rad og veiledning om det enkelte barn: Kun 53 prosent av lederne
i private er enige eller helt enige at de far dette (mot 74 prosent i offentlige), mens hele 22 prosent er
uenige eller helt uenige i at de far det. Eierskap har lite 3 si for fleksibilitet i tilpasningen av tiltaket ved
oppstart og underveis, og forutsigbarhet om kapasitetsutnyttelse. Forutsigbarhet om tiltakenes
varighet er det eneste private institusjoner har mer av enn offentlige. Dette skarer til gjengjeld svaert
lavt blant lederne av offentlige (Tabell 149).

Barnevernstjenesten har et ansvar for barna ogsa nar de er pa institusjon. Institusjonslederne peker pa
flere sider ved deres arbeid som bgr forbedres. 75 prosent av institusjonslederne opplever at
barnevernstjenesten bare av og til eller sjeldnere har en plan for barnet etter institusjonsoppholdet,
og naer 50 prosent svarer at barnevernstjenesten bare av og til eller sjeldnere fglger opp at barna far
dekket sine behov mens de er pa institusjonen. Pa begge punkter vurderes oppfglgingen som darligst
for barna som bor pa behandlingsinstitusjon. Bare 16 prosent av disse lederne opplever at
barnevernstjenestene har en plan for barna etter oppholdet (Tabell 150).

Neer 70 prosent av institusjonslederne svarer at de i stor eller sveert stor grad har tilstrekkelig kontakt
med det enkelte barns barnevernstjeneste. Ledere av private institusjoner er mer positive enn ledere
av offentlige (Tabell 151). Pa spgrsmal om hva barnevernstjenestene fglger opp, er det flest som
svarer barnets utvikling, men forskjellene er sma ned til hhv. barnets trivsel, tiltak, helsesituasjon og
skolegang. Det er flest institusjonsledere ved behandlingsinstitusjoner som opplever at
barnevernstjenesten fglger opp lite (Tabell 152). Oppfglgingen og oppdateringene skjer fgrst og
fremst gjennom megter og rapportering fra institusjonen. Bare halvparten av institusjonslederne
opplever at barnevernstjenesten etterspgr informasjon (Tabell 153).



Ansatte ved institusjonene

Pa spgrsmal om de far den informasjonen de trenger om barnet fgr plassering, er de ansatte ved
institusjonene mer kritiske enn lederne, ogsa nar det tas hgyde for at flere ansatte enn ledere svarer
«vet ikke». Dette kan handle om manglende informasjon fra flere parter, ogsa leder pa institusjonen.
Andelen «vet ikke» er langt hgyere blant ansatte i private enn i statlige institusjoner, med 17 vs. 6
prosent (Tabell 208).

Nar det gjelder hva de ansatte mangler informasjon om, trekker de frem mye det samme som lederne,
med barnets psykiske helse og planlagt lengde pa plasseringen pa topp. Som lederne, opplever ansatte
i offentlige institusjoner @ mangle langt mer informasjon enn ansatte i de private. Dette gjelder
samtlige forhold det spgrres etter. For eksempel er det 42 prosent av de ansatte i offentlige
institusjoner som opplever @ mangle informasjon om barnets utfordringer med rus, mot 32 prosent i
private. De tilsvarende andelene er 28/16 prosent for hvordan de best kan involvere barnets foreldre;
55/41 prosent for barnets psykiske helse og 27/11 prosent for barnets gnsker for plasseringen (Tabell
209).

De ansattes vurderinger av inntaksprosessen samsvarer i stor grad med ledernes. Blant de som har en
mening, sier naer halvparten seg enig eller helt enig i at inntaksprosessen legger godt til rette for a
finne et institusjonstiltak som egner seg for det enkelte barn (Tabell 210). Bare 22 prosent opplever at
barnevernstjenesten ofte, sveert ofte eller alltid har en plan for barnet etter institusjonsoppholdet, og
naer 50 prosent opplever at barnevernstjenesten fglger opp at barn far dekket sine behov mens det er
pa institusjon. Igjen er ansatte ved private institusjoner mer positive enn ansatte ved offentlige (Tabell
211).

De ansatte er mindre positive enn lederne i sin vurdering av om de har tilstrekkelig kontakt med
barnevernstjenestene: 58 prosent opplever at de har dette i stor eller sveert stor grad, og 11 prosent
svarer at de har det i liten eller sveert liten grad. Ogsa her er ansatte ved private institusjoner mer
positive enn ved offentlige (Tabell 212).

De ansatte opplever mest oppfglging fra barnevernstjenestene om barnets utvikling, trivsel og tiltak,
med barnets skolegang og helse et stykke ned. 18 prosent opplever at barnevernstjenestene bare i
liten eller sveert liten grad fglger opp barnets skolegang. Ansatte ved private institusjoner er mer
positive enn ved offentlige pa alle punkter (Tabell 213).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Undersgkelsen viser at Bufetat og BFE har forbedringspotensial bdde som andrelinjetjeneste for det
kommunale barnevernet, og i styringen av og dialogen med institusjonene. Undersgkelsen viser ogsa
at en del barnevernstjenester bgr gjennomga sin oppfglging av barn pa institusjon.

Undersgkelsen viser at mange ledere og ansatte opplever at Bufetat/BFE ofte ikke leverer egnede
akuttiltak, fosterhjem og institusjonsplasser nar barn trenger det. Undersgkelsen viser ogsa at brudd
pa bistandsplikten kan ha alvorlige konsekvenser. Et betydelig antall barnevernstjenester sier for
eksempel at brudd pa bistandsplikten pavirker hvor lenge de lar barnet bo hjemme fgr de gar til
omsorgsovertakelse eller frivillig plassering.



Undersgkelsen avdekker flere svakheter i dialogen mellom fgrste- og andrelinjetjeneste. Mange
barnevernstjenester har lav tillit til Bufetat/BFE, og opplever at Bufetat/BFE har lav tillit til dem.
Forbedringsforslag fra barnevernstjenestene blir ofte ikke tatt godt imot, og mange opplever at
Bufetat/BFE ikke tar deres vurderinger pa alvor. Bufetats/BFEs tilgjengelighet vurderes derimot som
god.

Institusjonene far ofte ikke den informasjonen de trenger fra barnevernstjenestene fgr barnet flytter
inn. Dette gjelder bade forhold ved barnet som psykisk helse, rus og skolegang, men ogsa hva som
forventes av institusjonen mht. plasseringens varighet og behov hos barnet som forventes dekket
utenfor institusjonen. Mangelen pa informasjon gjelder ogsa barn som skal bo i omsorgs- og
behandlingsinstitusjoner, der barnevernet ofte vil ha fulgt barnet over mange ar, og barnet har
sammensatte behov som skal mgtes.

Mangelfull oppfelging fra barnevernstjenestene under oppholdet kommer i tillegg. Mange
institusjonsledere mener at barnevernstjeneste i liten grad fglger opp at barnet far dekket sine behov
pa institusjonen. 75 prosent forteller at barnevernstjenesten bare av og til eller sjeldnere har en plan
for barnet etter oppholdet. Dette gjelder spesielt for barn som bor pa behandlingsinstitusjon.

Institusjonslederne opplever langt mer tillit fra Bufetat/BFE enn det barnevernslederne gjgr:
Institusjonslederne opplever tillit bade til at de vil barnets beste, og til at de arbeider i trad med
Bufetats/BFEs krav. Samtidig er det mange som mangler tilgang til opplaeringstiltak og systemer, og
dette gjelder saerlig private institusjoner. Ledere av private institusjoner opplever ogsa a fa mindre rad
og veiledning fra Bufetat/BFE om det enkelte barn, enn hva ledere i de offentlige institusjonene gjgr.

Ledere og ansatte ved private institusjoner er allikevel mer positive i sine vurderinger enn ledere og
ansatte ved offentlige institusjoner. Ledere og ansatte i private institusjoner opplever oftere at de far
god nok informasjon om barna f@r plassering. De ansatte er dessuten mer positive til
inntaksprosessene, og mener oftere at de har tilstrekkelig kontakt med barnevernstjenestene og at
disse fglger opp barna pa en god mate. Samtidig opplever altsa ledere ved private institusjoner at de
far mindre tilgang til oppleeringstiltak og systemer, og mindre veiledning fra Bufetat/BFE om det
enkelte barn.



/. Tverrsektorielt samarbeid

| dette kapittelet kartlegger vi barnevernets samarbeid med politiet, helsetjenester og skole.

Sd godt som alle barnevernstjenester og barnevernsinstitusjoner har en eller annen form for
samarbeid med politi, ulike helsetjenester og skolevesenet. Samarbeidet med politiet og
helsetjenestene er f@grst og fremst organisert rundt enkeltsaker, men en betydelig andel av
barnevernstjenestene har ogsd inngdtt ulike former for samarbeid om forebyggingsarbeidet,
inkl. samarbeidsavtaler og faste mgtepunkter. Dette er mindre vanlig blant
barnevernsinstitusjonene.

Samarbeidet med skole, politi, skolehelsetjenester, helsestasjoner og tannhelsestasjoner
vurderes av de fleste som G ha fungert godt eller sveert godt det siste Gret. Vurderingene av
samarbeidet med psykisk helsevern for barn og unge (PHBU), andre deler av
spesialisthelsetjenestene og med avlastningstjenester er mer delte. For et flertall av
institusjoner og tjenester har det fungert godt, men et betydelig mindretall har dadrlige
samarbeidserfaringer. Det er seerlig verdt @ merke seg at 2 av 10 institusjonsansatte mener
samarbeidet med PHBU har fungert ddrlig. Faglig uenighet om hva barnet trenger er en
gjenganger som forklaring pG samarbeidsproblemer. Barnevernstjenestene oppgir gjerne i
tillegg uklar ansvarsdeling, mens institusjonene oppgir for lite kapasitet i PHBU som drsak til
utfordringene.

I modulen om tverrsektorielt samarbeid kartlegges hvorvidt barnevernstjenestene og institusjonene
har et samarbeid med politiet, ulike helsetjenester og skole, hvilke saker samarbeidet bergrer,
hvordan samarbeidet er organisert, og hvordan barnevernstjenestene og institusjonene har opplevd
at samarbeidet har fungert det siste aret. Det er hovedsakelig lederne som har fatt spgrsmal om det
tverrsektorielle samarbeidet.

Barnevernsledere

Et flertall av barnevernstjenestene (ca. 70 prosent) benytter seg av en eller flere modeller for
samarbeid pa tvers (Tabell 36). 77 ledere har spesifisert naermere hvilke modeller de benytter. Her er
det BTI (Bedre tverrfaglig innsats) som nevnes av de langt fleste (90 prosent). Blant de som ikke
nevner BTI, trekkes det frem ulike eksempler pa nettverk med andre sektorer, statsforvalter og BUP.

Samarbeid med politiet

Samarbeid med og bistand fra politiet er utbredt blant barnevernstjenestene. Ca. 80 prosent av
barnevernstjenestene har bedt om bistand fra politiet etter barnevernsloven § 12-10 en eller flere
ganger det siste aret. Med denne lovhjemmelen kan barnevernstjenestens leder kreve at politiet
bistar 1) i undersgkelsesfasen, 2) i forbindelse med flytting med et tvangsvedtak, eller 3) etter
rgmming fra en institusjon. Om lag 20 prosent av barnevernstjenestene har fatt bistand av politiet i
alle disse tre tilfellene. Ca. 15 prosent av barnevernstjenestene har fatt bistand ved gjennomfgring av




tvangsvedtak og i undersgkelsesfasen, og samme andel har fatt bistand ved gjennomfgring av
tvangsvedtak og ved remming. Isolert sett er det ved flytting med et tvangsvedtak som er den
situasjonen som hyppigst har utlyst behov for bistand fra politiet. Ca. 60 prosent av
barnevernstjenestene har fatt slik bistand (Tabell 37).

Ut ifra denne undersgkelsen kan vi ikke si noe om hvor mange barn dette gjelder. Vi kan kun si at et
klart flertall av barnevernstjenestene har fatt slik bistand minst en gang det siste aret.

Sa godt som samtlige barnevernstjenester har et samarbeid med politiet pd andre omrader. Det
vanligste er a ha et samarbeid i det forebyggende arbeidet, noe ca. 80 prosent av
barnevernstjenestene oppgir & ha. Deretter oppgir om lag halvparten av barnevernstjenestene at det
har vaert samarbeid ved mgter pa kontoret, i forbindelse med trusler overfor ansatte, og i situasjoner
nar barn skal flytte ut av hjemmet (Tabell 38).

De fleste barnevernslederne oppgir at de samarbeider med politiet om enkeltsaker, nar det er
relevant. Det er ogsa 70 prosent som oppgir at de har faste kontaktpersoner. Om lag halvparten har
en formalisert samarbeidsavtale, og/eller kalenderfaste samarbeidsmgter (Tabell 39).

9 av 10 barnevernstjenester vurderer at samarbeidet med politiet har fungert godt eller sveert godt
det siste aret. De mest sentrale kommunene er her noe mer tilbakeholdne enn de gvrige kommunene
(Tabell 40).2°

Samarbeid med helsetjenestene

Barnevernstjenestene har et utstrakt samarbeid med helsetjenestene. Dette gjelder seerlig
helsestasjoner, skolehelsetjenesten og psykisk helsevern for unge (PHBU), og andre deler av
spesialisthelsetjenesten. Her er det bade samarbeid i konkrete barnevernssaker, og andre former for
samarbeid (Tabell 41).

Samarbeidet med helsestasjonene, skolehelsetjenesten og PHBU skjer hovedsakelig ved behov i
konkrete enkeltsaker, men ca. 2 av 3 tjenester inngar ogsa i et mer etablert tverrfaglig samarbeid i
team eller ansvarsgrupper med disse barnevernstjenestene?’, og/eller har kalenderfaste
samarbeidsmgter. Rundt 1 av 3 barnevernstjenester har faste kontaktpersoner og/eller formaliserte
samarbeidsavtaler pa plass (Tabell 42 og Tabell 43).

Samarbeidet med tannhelsetjenesten er derimot gjerne organisert i en formalisert samarbeidsavtale,
oppgir 7 av 10 tjenester (Tabell 44).

For andre deler av spesialisthelsetjenesten og avlastningstjenester, er samarbeidet fgrst og fremst
knyttet til enkeltsaker, nar det er behov (Tabell 45 og Tabell 46).

19 Respondenter som oppga at samarbeidet hadde fungert darlig eller svaert darlig fikk et oppfalgingsspgrsmal
om hva utfordringene besto av. Ettersom det her dreier seg om faerre enn 10 respondenter, rapporterer vi ikke
pa svarene fra dette spgrsmalet.

20 Alternativet respondentene har fatt er «samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe». Dette bgr
tolkes bredt som at det er etablert et tverrfaglig samarbeid i en eller flere saker. Det er ikke klart om
respondentene som har krysset av her viser til en spesifikk form for team, f.eks. kompetanseteam,
samarbeidsgrupper eller andre former for tverrfaglig team, eller mer spesifikt til ansvarsgrupper som
hjelpetiltak.



Hvordan opplever barnevernslederne at disse ulike samarbeidene fungerer? For alle
barnevernstjenestene opplever en majoritet av lederne at samarbeidet har fungert godt eller sveert
godt det siste dret. Samarbeidet med helsestasjonen og skolehelsetjenesten vurderes som best av
flest: Et stort flertall pa 9 av 10 er godt eller sveert godt forngyde med helsestasjon og
skolehelsetjeneste, 8 av 10 med tannhelsetjenesten, og 7 av 10 med PHBU (Tabell 47).

Det er stgrre misngye med andre deler av spesialisthelsetjenesten og avlastningstjenester: Rett under
6 av 10 sier seg godt eller sveert godt forngyde med samarbeidet med avlastningstjenester og andre
deler av spesialisthelsetjenesten. Men det er ogsa henholdsvis 2 av 10 og 1 av 10 som oppgir at
samarbeidet har fungert darlig eller svaert darlig (Tabell 47).

Vi spurte lederne som har oppgitt at samarbeidet har fungert darlig eller sveert darlig om a naermere
spesifisere hvilke utfordringer de hadde hatt. Her er tallene sma, men det vanligste ser ut til at det har
veert en faglig uenighet om hva barnet trenger, fulgt av uklar ansvarsfordeling. Halvparten av de som
er misforngyde, har ogsa inntrykk av at helsetjenestene har for lite kapasitet og/eller at
finansieringssystemene kommer i veien (Tabell 48).

Utfordringer knyttet til faglig uenighet og kapasitet kommer ogsa til syne nar vi ser at 9 av 10
barnevernsledere det siste aret har opplevd @ matte ta ansvar for barn fordi helsetjenesten ikke har
gitt et tilstrekkelig tilbud (Tabell 49).

Barnevernslederne fikk mulighet til a4 velge en eller flere ulike hovedutfordringer som de oppfattet
gjaldt i disse sakene. Den hyppigst oppgitte situasjonen, som 7 av 10 tjenester oppgir, er at
barnevernstjenesten har tatt ansvar for barn som har psykiske helseproblemer, fulgt av barn som har
sammensatte helseproblemer. Halvparten av barnevernstjenestene oppgir at dette har skjedd med
barn som har kognitive utviklingsforstyrrelser eller andre typer funksjonsnedsettelser, og med barn
som har rusproblemer (Tabell 49).

Dette er en spgrreundersgkelse til barnevernslederne, og de gir her uttrykk for sine synspunkter.
Svarene kan forstas som at barnevernstjenestene jevnlig opplever uenigheter med helsetjenestene
om hvilken sektor som skal ha ansvar for konkrete barn, og om utfordringer skyldes helseproblematikk
eller barnevernsrelatert problematikk.

Samarbeid med skole

Alle barnevernstjenester har samarbeidet med skolen i det siste aret (Tabell 50). Det vanligste er at
skolene deltar i ansvarsgrupper for det enkelte barn, og at skolene deltar i tverrfaglige team i det
forebyggende arbeidet. Rundt regna halvparten av barnevernstjenestene oppgir at skolen deltar i
familierad for det enkelte barn, og at barnevernstjenesten og skolen har faste kontaktpersoner hos
hverandre (Tabell 51).

Et flertall av barnevernslederne — 8 av 10 — opplever at samarbeidet har fungert godt eller svaert godt
det siste aret. Barnevernslederne i Bufetat-region gst er noe mindre forngyde enn lederne i Bufetat-
region sgr, men forskjellene er sma (Tabell 52).

Ansatte i barnevernstjenestene

Ansatte i barnevernstjenesten har blitt spurt om & vurdere samarbeidet med politiet, ulike deler av
helsevesenet og med skolesektoren.



Det er en betydelig andel av de ansatte som oppgir at de ikke vet eller at det ikke er relevant for dem 3
gi en vurdering av disse samarbeidene. Med unntak av skolesamarbeidet, ligger andelene pa fra 15
prosent til over 50 prosent. Dette skyldes antakelig at det ikke er alle ansatte som har hatt tilstrekkelig
samarbeid med f.eks. politiet i Igpet av det siste aret, til 3 kunne gi en vurdering. | det fglgende holder
vi disse utenfor prosentueringene.

Barnevernsansatte som har samarbeidet med politiet siste ar, er stort sett forngyde med samarbeidet.
Ca. 8 av 10 oppgir at de synes samarbeidet har fungert godt eller sveert godt. Rundt 13 prosent
vurderer samarbeidet som «enten eller», og 5 prosent oppgir at det har fungert darlig eller sveert
darlig (Tabell 100).

Samarbeidet med helsetjenestene vurderes ogsa overordnet sett som positivt, men for mange
tjenester er erfaringsgrunnlaget til de ansatte begrenset. Det vanligste er a8 ha samarbeidet med
helsestasjon og skolehelsetjeneste, PHBU og andre deler av spesialisthelsetjenesten. Det er feerre som
har erfaring med tannhelsetjenesten og avlastningstjenester (Tabell 101).

Av samarbeidene med helsetjenestene, er det samarbeidet med helsestasjoner og skolehelsetjeneste
som av flest vurderes som godt eller svaert godt (86 prosent). Deretter fglger andre
spesialisthelsetjenester (61 prosent), PHBU (56 prosent), Tannhelse (55 prosent) og
avlastningstjenester (42 prosent).

De mest kritiske vurderingene er knyttet til avlastningstjenestene, hvor ca. 2 av 10 ansatte i
barnevernet oppgir at de mener samarbeidet har vaert darlig eller sveert darlig det siste aret. Det er
ogsa et lite mindretall pa ca. 1 av 10 ansatte som opplever at samarbeidet med PHBU har veert darlig
eller sveert darlig.

Samarbeidet med skole vurderes av 8 av 10 som godt eller sveert godt det siste aret (Tabell 102).

Institusjonsledere

Barn og unge med behov for langvarige og koordinerte tjenester har rett til & fa utarbeidet en
individuell plan. 7 av 10 institusjonsledere sier seg uenig eller helt uenig i at barna som trenger det har
en individuell plan nar de kommer til deres institusjon. En tilsvarende andel sier seg enig eller helt enig
i at melder fra om manglende plan til barnevernstjenestene, i tilfeller hvor barna trenger dette. 8 av
10 sier seg enig eller helt enig i at flere barn enn i dag burde hatt en individuell plan (Tabell 154). Dette
er funn som bgr sees i sammenheng med funnene om samarbeidet mellom institusjoner og
barnevernstjenester beskrevet i kapittel 6.

Samarbeid med politiet

Et klart flertall pa 9 av 10 institusjonsledere oppgir at deres institusjon har hatt et samarbeid med
politiet i Ippet av det siste aret, enten i konkrete saker eller mer generelt.

80 prosent oppgir at de har fatt bistand i forbindelse med konkrete saker. Her er det seerlig vanlig & ha
fatt bistand i forbindelse med tilbakefgringer ved remming (70 prosent) og alvorlige hendelser som
har betydd fare for andre (brann, vold, osv. — ca. 60 prosent). Det er ogsa utbredt & ha fatt bistand i
forbindelse med bruk av tvang i akutte faresituasjoner (ca. 40 prosent av institusjonslederne har fatt
slik bistand en eller flere ganger) (Tabell 155 og Tabell 156).



70 prosent oppgir at de har hatt samarbeid med politiet utover konkrete saker (Tabell 157).

Samarbeidet foregar fgrst og fremst i forbindelse med ulike typer enkeltsaker, men om lag halvparten
av institusjonene oppgir at de har en fast kontaktperson i politiet de kan henvende seg til. Et fatall av
institusjonene har et samarbeid med politiet som en del av team eller ansvarsgrupper, kalenderfaste
samarbeidsmgter eller formaliserte samarbeidsavtale (Tabell 158).

Det er szerlig lederne ved akutt- og behandlingsinstitusjonene som oppgir at de har fatt bistand og
hatt andre former for samarbeid i Igpet av det siste aret.

3 av 4 institusjonsledere opplever at samarbeidet har fungert godt i Igpet av det siste aret. Det er
svaert fa som svarer at samarbeidet har fungert darlig eller sveert darlig. Ledere ved akuttinstitusjoner
er saerlig godt forngyd (Tabell 159).

Samarbeid med helsetjenestene

Sa godt som samtlige barnevernsinstitusjoner har hatt et samarbeid med helsetjenestene i Igpet av
det siste aret. PHBU er den viktigste samarbeidspartneren, bade i konkrete barnevernssaker og
giennom andre former for samarbeid. 9 av 10 institusjoner oppgir en form for samarbeidsrelasjon
med PHBU. Deretter kommer tannhelsetjenesten og andre deler av spesialisthelsetjenesten (enn
PHBU). Rundt halvparten av institusjonene oppgir at de har samarbeidet med helsestasjoner og
skolehelsetjenesten. Kun 1 av 10 institusjoner oppgir at de har hatt et samarbeid med
avlastningstjenester (Tabell 160).

70 prosent av institusjonene med kontakt med PHBU, oppgir at dette f@grst og fremst skjer ved at
PHBU tar imot barn etter henvisning. Ca. 20 prosent krysser av for alternativet «vi mgter dem fast, og
kan ta opp forhold hvor vi trenger veiledning». Samme andel svarer at PHBU har ambulante team som
institusjonen benytter seg av (Tabell 163).

PHBU er ogsa den samarbeidspartneren som flest institusjonsledere ser at barna ved deres institusjon
har behov for mer hjelp fra enn det de mottar i dag: 3 av 4 institusjonsledere oppgir dette. 4 av 10
institusjonsledere ser ogsa behov for mer hjelp fra andre deler av spesialisthelsetjenesten, og om lag
samme andel ser ogsa behov for mer hjelp fra fastlegene. 1 av 10 institusjonsledere ser ikke at barna
ved deres institusjon har behov for mer hjelp enn de mottar i dag. Dette mindretallet finner vi fgrst og
fremst ved omsorgsinstitusjoner (Tabell 164).

PHBU er ogsa den av helsetjenestene som flest ledere ser at personalet ved institusjonene kan ha
behov for mer veiledning fra: 6 av 10 institusjonsledere oppgir dette. Deretter ser 4 av 10 ledere

behov for mer veiledning av personalet fra andre deler av spesialisthelsetjenesten. 2 av 10 mener
personalet ikke har behov for mer veiledning fra helsetjenestene enn det de far i dag (Tabell 165).

Et flertall av lederne opplever at samarbeidet med de helsetjenestene de har vaert i samarbeid med,
har fungert godt eller sveert godt, og det er svaert fa som vurderer samarbeid som «darlig» eller «sveaert
darlig». Et mulig unntak ser vi for PHBU, hvor 1 av 10 ledere vurderer at samarbeidet har veert darlig.
Lederne med darlige samarbeidserfaringer oppgir at dette gjerne skyldes faglige uenigheter om hva
barnet trenger, for lite kapasitet hos PHBU, lite tradisjon for samarbeid og uklare ansvarsfordelinger
(Tabell 161 og Tabell 162).



En seerlig utfordring det har veert mye medieoppmerksomhet rundt de siste arene, er nar barn blir
plassert pa en barnevernsinstitusjon, selv om de etter en barnevernsfaglig vurdering burde fatt tilbud
fra helsevesenet eller kriminalomsorgen. Vi spurte institusjonslederne om de i Igpet av det siste aret
hadde opplevd at barn som burde hatt tiltak fra helsevesenet eller kriminalomsorgen, i stedet ble
tildelt plass i barnevernsinstitusjon. 4 av 10 ledere har ikke opplevd slike tilfeller det siste aret. 4 av 10
ledere har opplevd at dette har skjedd, og har vurdert at barna heller burde fatt tilbud fra
spesialisthelsetjenesten. 3 av 10 har vurdert at barna heller burde fatt tiltak fra kommunale
helsetjenester enn institusjonsplass. 2 av 10 har vurdert at barna burde fatt tiltak fra
kriminalomsorgen enn institusjonsplass (Tabell 166).

Samarbeid med skole

Vi har lagt til grunn at samtlige barnevernsinstitusjoner har et samarbeid med skolesektoren. Dette
bekreftes ved at alle institusjonslederne har besvart spgrsmalet om hvordan samarbeidet med skole
har fungert det siste aret. Institusjonslederne opplever stort sett at samarbeidet med skolen fungerer
pa en god mate, 50 % svarer at samarbeidet det siste aret har fungert "godt", mens 31 % svarer at det
har fungert "svaert godt". Ledere ved akuttinstitusjoner er i noe stgrre grad forngyde med
samarbeidet enn ledere ved behandlingsinstitusjoner, der en stgrre andel besvarer med «verken
eller» eller «darlig (Tabell 167).

Ansatte ved institusjonene

De ansatte ved barnevernsinstitusjonene ble bedt om a vurdere samarbeidet med politi, helsevesenet
og skolene. | likhet med ansatte i barnevernstjenestene, er det ogsa her en stor andel som svarer at de
ikke vet eller at det ikke er relevant for dem & gi en vurdering av samarbeid med politi og ulike
helsetjenester.

Det er en noe stgrre andel ansatte ved private institusjoner som oppgir at det ikke er relevant for dem
a vurdere samarbeidet med politiet. Sa godt som alle ansatte ved akuttinstitusjoner opplever det som

relevant a gi en slik vurdering, i motsetning til ansatte ved omsorgs- og behandlingsinstitusjoner hvor 2
av 10 avstar (Tabell 215).

Blant de som ser det som relevant a vurdere samarbeidet, er et flertall av ansatte forngyde med
hvordan samarbeidet med politiet har fungert det siste aret: 8 av 10 opplever at samarbeidet har
fungert godt ellers svaert godt. Det er sma forskjeller mellom privat og offentlig eide institusjoner og
institusjoner med ulike malgrupper (Tabell 215).

Relevansen av a vurdere samarbeid med helsetjenester varierer stort, fra avlastningstjenestene som
hele 8 av 10 ansatte ikke tar stilling til, til tannhelsetjenester som 2 av 10 ansatte ikke tar stilling til. 1
av 4 ansatte vet ikke nok eller ser det som ikke relevant & vurdere samarbeidet med PHBU (Tabell
216).

Blant de som har tilstrekkelig vurderingsgrunnlag, opplever et flertall av ansatte at samarbeidet med
tannhelsetjenestene, skolehelsetjenesten, helsestasjonene, PHBU og andre deler av
spesialisthelsetjenesten har veaert godt eller svaert godt det siste aret (Tabell 216).

Det er langt feerre med vurderingsgrunnlag til & vurdere avlastningstjenester, men her er det kun 24
prosent som vurderer samarbeidet med avlastningstjenester som godt eller svaert godt. Hele 62



prosent svarer at samarbeidet har veert verken godt eller darlig. 13 prosent vurderer det som a ha
fungert darlig eller sveert darlig (Tabell 216).

Tjenesten de fleste oppgir et godt samarbeid med, er tannhelsetjenesten: 77 prosent vurderer at
samarbeidet med tannhelsetjenesten som godt eller sveert godt. Deretter fglger skolehelsetjeneste og
helsestasjon, der 67 prosent vurderer samarbeidet som godt eller sveert godt (Tabell 216).

Vurderingene av PHBU og andre deler av spesialisthelsetjenesten utmerker seg med a vaere mer
blandet. Et flertall av ansatte vurderer fortsatt samarbeidet som godt eller svaert godt: hhv. 57 prosent
for «andre deler av spesialisthelsetjenesten» og 54 prosent for PHBU. Men det er ogsa en tydelig
minoritet pa om lag 10 prosent av ansatte som vurderer samarbeidet med «andre deler av
spesialisthelsetjenesten» som darlig eller sveert darlig. For PHBU er denne andelen enda hgyere, med
ca. 20 prosent av ansatte som vurderer at samarbeidet har fungert darlig eller sveert darlig det siste
aret (Tabell 216).

Samarbeidet med skolen er det de fleste ansatte gir sin vurdering av. Et flertall pa ca. 8 av 10 ansatte
opplever at samarbeidet har fungert godt eller svaert godt det siste aret (Tabell 217).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Sa godt som alle barnevernstjenester og barnevernsinstitusjoner har en eller annen form for
samarbeid med politi, ulike helsetjenester og skolevesenet.

Hvem har barnevernet et samarbeid med, om hva? Alle barnevernstjenester og 9 av 10
barnevernsinstitusjoner har hatt et samarbeid med politiet i Igpet av det siste aret. Det vanligste er a
ha samarbeid om enkeltsaker, som gjennomfgring av tvangsvedtak, bistand i undersgkelsesfase (for
barnevernstjenestene), tilbakefgring etter remming (for bade tjenester og institusjoner), og alvorlige
hendelser som innebeerer fare for barnet selv og andre (for institusjonene).

Om lag 8 av 10 barnevernstjenester oppgir videre at de har hatt et samarbeid med politiet om
forebyggende arbeid. Institusjonene oppgir derimot i st@rre grad at samarbeidet fgrst og fremst dreier
seg om enkeltsaker. Dette gjenspeiler seg ogsa i hvordan samarbeidene er organisert: Der om lag
halvparten eller mer av barnevernstjenestene oppgir at de har faste kontaktpersoner, formaliserte
samarbeidsavtaler og/eller kalenderfaste samarbeidsmgter, gjelder det samme et fatall av
institusjonene.

Helsetjenestene er ogsa en sveert viktig samarbeidspartner for barnevernet. For barnevernstjenestene
er det helsestasjoner, skolehelsetjenesten, psykisk helsevern for unge (PHBU) og andre deler av
spesialisthelsetjenesten som er de viktigste partnere. For institusjonene er det PHBU som er den
viktigste samarbeidspartneren i helsesektoren, fulgt av andre deler av spesialisthelsetjenesten og
tannhelsetjenesten.

Samarbeidet med PHBU skjer for bade barnevernstjenestene og institusjonene fgrst og fremst ved
behov i konkrete enkeltsaker. Et flertall av barnevernstjenestene har i tillegg andre samarbeidsformer,
ved at de inngar i ulike team eller ansvarsgrupper med PHBU og andre helsetjenester. Dette er noe
faerre av institusjonene inngar i: Ca. 20 prosent av institusjonene oppgir at de mgter PHBU fast, og
samme andel at PHBU har ambulante team som institusjonen benytter seg av.



Hvor godt har samarbeidet fungert med ulike parter det siste aret? Sa godt som samtlige informanter
har erfaring fra samarbeid med skole, og et stort flertall pa rundt 8 av 10 sier at dette har fungert godt
eller sveert godt det siste aret, uavhengig av om det er leder eller ansatt, eller om det er ved en
barnevernstjeneste eller en institusjon. Dette gjelder ogsa for samarbeidet med politiet, hvor andelen
som oppgir at samarbeidet har fungert godt eller sveert godt, svinger mellom 80 og 90 prosent.

Det er mer variasjon i vurderingene som gis av samarbeidet med ulike helsetjenester.

Sa godt som alle respondenter oppgir at de har hatt et samarbeid med PHBU i Igpet av det siste aret.
Et flertall av vurderingene av hvordan samarbeidet har fungert, er positive, men vi finner ogsa et
betydelig mindretall som mener samarbeidet har fungert darlig eller sveert darlig. Dette gjelder szerlig
for institusjonene, der 2 av 10 ansatte mener samarbeidet har fungert darlig det siste aret. Lederne
som svarer pa spgrsmal om hva som gir utfordringer i samarbeidet oppgir ulike arsaker, men faglig
uenighet om hva barnet trenger er en gjenganger. Barnevernslederne peker videre gjerne pa uklar
ansvarsdeling, mens institusjonslederne peker pa at PHBU har for lite kapasitet.

Figur 8: Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste aret?
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU).

Institusjonsledere (N =102) 2% 11% 20% 51% 17%
Institusjonsansatte (N = 555) 4% 16% 25% 40% 14%
Barnevernsledere (N = 116) 8% 18% 55% 18%
Barnevernsansatte (N =892) 2% 12% 29% 43% 13%
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Sveert godt

Vi ser noe av det samme megnsteret i vurderingen av andre deler av spesialisthelsetjenesten. Et flertall
av ledere og ansatte oppgir at samarbeidet har fungert godt eller svaert godt, men andelen positive
svar er noe lavere enn for gvrige samarbeidstjenester, og et mindretall oppgir at det har fungert darlig
eller sveert darlig. Andelene med darlige erfaringer er hgyere blant de ansatte i barnevernstjenestene
og ved institusjonene, enn blant lederne.

Avlastningstjenestene er den tjenesten som en relativt lavere andel av respondentene anser som a ha
godt eller sveert godt fungerende samarbeid med. 2 av 10 ansatte og 2 av 10 ledere i
barnevernstjenestene oppgir at samarbeidet har fungert darlig eller svaert darlig. Blant institusjonene
er vurderingene sveert varierte, med en spredning mellom ledere som mener samarbeidet har fungert
svaert godt, og en stor andel ansatte som mener det er verken godt eller darlig.



Bade ansatte og ledere er enige i at samarbeidet med skolehelsetjenesten og helsestasjonene
hovedsakelig fungerer godt eller sveert godt.

Samarbeidet opp mot tannhelsetjenestene er mange forngyde med. Vi merker oss allikevel at ansatte i
barnevernstjenestene har en mer avmalt vurdering av dette samarbeidet, enn ledere i
barnevernstjenestene og institusjonsbarnevernet.



8. Foreldremedyvirkning

I hvilke situasjoner og sakstyper arbeides det systematisk for @ legge til rette for
foreldremedvirkning i barnevernet? Hva oppleves som de stgrste hindrene for godt
foreldresamarbeid? Det finnes lite kunnskap om barnevernets samarbeid med foreldrene. |
denne modulen stilles det derfor helt grunnleggende sp@rsmal, med mange muligheter for
dpne svar.

Barnevernets samarbeid med foreldrene finnes det lite systematisert kunnskap om, selv om det er
kjent at foreldresamarbeid kan vaere viktig bade for det enkelte barn og for foreldrenes og samfunnets
tillit til barnevernet. Barnevernlovens § 1-9 slar fast at barnevernet sa langt som mulig skal samarbeide
med bade barn og foreldre, og behandle dem med respekt. Foreldrene har rett til medvirkning bl.a.
ved valg av plasseringssted ved omsorgsovertakelse, og rett til oppfalging bl.a. etter akuttvedtak og
ved hjelpetiltak og omsorgsovertakelse. Barnevernet skal ogsa legge til rette for samvaer og kontakt
der det er til barnets beste.

En grunnleggende utfordring for foreldresamarbeidet er at foreldrene kan representere bade problem
og Igsning. Denne dobbeltheten kommer ogsa til uttrykk i barnevernloven: Foreldrene er bade noen
som barnet skal beskyttes mot, og noen som skal involveres og fglges opp til beste for barnet. Fra
foreldrenes perspektiv kan barnevernet bade representere en hjelp og en trussel. Det er i dette
landskapet — av uobserverbare forhold, tillitsutfordringer pa begge sider og potensielt livsgdeleggende
feilbeslutninger — at barnevernet skal sgrge for medvirkning fra og oppfelging av barnets foreldre.

Barnevernsledere

Barnevernslederne ble spurt om hvorvidt de arbeider systematisk med & legge til rette for foreldre-
medvirkning i de situasjonene der foreldre er ment @ medvirke. Barnevernsledernes egenvurderinger
er jevnt over gode: Om lag 90 prosent oppgir at de arbeider systematisk med foreldremedvirkning i
avklaringen av hva som er bekymringen, i valg, utforming og oppfglging av tiltak i hjemmet, og i
utforming av samvaersordninger. Andelen er hgy ogsa i de fleste andre situasjoner det spgrres om.
Feerre arbeider systematisk med a legge til rette for foreldremedvirkning i akuttsaker, og i
beslutningsprosessene internt i barnevernstjenesten (Tabell 53).

De barnevernslederne som oppga a arbeide systematisk med foreldremedvirkning, fikk
oppfaelgingsspgrsmal om hvordan dette arbeidet skjer. Bredden er stor, bade i hva arbeidet kan
omfatte, og hvor «systematisk» det i realiteten skjer. Noen fa eksempler:

«Vi arbeider med & ha klare agenda for mgter med foreldre. Vi arbeider med d
ha en tydelig og begripelig problemstilling, Vi utarbeider referater og vi
journalfgrer alle interne drgftinger vi har med foreldre eller i forkant av mgter. Vi
mgter foreldre og barn fysisk bade pd hiemmebesgk og pd kontoret. Vitar med
oss innsigelser eller uenigheter man matte ha i saker. Vi bruker G ha tilbud om at
foreldre kan ha med seg stgttepersoner i mgte med oss, slik at vi forsikrer oss at
de forstdr og far stagtte i mgte med oss om de har behov for dette. Vi jobber med
relasjon, at vi skal gi trygghet og fremme samarbeid. »




«V/i presenterer meldingen for foreldrene, vi blir enige om hvem vi skal innhente
informasjon fra. Foreldrene kan mene noe selv om hvilke tiltak de anser som
best, og de kan takke nei til hjelpetiltak. Foreldre med barn som bor utenfor
hjemmet involveres i beslutningene om botiltak, men ofte ivaretas dette i deres
kontakt med egen advokat.»

«Utarbeiding av undersgkelsesplan og giennomgang av bekymringsmelding. »

«Foreldre blir involvert og snakket med om alt som bergr de og saken. Sikre at
de har fatt god nok informasjon om hvorfor barneverntjenesten gjgr som de
gjar. Systematisk jobbe transparent med foresatte og barn slik at de ikke blir
overrasket over barneverntjenestens beslutninger og vurderinger. »

Barnevernstjenestene er palagt a lage en rekke planer for foreldre og barn, som bl.a. skal fungere som
verktgy for foreldresamarbeidet. | praksis kan planarbeidet vaere krevende. Om lag halvparten av
barnevernlederne opplever det som krevende eller svaert krevende a lage plan for undersgkelser,
omsorg og oppfalging ved akuttvedtak. Om lag 40 prosent opplever det som krevende eller sveert
krevende a lage individuell plan for barn med rett til dette; plan for tilbakefgring etter
omsorgsovertakelse; plan for omsorg og oppfelging ved omsorgsovertakelse; plan for opphold uten
samtykke i institusjon, og samveaersplan. Enklest oppleves arbeidet med plan for frivillig opphold i
institusjon og plan for undersgkelse. Nar sd mange opplever det som krevende a lage planene, er det
grunn til 3 stille sp@rsmal ogsa ved hvordan de brukes. Det er ikke gjort i denne undersgkelsen (Tabell
54).

Barnevernlederne ble bedt om a beskrive i fritekst hvordan foreldre og barn medvirker i utformingen
av planer, og her fglger enkelte av svarene.

«De deltar i mgter hvor dette i den grad det er mulig utarbeides i samarbeid. Om
ikke lager vi et forslag som utgangspunkt. Foreldrenes synspunkter og barnas
skal alltid komme frem i dokumenter vi utarbeider. Vi skal ogsa svare ut var
vurdering ndr det ikke er enighet. »

«Egne samtaler (i flertall), mgter, evt skriftlige og muntlige innspill mellom
mgtepunkt. »

«Dette er ulikt. Men vi gjer mykje for d fa dette til og ofte lukkast det godt.»

Undersgkelsen viser at foreldresamarbeidet ofte er utfordrende. Det stgrste hinderet for godt
foreldresamarbeid oppgis a veere ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og
barnevernstjeneste. 88 prosent opplevde dette som hinder for godt samarbeid det siste aret der
barnet mottok hjelpetiltak, og 74 prosent der barnet mottok plasseringstiltak. Forskjellen kan skyldes
at hjelpetiltak brukes hyppigere enn plasseringstiltak. Dernest fglger for begge tiltakstypene
manglende tillit hos foreldrene, og helseutfordringer hos foreldrene. Stor geografisk avstand er et
viktigere hinder ved plasseringstiltak enn hjelpetiltak. For manglende kulturkompetanse i
barnevernstjenesten er det omvendt (Tabell 55 og Tabell 56).

Konflikt med foreldrene er vanligere ved plasseringstiltak enn ved hjelpetiltak. Ved plasseringstiltak
oppgir nzer 80 prosent av barnevernlederne at de opplever konflikt med foreldrene av og til, ofte eller
svaert ofte, mot 60 prosent ved hjelpetiltak (Tabell 57).



Ny barnevernslov tydeliggjor plikten til & fglge opp foreldre og gi tilbud om veiledning og oppfglging
nar barn plasseres utenfor hjemmet. Barnevernlederne ble bedt om a beskrive sine tjenesters tilbud
om veiledning og oppfelging. Mens mange forteller om omfattende tilbud, er det ogsa en del som
strever med & finne ressurser:

«Barneverntjenesten tilbyr veiledningsprogrammet "fortsatt foreldre" etter
plassering. Det utformes ogsd plan sammen med foreldre hvor tiltak rettet mot
samveer og gjenforening (hvor det er aktuelt) fremkommer. »

«Dette vurderes ut fra hver enkelt sak; skal de henvises andre instanser for hjelp,
vil de ha nytte av COS kurs for G forsta sitt barn bedre under samveer, skal det
veere faste mater/telefonkontakt for G gi info, og dpne for veiledning. Alle
foreldre skal fé tilbudet som er gjennom familievernkontoret.»

«Her strever vi, men prgver & bruke egne ansatte til veiledning, eventuelt leie
inn, i tillegg til hjelp til & komme i kontakt med helsetjenester, familievernkontor

e.l»

Ansatte i barnevernstjenestene

Mye av foreldresamarbeidet i barnevernstjenestene gjgres av de ansatte, og relasjonen mellom
enkeltansatte og familiene kan vaere avgjgrende for at barnet skal fa riktig hjelp. Der barnet far tiltak i
hjemmet, oppgir 70 prosent av de ansatte at foreldrene ofte eller svaert ofte far tillit til at barneverns-
barnevernstjenesten vil dem vel, og ingen oppgir at det sjelden eller aldri skjer. Annerledes er det for
barn under barnevernets omsorg, der 24 prosent av de ansatte ofte eller sveert ofte opplever at
foreldrene far tillit til dem, mens 11 prosent oppgir at det sjelden eller aldri skjer. En stor andel av de
ansatte svarer at de ikke vet om foreldrene far tillit til dem. Dette gjelder ogsa ved tiltak i hjemmet,
som de fleste ansatte vil vaere involvert i (Tabell 108).

For gvrig ble de ansatte stilt de samme spgrsmalene som barnevernslederne, og svarene fglger de
samme mgnstrene. Dette gjelder ogsa spgrsmalet om det arbeides systematisk med a legge til rette
for foreldremedvirkning i situasjoner der foreldrene er ment a medvirke: Flest arbeider systematisk i
avklaringen av hva som er bekymringen, i valg, utforming og oppfalging av tiltak i hjemmet, og i
utforming av samveersordninger. Feerrest i beslutningsprosessene internt i barnevernstjenesten. En
stgrre andel ansatte enn ledere svarer «vet ikke», og de hgye andelene kan reise spgrsmal om hvor
godt systematikken er innarbeidet i barnevernstjenesten (Tabell 103).

De mange fritekstsvarene viser stor bredde i foreldremedvirkningen. Svarene illustrerer ogsa en del av
de krevende avveiningene ansatte star overfor. Flere ansatte enn ledere er tydelig selvkritiske.

«Foreldrene far valgmuligheter i forhold til hvordan, nar og hvor det foregdr.
Kontaktpersoner er dpne for foreldrenes tilbakemeldinger, og opptatte av @ ikke
lgse seg til en hypotese far foreldrene blir snakket med. Evalueringer sikrer at
hjelpetiltakene oppleves nyttige for foreldrene, og nar stgrre beslutninger skal
tas foregdr det i aller hgyeste grad pa frivillig basis. »

«Det er ikke rutine pa dette, og ikke kultur for det i var barnevernstjeneste, sd
jeq har ikke vaert med pa at det blir gjort. Jeg tenker at vi snakker for lite med
foreldrene, feks hvis det er bestemt at saken skal til Fylkesnemnda er det lite




kontakt frem til behandlingen, mens vi burde kanskje fortsatt jobbingen og sett
om vi kom frem til en Igsning uten behandlingen. (...)»

«Ved handlinger og avgjarelser som bergrer barn, skal barnets beste vaere et
grunnleggende hensyn, dette er vi tydelige pd i all kontakt vi har med barns
foreldre. (...) Foreldre far alt av brev og rapporter sendt til seq med en
oppfordring om G komme med egne betraktninger eller korrigeringer av
barnevernets dokumenter om de @gnsker det. De blir informert om at dette ikke
endrer barnevernets dokumenter, men er med pd G balansere saken og deres
rett til foreldremedvirkning ivaretas. Har foreldreintervju som gjennomfgres for
d sikre foreldrenes stemme/historie/opplevelse av eget liv og situasjon. Forsgker
d fronte at foreldre kjenner barnet sitt godt slik at deres meninger og
vurderinger er viktige for @ fa en total gjennomgang/vurdering av barnets behov
og situasjon. »

«Foreldrene blir informert fra barneverntjenesten, og spurt om sine meninger.
Men kunne nok blitt tatt mer med i dialog rundt temaene. Hgyt arbeidspress,
holdninger/manglende erfaring pG hvordan det kan gjgres. »

«Tydelighet og openhet i samtalar, slik at foreldra til ei kvar tid veit kvar
barneverntenesta sine vurderingar er. Foreldra fGr rom for d seie sine meiningar,
slik at barneverntenesta er kjend med dette. Det er ikkje alltid me klarar G bli
samde om alt, men eg opplev at tenesta i stor grad har fokus pG d snakke mykje
med foreldra ndr me eventuelt er usamde. Ved stor grad av usemje, har tenesta
ofte tilrettelagt for at foreldra far advokatbistand i prosessen, for d ivareta deira

rettar.»

Ogsa de ansatte opplever det giennomgaende som krevende a lage planer for foreldre og barn, og
mgnsteret er stort sett det samme som for barnevernslederne. Samvaersplan oppgis av flest som
krevende a lage. Enklest er plan for undersgkelse. For hjelpetiltaksplan har ulike ansatte ulike
opplevelser: Mens 36 prosent opplever dette som enkelt eller sveert enkelt, er det ogsa 23 prosent
som synes det er krevende eller sveert krevende (Tabell 104). Fritekstsvarene viser stor variasjon i
hvordan medvirkningen ivaretas i planarbeidet:

«Det blir ulikt praktisert. Foreldre og barn/ungdom kan utarbeide plan sammen
med saksbehandler eller saksbehandler legger frem et forslag som partene kan
sinoe om. Forslaget blir laget pa bakgrunn av tidligere mater med partene og
@nsker partene har.»

«De medvirker ved at man blir enige om mal for arbeidet. Dersom foreldre og
barn ikke har noen forslag til mdl, sG kommer saksbehandler med forslag til mél
og ber om foreldre og barns synspunkter pd mdlene. De medvirker ogsad i
evalueringer, ved G komme med innspill pd om tiltakene virker etter sin hensikt -

om man er naermere d na mdlet. »

Hva har de ansatte opplevd som de st@rste hindrene for godt foreldresamarbeid det siste aret?
Svarene er de samme som for barnevernlederne: Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos
foreldrene og barnevernstjenesten, manglende tillit hos foreldrene, og helseutfordringer hos
foreldrene. Der barnet far hjelpetiltak, fglger dernest manglende kulturkompetanse i



barnevernstjenesten for hjelpetiltak. Der barnet far omsorgstiltak, fglger stor geografisk avstand
(Tabell 105 og Tabell 106).

Ogsa de ansatte oppgir at konflikt med foreldrene oppstar oftere ved plasseringstiltak enn ved tiltak i
hjemmet (Tabell 107).

Institusjonsledere

Foreldremedvirkning kan vaere saerlig viktig — og krevende — nar barnet flyttes fra foreldrene. Ved
omsorgsovertakelse er det institusjonen der barnet bor, som utgver omsorgen for barnet pa vegne av
barnevernstjenesten. Ogsa institusjonene er omfattet av barnevernslovens krav om at barnevernet sa
langt som mulig skal samarbeide med bade barn og foreldre, og behandle dem med respekt, jf. § 1-9. |
praksis kan institusjonens tilrettelegging vaere avgjgrende for foreldrenes medvirkning ved plassering,
utforming og endring av tiltak; for samvaeret mellom foreldre og barn; og for at muligheten for
tilbakefgring skal vaere reell.

Institusjonsledernes egenvurderinger er jevnt over gode pa spgrsmal om institusjonene arbeider
systematisk med & legge til rette for foreldremedvirkning. Over 80 prosent oppgir at de arbeider
systematisk med foreldremedvirkning i utformingen av tiltak, helsetiloud og kontakt med andre i
familie og nettverk mens barnet bor pa institusjonen. Andelen er om lag 65 prosent ved overganger til
nye barnevernstiltak, og ved overganger til ettervernstiltak. Samtidig erkjenner nzer 40 prosent at de
ikke arbeider systematisk med foreldremedvirkning ved utformingen av tiltak fgr barnet flytter inn.
Dette gjelder ogsa andre enn ledere av akuttinstitusjoner. Det er hgye andeler som svarer at de ikke
arbeider systematisk med foreldremedvirkning i hhv. skole og fritidsaktiviteter (Tabell 168).

De institusjonslederne som oppgir & arbeide systematisk med foreldremedvirkning, utdyper bl.a. slik:

«Ukentlig kontakt med foresatte under hele oppholdet sG sant foresatte skal ha
kontakt med barnet. Foresatte er del av ansvarsgruppe. Kontakt med foresatte i
forbindelse med spesielle hendelser. Kontakt med foresatte i forbindelse med

samveer hjemme eller pé institusjonen. »

«Punkt 1: foreldre deltar pd inntaksmgtet fgr innflytting der dette er tema.
Punkt 2: Foreldre deltar pa "ukemgte foreldre" (malstyrt miljgterapi) der de
medvirker Punkt 3: Foreldre deltar pd skolemgter Punkt 4: Familiearbeid - besgk
og kontakt etter avtale Punkt 5: Foreldre deltar pa veiledning med BUP, og
samarbeidsmgter om helse Punkt 6: Foreldre medvirker i fritidsaktiviteter og
aktiviteter. Punkt 7, 8 og 9: Foreldre deltar pG overgangsmgter med tema
hjemflytting, nye tiltak eller ettervern.»

«Tett samarbeid med foresatte dersom det er mulig. Faste ringeavtaler i tillegg
til G delta pé manedlige mater med saksbehandler og bufetat/bfe. Foresatte
deltar ogsd i skolemgter og samtaler rundt fysisk og psykisk helse dersom det er
mulig. Foresatte gir oss informasjon om aktiviteter, mat og andre ting barnet
liker /har likt fer plassering. Overgang til hiemmet gjares i samarbeid med
saksbehandlere og foresatte, der vi veileder foresatte pa de tiltakene som har

fungert godt pd institusjon og som er overf@grbare. »



Hva opplever institusjonslederne som de viktigste hindrene for foreldresamarbeidet? De samme tre
forholdene peker seg ut her som hos barnevernstjenestene: Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak
mv. hos foreldre og institusjonen, helseutfordringer hos foreldrene, og manglende tillit hos foreldrene
— fulgt av stor geografisk avstand. F3 institusjonsledere opplever det som et hinder at barnet er
plassert etter tvangshjemmel, og det samme gjelder manglende kulturkompetanse i institusjonen
(Tabell 169).

Ansatte ved institusjonene

De fleste av de ansatte mener at institusjonen arbeider systematisk med a legge til rette for foreldre-
medvirkning i de situasjonene der foreldrene er ment & medvirke. De situasjonene som gis best egen-
vurdering, er de samme som fra lederne: Kontakt med andre i barnets familie og nettverk, helsetilbud
og utformingen av tiltak mens barnet bor i institusjonen. Darligst vurderes foreldremedvirknings-
arbeidet ved utformingen av tiltak fgr barnet flytter inn. Gjennomgaende er andelen «vet ikke» hgy,
noe som bade kan bety at disse ansatte ikke er involvert i foreldremedvirkningen, og at en eventuell
systematikk ikke er godt nok innarbeidet i organisasjonen (Tabell 218).

Beskrivelsene av hvordan foreldremedvirkningen skjer, viser et stort mangfold bade i hvor godt de
ansatte opplever at medvirkningen fungerer, og hva den innebeerer i praksis. Eksempler:

«Har telefonsamtaler med foreldre ukentlig, samt sms ndr det trengs. De fdar
mye informasjon og vi gnsker deres meninger, gnsker og tilbakemeldinger fa@r en
avgjarelse skjer.»

«Vi fdr ofte ganske lite informasjon om foreldres medvirkning. vi har ofte
kontakt med bv men ikke med foreldre, med mindre vi skal pG samvaer med
foreldre. Da snakker vi om det. Ofte bv snakker og samarbeider med foreldre fgr
vi tar kontakt med foreldre.»

«Vi jobber aktivt for d fa tak i mor. Uten hell dessverre.»

«Oppretter dialog og samarbeid f@r inntak, bruker foresatte som ressurs og
intervjuer disse om livslinje om mulig. Avklarer sé raskt som mulig
samveersplaner og benytter foresatte ved evt behov for ytterligere kartlegging
av nettverk. | inntaksprosess avklares foresattes gnsker og behov for
informasjon og oppdateringer (ofte avtales ukentlige ringeavtaler med
foresatte) Inviterer foreldre med pd matevirksomhet med bvtj, bufetat, skole /
andre relevante samarbeidspartnere. »

Ansatte som mener det i liten grad jobbes systematisk med foreldremedvirkningen, peker pa arsaker
relatert til inntaksprosess, forhold ved foreldre og barn, og manglende fokus i institusjonen:

«Foreldra til det barnet eq er hovudkontakt til er ikkje involvert i desse punkta.
Dette kan kome av avstand mellom der barnet bur og heimen. Konflikt mellom
foreldra. Alder til barnet vil ikkje at foreldre skal ha informasjon ungdom snart
18 ar. Foreldra far informasjon men dei har ikkje overskudd til G medvirke har

nok med seq sjglv.»

«Ddrlig kommunikasjon mellom foreldre, institusjon pé systemnivd og

barnevernstjeneste.»



«Det oppleves at den unges smerteuttrykk, skjevutvikling, ikke er kommunisert
far lenge etter inntak! Alt virker ad-hoc preget for oss som faktisk skal
samarbeide med den unge! Mannskap flyttes mellom avdelinger for at behovet
for kompetanse skal bli tilstrekkelig der og da.»

«Det er typisk lite tid til planlegging far inntak. Tiltaksutformingen under
oppholdet er som oftest reaktiv med mindre barneverntjenesten eller

barnevernvakta ber om noe konkret.»

Det viktigste hinderet for foreldremedvirkning i enkeltsaker er det samme for de ansatte som for
lederne: Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldrene og institusjonen. De ansatte
rangerer imidlertid manglende tillit hos foreldrene fgr helseutfordringer hos foreldrene. Det er ogsa
en stgrre andel ansatte enn ledere som opplever manglende kulturkompetanse som et hinder,
samtidig som andelen fortsatt er betydelig lavere enn for de ansatte i barnevernstjenestene (Tabell
219).

Over 70 prosent av de institusjonsansatte opplever ofte eller svaert ofte at foreldrene far tillit til at
institusjonen vil dem vel. Ansatte ved akuttinstitusjoner opplever oftere a fa foreldrenes tillit enn
ansatte i behandlingsinstitusjoner, med omsorgsinstitusjoner imellom. En noe hgyere andel ansatte i
private institusjoner opplever a fa foreldrenes tillit enn i offentlige. Ellers er forskjellene mellom privat
og offentlig sma (Tabell 220).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Ledere og ansatte i barnevernstjenestene og pa institusjonene vurderer giennomgaende selv at de
arbeider systematisk med a legge til rette for foreldremedvirkning, og mange av dem opplever ofte at
foreldrene far tillit til at barnevernet vil dem vel. Variasjonen er likevel stor bade i ndr det arbeides
systematisk med foreldremedvirkning, hvordan foreldresamarbeidet skjer, og hva slags ambisjoner
man har for foreldremedvirkning. Mangfoldet viser at den enkelte barnevernstjeneste og institusjon i
stor grad er overlatt til & finne ut av foreldremedvirkning selv. Svarene viser ogsa sterkt varierende
bevissthet om viktigheten av godt foreldresamarbeid, og saerlig en del ansatte gir uttrykk for at dette
ikke er noe deres barnevernstjeneste/institusjon er opptatt av. Var vurdering er at funnene viser
behov for mer kunnskap og formidling om hva godt foreldresamarbeid er, og hvorfor det er viktig.

De mange planene som skal utformes for barn og foreldre oppleves av mange som krevende, og ogsa
her varierer det hvordan og hvor mye foreldrene involveres. Funnene reiser spgrsmal ved hvordan de
ulike planene brukes og hvor godt de fungerer i praksis.

Med tanke pa barnevernets og foreldrenes roller er det ikke overraskende at foreldresamarbeidet kan
veere krevende. Det viktigste hinderet for godt foreldresamarbeid er at foreldre og barnevernstjeneste
/institusjon har ulik forstaelse av situasjonen, inkludert arsaker og behov for tiltak. Andre viktige
hindre oppleves a vaere foreldrenes manglende tillit og/eller helseutfordringer. Forhold som
geografiske avstander og manglende kulturkompetanse vurderes som mindre viktig. Ledere og ansatte
i institusjonene opplever feerre hindre for godt foreldresamarbeid enn i barnevernstjenestene. Dette
kan skyldes enn rekke forhold, som for eksempel at situasjonen er mer avklart nar barna er flyttet ut
av hjemmet, eller at institusjonene forholder seg mindre til foreldrene.



9. Kulturkompetanse

Hvordan arbeider barnevernet for d sikre tilstrekkelig kulturkompetanse, har mangel pa
kulturkompetanse gitt utfordringer, og trengs det ytterligere tiltak?

I barnevernstjenestene er det ansattes nysgjerrighet og evne til refleksjon som vektlegges i
stgrst grad i arbeidet med & sikre kulturkompetanse. Ledere og ansatte i barnevernstjenestene
er samstemte om at mangel pd kulturkompetanse og sprakbarrierer har gitt utfordringer
knyttet til vurderinger av blant annet foreldres omsorgskompetanse. De ser derfor behov for
tiltak knyttet til gkt tilgang pa kvalifisert tolk, mer formell kulturkompetanse og gkt
kompetanse pa krysskulturell oppvekst. Langt faerre ansatte og ledere ved institusjonene har
opplevd slike utfordringer, og fd ser behov for ytterligere tiltak. Tiltakene som trekkes frem er
de samme som i barnevernstjenestene, bl.a. knytta til tilgang pa kvalifisert tolk.

Temaet kulturkompetanse inngikk som en egen modul i 2024-undersgkelsen. Deltakerne i
undersgkelsen har svart pa spgrsmal om hvordan barnevernstjenestene og institusjonene arbeider for
a sikre kulturkompetanse, om mangel pa slik kompetanse har gitt utfordringer for forsvarlige
vurderinger, og om barnevernstjenesten eller institusjonen trenger ytterligere tiltak.

Barnevernsledere

For a fa tilstrekkelig kulturkompetanse i barnevernstjenesten, oppgir barnevernslederne at de legger
vekt pa tre ting: at de ansatte skal veere nysgjerrige pa familiens bakgrunn og situasjon, at de ansatte
reflekterer over sitt egne kulturelle stasted, og at de ansatte vet hvor de kan hente mer informasjon
om familienes bakgrunn og situasjon. De legger i mindre grad vekt pa at de ansatte skal ha formell
kulturkompetanse og opplaering i kultursensitivitet, og i liten grad vekt pa at mangfoldet i
ansattgruppen speiler mangfoldet blant familiene de jobber med (Tabell 58).

Mangel pa kulturkompetanse har gitt krevende situasjoner. Lederne fikk spgrsmal om de i Igpet av det
siste aret hadde opplevd at det hadde vzert krevende & gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
mangel pa kulturkompetanse. Svaralternativene var ulike situasjoner, med mulighet for a velge flere.
Et flertall pa om lag 60 prosent av barnevernstjenestene valgte alternativet «Ja, i forbindelse med
vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse.». Rett under 50 prosent valgte «ja, i forbindelse med
vurderinger av familienes hjelpebehov». Det er sma forskjeller i svarene mellom barnevernstjenester i
ulike Bufetat-regioner, sentralitetsklasser og med ulik ressursbruk pr. barn (Tabell 59).

Et mindretall pa ca. 15 prosent oppga at de ikke hadde opplevd det krevende a gjgre forsvarlige
vurderinger pa grunn av mangel pa kulturkompetanse. Andelen som ikke opplever dette som
krevende, er saerlig hgy blant barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene. Her svarer 30
prosent «nei» (Tabell 59).

Sprakbarrierer har ogsa gitt krevende situasjoner. Her trekkes det frem at dette har skjedd nar
barnevernstjenesten ikke fikk tak i tolk, eller tolken ikke var kvalifisert. Det er igjen nar det skal gjgres
vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse og familiens hjelpebehov at flest tjenester melder at
sprakbarrierer gir utfordringer (Tabell 60).



Et klart flertall av barnevernslederne oppgir at det er behov for ytterligere tiltak. Seerlig trekkes det
frem et behov for gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier?, bedre tilgang
pd kvalifisert tolk og behov for gkt formell kulturkompetanse hos de ansatte (Tabell 61).

Ansatte i barnevernstjenestene

De ansatte i barnevernstjenesten trekker fgrst og fremst frem nysgjerrighet pa familiens bakgrunn og
situasjon som noe som legges vekt pa for @ oppna kulturkompetanse i barnevernstjenesten. Deretter
kommer refleksjon rundt eget kulturelt stasted, og at en som ansatt vet hvor en kan hente inn mer
informasjon om bakgrunnen til familien (Tabell 109).

Mangel pa kulturkompetanse har for et flertall av de ansatte i minst ett tilfelle gjort det krevende a
gjgre forsvarlige vurderinger det siste dret. Her er det seerlig vurderinger av foreldrenes
omsorgskompetanse og familiens hjelpebehov som oppgis a ha veert krevende (Tabell 110).

Sprakbarrierer har for et flertall av de ansatte i minst ett tilfelle gjort det krevende a gjgre forsvarlige
vurderinger. Om lag halvparten peker pa at dette skjedde i tilfeller hvor de ikke fikk tak i kvalifisert
tolk. Dette er ogsa knyttet til situasjoner hvor det skal gjgres vurderinger av foreldrenes
omsorgskompetanse og/eller familiens hjelpebehov (Tabell 111).

Et klart flertall (95 prosent) av de ansatte peker pa at det er behov for ytterligere tiltak for 8 unnga
kulturelle misforstaelser. De tre mest valgte tiltakene her er bedre tilgang pa kvalifisert tolk, gkt
formell kulturkompetanse hos de ansatte, og gkt kompetanse om barn som vokser opp i
krysskulturelle familier (Tabell 112).

Institusjonsledere

Institusjonslederne fikk sp@rsmal om de i Igpet av det siste aret har «opplevd at det har veert krevende
a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av mangel pa kulturkompetanse», med mulighet for a velge
flere ulike situasjoner. Et flertall av institusjonslederne (ca. 75 prosent) oppgir at de ikke har opplevd
dette. Ledere ved akuttinstitusjoner utgjgr et unntak: her er det ca. 50 prosent som svarer «nei»,
mens de resterende fordeler seg likt mellom «vet ikke», «ja, i forbindelse med vurderinger av barnas
omsorgsbehov» og «ja, i situasjoner der barnet matte flyttes akutt» (Tabell 170).

Lederne ved institusjonene fikk ogsa spgrsmal om sprakbarrierer hadde gjort det krevende a gjgre
forsvarlige vurderinger. Ogsa her besvarer ca. 75 prosent av alle lederne dette med nei. Unntaket
finner vi igjen blant akuttinstitusjonene, hvor om lag 50 prosent svarer nei, mens ca. 30 prosent oppgir
at det oppsto utfordringer i situasjoner der de ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var
kvalifisert (Tabell 171).

Om lag halvparten av lederne ser ikke behov for ytterligere tiltak for 8 unnga konsekvenser av
kulturelle misforstaelser. Blant de lederne som ser behov for ytterligere tiltak, er det gkt kompetanse
om barn som vokser opp i krysskulturelle familier, gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet og

21 Begrepet «krysskultur» er ikke definert for respondentene. En mye brukt definisjon er «personer som har levd
eller lever med innflytelse fra to eller flere kulturer i en betydelig del av barne- og ungdomsarene» (Ruth van
Reken (2011). Cross-cultural kids: the new prototype, i Bufetat (udatert). Temahefte om krysskulturell oppvekst.
Bufetat: Tgnsberg.)



bedre tilgang pa kvalifisert tolk som trekkes frem. Det er saerlig lederne for akuttinstitusjonene som
trekker frem dette, men ogsa ledere ved behandlingsinstitusjoner (Tabell 172).

Ansatte ved institusjonene

De ansatte ved institusjonene fikk spgrsmalene om de hadde opplevd det krevende a gjgre forsvarlige
vurderinger pa grunn av mangel pa kulturkompetanse eller sprakbarrierer, og spgrsmalet om de
hadde behov for tiltak.

Overordna sett har de ansatte de samme vurderingene som institusjonslederne: For et flertall har ikke
mangel pa kulturkompetanse (55 prosent) eller sprakbarrierer (ca. 70 prosent) gjort det krevende a
gjgre forsvarlige vurderinger (Tabell 221 og Tabell 222).

Blant de som oppgir at det har gitt utfordringer, trekker 15 prosent av de ansatte frem at mangel pa
kulturkompetanse ga utfordringer i vurdering av barnas omsorgsbehov. 10 prosent trekker frem at de
har opplevd at mangel pa kvalifisert tolk har gitt sprakbarrierer for forsvarlige vurderinger. Det er
seerlig ansatte ved akuttinstitusjoner som oppgir at mangel pa kulturkompetanse og sprakbarrierer har
gjort forsvarlige vurderinger krevende (Tabell 221 og Tabell 222).

Med hhv. 25 og 15 prosent er det en stgrre andel av de ansatte som er usikre pad om dette har gitt
problemer, enn det er blant lederne (Tabell 221 og Tabell 222).

En betydelig andel av de ansatte — 40 prosent - mener at det ikke trengs ytterligere tiltak. En god andel
— 20 prosent — vet ikke om det er behov for tiltak. Blant de som ser behov for ytterligere tiltak, er de
hyppigst nevnte tiltakene gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier, gkt
formell kulturkompetanse og bedre tilgang pa kvalifisert tolk som trekkes frem (Tabell 223).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Ledere og ansatte i barnevernstjenestene er enige om at de viktigste virkemidlene for a oppna
tilstrekkelig kulturkompetanse er at de ansatte skal veere nysgjerrige pa familiens bakgrunn og
situasjon, at de ansatte reflekterer over sitt egne kulturelle stasted, og at de ansatte vet hvor de kan
hente mer informasjon om familienes bakgrunn og situasjon. Vi har ikke definert kulturkompetanse,
men overlatt til respondentene selv a legge sin forstaelse til grunn. Det virker rimelig a anta at dette
blant annet handler om kompetanse pa forskjellige kulturers forstaelse av barndom,
oppdragelsesformer og likestilling?2.

Barnevernstjenestene trekker ogsa frem at mangel pa kulturkompetanse har gjort det krevende &
gjgre forsvarlige vurderinger. Det er szerlig i forbindelse med vurderinger av foreldrenes
omsorgskompetanse og familiens hjelpebehov at flest oppgir at utfordringene har oppstatt.

Sprakbarrierer har ogsa gjort det krevende a gjgre forsvarlige vurderinger knyttet til
omsorgskompetanse og hjelpebehov. Sprakbarrierer utlgses gjerne av at barnevernstjenesten ikke har
kunnet skaffe tolk, eller at tolken som var tilgjengelig ikke var kvalifisert. Dette er i trad med tidligere
studier. For eksempel finner Paulsen m.fl. (2024) sin evaluering av hjelpetiltak at barnevernsansatte

22 Berg, Paulsen, Midjo, Haugen, Garvik og Tgssebro (2017). Myter og realiteter. Innvandreres mater med
barnevernet. NTNU Samfunnsforskning: Trondheim.



ser kommunikasjonsutfordringer og tilgang pa tolk som gjennomgaende utfordringer i mgte med
foreldre med innvandrerbakgrunn.?

Feil vurderinger av omsorgskompetanse og hjelpebehov er potensielt alvorlig. Her er det viktig & ha
med seg at selv om respondentene indikerer at det har veert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger,
betyr ikke det at resultatet ble uforsvarlig. Seerlig sprakbarrierer som skyldes mangel pa kvalifisert tolk
er det imidlertid gode grunner til & vaere oppmerksom pa.

Et klart flertall av ledere og ansatte er ogsa samstemte om at det trengs flere tiltak for a forebygge
kulturelle misforstaelser. Med noe ulik rangering er de tre hyppigst nevnte tiltakene bedre tilgang pa
kvalifisert tolk, gkt formell kulturkompetanse hos de ansatte, og gkt kompetanse om barn som vokser
opp i krysskulturelle familier.

For institusjonene stiller dette seg annerledes. Her er et flertall av ledere og ansatte samstemte i at
mangel pa kulturkompetanse og sprakbarrierer ikke har gitt utfordringer for vurderingene som gjgres.
Blant de fa som oppgir at dette har veert utfordringer, er det vurderingen av barnas omsorgsbehov
som trekkes frem som en spesielt stor utfordring. Det er seerlig ledere og ansatte ved
akuttinstitusjoner som har opplevd slike utfordringer.

Ettersom de faerreste ser utfordringer skapt av mangel pa kulturkompetanse og sprakbarrierer, er det
0gsa mange ledere og ansatte som ikke ser behov for ytterligere tiltak pa dette omradet. Blant de som
allikevel ser behov for ytterligere tiltak, er det gjerne de samme tre tiltakene som trekkes frem av
ansatte og ledere ved institusjonene, som av ansatte og ledere i barnevernstjenestene: gkt
kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier, gkt formell kulturkompetanse og bedre
tilgang pa kvalifisert tolk.

Behovet for forbedret tilgang pa kvalifisert tolk er helt i trad med tidligere forskning. Tidligere
forskning ogsa har pekt pa at mgter med familier med innvandrerbakgrunn inneholder tilleggsfaktorer
knyttet til blant annet sprak og kultur, men ogsa andre minoritetsfaktorer som f.eks.
levekarsutfordringer og nettverk, som barnevernstjenestene ma vaere oppmerksomme pa. Berg m.fl.
(2017) er blant de som her peker pa at kulturkompetanse ikke betyr at alle forskjeller skal forklares
med kultur, men innebzaerer en balansert forstaelse av nar kultur er en relevant faktor — ogsa nar det
er andre forhold som bgr trekkes inn.2*

23 paulsen, Ulset, @verland, Aadnanes og Oterhom (2024). Virkning av hjelpetiltak til barn og unge med
innvandrerbakgrunn — en studie av barnevernansattes forstdelse. Delrapport 4 i prosjektet «Virkning av
barnevernets hjelpetiltak». NTNU Samfunnsforskning: Trondheim.

24 Berg, Paulsen, Midjo, Haugen, Garvik og Tgssebro (2017). Myter og realiteter. Innvandreres mater med
barnevernet. NTNU Samfunnsforskning: Trondheim.



Figur 9: Har dere behov for tiltak for & unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag?
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10. Barn med risikosgkende
atferd

| dette kapittelet kartlegger vi barnevernstjenestenes og institusjonenes erfaringer med barn

med skadelig seksuell atferd og barn som utsetter seg selv og andre for vold.

Vi finner at sG godt som samtlige tjenester og institusjoner har erfaringer med barn som
utsetter seqg selv og andre for vold. Et flertall av barnevernstjenestene og institusjonene melder
at de har tilstrekkelige tiltak til & ivareta disse barna i dag, fra henholdsvis andre kommunale
og statlige tjenester, og ved institusjonen selv. Men det er ogsd enkelte, og seerlig en betydelig
andel barnevernstjenester, som melder at de har behov for tilgang pa flere tiltak.

Et flertall av barnevernstjenestene og institusjonene har ogsd de siste tre drene flere erfaringer
med barn med skadelig seksuell atferd. Vurderingen av om barnevernstjenesten eller
institusjonen har kompetanse pd tematikken spriker, og de fleste vurderer seqg middels pé
skalaen her. Ikke alle ansatte har like mye erfaring med saker med barn med skadelig seksuell
atferd. BUP og Statens barnehus er de hyppigst nevnte samarbeidspartnerne i saker om
skadelig seksuell atferd for bdde tjenester og institusjoner. FG av informantene nevner
kommunalt konsultasjonsteam. Et flertall av barnevernstjenestene benytter seq ikke av
kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvd vold.

Ett av de tre temaene som ble szerlig belyst i undersgkelsen i 2024 er barn med skadelig aggressiv
atferd og skadelig seksuell atferd. Respondentene svarte pa spgrsmal om omfang av problematikken,
og vurderte status for kompetanse og virkemidler pa omradet. Ledere og ansatte ved institusjonene
fikk i tillegg noen flere spgrsmal knyttet til bruk av tvang og begrensninger ved institusjonene.

Barnevernsledere

Skadelig seksuell atferd

Et flertall av barnevernstjenestene har erfaringer med barn med skadelig seksuell atferd. Pa
spgrsmalet «har deres barnevernstjeneste de tre siste arene hatt erfaring med barn med skadelig
seksuell atferd?» svarer 58 prosent «ja, flere ganger», og 21 prosent svarer «ja, en gang». 21 prosent
av lederne svarer nei pa dette spgrsmalet (Tabell 62).

80 prosent av barnevernstjenestene har hatt fra 0 til 3 saker de siste tre arene, og medianen ligger pa
1 sak. 6 barnevernstjenester oppgir at de har hatt 10 eller flere saker.

% Gjennomsnittet er beregnet over alle barnevernstjenester som har oppgitt at de ikke har hatt saker (25 stk),
som har oppgitt en sak (25 stk) og for de tjenestene med flere saker som har angitt hvor mange dette gjelder (49
tjenester). 20 tjenester oppgir at de har hatt minst en sak de siste tre ar, men angir ikke naermere hvor mange
dette gjelder. Disse er utelatt fra giennomsnittsberegningen.



Det er szrlig en hgy andel av barnevernslederne i de mest sentrale strgkene som melder om dette,
her har 74 prosent erfaringer med problematikken fra de tre siste arene. | barnevernstjenestene i
distriktskommunene er det derimot 34 prosent som oppgir at de har opplevd dette flere ganger
(Tabell 62).

Vurderingen av kompetanse om skadelig seksuell atferd i barnevernstjenestene spriker. Pa spgrsmalet
«l hvor stor grad opplever du at din tjeneste har kompetanse om skadelig seksuell atferd?», svarer 41
prosent av barnevernstjenestene «verken eller». Det innebzaerer at de vurderer at deres
barnevernstjeneste verken i stor eller liten grad har slik kompetanse. 31 prosent av
barnevernstjenestene svarer i liten eller svaert liten grad, mens 27 prosent svarer i stor eller sveert stor
grad (Tabell 66).

En stgrre andel av barnevernstjenestene i distriktskommuner oppgir at de i liten eller sveert liten grad
har kompetanse pa tematikken: 42 prosent av lederne for barnevernstjenestene her svarer dette, mot
23 prosent av lederne for barnevernstjenestene i de mest sentrale kommunene (Tabell 66).

Lederne av barnevernstjenestene fikk sa spgrsmal om hvem som er naturlige samarbeidspartnere i
saker om skadelig seksuell atferd, med mulighet for a krysse av for flere. BUP og Statens barnehus er
aktgrene som av flest av barnevernsledere (hhv. 91 prosent og 87 prosent) oppfatter som naturlige
samarbeidspartnerne i saker om skadelig seksuell atferd. Deretter kommer skolehelsetjenesten, som
50 prosent trekker frem som samarbeidspartner, kommunalt konsultasjonsteam trekkes frem av 35
prosent, mens 24 prosent krysset av for skolen (Tabell 67).

Vold

Sa godt som samtlige barnevernstjenester har hatt en eller flere saker hvor barn har utsatt andre for
vold. Barnevernslederne fikk spgrsmalet «har deres barnevernstjeneste de siste tre arene hatt erfaring
med barn som har utsatt andre for vold?». Her oppgir 78 prosent «ja, flere ganger», 17 prosent «ja, en
gang», og kun 5 prosent «nei» (Tabell 63).

Barnevernstjenestene oppgir i snitt at de har hatt 6 slike saker de siste tre arene, og medianen ligger
pa 4. Gjennomsnittet trekkes opp av de 7 tjenestene som oppgir at de har hatt 15 eller flere slike
saker.?®

I likhet med seksuell atferd svarer feerre av de mindre sentrale barnevernstjenestene «ja, flere
ganger». Det er i denne kategorien vi finner de fleste av barnevernstjenestene som ikke har hatt slike
erfaringer de siste tre arene. | likhet med for saker om seksuell atferd betyr dette ikke ngdvendigvis at
mer sentrale strgk har en stgrre andel saker med barn som utsetter andre for vold, ettersom vi her
ikke tar hensyn til antallet saker tjenestene totalt har behandlet (Tabell 63).

Et flertall av barnevernstjenestene pa 64 prosent oppgir at de har tilstrekkelig egnede tiltak til

ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold og deres familier i dag. De aller fleste baserer seg
her pa bistand fra andre kommunale og statlige aktgrer: 1 av 3 viser til at de har tilstrekkelig egnede
tiltak med bistand fra statlige tjenester, og 1 av 3 viser til bistand fra andre kommunale tjenester. 16

26 Gjennomsnittet er beregnet over alle barnevernstjenester som har oppgitt at de ikke har hatt saker (6 stk),
som har oppgitt en sak (20 stk) og for de tjenestene med flere saker som har angitt hvor mange dette gjelder (53
tjenester). 41 tjenester oppgir at de har hatt minst en sak de siste tre ar, men angir ikke naermere hvor mange
dette gjelder. Disse er utelatt fra giennomsnittsberegningen.



prosent oppgir at de dekker opp behovet «med bistand fra private aktgrer». Kun 4 tjenester angir at
de har det de trenger i barnevernstjenesten selv (Tabell 65).

Kartleggingsverktgy for skadelig seksuell atferd og vold

De fleste barnevernstjenestene (71 prosent) benytter ikke egne kartleggingsverktgy for barn med
skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold. Den vanligste oppgitte arsaken til dette er
manglende tilgang til slike verktgy, tett fulgt av at de ikke har hatt behov (Tabell 64).

Ut fra fritekst-svarene kan en anta at bruken av kartleggingsverktgy gjerne skjer i samarbeid med f.eks.
BUP og Statens barnehus, og/eller at det er spesifikke ansatte som har sertifisering pa dette omradet
som har best kjennskap til dette. Videre er det 17 prosent som oppgir at «nei, vi har ikke kjennskap til
slike verktgy».

Blant de som oppgir at de bruker slike verktgy, er det szerlig hgye andeler i Bufetat-regionene Vest og
Midt-Norge som oppgir at de har tatt slike verktgy i bruk. Trafikklysmodellen er det hyppigst nevnte
verktgyet (Tabell 64).

Ansatte i barnevernstjenestene

Skadelig seksuell atferd

Halvparten av de ansatte i barnevernstjenestene har i lgpet av de tre siste arene hatt erfaring med
barn med skadelig seksuell atferd. 25 prosent oppgir at dette har skjedd flere ganger, og 24 prosent
oppgir at det har skjedd en gang (Tabell 113).

I likhet med ledernes besvarelser, fglger svargivningen sentraliteten til barnevernstjenesten hvor den
ansatte er ansatt: blant ansatte i barnevernstjenestene i distriktskommuner oppgir 63 prosent at de
ikke har hatt erfaringer med barn med skadelig seksuell atferd siste tre ar. | de mer sentrale
kommunene oppgir like under 50 prosent av de ansatte dette (Tabell 113).

Vurderingen av egen kompetanse varierer, i likhet med ledernes vurdering av situasjonen i
barnevernstjenestene: Pa spgrsmal om den ansatte opplever 8 ha kompetanse om skadelig seksuell
atferd, plasserer 39 prosent seg i midtkategorien «verken eller». 36 prosent oppgir i liten eller sveert
liten grad. 24 prosent oppgir at de i stor eller svaert stor grad har kompetanse pa tematikken (Tabell
116).

I likhet med lederne, fikk de ansatte i barnevernstjenestene sa spgrsmal om hvem som er naturlige
samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell atferd, med mulighet for a krysse av for flere. Her
trekker 86 prosent frem BUP. 79 prosent nevner Statens barnehus. 46 prosent viser til
skolehelsetjenesten og 32 prosent til skolen. 29 prosent viser til kommunalt konsultasjonsteam (Tabell
117).

Vold

De fleste ansatte har erfaringer med barn som har utsatt andre for vold. 51 prosent av de ansatte har i
Igpet av de siste tre arene hatt erfaring med barn som har utsatt andre for vold mer enn en gang. 21




prosent har opplevd dette en gang. 23 prosent har ikke slike erfaringer. Andelen uten slike erfaringer
er igjen stgrre blant ansatte i distriktene (Tabell 114).

Kartleggingsverktgy for skadelig seksuell atferd og vold

Et flertall av de ansatte oppgir at de eller deres barnevernstjeneste ikke bruker kartleggingsverktgy for
barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold. Den hyppigst angitte arsaken er at de
ikke har kjennskap til det, fulgt av manglende behov, og manglende tilgang (Tabell 115).

Ansatte som oppga at de brukte slike verktay, fikk et oppfelgingsspgrsmal der de ble bedt om a
beskrive kartleggingsverktgyene naermere. 192 ansatte valgte a besvare dette spgrsmalet. Her nevnes
bl.a. Trafikklyset, Abuse index og Euro Adad for vold hyppigst. AIM, Bamseferdigheter, Kvello og
Eyberg (ECBI) nevnes ogsa. De ansatte nevner ogsa «ulike kartleggingsskjemaer», og at de gjerne
benytter seg av kompetansen i andre tjenester som BUP, eller ansatte i egen barnevernstjeneste med
spesialkompetanse pa tematikken.

Institusjonsledere

Skadelig seksuell atferd

Over halvparten av institusjonslederne melder at deres institusjon har hatt erfaringer med barn med
skadelig seksuell atferd de siste tre arene. 48 prosent oppgir at dette har skjedd flere ganger, og 17
prosent at det har skjedd en gang. | snitt oppgir institusjonene at de har hatt mellom 1 og 3 saker, men
det er sveert store variasjoner og ti institusjoner oppgir at de har hatt 10 eller flere saker. 35 prosent
svarer at de ikke har hatt slike saker siste tre ar (Tabell 173).

Serlig ledere ved akuttinstitusjoner melder om at dette har skjedd mer enn en gang. Blant lederne av
omsorgsinstitusjoner er det flere som svarer nei (Tabell 173).

Vurderingen av nivaet pa kompetansen om skadelig seksuell atferd er ogsa variert blant
institusjonslederne. 40 prosent svarer «verken eller», mens 36 prosent mener at institusjonen i stor
eller sveert stor grad har kompetanse pa tematikken. 20 prosent mener at institusjonen i liten eller
sveert liten grad har slik kompetanse. Her er det seerlig privat institusjoner som mener at institusjonen
i stor eller sveert stor grad har kompetanse (Tabell 178).

BUP er av sa godt som samtlige institusjonsledere sett pa som den naturlige samarbeidspartneren i
saker som gjelder skadelig seksuell atferd. Deretter fglger Statens barnehus, som nevnes av 65
prosent av lederne. Sa nevner en langt lavere andel, henholdsvis 24 prosent og 21 prosent, skolen og
skolehelsetjenesten. 17 prosent trekker frem kommunalt konsultasjonsteam (Tabell 179).

Det tredje mest valgte svaret er «annet». Her oppgis det en rekke ulike samarbeidspartnere, som
psykologteam i Bufetat, fastlegen, ulike eksterne veiledere, RVTS, barnevernstjenesten og Nok.-
sentrene?’.

27 Nok.-sentrene er et hjelpetilbud til utsatte for seksuelle overgrep og deres pargrende, som ogsa tilbyr
veiledning til fagpersoner pa feltet. organisert som ideelle stiftelser og foreninger med mal om a supplere det
offentlige hjelpetilbudet (fra noknorge.no, hentet 22. april 2025).



Vold

Ledere og ansatte ved institusjon fikk to sp@rsmal om erfaringer med barn og vold: ett spgrsmal om
hvor ofte de har hatt erfaringer med barn som utsetter seg selv for fysisk vold det siste aret (det vil si
selvskading og selvmordsforsgk), og ett spgrsmal om hvor ofte de har hatt erfaringer med barn som
utsetter andre for fysisk vold.

80 prosent av institusjonslederne melder at de har erfaringer med barn som utsetter seg selv for fysisk
vold. 48 prosent oppgir at dette er noe som skjer «noen ganger i Igpet av aret». 15 prosent oppgir at
det skjer manedlig, og 10 prosent ukentlig (Tabell 174).

Blant ledere for private institusjoner er det en stgrre andel som oppgir at dette er noe som aldri skjer
(27 prosent), enn blant ledere ved offentlige institusjoner (12 prosent). Det er altsa en st@rre andel av
lederne ved offentlige institusjoner som melder at de har hatt erfaringer med barn som skader seg
selv, enn det er ledere ved private institusjoner som melder om det samme. Forskjellen er statistisk
signifikant, ogsa nar en kontrollerer for institusjonens malgruppe (Tabell 174).

Akutt- og behandlingsinstitusjoner melder ogsa i stgrre grad om slike forekomster (hhv. 4 prosent og
11 prosent har aldri hatt slike saker siste ar) (Tabell 174).

85 prosent av institusjonslederne har erfaringer med barn som har utsatt andre for fysisk vold i Igpet
av det siste aret. 55 prosent oppgir at dette skjer «noen ganger i Igpet av aret». 13 prosent oppgir at
dette skjer manedlig, og 10 prosent ukentlig. Fordelingen likner i stor grad pa fordelingen for
erfaringer med barn som utsetter seg selv for fysisk vold (Tabell 175).

En stgrre andel av ledere for private institusjoner melder at de ikke har hatt slike erfaringer i Igpet av
siste ar (20 prosent, mot 9 prosent blant ledere for offentlige institusjoner). En stgrre andel av ledere
for offentlige institusjoner melder at det er noe som skjer manedlig (19 prosent mot 9 prosent).

Forskjellen er statistisk signifikant ogsa nar en kontrollerer for institusjonens malgruppe (Tabell 175).

Et stort flertall pa 85 prosent av institusjonslederne mener at de og deres institusjon i dag har
tilstrekkelig egnede tiltak til & ivareta barn og unge, og deres familier, som har utsatt andre for vold. 39
prosent oppgir at de har det de trenger ved institusjonen. 29 prosent at de har det med bistand fra
statlige tjenester. 19 prosent oppgir at bistand fra kommunale tjenester gir tilstrekkelig egnede tiltak.
10 prosent oppgir at bistand fra private aktgrer er ngdvendig (Tabell 177).

Kartleggingsverktgy for skadelig seksuell atferd og vold

35 prosent av institusjonslederne oppgir at de eller deres institusjon(er) bruker kartleggingsverktgy for
barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvd vold. En nesten like stor andel oppgir at de
ikke gjgr dette fordi de ikke har hatt behov. Deretter oppgir 20 prosent at de ikke har tilgang til slike
verkt@y, og 12 prosent at de ikke har kjennskap (Tabell 176).

Andelen som har tatt i bruk slike verktgy er hgyest blant ledere for behandlingsinstitusjoner.

Som eksempler nevnes en rekke ulike verktgy. Noen av de hyppigst nevnte er ASEBA, HONOSCA og
Triggerkartlegging.



Tvang og begrensninger

Ledere og ansatte ved barnevernsinstitusjoner fikk i denne seksjonen av spgrreskjemaet ogsa noen
spgrsmal knyttet til bruk av tvang og begrensninger. Vi spurte dem om det hadde vaert endringer i
praksis de siste tre arene. 60 prosent av institusjonsledere oppgir at det har skjedd endringer i praksis
knyttet til bruk av tvang og begrensninger overfor barn pa institusjon (Tabell 180).

Det er fgrst og fremst ledere ved omsorgs- og behandlingsinstitusjoner som svarer dette. En stgrre
andel av lederne for akuttinstitusjonene svarer nei pa spgrsmalet om praksisendring.

Vi stilte sa et flervalgsspgrsmal om hva lederne mener pavirker bruken av tvang ved deres institusjon,
der respondentene fikk mulighet til & velge ulike eksterne og interne forhold som pavirker tvangsbruk.
De to forholdene som velges av langt de fleste er ungdommers uttrykk og oppleering i Trygghet og
sikkerhet (78 prosent velger disse). Deretter kommer «felles forstaelse i personalgruppa» som trekkes
frem av 72 prosent, «opplaering i Traumebevisst omsorg» (66 prosent) og «opplaering i tvangsbruk»
(66 prosent) (Tabell 181).

Ansatte ved institusjonene

Skadelig seksuell atferd

Over halvparten av de ansatte ved barnevernsinstitusjoner melder at de i Igpet av de siste tre arene
har arbeidet med barn med skadelig seksuell atferd. 37 prosent oppgir at det har skjedd flere ganger,
og 18 prosent en gang. Dette er vanligst hos ansatte ved offentlige institusjoner og akuttinstitusjoner:
45 prosent av ansatte ved offentlige institusjoner oppgir at det har skjedd flere ganger (Tabell 224).

Kompetansen pa skadelig seksuell atferd vurderes ulikt av ulike ansatte. Vi ba de ansatte 3 gi sin
vurdering av «i hvor stor grad opplever du at du har kompetanse om skadelig seksuell atferd?». 36
prosent svarer «verken eller», og 36 prosent svarer i liten eller sveert liten grad. 26 prosent vurderer at
de i stor eller sveert stor grad har kompetanse om skadelig seksuell atferd (Tabell 228).

Det er igjen BUP som trekkes frem av flest ansatte, 84 prosent, som naturlig samarbeidspartner i saker
om skadelig seksuell atferd. Deretter rangeres Statens barnehus (50 prosent), skolehelsetjenesten og
skolen (hhv. 29 prosent og 19 prosent), fgr det kommunale konsultasjonsteamet nevnes av 14 prosent
(Tabell 229).

Vold

Rundt regnet 75 prosent av ansatte har erfaring med barn som har utsatt seg selv for fysisk vold det
siste aret. Om lag samme andel har erfaring med barn som har utsatt andre for fysisk vold. | begge
tilfeller oppgir ca. 40 prosent av de ansatte at dette er noe som forekommer «noen ganger i Igpet av
aret», og 26 prosent av ansatte at det forekommer minst en gang i maneden (Tabell 225 og Tabell
226).

Ansatte ved offentlige institusjoner melder i stgrre grad om slike opplevelser enn ansatte ved private
institusjoner: der henholdsvis 87 prosent og 82 prosent av ansatte ved offentlige institusjoner melder
om minst en opplevelse med selvskading eller vold mot andre i Igpet av det siste aret, gjelder dette



hhv. 60 prosent og 68 prosent av privat ansatte. Forskjellene er signifikante ogsa nar en kontrollerer
for institusjonens malgruppe (Tabell 225 og Tabell 226).

Kartleggingsverktagy

34 prosent oppgir at de (eller deres kollegaer) bruker kartleggingsverktgy for barn med skadelig
seksuell atferd eller barn som har utgvd vold. 36 prosent av de ansatte melder at de ikke har hatt et
slikt behov., 21 prosent at de ikke har kjennskap til slike verktgy og 9 prosent at de ikke har adgang til
slike verktgy (Tabell 227).

Blant de med kjennskap, er det en lang rekke ulike verktgy som nevnes. ADAD, AIM, ASEBA, EuroAdad
og risikovurderingsskjemaer er blant de som oftest trekkes frem.

Tvang og begrensninger

I likhet med institusjonslederne fikk ogsa de ansatte ved institusjonene to spgrsmal om bruken av
tvang og begrensinger.

Pa det fgrste spgrsmal om det har vaert endringer i institusjonens praksis i Igpet av de siste tre arene,
vurderer om lag halvparten av de ansatte vurderer at det har skjedd endringer. Her er det hele 32
prosent som svarer at de ikke vet (Tabell 230).

Det er 10 prosentpoeng flere blant offentlig institusjonsansatte som oppgir at det har skjedd
endringer, enn blant ansatte ved private institusjoner. Det er ogsa en hgyere andel blant ansatte ved
akuttinstitusjoner som oppgir at de mener det har skjedd endringer de siste tre arene (Tabell 230).

Endringer kan skyldes bade interne og eksterne forhold, og vaere villet og gnskelige, eller mer uheldig.
Dette gir undersgkelsen lite informasjon om, men forholdene som trekkes frem som de som i stgrst
grad pavirker bruken av tvang, er ungdommers uttrykk (66 prosent), felles forstaelse i personalgruppa
(63 prosent), opplaering i Trygghet og sikkerhet, tvangsbruk og Traumebevisst omsorg (hhv. 61
prosent, 53 prosent og 47 prosent), Deretter kommer bruk av vikarer (Tabell 231).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Skadelig seksuell atferd

Rundt halvparten av lederne i barnevernstjenestene (58 prosent) og institusjonene (48 prosent) oppgir
at deres barnevernstjeneste eller institusjon de siste tre arene har hatt flere erfaringer med barn med
skadelig seksuell atferd.




Figur 10: Har deres institusjon/tjeneste/du som en del av dine arbeidsoppgaver de tre siste arene hatt
erfaringer med barn med skadelig seksuell atferd?

Institusjonsledere (N = 129) 48% 17% 35%
Institusjonsansatte (N = 736) 37% 18% 45%
Barnevernsledere (N = 119) 58% 21% 21%
Barnevernsansatte (N = 1245) 25% 24% 50%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Ja, flere ganger: Ja, én gang Nei

Svarene fra ledere og ansatte i barnevernstjenestene fglger sentralitet, der barnevernstjenester i
distriktskommuner har faerre erfaringer, og mindre opplevd kompetanse, enn barnevernstjenestene i
de mest sentrale kommunene. Vi kan ikke ut ifra var undersgkelse sla fast om dette skyldes at
tematikken er mindre utbredt i distriktene, eller om det skyldes antallet saker: barnevernstjenester i
distriktskommuner vil normalt sett ha faerre innbyggere a betjene og faerre innmeldte saker enn
barnevernstjenester i mer sentrale strgk.

Vurderingen av kompetanse pa tematikken ved egen barnevernstjeneste eller institusjon er variert:
Rundt 40 prosent av lederne ved institusjoner og barnevernstjenester vurderer at deres institusjon
eller barnevernstjeneste har midt pa treet med kompetanse, verken stort eller lite. Viser at det er
vanligere blant institusjonslederne a vurdere at deres institusjon i stor eller svaert stor grad har
kompetanse pa skadelig seksuell atferd, enn det er blant barnevernslederne.

Pa flervalgsspgrsmalet om naturlige samarbeidspartnere, vurderes BUP av flest institusjonsledere og
barnevernsledere som en naturlig samarbeidspartner (rundt 80 prosent). Deretter er det flest som
vurderer Statens barnehus som en relevant samarbeidspartner, men mens 77 prosent av
barnevernstjenestene peker pa disse, er det litt feerre (58 prosent) av institusjonslederne som gjgr det
samme. Deretter velger henholdsvis 21 og 18 prosent av institusjonslederne skolen og
skolehelsetjenesten. For barnevernstjenesten er det 44 prosent som ser skolehelsetjenesten som
naturlig samarbeidspartner, fulgt av det kommunale konsultasjonsteamet (31 prosent) og skolen (21
prosent).

Svarene fra de ansatte om egne erfaringer og egen kompetanse fglger i hovedsak samme mgnstre
som svarene fra lederne for barnevernstjenestene og institusjonene som helhet. Det er en tendens til
at en noe stgrre andel av de ansatte opplever at de i mindre grad har kompetanse pa skadelig seksuell
atferd, enn det lederne oppgir for institusjonene som helhet. Dette kan ha ulike forklaringer, som at
de enkelte ansatte i ulik grad kommer i kontakt med tematikken i sin arbeidshverdag.



Vold

Saker som involverer barn som har utsatt andre for vold er vanlig. 95 prosent av barnevernslederne og
85 prosent av institusjonslederne oppgir at de det siste aret har hatt saker hvor barn har utsatt andre
for vold. Svarene fra de ansatte fglger samme mgnster, dog er andelen noe lavere: Selv om nesten alle
barnevernstjenestene og institusjonene har hatt denne typen saker, innebeerer ikke det at det bergrer
alle ansatte i like stor grad.

Nar det kommer til tiltak for a ivareta barn og unge og deres familier, nar barnet har utsatt andre for
vold, oppgir et flertall at de har tilgang pa tilstrekkelige virkemidler. De kommunale
barnevernstjenestene far sine behov dekket av andre statlige og kommunale tjenester. For
institusjonene er det kompetanse ved egen institusjon og fra statlige tjenester som er viktigst.

Det er imidlertid ogsa flere tjenester og institusjoner som melder at de har behov for ytterligere tiltak:
31 prosent av barnevernstjenestene og 13 prosent av institusjonene oppgir at de trenger andre
egnede tiltak for d ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold, og deres familier, enn det de
har tilgjengelig i dag. Fritekstsvarene om hvilke tiltak det er behov for er varierte, men handler til en
viss grad om behov for gkt samarbeid med andre tjenester som helsetjenester, psykisk helsevern og
politi.

Kartleggingsverktgy

Et flertall av barnevernstjenester og institusjoner benytter seg ikke av kartleggingsverktgy for barn
med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvd vold. Blant institusjonslederne er den vanligste
oppgitte arsaken til at slike verktgy ikke benyttes, at de ikke har behov. Blant barnevernslederne er det
delt mellom at de ikke opplever et behov for dette, og at de ikke har tilgang.

Gjennom fritekstsvarene kommer det frem at mange tjenester og institusjoner har enkelte ansatte
med kompetanse pa denne typen verkt@y, men ogsa at det gjerne er eksterne samarbeidspartnere
som bistar med verktgy. Trafikklyset, Euro Adad, AIM og risikovurderingsskjemaer nevnes som
eksempler av bade barnevernstjenester og institusjoner. Barnevernstjenestene peker ogsa pa verktgy
som Abuse index, Bamseferdigheter, Kvello og Eyberg (ECBI), mens institusjonene trekker frem ASEBA,
HoNOSCA og Triggerkartlegging.

Tvang og begrensning

Om lag 60 prosent av lederne og 50 prosent av de ansatte ved institusjonene oppgir at det har skjedd
endringer i praksis for tvang og begrensninger de siste tre arene. En relativt hgy andel av ansatte (32
prosent) oppgir at de ikke vet om det har skjedd endringer.

Det er sannsynligvis snakk om endringer i ulike retninger. Ansatte og ledere er noenlunde samstemte i
at de viktigste faktorene som pavirker tvangsbruk ved institusjonen er ungdommers uttrykk, felles
forstdelse i personalgruppa, og oppleering i Trygghet og sikkerhet, Traumebevisst omsorg og
tvangsbruk. Basert pa forskning virker det rimelig a legge til grunn at disse endringene pavirker
omfang og utgvelse av tvang pa ulike mater.”®

28 Bergsund og Ngkleby (2022). Bruk av tvang og grensesetting i barnevernsinstitusjoner og fosterhjem:
systematisk kartleggingsoversikt (oppdatering). Rapport — 2022. Oslo: Folkehelseinstituttet.



11. Ettervern

Hvordan arbeider barnevernstjenestene og institusjonene med ettervern for barn og unge?

Et flertall av ledere og ansatte i barnevernstjenestene mener de har det de trenger for G kunne
gi veiledning, oppfalging og skonomisk stgtte. Tilgangen pd kommunale botiltak vurderes
derimot som ikke tilstrekkelig.

Omsorgs- og behandlingsinstitusjoner inngdr i hovedsak en avtale med barnevernstjenesten

om oppfalging av utflytta ungdommer, gjerne for en kortere overgangsperiode. Mange tilbyr
0gsad en fast kontaktperson til ungdommene. De institusjonene som ikke tilbyr slik oppf@lging,
peker pd at dette ikke er en del av institusjonens rolle, og at de mangler finansiering for dette.

2024-undersgkelsen inkluderte en modul om ettervern med spgrsmal om hvilke tiltak og hvilken
oppfelging ungdommene mottar etter at forholdet til barnevernet er avsluttet. Det er fgrst og fremst
barnevernslederne som har fatt spgrsmal fra denne modulen.

Barnevernsledere

Barnevernslederne har fatt en rekke spgrsmal om hvor ofte de benytter ulike oppfalgingstiltak for
ungdommer over 18 ar som har mottatt hjelpetiltak i hjemmet, bodd i fosterhjem eller har bodd i
institusjon.

For ungdommer som har mottatt hjelpetiltak i hjemmet, er det vanligste tilbudet fra
barnevernstjenesten etter 18 ar at barnevernstjenesten bistar med a «sgrge for at [ungdommene] har
relasjoner til voksne som kan stgtte dem» (62 prosent oppgir at de ofte, svaert ofte eller alltid tilbyr
dette), og «bista [ungdommene] med a fa tjenester de har krav pa» (63 prosent tilbyr ofte, sveert ofte
eller alltid dette) (Tabell 70).

Ungdommer som har bodd i fosterhjem, mottar i stgrre grad tilbud om oppfglging enn barn med
hjelpetiltak i hjemmet. Den vanligste bistanden barnevernstjenestene gir etter fylte 18 ar til denne
malgruppen er a bistd med relasjoner til voksne som kan stgtte dem, og a fa tjenester de har krav pa
(begge tilbys av 83 prosent av barnevernstjenestene ofte, sveert ofte eller alltid). | tillegg er tilbud om a
fa fortsette & bo i fosterhjemmet (78 prosent), bistand til a spke gkonomisk stgtte gjiennom NAV (75
prosent) og oppfalging av psykisk helse (71 prosent) utbredt (Tabell 68).

For ungdommer som har bodd i institusjon, er det ogsa vanlig a sgrge for at de har relasjoner til
voksne som kan stgtte dem, samt bistand til & sgke om ulike former for gkonomisk stgtte/bistand de
har krav pa. Barnevernslederne oppgir i noe stgrre grad at de ikke vet hvordan ungdommer som har
bodd i institusjon fglges opp etter fylte 18 ar: 15 prosent av lederne svarer vet ikke her, mot 6-8
prosent for de to andre kategoriene av ungdommer (Tabell 69).



Figur 11: Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har mottatt hjelpetiltak i hjemmet, bodd i
fosterhjem eller bodd i institusjon, etter fylte 18 ar? Andel barnevernledere som oppgir ofte, svaert
ofte eller alltid, etter oppfelgingstiltak.
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Barnevernslederne ble spurt om de hadde andre tiltak for ettervern enn de som fremgikk av
spgrsmalsbatteriene med 10-12 alternativer. 31 ledere valgte a svare pa dette. Her nevnes ulike
miljgtiltak, botiltak og tiltak som skal sette ungdommene i stand til a bo alene, i tillegg til ulike former
for viderefgrt kontakt med barnevernstjenesten.

Lederne for barnevernstjenestene ble sa bedt om a ta stilling til pastanden «vi har tilgang pa det vi
trenger for a drive et forsvarlig ettervernsarbeid enten alene eller i samarbeid med andre tjenester»,
for hhv. Kommunale botiltak, veiledning og oppfglging, og gkonomisk stgtte. Her sier
barnevernslederne seg stort sett "enig" eller "helt enig" i at de har tilgang pa det de trenger for a drive



et forsvarlig ettervernsarbeid med tiltak som veiledning, oppfglging og gkonomisk stgtte. Nar det
kommer til kommunale botiltak er derimot hele 50 prosent av lederne uenig eller helt uenigi at de har
det de trenger (Tabell 71).

Deretter ble lederne spurt om hvor ofte det oppstar utfordringer med NAV i samarbeidet om
ettervernsarbeidet for barn i barnevernets omsorg. 4 av 10 barnevernslederne peker pa at det av og til
oppstar utfordringer. Ca. 2 av 10 mener dette skjer ofte eller svaert ofte, og 4 av 10 at det skjer
sjeldent eller sveert sjeldent (Tabell 72).

Ansatte i barnevernstjenestene

De ansatte i barnevernstjenestene fikk spgrsmal om hvorvidt de har tilgang pa det de trenger for a
drive forsvarlig ettervernsarbeid, innen omradene kommunale botiltak, veiledning og oppfglging, og
gkonomisk stgtte.

Det var mellom 3 av 10 og 4 av 10 av de ansatte som svarte «vet ikke» pa disse spgrsmalene. En mulig
grunn til at andelen «vet ikke» er sa hgy, er at ettervern er en problemstilling ikke alle innad i
barnevernstjenestene har kjennskap til eller arbeider med (Tabell 118).

Blant de som gir sin vurdering, er om lag halvparten av de ansatte uenig eller helt uenig at de har
tilstrekkelig tilgang pa kommunale botiltak. Over 7 av 10 mener de har det de trenger for a kunne gi
veiledning og oppfeglging, og noe under 7 av 10 det de trenger for a8 kunne gi gkonomisk stgtte (Tabell
118).

De ansatte fikk sa et spgrsmal om hvor ofte de opplever at det oppstar utfordringer i samarbeidet
med NAV rundt ettervern. Her svarer om lag halvparten at de ikke vet eller at det ikke er relevant for
dem a svare pa spgrsmalet. Om lag halvparten av de som gir sin vurdering, svarer at dette skjer av og
til. For en fjerdedel av de ansatte oppstar utfordringer sjelden eller sveert sjelden, mens en fjerdedel
oppfatter at dette oppstar ofte eller sveert ofte (Tabell 119).

Institusjonsledere

Om lag halvparten av institusjonslederne oppgir at de fglger opp utflyttede ungdommer gjennom a
etablere et formelt samarbeid om oppfglging med barnevernstjenesten. Litt under 2 av 10
institusjonsledere oppgir at de forsgker a opprette slike formelle samarbeid, men at det ofte ikke
lykkes. Rett over 2 av 10 institusjonsledere svarer at deres institusjon tilbyr ungdommene en
kontaktperson ved institusjonen for fortsatt kontakt etter oppholdet (Tabell 182).

Nesten 3 av 10 institusjonsledere oppgir at de ikke pleier a fglge opp ungdommene som flytter ut.
Dette gjelder saerlig akuttinstitusjonene, av naturlige arsaker. 36 av institusjonslederne begrunnet
dette narmere i et oppfalgingsspgrsmal. De vanligste svarene er relatert til at institusjonene ikke ser
pa dette som en del av sitt oppdrag. Det er seerlig akuttinstitusjonene som papeker at det ikke er
naturlig for dem a ga inn i dette, men ogsa institusjoner med andre malgrupper trekke frem at det
forst og fremst er barnevernstjenestene som skal sta for ettervernet. Det pekes ogsa pa at de mangler
finansiering til slik arbeid, noe szerlig behandlingsinstitusjonene trekker frem. Her pekes det ogsa pa at
mange ungdommer gjerne flytter langt etter et opphold, noe som gjgr oppfalging praktisk vanskelig
(Tabell 183).



Ansatte ved institusjonene

Hvis vi ser bort ifra akuttinstitusjonene, oppgir halvparten av de ansatte ved institusjonene at deres
institusjon fglger opp utflyttede ungdommer gjennom et formelt samarbeid om oppfglging med
barnevernstjenesten. Ellers fordeler institusjonene seg noenlunde likt mellom 3 tilby en kontaktperson
for uformell kontakt, andre former for oppfelging, og ved a ikke fglge opp ungdommene (Tabell 232).

Blant de som ikke tilbyr oppfglging, svarer 6 av 10 at de ikke anser dette som en del av deres oppdrag.
Dette gjelder saerlig ansatte ved akuttinstitusjoner, men ogsa ansatte ved behandlingsinstitusjoner.
Her viser enkelte fritekst-svar til at deres institusjon har etablerte prinsipper om at utflytta
ungdommer og personalgruppa ikke skal kontakt etter utflytting (Tabell 233).

Videre er det ogsd her mangel pa ressurser til oppfglging som oppgis som darsak. | tekstsvarene
presiseres dette med at det av og til hender de har en rolle i en kort periode etter utflytting, men at
det ellers er opp til barnevernstjenestene a lage et opplegg for ettervern, og at institusjonen er ngdt til
a prioritere knappe ressurser til det beste for barna som bor ved institusjonen (Tabell 233).

Hovedfunn pa tvers av gruppene

Et flertall av lederne og de ansatte i barnevernstjenestene er enige i at barnevernstjenestene har
tilgang pa det de trenger for a gi veiledning, oppfglging og skonomisk stgtte. Et flertall i begge grupper
mener at barnevernstjenestene mangler tilstrekkelig tilgang pa kommunale botiltak.

Pa samme vis er et flertall av ledere og ansatte ved omsorgs- og behandlingsinstitusjoner samstemte i
at det vanligste er at de inngar en avtale med barnevernstjenesten om oppfalging av utflytta
ungdommer, og at de tilbyr en fast kontaktperson.

Blant de institusjonene som ikke tilbyr ettervern, er de vanligste oppgitte grunnene at dette ikke er
institusjonenes rolle, at institusjonene mangler finansiering og at mange av ungdommene flytter langt
unna institusjonen. Ansatte og ledere ved akuttinstitusjoner peker pa at dette er en mindre relevant
problemstilling for dem.

| kapittel 6 i undersgkelsen om samarbeidet mellom barnevernstjenestene og institusjonene viste vi til
hvordan informasjonsflyten mellom barnevernstjenesten og institusjonen hadde et
forbedringspotensiale. Med tanke pa ettervern er det tankevekkende at 75 prosent av
institusjonslederne oppga at det kun er av og til eller sjeldnere at barnevernstjenestene har en plan
for barnet etter oppholdet. Dette indikerer at en del barnevernstjenester bgr gjennomga sin
oppfalging av barn pa institusjon.



Vedlegg: Tabeller

Merk: Komplett innholdsfortegnelse for tabeller er lagt ved i rapportens avslutning.

Ledere - kommunale barnevernstjenester (BVL)

Bakgrunn - person

Tabell 6: Hva slags utdanningsbakgrunn har du? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr.
barn [r24_bvl_bgp1]

Barne- og

ungdoms-

arbeider

(videre- Barnehage- Barneverns- Spesial-

gaende niva) laerer pedagog Laerer Psykolog Sosionom pedagog  Sykepleier Vernepleier Annet

Total (n=137) 0% 1% 53 % 1% 0% 33 % 0% 1% 5% 5%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 67 % 0% 0% 17 % 0% 6% 6% 6%
Midt-Norge (n=22) 0% 0% 45% 0% 0% 45 % 0% 0% 9% 0%
Vest (n=30) 0% 0% 43 % 3% 0% 40 % 0% 0% 0% 13%
Ser(n=24) 0% 4% 50 % 0% 0% 33% 0% 0% 8% 4%
@st (n=36) 0% 0% 56 % 3% 0% 31% 0% 3% 6% 3%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 0% 57 % 0% 0% 37% 0% 0% 3% 3%
Middels sentral (n=68) 0% 1% 54 % 1% 0% 34% 0% 3% 1% 4%
Minst sentral (n=39) 0% 0% 49 % 3% 0% 28 % 0% 0% 13% 8%
Ressursbruk pr. barn
Lav(n=46) 0% 0% 52 % 2% 0% 30% 0% 4% 4% 7%
Middels (n=49) 0% 0% 49% 0% 0% 39% 0% 0% 6% 6%
Hgy (n=36) 0% 3% 61% 3% 0% 25% 0% 0% 6% 3%

e Den vanligste utdanningsbakgrunnen til barnevernslederne er barnevernspedagog (53 %),
etterfulgt av sosionom (33 %)

e Barnevernslederne i region nord skiller seg noe ut ved at en hgyere andel har bakgrunn som
barnevernspedagog



Tabell 7: Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr.
barn [r24_bvl_bgp2]

Grunnskole Hayskole/ Hayskole/
(barneskole/ Videregaende Fagutdanning universitet, universitet, mer
ungdomsskole) utdanning (F.eks. fagskole) inntil 4 ar enn4ar
Total (n=136) 0% 0% 0% 38 % 62 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 0% 50 % 50 %
Midt-Norge (n=22) 0% 0% 0% 45 % 55 %
Vest (n=30) 0% 0% 0% 33% 67 %
Sar (n=23) 0% 0% 0% 30 % 70 %
@st (n=36) 0% 0% 0% 39% 61 %
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 0% 0% 33% 67 %
Middels sentral (n=68) 0% 0% 0% 31% 69 %
Minst sentral (n=38) 0% 0% 0% 55 % 45 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 0% 0% 0% 37% 63 %
Middels (n=48) 0% 0% 0% 31% 69 %
Hay (n=36) 0% 0% 0% 50 % 50 %

e Alle barnevernslederne i 2024-utgaven av Barnevernsbarometeret har utdanning fra hgyskole
eller universitet

e 62 % har universitets- eller hgyskoleutdanning pa mer enn fire ar

e Utdanningsnivaet er noe lavere hos barnevernsledere i de minst sentrale kommunene, her har
under halvparten universitets- eller hgyskoleutdanning pa mer enn fire ar

Tabell 8: Har du relevant videreutdanning? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bvl bgp3]

Under 30 30-59 60-89 90-119 120 studiepoeng

Nei studiepoeng studiepoeng studiepoeng studiepoeng eller mer
Total (n=137) 7% 2% 18 % 21% 11% 41 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 11% 6% 22% 28 % 17 % 17 %
Midt-Norge (n=22) 9% 9% 18% 18 % 9% 36 %
Vest (n=30) 7% 0% 20 % 27 % 7% 40 %
Sar (n=24) 0% 0% 25% 13% 4% 58 %
@st (n=36) 8% 0% 11% 2% 17 % 42 %
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 10 % 0% 17 % 13% 10 % 50 %
Middels sentral (n=68) 3% 1% 15% 22% 13% 46 %
Minst sentral (n=39) 13 % 5% 23% 26 % 8% 26 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 7% 0% 22% 24 % 7% 41%
Middels (n=49) 6% 6% 12% 18 % 10 % 47 %
Hay (n=36) 11% 0% 19 % 25 % 14 % 31%

o Detervanlig med relevant videreutdanning, kun 7 % av barnevernslederne har ikke tatt
relevant videreutdanning

e 41 % av barnevernslederne har 120 studiepoeng eller mer med relevant videreutdanning

e Det er mindre vanlig med omfattende videreutdanning blant barnevernsledere i region nord
og i de minst sentrale kommunene



Tabell 9: Hva er alderen din? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bvl_bgp4]

71éreller

18-204r 21-254r 26-30ar 31-35ar 36-404r 41-453r 46-504r 51-554r 56-60ar 61-65ar 66-70 ar mer
Total(n=136) 0% 1% 1% 2% 6% 15% 22% 32% 14% 7% 1% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 6% 0% 0% 11% 17% 28% 28% 11% 0% 0%
Midt-Norge (n=22) 0% 5% 0% 0% 0% 27 % 27 % 32% 5% 5% 0% 0%
Vest (n=30) 0% 0% 0% 0% 17 % 20 % 20 % 30 % 10% 3% 0% 0%
Sor(n=24) 0% 0% 0% 4% 0% 13% 25% 33% 13% 13% 0% 0%
@st(n=35) 0% 0% 0% 6% 9% 9% 23% 26 % 17% 9% 3% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=29) 0% 0% 0% 3% 7% 14 % 21% 38% 10% 7% 0% 0%
Middels sentral (n=68) 0% 0% 0% 1% 4% 18 % 16 % 35% 18% 6% 1% 0%
Minst sentral (n=39) 0% 3% 3% 3% 8% 10% 33% 21% 10% 10% 0% 0%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=45) 0% 0% 0% 0% 0% 18 % 20% 36 % 18% 9% 0% 0%
Middels (n=49) 0% 0% 0% 4% 4% 10 % 29% 31% 14 % 6% 2% 0%
Hoy (n=36) 0% 3% 3% 3% 14 % 14 % 17% 31% 8% 8% 0% 0%

e Majoriteten av barnevernslederne (54 %) er mellom 46 og 55 ar
e Kun 10 % av barnevernslederne er 40 ar eller yngre
e Detervanligere a vaere 56 ar eller eldre blant barnevernslederne i region nord

Tabell 10: Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet? Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl bgp5]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar
Total (n=137) 2% 3% 7% 36 % 53 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 6 % 0% 17 % 44 % 33%
Midt-Norge (n=22) 0% 9% 5% 45% 41%
Vest (n=30) 3% 7% 3% 47 % 40 %
Sar (n=24) 4% 0% 8% 25% 63 %
@st (n=36) 0% 0% 6 % 28 % 67 %
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 0% 0% 33% 67 %
Middels sentral (n=68) 3% 1% 7% 37% 51 %
Minst sentral (n=39) 3% 8% 10 % 36 % 44 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 4% 4% 2% 30 % 59 %
Middels (n=49) 0% 2% 4% 31% 63 %
Hay (n=36) 3% 3% 17 % 44 % 33 %

e Barnevernslederne har stort sett lang arbeidserfaring. Over halvparten har jobbet innenfor
barnevernsfeltet i mer enn 20 ar, og ytterligere 36 % har jobbet pa feltet mellom 11 og 20 ar

e Barnevernslederne i region sgr og region @st har spesielt lang arbeidserfaring

e Jo mer sentral kommunen er, jo vanligere er det at barnevernslederen har lang
arbeidserfaring fra barnevernsfeltet



Tabell 11: Hvor lenge har du veert i din ndvaerende stilling? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bvl_bgp6]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar
Total (n=135) 16 % 19% 47 % 13% 5%
Bufetat-region
Nord (n=18) 2% 11% 56 % 11% 0%
Midt-Norge (n=22) 27 % 14 % 41% 9% 9%
Vest (n=30) 17 % 33% 27 % 17 % 7%
Ser (n=24) 8% 17% 54 % 17% 4%
@st (n=34) 15% 21% 50 % 9% 6 %
Sentralitet
Mest sentral (n=28) 14 % 25% 50 % 7% 4%
Middels sentral (n=68) 16 % 21% 50 % 10% 3%
Minst sentral (n=39) 18 % 13 % 38 % 21% 10 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=45) 16 % 11% 53 % 13% 7%
Middels (n=48) 13% 27 % 40 % 15% 6 %
Hay (n=36) 19 % 17 % 50 % 11% 3%

r

e 47 % av barnevernslederne har veaert i sin ndvaerende stilling mellom 4 og 10 ar, mens 35 % av

barnevernslederne har veert i sin navaerende stilling i 3 ar eller mindre.

e Kort arbeidserfaring i stillingen er vanligst blant ledere fra region vest

Tabell 12: Jobber du heltid eller deltid? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn

[r24_bvl bgp7]

Heltid (90 %

Deltid (50 % - 89 Deltid (20 % - 49

Deltid (19 %

eller over) %) %) eller mindre)
Total (n=137) 99 % 0% 0% 1%
Bufetat-region
Nord (n=18) 94 % 0% 0% 6%
Midt-Norge (n=22) 100 % 0% 0% 0%
Vest (n=30) 100 % 0% 0% 0%
Sar (n=24) 100 % 0% 0% 0%
@st (n=36) 100 % 0% 0% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 100 % 0% 0% 0%
Middels sentral (n=68) 100 % 0% 0% 0%
Minst sentral (n=39) 97 % 0% 0% 3%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 100 % 0% 0% 0%
Middels (n=49) 100 % 0% 0% 0%
Hay (n=36) 97 % 0% 0% 3%

e S3 godt som alle barnevernslederne jobber heltid




Tabell 13: Er du midlertidig eller fast ansatt i barnevernet? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,

ressursbruk pr. barn [r24_bvl_bgp8]

Midlertidig
ansatt Fast ansatt

Total (n=137) 1% 99 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 100 %
Midt-Norge (n=22) 0% 100 %
Vest (n=30) 0% 100 %
Sar (n=24) 0% 100 %
@st (n=36) 3% 97 %
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 3% 97 %
Middels sentral (n=68) 0% 100 %
Minst sentral (n=39) 0% 100 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 2% 98 %
Middels (n=49) 0% 100 %
Heay (n=36) 0% 100 %

e S3 godt som alle barnevernslederne er fast ansatt

Bakgrunn - tjeneste

Tabell 14: Hvordan er din barnevernstjeneste organisert? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,

ressursbruk pr. barn [r24_bvl bgt1]

Spesialist-
Generalist- organisert
tjeneste tjeneste Annet Vet ikke

Total (n=137) 34 % 60 % 6 % 1%
Bufetat-region
Nord (n=18) 50 % 44 % 6 % 0%
Midt-Norge (n=22) 45 % 45 % 9% 0%
Vest (n=30) 40 % 53 % 3% 3%
Sar (n=24) 13% 75% 13% 0%
@st (n=36) 31% 67 % 3% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 13 % 83 % 3% 0%
Middels sentral (n=68) 18 % 72 % 9% 1%
Minst sentral (n=39) 77 % 21% 3% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 28 % 61 % 9% 2%
Middels (n=49) 33% 61 % 6 % 0%
Hay (n=36) 39% 58 % 3% 0%




e Majoriteten av barnevernstjenestene (60 %) er en spesialistorganisert tjeneste, 34 % er
generalisttjenester

e QOrganiseringen er tett knyttet til kommunens sentralitet: | de minst sentrale kommunene er
77 % av tjenestene generalisttjenester

Turnover og arbeidstilfredshet

Tabell 15: Alt i alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du.... Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_tuar2]

Veldig Ganske

misforngyd misforngyd Verken eller  Ganske forngyd Veldig forngyd Vet ikke
Total (n=137) 1% 5% 6% 45 % 43% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 11% 4% 44 % 0%
Midt-Norge (n=22) 5% 0% 14% 27 % 55 % 0%
Vest (n=30) 3% 3% 7% 60 % 27 % 0%
Sor (n=24) 0% 8% 0% 38% 54 % 0%
@st (n=36) 0% 11% 3% 2% 44 % 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 7% 10 % 0% 47 % 37% 0%
Middels sentral (n=68) 0% 4% 3% 44 % 49 % 0%
Minst sentral (n=39) 0% 3% 15% 44 % 38% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 0% 4% 4% 46 % 46 % 0%
Middels (n=49) 0% 6% 4% 39% 51 % 0%
Hoy (n=36) 0% 6% 8% 53 % 33 % 0%

e Barnevernslederne er stort sett forngyd med jobben sin. Nesten 90 % svarer at de er ganske
eller veldig forngyd med jobben de har na

e Dersom man ser svaralternativene "ganske forngyd" og "veldig forngyd" i sammenheng er det
sma forskjeller mellom tjenestene, det er imidlertid en viss variasjon i andelene som svarer
"veldig forngyd"

e Barnevernsledere fra region Midt-Norge og region sgr er spesielt forngyde, mens lederne fra
region vest er noe mer tilbakeholdene



Tabell 16: Ta stilling til fglgende pastand: Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. Fordelt
pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_tuar3]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=137) 37% 23% 18% 8% 7% 7%
Bufetat-region
Nord (n=18) 28 % 39% 11% 6% 17 % 0%
Midt-Norge (n=22) 41% 23% 9% 9% 5% 14 %
Vest (n=30) 27 % 30 % 20 % 3% 3% 17 %
Sor (n=24) 50 % 21% 25% 4% 0% 0%
@st (n=36) 2% 11% 19% 14% 11% 3%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 40 % 20 % 7% 13% 10 % 10 %
Middels sentral (n=68) 44 % 22 % 19% 3% 6% 6%
Minst sentral (n=39) 23% 28% 23% 13% 5% 8%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 37% 22 % 17% 11% 7% 7%
Middels (n=49) 41 % 22% 20 % 4% 6% 6%
Hay (n=36) 33% 31% 17 % 8% 3% 8%

e 60 % av barnevernslederne svarer at de er "uenig" eller "helt uenig" i at de vil lete etter ny
jobb i Igpet av det neste dret. Til sammen 15 % svarer at de er "enig" eller "helt enig" i denne
pastanden

e Det er barnevernslederne fra region sg@r som i minst grad tror de vil lete etter en ny jobb i
Igpet av det neste aret. Tanken om & lete etter ny jobb er mest fremtredende hos ledere i
region vest

e Det er ogsa flere barnevernsledere i de minst sentrale kommunene som ser ut til 4 vurdere et
jobbytte

Tabell 17: Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din? Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl _tuar5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=137) 0% 0% 7% 45 % 48 % 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 17% 39% 44 % 0%
Midt-Norge (n=22) 0% 0% 0% 45 % 55 % 0%
Vest (n=30) 0% 0% 7% 3% 50 % 0%
Sor (n=24) 0% 0% 0% 54 % 46 % 0%
@st (n=36) 0% 0% 14 % 2% 44 % 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 0% 7% 3% 50 % 0%
Middels sentral (n=68) 0% 0% 6% 4% 50 % 0%
Minst sentral (n=39) 0% 0% 10 % 46 % 44% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 0% 0% 7% A1% 52 % 0%
Middels (n=49) 0% 0% 8% 45 % 47 % 0%
Hoy (n=36) 0% 0% 8% 47 % 44 % 0%

e Selv om et kvalifisert mindretall svarte at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret,
fgler de aller fleste barnevernslederne "ofte" eller "svaert ofte" motivasjon og engasjement i
jobben sin

e Barnevernslederne fra region Midt-Norge gir spesielt positive svar pa dette spgrsmalet



Tabell 18: Hvor ofte har du for mye a gjgre? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn

[r24_bvl_tuar6]

Sveert sjelden

Sveert ofte eller

eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Total (n=136) 0% 1% 8% 34% 57% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 17 % 33% 50 % 0%
Midt-Norge (n=21) 0% 0% 0% 29% 71% 0%
Vest (n=30) 0% 7% 3% 30 % 60 % 0%
Sor (n=24) 0% 0% 21% 29 % 50 % 0%
@st (n=36) 0% 0% 6% 36 % 58 % 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 3% 3% 47 % 47 % 0%
Middels sentral (n=68) 0% 1% 10% 26 % 62 % 0%
Minst sentral (n=38) 0% 0% 8% 37% 55 % 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=46) 0% 2% 9% 37% 52 % 0%
Middels (n=48) 0% 2% 6% 33% 58 % 0%
Hoy (n=36) 0% 0% 11% 28 % 61 % 0%

e Det er samtidig sveert vanlig a fgle at en har for mye a gjgre. 57 % av barnevernslederne svarer

at de "sveert ofte eller alltid" har for mye a gjgre, og ytterligere 34 % svarer at de "ofte" har for

mye a gjgre

e Barnevernslederne fra region Midt-Norge er de som i stgrst grad fgler at de har for mye a

gjore

Tabell 19: Har du i Ippet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb? Fordelt pa Bufetat-
region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl tuarl1]

Ja, én
Ja,noen gangeri enkeltstaende

Ja, ukentlig Ja, manedlig lgpet av aret hendelse Nei
Total (n=136) 0% 1% 3% 3% 93 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 0% 11% 0% 89 %
Midt-Norge (n=22) 0% 0% 5% 9% 86 %
Vest (n=29) 0% 0% 0% 3% 97 %
Sar (n=24) 0% 4% 4% 0% 92 %
@st (n=36) 0% 0% 0% 3% 97 %
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 0% 3% 0% 97 %
Middels sentral (n=67) 0% 0% 1% 0% 99 %
Minst sentral (n=39) 0% 3% 5% 10 % 82 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=45) 0% 0% 2% 0% 98 %
Middels (n=49) 0% 2% 4% 6 % 88 %
Hay (n=36) 0% 0% 3% 3% 94 %

e Det er forholdsvis uvanlig at barnevernsledere blir utsatt for vold pa jobben. 7 % har veert

utsatt for minst én voldshendelse de siste 12 manedene

e Barnevernsledere i de minst sentrale kommunene opplever oftere vold enn andre

barnevernsledere



Kompetanse og kapasitet

Tabell 20: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: Vi har den kompetansen vi trenger for 3
utfgre de oppgavene vi er palagt pa en forsvarlig mate. Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bvl_komkap1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=136) 1% 9% 10 % 54 % 25% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 17 % 6% 61 % 17 % 0%
Midt-Norge (n=22) 5% 5% 14 % 59 % 18 % 0%
Vest (n=29) 3% 3% 14% 59 % 21% 0%
Sor (n=24) 0% 8% 13% 54 % 25 % 0%
@st (n=36) 0% 14% 8% 47 % 31% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 7% 3% 43 % 47 % 0%
Middels sentral (n=67) 0% 6% 13% 58 % 22% 0%
Minst sentral (n=39) 5% 15% 10 % 56 % 13% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=45) 4% 2% 4% 58 % 31% 0%
Middels (n=49) 0% 8% 16 % 53 % 22% 0%
Hay (n=36) 0% 19% 8% 53 % 19% 0%

e Majoriteten (79 %) av barnevernslederne opplever at de har den kompetansen de trenger for
a utfgre oppgavene de er palagt pa en forsvarlig mate

e Pd dette spgrsmalet er det en sammenheng mellom kompetanse og sentralitet. Jo mindre
sentral kommunen er, jo mer usikre er barnevernslederne pa om de har ngdvendig
kompetanse. Merk allikevel fglgende: Ogsa blant de minst sentrale kommunene er det 69 %
som sier seg "enig" eller "helt enig" i pastanden om ngdvendig kompetanse

Tabell 21: Trenger dere mer av det fglgende, for & utfgre de lovpalagte oppgavene pa en forsvarlig
mate? Flere svar mulig. (n=135) [r24_bvl_komkap2]

Antall Andel
Kulturkompetanse 71 53 %
Tilgang pa psykolog 58 43%
Kompetanse pa & utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn barnevernet 55 41 %
Kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier 49 36 %
Kompetanse pa a identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for 8 mgte disse 48 36 %
Ledelseskompetanse 44 33%
Arsverk 41 30%
Juridisk kompetanse i tjenesten 36 27 %
Kompetanse pa hjelpetiltak 36 27 %
Tilgang pa sakkyndige som kompletterer vart eget arbeid 35 26 %
Budsjettmidler til annet enn flere arsverk 34 25%
Kompetanse pa a snakke med barn og foreldre 29 21%
Relasjonskompetanse 22 16 %
Kompetanse pa fosterhjem 21 16 %
Kompetanse p& gkonomi, bolig eller andre forhold i familiene 16 12%
Kompetanse pa institusjonstiltak 13 10 %
Tilgang pa juridisk kompetanse utenfor tjenesten 9 7%
Ikke relevant, vi lgser allerede samtlige oppgaver pa en forsvarlig mate 8 6%
Annet 16 12 %

e Rett over halvparten av barnevernslederne svarer at de trenger mer kulturkompetanse for a
kunne utfgre lovpalagte oppgaver pa en forsvarlig mate
e  Kun 6 % svarer at de allerede Igser samtlige oppgaver pa en forsvarlig mate



Tabell 22: Har dere tilgang til de kompetanseutviklingstiltakene dere trenger for a8 oppna riktig
kompetanse for deres barnevernstjeneste? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bvl_komkap3]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=135) 65 % 24 % 10 %
Bufetat-region
Nord (n=18) 50 % 33% 17 %
Midt-Norge (n=21) 52 % 33% 14 %
Vest (n=29) 76 % 10 % 14 %
Sar (n=24) 67 % 33% 0%
@st (n=36) 67 % 22 % 11%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 83 % 17 % 0%
Middels sentral (n=66) 65 % 24 % 11%
Minst sentral (n=39) 51% 31% 18%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=44) 77 % 16 % 7%
Middels (n=49) 65 % 27 % 8%
Hay (n=36) 50 % 31% 19 %

e 65 % av barnevernslederne mener a ha tilgang pa ngdvendige kompetanseutviklingstiltak. En
fierdedel av de spurte mener at de ikke har det

e Jo mer sentral kommunen er, jo bedre tilgang har barnevernstjenestene pa ngdvendige
kompetanseutviklingstiltak

Tabell 23: Nar dere lyser ut stillinger, far dere sgkere med den kompetansen dere har behov for?
Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24 bvl_komkap5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=135) 3% 16 % 31% 33% 15% 2%
Bufetat-region
Nord (n=18) 0% 17 % 28 % 39% 6% 11%
Midt-Norge (n=21) 5% 29% 24% 14% 29 % 0%
Vest (n=29) 3% 10 % 34 % 38 % 10 % 3%
Ser (n=24) 0% 4% 38 % 38 % 21% 0%
@st (n=36) 6% 19% 36 % 31% 8% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=30) 0% 17 % 13 % 47 % 23% 0%
Middels sentral (n=66) 5% 11% 41% 29% 14 % 2%
Minst sentral (n=39) 3% 23% 28 % 31% 10 % 5%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=44) 0% 18% 32% 36 % 11% 2%
Middels (n=49) 6% 18 % 29% 39% 6% 2%
Hgy (n=36) 3% 11% 36 % 25 % 22% 3%




e Rundt halvparten av barnevernstjenestene mener at de "ofte" eller "svaert ofte eller alltid" far
sgkere med kompetansen som behgves ved stillingsutlysninger. Merk imidlertid at relativt fa
(15 %) mener dette er tilfellet "sveert ofte eller alltid"

e Barnevernslederne i region Midt-Norge skiller seg ut ved at en forholdsvis hgy andel svarer at
de "sjelden" far sgkerne de trenger, samtidig som mange i denne regionen svarer at de "svaert
ofte eller alltid" far relevante sgkere

e Generelt ser det ut som om det er enklere for sentrale kommuner a fa kvalifiserte sgkere enn
for mindre sentrale kommuner

Tabell 24: Kjpper dere tiltak eller tjenester fra private aktgrer i barnevernsarbeidet? Kryss av for hva
slags tiltak og tjenester dere har kjgpt i I@pet av det siste aret: [r24_bvl_komkap6]

Ja,som
hovedregel Ja, unntaksvis Nei Vet ikke
Sakkyndig vurdering (n=128) 30 % 44 % 25% 2%
Oppfolging av fosterhjem eller institusjonsplasseringer (n=121) 2% 17 % 80 % 0%
PMTO, DUA, Marte Meo og liknende hjelpetiltak (n=120) 8% 18 % 74 % 0%
Botiltak for ungdom (n=122) 11% 36 % 52 % 1%
Avlastning som helge- og ferieopphold (n=128) 30 % 52 % 18 % 1%
Andre tiltak/tjenester (n=107) 3% 18 % 66 % 13 %
Ledelsesstatte (n=118) 8% 20 % 69 % 3%
Vikar- eller konsulentbistand i generell saksbehandling (n=122) 10 % 34% 56 % 0%
Undersgkelser (n=118) 8% 26 % 65 % 1%
Skrive saksframlegg til fylkesnemnda (n=119) 23 % 5% 72% 0%
Réd og veiledning i hjemmet (n=127) 8% 53 % 39% 0%
Tilsyn i hjemmet (n=119) 8% 29 % 64 % 0%
Tilsyn ved samveer (n=125) 16 % 45 % 39% 0%
Veiledning av fosterforeldre (n=126) 9% 40 % 50 % 1%

e Det erenkelte klare tendenser i kjgp av tiltak og tjenester fra private:

e Detervanlig a kjgpe avlastning som helge- og ferieopphold og sakkyndig vurdering, og ogsa
forholdsvis vanlig & kjgpe tjenester knyttet til rad og veiledning i hjemmet, og tilsyn ved
samveer.

o  Oppfelging av fosterhjem eller institusjonsplasseringer kjgpes i minst grad av private aktgrer



Barns medvirkning

Tabell 25: Barnevernsloven § 1-4 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere
utfordrende @ mgte disse kravene. Hvor ofte opplever dere a8 mgte fglgende krav pa en
tilfredsstillende mate i deres arbeid? [r24_bvl_bm?2]

Svaert
sjeldeneller Svertofte
aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Barnet har rett til & uttale seg til barnevernet uavhengig avforeldrenes samtykke, og
. R N 1% 3% 22% 37% 35% 2%
uten at foreldrene informeres om samtalen paforhand (n=132)
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon (n=132) 0% 1% 8% 56 % 33% 2%
Barnet har rett til fritt 4 gi uttrykk for sine meninger (n=132) 0% 1% 7% 39% 52% 2%
Barnet skal bli lyttet til (n=132) 0% 1% 5% 33% 61% 2%
Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet
0% 1% 4% 42 % 52% 2%
(n=132)
Barnet skalinformeres om hvahens opplysninger kan brukes tilog hvem som kan
a: s ) 0% 5% 19% 41% 32% 3%
fainnsynidisseopplysningene (n=131)
Barnet har rett til & uttale seg far det bestemmes at opplysningene skal deles, og
0% 5% 15% 45 % 31% 4%

barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med dets alder og modenhet (n=132)

e Barnevernslederne mener at de stort sett oppfyller kravene til barns medvirkning som stilles i
Barnevernslovens § 1-4

e Krav som omhandler barns rett til & bli lyttet til, vektlegging av barns meninger og tilpasset
informasjon mener de fleste barnevernslederne at de "ofte" eller "sveert ofte eller alltid"
klarer & oppfylle

e Barnets rett til & uttale seg uten at foreldre blir informert, samt krav til informasjon om deling
av informasjon videre, er krav som oftere kun mgtes "av og til"

Tabell 26: Har noen av de fglgende forholdene vaert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig. (n=131) [r24_bvl_bm3]

Antall Andel
Hgyt arbeidspress/tidspress 72 55 %
For darlig tid til & bli kjent med barnet 67 51 %
Lavbemanning 43 33%
Mangelfull kunnskap/erfaring 33 25%
Hgy turnover 31 24 %
Arbeidsprosesser i tjenesten 22 17%
Mangelfull opplaering 21 16 %
Manglende eller uklare rutiner 16 12%
Uklareroller og ansvar 9 7%
Mangel pa sentrale retningslinjer 5 4%
Nei 18 14 %
Annet 16 12%

e | tilfellene hvor det er vanskelig @ mgte kravene til barns medvirkning skyldes dette i liten grad
manglende oppleaering, system eller rutiner - det er primaert arbeidspress, tidsngd og for lite
bemanning som pekes pa som arsaker



Tabell 27: Hvis du i Igpet av det siste aret har blitt kjent med situasjoner hvor ansatte har vurdert at
barnet ikke kan medvirke, hva har vaert de viktigste arsakene til dette? Flere svar mulig. (n=130)
[r24_bvl bm4]

Antall Andel
Barnets alder og modenhetsniva 93 72 %
Barnetvar i en sarbar situasjon 32 25 %
Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig 24 18 %
Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss 18 14 %
Holdninger blant ansatte 13 10 %
Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig 11 8%
Barnetforsto ikke hva den ansatte sa 11 8%
Annet 20 15 %

e Nar ansatte vurderer at barn ikke kan medvirke, skyldes dette ifglge barnevernslederne
primaert barnets alder og modenhetsniva

Tabell 28: Hvor krevende er det @ mgte fglgende krav til medvirkning i deres arbeid? [r24_bvl_bm7]

I sveert liten | sveert stor
grad Ilitengrad Verkeneller |storgrad grad Vet ikke
Barnet har rett til & uttale seg til barnevernet uavhengig avforeldrenes samtykke, og
. R N 5% 34% 30% 21% 8% 4%
uten at foreldrene informeres om samtalen paforhand (n=131)
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon (n=131) 9% 44 % 23% 18% 3% 2%
Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger (n=131) 11% 45 % 21% 18 % 4% 2%
Barnet skalbli lyttet til (n=131) 18% 56 % 13% 8% 5% 2%
Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet
15 % 44 % 23 % 13% 5% 2%
(n=131)
Barnet skalinformeres om hvahens opplysninger kan brukes tilog hvem somkan
0 s ) 8% 38% 30% 17% 5% 2%
fdinnsynidisseopplysningene (n=131)
Barnet har rett til & uttale seg far det bestemmes at opplysningene skal deles, og
8% 34% 24% 25% 5% 2%

barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med dets alder og modenhet (n=131)

e Forholdsvis fa barnevernsledere opplever det som krevende 3 sikre barns rett til & bli lyttet til
e Det er vanskeligere a na kravene til medvirkning som innebaerer at barn skal kunne uttale seg
uten at foreldrene blir informert eller gir sitt samtykke



Samarbeid med Bufetat/BFE

Tabell 29: Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand: [Bufetat/BFE] leverer de typene tiltak og
tjenester vi har behov for fra dem. Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bvl_sambl]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=132) 30 % 36 % 17 % 13% 2% 2%
Bufetat-region
Nord (n=18) 33% 22% 17 % 28 % 0% 0%
Midt-Norge (n=21) 24 % 38% 24% 10 % 0% 5%
Vest (n=29) 21% 31% 28 % 17 % 0% 3%
Sor (n=24) 67 % 25 % 0% 8% 0% 0%
@st (n=33) 18 % 45% 21% 9% 6% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=29) 21% 59 % 14% 0% 7% 0%
Middels sentral (n=65) 38 % 26 % 18% 15% 0% 2%
Minst sentral (n=38) 24 % 37% 18% 18 % 0% 3%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=43) 30 % 35% 16 % 12% 5% 2%
Middels (n=48) 35% 38% 15% 13% 0% 0%
Hgy (n=35) 26 % 34 % 20 % 17 % 0% 3%

e Majoriteten av barnevernslederne (66 %) er uenige i at Bufetat/BFE leverer de tiltakene og
tjenestene de har behov for
e Misngyen med tilbudet fra Bufetat er spesielt stor i region sgr

Tabell 30: | hvilken grad opplever dere a fa tilstrekkelig informasjon om barnets utvikling under
plassering? [r24_bvl_samb?2]

| sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke
Fra [Bufetat/BFE] (n=132) 6% 11% 33% 35% 2% 13%
Fra fosterforeldrene (n=132) 0% 0% 5% 61% 25% 8%
Fra institusjonene (n=131) 0% 2% 18 % 53 % 11% 15 %

e Barnevernslederne er langt mer forngyd med informasjonsflyten fra institusjonene og
fosterforeldrene enn fra Bufetat/BFE

Tabell 31: Har dere det siste aret opplevd brudd pa bistandsplikten nar dere har bedt om tiltak fra
[Bufetat/BFE]? Flere svar mulig. (n=125) [r24_bvl_samb3]

Antall Andel
Ja, nar vi har bedt om fosterhjem 74 59 %
Ja, narvi har bedt om akuttiltak 64 51%
Ja, narvi har bedt om institusjonsplass 56 45 %
Nei 27 22%

e Mange barnevernsledere har opplevd brudd pa bistandsplikten fra Bufetat/BFE det siste aret

e 59 % har opplevd brudd pa bistandsplikten nar de har bedt om fosterhjem, 51 % nar de har
bedt om akuttiltak og 45 % nar de har bedt om institusjonsplass

e Kun 22 % av barnevernslederne svarer at de ikke har opplevd brudd pa bistandsplikten det
siste aret



Tabell 32: Nar dere ber [Bufetat/BFE] om tiltak, hvor ofte opplever dere at tiltaket de tilbyr er tilpasset
barnets behov? [r24 bvl_sambb5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Akuttiltak (n=132) 12% 16 % 39% 19% 5% 9%
Fosterhjem (n=132) 4% 15% 45 % 22% 2% 12%
Institusjonsplass (n=132) 6% 15 % 41 % 19 % 5% 14 %

e Paspgrsmalet om hvorvidt tiltakene som tilbys er tilpasset barnas behov, er det vanligste

svaret "av og til", med tanke pa bade akuttiltak, fosterhjem og institusjonsplass
e Deter rundt en fjerdedel av barnevernslederne som opplever at tiltakene pa disse tre

omradene "ofte" eller "svaert ofte eller alltid" er tilpasset barnets behov

Tabell 33: Hvor stor betydning har [Bufetat/BFE]s ivaretakelse av bistandsplikten det siste aret hatt for
tjenesten nar det gjelder: [r24_bvl_samb6]

Sveertliten Liten Stor Sveertstor

betydning  betydning Verkeneller betydning betydning Vet ikke
Vart arbeid med rekruttering avfosterhjem (n=128) 10% 14% 21% 30% 17 % 7%
Hvilke hjelpetiltak vi tari bruk (n=128) 20% 21% 18 % 29% 7% 5%
Hvor lenge vi venter med omsorgsovertakelse (n=128) 27% 32% 17 % 14 % 6% 4%
Hvor lenge vi venter med frivillige plasseringer utenfor hjemmet (n=128) 27 % 27 % 19% 13% 7% 8%
Vér evnetil & prioritere eget utviklings- og forbedringsarbeid (n=126) 25% 21% 31% 13% 1% 10%
Var bruk avkommunale botiltak som barnevernstiltak tilbarn i barnevernet
(n=128) 29% 13% 30% 8% 5% 15%
Vart samarbeid med andre tjenester enn barnevern (n=128) 26 % 23% 26 % 16 % 2% 7%
Vart samarbeid med andre barnevernstjenester (n=126) 31% 24% 29% 6% 3% 6%
Hvavi kjeper fra private aktgrer (n=127) 24% 13% 17 % 28% 13% 5%

e Betydningen av Bufetat/BFEs ivaretakelse av bistandsplikten varierer mellom ulike omrader.
Betydningen er spesielt stor for barnevernstjenestenes arbeid med rekruttering av fosterhjem,
hva slags hjelpetiltak tjenestene tar i bruk, og med tanke pa hva tjenestene kjgper fra private
aktgrer

e Betydningen er lavere med tanke pa tjenestenes samarbeid med andre barnevernstjenester,
og tjenester utover barnevernet, samt hvor lenge man venter med omsorgsovertakelse

Tabell 34: Hvor enig eller uenig er du i felgende pastander rundt deres dialog med [Bufetat/BFE]?
[r24_bvl_samb7]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vetikke
[Bufetat/BFE] leverer tjenester med god kvalitet til rett tid (n=130) 15% 45 % 23% 12% 1% 4%
[Bufetat/BFE] er tilgjengelige nér vi trenger det (n=130) 8% 19% 18% 45 % 7% 3%
Vihar stor tillit til [Bufetat/BFE] (n=130) 10 % 25% 36 % 24 % 3% 2%
Viopplever at [Bufetat/BFE] har stor tillit tiloss (n=130) 3% 22% 41% 23% 5% 6%
[Bufetat/BFE] tar vare vurderinger pd alvor (n=129) 3% 25% 30% 33% 5% 4%
[Bufetat/BFE] tarimot forbedringsforslag pa en konstruktivmate (n=130) 11% 22% 32% 18 % 5% 12%

e Barnevernslederne er stort sett enige i at Bufetat/BFE er tilgjengelige nar
barnevernstjenestene trenger det



o Tilbakemeldingene er forholdsvis ngytrale med tanke pa tilliten til Bufetat/BFE, opplevelsen av
Bufetat/BFEs tillit til tjenestene, og hvordan dialogen rundt vurderinger og forbedringsforslag
er

e Barnevernslederne fremstar som kritiske til tienestene Bufetat/BFE leverer. 60 % sier seg
"uenig" eller "helt uenig" i pastanden om at Bufetat/BFE leverer tjenester med god kvalitet til
rett tid

Tabell 35: Hvordan vurderer dere kvaliteten pa tiltakene og tjenestene fra [Bufetat/BFE] pa fglgende
omrader? [r24_bvl_samb8]

Ikke bedtom

Sveert lav Lav Verken eller Hoy Sveaert hgy Vetikke tjeneste/tiltak
Rad og veiledning (n=126) 3% 7% 19% 17% 2% 6% 46 %
Utredningisentrefor foreldre og barn (n=126) 2% 2% 13% 39% 12% 5% 28%
Veiledningisentreforforeldre og barn (n=128) 3% 2% 14 % 25% 11% 6% 39 %
Tverrfaglig helsekartlegging (n=128) 5% 4% 21% 17 % 13% 9% 32%
Kompetansehevingstiltak (n=129) 4% 5% 19% 15% 5% 6% 47 %
Familierad (n=129) 1% 2% 16 % 46 % 18% 2% 16 %
Spesialiserte hjelpetiltak (n=125) 3% 7% 18 % 33% 7% 6% 26 %
Beredskapshjem (n=129) 2% 10% 28% 37 % 10% 3% 10%
Akuttinstitusjon (n=129) 5% 10% 29% 29% 5% 5% 18 %
Institusjonstiltak (n=128) 2% 16 % 34% 27 % 5% 4% 13%
Fosterhjem (n=127) 4% 12% 39% 24% 2% 6% 14%
Spesialiserte fosterhjem (n=129) 8% 9% 20% 17% 8% 15% 24% .

e Nar barnevernslederne blir bedt om & vurdere kvaliteten pa spesifikke tiltak og tjenester fra
Bufetat/BFE opplever vi tilbakemeldingene som noe mer positive enn hva man kunne
forventet, gitt svarene pa de foregaende spgrsmalene om samarbeidet med Bufetat/BFE

e De mest positive vurderingene av kvaliteten til ulike tjenester og tiltak finner vi pa
"Familierad", "Utredning i sentre for foreldre og barn", "Veiledning i sentre for foreldre og
barn", "Spesialiserte hjelpetiltak", Beredskapshjem" og "Tverrfaglig helsekartlegging". Hvis vi
regner bort barnevernsledere som ikke har brukt disse tiltakene, er det i alle tilfellene 50 %
eller flere som svarer at kvaliteten er "hgy" eller "svaert hgy"

e De mest kritiske tilbakemeldingene gjelder "Fosterhjem", "Institusjonstiltak" og " Rad og
veiledning". For alle disse tiltakene er det faerre enn 40 % av barnevernslederne som vurderer
kvaliteten som "hgy" eller "sveert hgy"

e Vurderingen av "spesialiserte fosterhjem" er interessant, for her deler barnevernslederne seg.
27 % vurderer kvaliteten som "lav" eller "sveert lav", mens 41 % vurderer kvaliteten som "hgy"
eller "sveert hgy"



Tverrsektorielt samarbeid

Tabell 36: Benytter barnevernstjenesten seg av, eller deltar tjenesten i, en eller flere modeller for
samarbeid pa tvers, som f.eks. BTI? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn

[r24_bvl_sambal]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=128) 71% 23% 5%
Bufetat-region
Nord (n=18) 61 % 17 % 22 %
Midt-Norge (n=18) 67 % 28 % 6%
Vest (n=28) 79 % 18 % 4%
Sar (n=24) 75% 21% 4%
@st (n=33) 73 % 27 % 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=29) 62 % 31% 7%
Middels sentral (n=62) 74 % 23 % 3%
Minst sentral (n=37) 73 % 19% 8%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=41) 80 % 17 % 2%
Middels (n=48) 71% 23% 6%
Hgy (n=34) 68 % 24 % 9%

e Majoriteten av barnevernstjenestene (71 %) benytter seg av/deltar i modeller for samarbeid

pa tvers

e Slikt samarbeid er mindre vanlig blant barnevernstjenester i sentrale kommuner, og blant

kommuner med hgy ressursbruk per barn

Tabell 37: Har dere bedt om/krevd bistand fra politiet etter barnevernsloven § 12-10 det siste aret?

[r24 bvl samba3]

Ja Nei Vet ikke
| undersgkelsesfasen (n=124) 50 % 45% 5%
Nar barnet skal flyttes med et tvangsvedtak ut av hjemmet, fra
. fyttes m gsvedtakutavhy 61% 35% 4%
fosterhjem eller institusjon (n=126)
Bistand til & bringe barnet tilbake til institusjon mot sin vilje ved
i i ing i ilinstitusj invilje v B o B0 o6 50

rgmming (n=123)

e 75% av barnevernslederne har bedt om/krevd bistand fra politiet etter barnevernsloven § 12-

10 det siste aret, i forbindelse med undersgkelsesfasen, tvangsvedtak for flytting og/eller

romming (merk: dette tallet er ikke vist i tabellen over)

e Deteriforbindelse med tvangsvedtak for flytting slik bistand er vanligst, 61 % av

barnevernslederne har benyttet politiet i slik sammenheng det siste aret




Tabell 38: Har dere ellers samarbeidet med politiet pa noen av de fglgende omradene det siste aret?

Flere svar mulig. (n=128) [r24_bvl_samba4]

Antall Andel
| det forebyggende arbeidet 105 82 %
Ved mater pa barneverntjenestenes kontor 69 54 %
Ved trusler overfor ansatte fra barnet, foreldre eller familie/nettverk 67 52%
Nar barn skal flytte ut av hjemmet, fra fosterhjem eller institusjon 66 52 %
Ved hjemmebesgk (i undersgkelsesfasen) 43 34 %
Ved samvaer mellom barn og foreldre 19 15%
Annet 16 13%
Nei 2 2%

e 82 % av barnevernstjenestene har samarbeidet med politiet i det forebyggende arbeidet det

siste aret

e Kun 2 % av barnevernslederne svarer at de ikke har samarbeidet med politiet pa noen av de

overnevnte omradene det siste aret

e Rundt halvparten har hatt behov for politibistand i forbindelse med mgter, trusler eller ved

flytting

Tabell 39: Hvordan er samarbeidet med politiet organisert? Flere svar mulig. (n=127)

[r24_bvl_samba5]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 112 88 %
Faste kontaktpersoner 89 70 %
Formalisert samarbeidsavtale 61 48 %
Kalenderfaste samarbeidsmater 58 46 %
Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe 52 41 %
Annet 6 5%

e Barnevernstjenestene benytter seg av ulike samarbeidsstrategier overfor politiet. Det

vanligste er samarbeid i enkeltsaker (88 %), og mange har ogsa faste kontaktpersoner i politiet

(70 %)

e Litt under halvparten (48 %) svarer at de har formaliserte samarbeidsavtaler med politiet

100



Tabell 40: Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret? Fordelt pa
Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_samba6]

Svaert darlig Darlig Verken eller Godt Svaert godt Vet ikke
Total (n=128) 1% 3% 8% 46 % 2% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 6% 0% 11% 4% 39% 0%
Midt-Norge (n=18) 0% 6% 6% 56 % 33% 0%
Vest (n=28) 0% 0% 4% 39 % 57 % 0%
Sor (n=23) 0% 0% 4% 43 % 52 % 0%
@st (n=34) 0% 9% 12% 47 % 32% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=28) 0% 7% 14 % 57 % 21% 0%
Middels sentral (n=63) 0% 3% 8% 40 % 49% 0%
Minst sentral (n=37) 3% 0% 3% 49 % 46 % 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=42) 0% 7% 7% 45 % 40 % 0%
Middels (n=48) 2% 0% 6% 40 % 52 % 0%
Hoy (n=33) 0% 0% 12% 52 % 36 % 0%

e Barnevernslederne er gjennomgaende forngyd med samarbeidet med politiet, 88 % opplever
det som "godt" eller "sveert godt"

e De mest sentrale kommunene er noe mer tilbakeholdne i sine vurderinger av samarbeidet
med politiet. 21 % karakteriserer det som "sveert godt", mot nesten 50 % av kommunene som
er middels eller minst sentrale

Tabell 41: Har dere samarbeidet med noen av de fglgende helsetjenestene i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig. (n=129) [r24_bvl samba8]

Ja, i konkrete Ja, andre former

barnevernssaker for samarbeid Nei Vet ikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste 96 % 78 % 2% 0%
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) 91 % 60 % 5% 2%
Tannhelsetjenesten 50 % 62 % 16 % 4%
Andre deler av spesialisthelsetjenesten 80 % 43 % 6% 3%
Avlastningstjenester 65 % 26 % 23% 5%

e Barnevernstjenestene har et utstrakt samarbeid med helsetjenestene. Dette gjelder spesielt
helsestasjoner og skolehelsetjeneste, PHBU og andre deler av spesialisthelsetjenesten

e Samarbeid skjer bade gjennom konkrete barnevernssaker og gjiennom andre former for
samarbeid
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Tabell 42: Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert? Helsestasjon og
skolehelsetjeneste. Flere svar mulig. (n=125) [r24_bvl_samba9a]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 114 91 %
Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe 83 66 %
Kalenderfaste samarbeidsmgater 75 60 %
Faste kontaktpersoner 47 38%
Formalisert samarbeidsavtale 46 37%
Annet 11 9% .

e Den vanligste samarbeidsformen med helsestasjon og skolehelsetjeneste er gjennom
enkeltsaker, men det er ogsa vanlig med samarbeid som del av stgrre team eller gjennom
kalenderfaste samarbeidsmgter

e Det er mindre vanlig med formaliserte samarbeidsavtaler. Litt over en tredjedel av
barnevernslederne svarer at de har det med helsestasjoner og skolehelsetjeneste

Tabell 43: Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert? Psykisk helsevern for barn og
unge (PHBU). Flere svar mulig. (n=117) [r24_bvl_samba9c]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 107 91 %
Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe 66 56 %
Kalenderfaste samarbeidsmater 58 50 %
Formalisert samarbeidsavtale 49 42 %
Faste kontaktpersoner 35 30 %
Annet 5 4%

o

e Den vanligste samarbeidsformen med PHBU er gjennom enkeltsaker, men det er ogsa vanlig
med samarbeid som del av stgrre team eller gijennom kalenderfaste samarbeidsmgter

e Det er mindre vanlig med formaliserte samarbeidsavtaler og faste kontaktpersoner. Rundt en
tredjedel av barnevernslederne svarer at de har det med PHBU

Tabell 44: Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert? Tannhelsetjenesten. Flere svar
mulig. (n=101) [r24_bvl_samba9d]

Antall Andel
Formalisert samarbeidsavtale 73 72%
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 68 67 %
Kalenderfaste samarbeidsmgter 38 38 %
Faste kontaktpersoner 24 24 %
Samarbeid som en del av et starre team/ansvarsgruppe 7 7%
Annet 6 6 % .
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e | motsetning til de andre helsetjenestene er det vanlig & strukturere samarbeidet med
tannhelsetjenesten gjennom formalisert samarbeidsavtale. 72 % av barnevernslederne svarer
at de har formalisert samarbeidet med tannhelsetjenesten

Tabell 45: Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert? Andre deler av
spesialisthelsetjenesten. Flere svar mulig. (n=111) [r24_bvl samba%e]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 100 90 %
Samarbeid som en del av et starre team/ansvarsgruppe 34 31%
Formalisert samarbeidsavtale 27 24 %
Kalenderfaste samarbeidsmater 26 23%
Faste kontaktpersoner 21 19%
Annet 4 4%

e For andre deler av spesialisthelsetjenesten er samarbeidet primaert knyttet til samarbeid i
enkeltsaker

Tabell 46: Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert? Avlastningstjenester. Flere svar
mulig. (n=89) [r24_bvl_samba9f]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 85 96 %
Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe 24 27 %
Faste kontaktpersoner 17 19%
Kalenderfaste samarbeidsmater 15 17 %
Formalisert samarbeidsavtale 13 15%
Annet 3 3%

e For avlastningstjenester er samarbeidet primaert knyttet til samarbeid i enkeltsaker. Det er
forholdsvis uvanlig a strukturere samarbeidet gjennom formaliserte avtaler

Tabell 47: Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste
aret? [r24_bvl_sambal0]

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Svart godt Vetikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste (n=126) 0% 3% 7% 56 % 33% 1%
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) (n=118) 1% 8% 18 % 54 % 18% 2%
Tannhelsetjenesten (n=104) 0% 0% 13% 62 % 21% 4%
Andre deler avspesialisthelsetjenesten (n=114) 1% 9% 26% 53% 5% 6%
Avlastningstjenester (n=91) 2% 15% 21% 54% 4% 3% )

e Foralle deler av helsetjenestene opplever en majoritet av barnevernslederne at samarbeidet
det siste aret har fungert "godt" eller "sveert godt"

e Spesielt godt er samarbeidet med helsestasjon og skolehelsetjenestene, hvor henholdsvis 56
% og 33 % opplever samarbeidet som "godt" eller "sveert godt"
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Det er noe flere negative svar knyttet til samarbeidet med avlastningstjenester og andre deler
av spesialisthelsetjenesten, men ogsa her er majoriteten av barnevernslederne godt forngyd

Tabell 48: Du krysset av for at samarbeidet med en eller flere av helsetjenestene har fungert darlig det
siste aret. Hva er utfordringene? Flere svar mulig. (n=33) [r24_bvl_samball]

Antall Andel
Faglig uenighet om hva barnettrenger 25 76 %
Ansvarsfordelingen er uklar 24 73 %
De har for lite kapasitet 17 52 %
Finansieringssystemene kommer i veien 16 48 %

Vi snakker ofte forbi hverandre 9
Lite tradisjon for samarbeid 7
Reglene for taushetsplikt kommer i veien 5
Vi har for lite kapasitet 3 9%
Store geografiske avstander 2

5

0

Annet

Vetikke

27 %
21%
15%

6 %
15%
0%

Barnevernslederne som gav minst ett negativt svar pa samarbeidet med minst én av
helsetjenestene ble bedt om & utdype hva utfordringene har veert

De vanligste utfordringene ble oppgitt til & vaere faglig uenighet om hva barnet trenger og
uklar ansvarsfordeling

Det er ogsa en del barnevernsledere som trekker frem at helsetjenestene har for lite
kapasitet, og at finansieringssystemene kommer i veien

Tabell 49: Har dere det siste aret opplevd a8 matte ta ansvar for barn fordi helsetjenesten ikke har gitt
et tilstrekkelig tilbud? Flere svar mulig. (n=127) [r24_bvl_samba12]

Antall Andel
Ja, med barn som har psykiske helseproblemer 92 72 %
Ja, med barn med sammensatte helseproblemer 71 56 %
Ja, med barn som har kognitive utviklingsforstyrrelser eller andre typer funksjonsnedsettelser 65 51%
Ja, med barn som har rusproblemer 64 50 %
Ja, med barn med somatiske og/eller kroniske sykdommer 30 24 %
Nei 13 10%
Vetikke 5 4%
e Det klare flertallet av barnevernslederne har det siste aret opplevd & matte ta ansvar for barn
fordi helsetjenestene ikke har gitt et tilstrekkelig tiloud. Kun 10 % svarer "Nei" pa dette
spgrsmalet
[ ]

Av dem som har opplevd & matte ta slik ansvar er det vanligste 8 matte ta ansvar for barn med
psykiske helseproblemer, men det er ogsa rundt halvparten av barnevernstjenestene som har
mattet ta ansvar for barn med sammensatte helseproblemer, kognitive utviklingsforstyrrelser
og barn med rusproblemer
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Tabell 50: Har dere samarbeidet med skole i Igpet av det siste dret? Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_sambal4]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=129) 100 % 0% 0%
Bufetat-region
Nord (n=18) 100 % 0% 0%
Midt-Norge (n=18) 100 % 0% 0%
Vest (n=28) 100 % 0% 0%
Sar (n=24) 100 % 0% 0%
@st (n=34) 100 % 0% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=29) 100 % 0% 0%
Middels sentral (n=63) 100 % 0% 0%
Minst sentral (n=37) 100 % 0% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=42) 100 % 0% 0%
Middels (n=48) 100 % 0% 0%
Hgy (n=34) 100 % 0% 0%

e Alle barnevernslederne oppgir at deres tjeneste har samarbeidet med skole i Igpet av det siste
aret

Tabell 51: Hvordan samarbeider din barnevernstjeneste med skolen? Flere svar mulig. (n=129)
[r24_bvl sambal5]

Antall Andel
Skolen deltar i ansvarsgrupper for det enkelte barn 122 95 %
Skolen deltar i tverrfaglig team i det forebyggende arbeidet 108 84 %
Skolen deltar i familierad for det enkelte barn 69 53 %
Barnevernstjenesten og skolen har faste kontaktpersoner hos hverandre 64 50 %
Skolen involveres i utarbeidelse av planer for barnet 35 27 %
Skriftlige avtaler mellom barnevern, skole og barn om mal, ansvarsdeling, lekser eller annet 18 14 %
Vi har ikke samarbeid i dag 2 2%
Annet 13 10 %
Vetikke 0 0%

e Samarbeidet foregar pa mange ulike mater, men det vanligste er at skole deltar i
ansvarsgrupper for det enkelte barn (95 %). Det er ogsa sveert vanlig at skolen deltar i
tverrfaglige team i det forebyggende arbeidet (84 %)

e Rundt halvparten av barnevernslederne svarer at skolen det siste aret har deltatt i familierad
for det enkelte barn, og at de har faste kontaktpersoner hos hverandre
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Tabell 52: Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste dret? Fordelt pa
Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_sambal6]

Svaert darlig Darlig Verken eller Godt Svaert godt Vet ikke
Total (n=129) 1% 2% 16 % 72% 9% 1%
Bufetat-region
Nord (n=18) 6% 0% 17 % 61 % 17 % 0%
Midt-Norge (n=18) 0% 0% 17 % 78 % 6% 0%
Vest (n=28) 0% 0% 18 % 68 % 14% 0%
Sor (n=24) 0% 0% 4% 83 % 13% 0%
@st (n=34) 0% 6% 24 % 68 % 0% 3%
Sentralitet
Mest sentral (n=29) 0% 7% 24 % 62 % 3% 3%
Middels sentral (n=63) 0% 0% 13 % 81% 6% 0%
Minst sentral (n=37) 3% 0% 16 % 65 % 16 % 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=42) 0% 2% 17 % 74 % 7% 0%
Middels (n=48) 2% 0% 19% 67 % 10 % 2%
Hoy (n=34) 0% 3% 15% 74% 9% 0% ]

e Barnevernslederne opplever stort sett at samarbeidet med skolen fungerer pa en
tilfredsstillende mate, 72 % svarer at samarbeidet det siste aret har fungert "godt", mens 9 %
svarer at det har fungert "sveert godt"

e Barnevernstjenestene i region sgr er mest forngyde med samarbeidet, mens tjenestene i
region gst er minst forngyd. Selv her er imidlertid en klar majoritet "godt" forngyd

e Barnevernstjenestene lokalisert i de mest og de minst sentrale kommunene er mindre forngyd
med samarbeidet enn dem som er lokalisert i middels sentrale kommuner

Foreldremedvirkning

Tabell 53: | situasjoner der foreldre er ment @ medvirke, arbeider vi systematisk med 3 legge til rette
for foreldremedvirkning i.... [r24_bvl_veimed1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke

Avklaringer avhva som er bekymringen (n=127) 0% 0% 9% 43 % 45% 3%
Beslutningsprosesseneifylkesnemnda (n=127) 0% 7% 11% 60 % 17% 5%
Hvordan bekymringen skalundersgkes (n=127) 0% 3% 14 % 51% 29% 2%
Valg og utforming avtiltak i hjemmet (n=127) 0% 1% 2% 65 % 31% 2%
Oppfolging avtiltak i hjemmet (n=127) 0% 1% 2% 55 % 39% 2%
Valg og utforming av botiltak (fosterhjem, institusjon eller andre) i forkant av

flytting ut frahjemmet (n=126) 0% 6% 19% 1% 20% 5%
Endringeriutformingen av botiltak mens barnet bor utenfor hjemmet (n=126) 0% 8% 22% 48 % 14 % 8%
Utforming avsamvaersordninger (n=126) 0% 1% 6% 63 % 27% 3%
Akuttsaker (n=125) 0% 6% 26 % 50 % 14% 5%
Beslutningsprosessene internti barnevernstjenesten (n=127) 5% 21% 24% 39% 6% 5% N

e Barnevernstjenestene opplever stort sett at de arbeider systematisk med a legge til rette for
foreldremedvirkning

e Ett unntak er beslutningsprosessene innad i barnevernstjenesten, hvor henholdsvis 21 % og
24 % svarer "uenig" eller "verken eller" pa spgrsmalet om tilrettelegging for
foreldremedvirkning

e Arbeidet med foreldremedvirkning er ifglge barnevernslederne spesielt systematisk med
tanke pa avklaringer av hva som er bekymringen, og i valg, utforming og oppfglging av tiltak i
hjemmet
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Tabell 54: Hvor enkelt eller krevende er det 3 lage de fglgende planene for foreldre og barn?

[r24_bvl_veimed4]

Sveert Verken Svaert Ikke
krevende Krevende eller Enkelt enkelt Vet ikke aktuelt
Plan forundersgkelse (n=122) 1% 24% 20% 41% 6% 8% 1%
Samveersplan (n=122) 1% 37% 20% 25% 6% 9% 2%
Hjelpetiltaksplan (n=123) 0% 21% 24% 44 % 2% 8% 1%
Plan for undersgkelser,omsorg og oppfalging ved akuttvedtak (n=121) 2% 46 % 18 % 17 % 2% 11% 3%
Plan foromsorg og oppfelging ved omsorgsovertakelse (n=122) 0% 39 % 20% 29% 2% 9% 1%
Plan for frivilligopphold i institusjon (n=123) 0% 12% 23% 36 % 4% 11% 15%
Plan foropphold uten samtykkeiinstitusjon (n=123) 3% 33% 16 % 20 % 1% 10% 18 %
Individuell plan for barn med rett til dette (n=122) 7% 36 % 14 % 17 % 2% 9% 16 %
Plan for tilbakefgring etter omsorgsovertakelse (n=122) 6% 37 % 22% 16 % 2% 11% 7%

e Barnevernslederne opplever i liten grad at det er "sveert enkelt" & lage planer for foreldre og

barn

e Planene som oppleves som enklest & lage er knyttet til plan for undersgkelse og

hjelpetiltaksplan

e De mest krevende planene a lage er a) plan for undersgkelser, omsorg og oppfglging ved

akuttvedtak, som nesten halvparten av barnevernslederne opplever som "krevende" a lage, b)

individuell plan, c) plan for tilbakefgring etter omsorgsovertakelse

Tabell 55: Har noe av det fglgende vaert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med

hjelpetiltak i Igpet av det siste aret? Flere svar mulig. (n=122) [r24_bvl_veimed6]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og tjenesten 107 88 %
Manglende tillit hos foreldrene 96 79%
Helseutfordringer hos foreldre. 81 66 %
Manglende kulturkompetanse i tjenesten 29 24 %
Lite kontakti lgpet av oppveksten 11 9%
Stor geografisk avstand 11 9%
Nei 7 6%
Annet 4 3%

e Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer samarbeidet med

foreldrene til barn med hjelpetiltak: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak, manglende

tillit hos foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.
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Tabell 56: Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med
plasseringstiltak i Igpet av det siste aret? Flere svar mulig. (n=120) [r24_bvl_veimed7]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen 89 74 %
Manglende tillit hos foreldrene 86 72%
Helseutfordringer hos foreldrene 70 58 %
Stor geografisk avstand 33 28%
Vanskelig a fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel 29 24 %
Manglende kulturkompetanse i institusjonen 12 10%
Nei 9 8%
Annet 6 5%

o Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer samarbeidet med
foreldrene til barn med plasseringstiltak: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak,
manglende tillit hos foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.

Tabell 57: Hvor ofte opplever din barnevernstjeneste konflikt med foreldre av barn som mottar:
[r24_bvl_veimed9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Hjelpetiltak (n=123) 3% 37% 50 % 5% 0% 4%
Plasseringstiltak (n=123) 1% 17 % 59 % 18 % 2% 3%

e Detervanligere a oppleve konflikt med foreldre av barn som mottar plasseringstiltak enn med
foreldre som mottar hjelpetiltak

e For begge tiltakstypene er det en majoritet som "av og til", "

konflikt

ofte" eller "svaert ofte" opplever

2024-tema: Kulturkompetanse

Tabell 58: For a oppna tilstrekkelig kulturkompetanse i tjenesten var, legger vi sarlig vekt pa:
[r24_bvl_mangf2]

Helt uenig Uenig Verkeneller Enig Helt enig Vet ikke
At mangfoldet i ansattgruppen speiler de familiene vi jobber med (n=122) 9% 30 % 36 % 20% 3% 2%
At de ansatte har formell kulturkompetanse, inklusiv kultursensitivitet (n=122) 3% 16 % 31% 41% 7% 2%
At de ansatte er nysgjerrige pa familienes bakgrunn og situasjon (n=122) 1% 0% 6% 49 % 43 % 2%
At de ansatte reflekterer over eget kulturelt stasted i mgte med minoritetsetniske
. 1% 2% 7% 51% 38% 2%
barn og familier (n=122)
At de ansatte vet hvor de kan hente mer informasjon om familienes bakgrunn og
1% 1% 10% 57 % 29% 2%

situasjon (n=122)

e | arbeidet med & oppna tilstrekkelig kulturkompetanse vektlegger barnevernstjenestene fgrst
og fremst tilrettelegging av informasjon og de ansattes egen refleksjon og nysgjerrighet i
mgtet mellom eget kulturelt stasted og familienes bakgrunn

e Barnevernslederne eriliten grad enig i at tilstrekkelig kulturkompetanse oppnas ved at
ansattegruppen speiler familiene de jobber med
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Tabell 59: Har dere det siste aret opplevd at det har veert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa
grunn av mangel pa kulturkompetanse? Flere svar mulig. (n=121) [r24_bvl_mangf3]

Antall Andel
Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse 74 61 %
Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov 57 47 %
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet 40 33%
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 39 32%
Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt 29 24 %
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 14 12 %
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 9 7%
Nei 19 16 %
Vet ikke 12 10 %

e Kun et mindretall av barnevernslederne (16 %) mener at de ikke har opplevd det som
krevende det siste aret a gjgre forsvarlige vurderinger grunnet mangel pa kulturkompetanse

e 61 % mener dette har veert tilfelle i forbindelse med vurderinger av foreldres
omsorgskompetanse, mens 47 % mener dette har veert tilfelle i vurderingene av familienes
hjelpebehov

Tabell 60: Har dere det siste aret opplevd at det har veert krevende 8 gj@re forsvarlige vurderinger pa
grunn av sprakbarrierer? Flere svar mulig. (n=121) [r24_bvl_mangf4]

Antall Andel
Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert 71 59 %
Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse 50 41%
Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov 39 32 %
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet 30 25%
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 27 2%
Ja, i ensituasjon der barnet matte flyttes akutt 19 16 %
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 6 5%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 4 3%
Nei 25 21%
Vet ikke 7 6 %

e Kun 21 % av barnevernslederne svarer at de ikke har opplevd at sprakbarrierer har gjort det
krevende & gjgre forsvarlige vurderinger det siste aret

e Blant dem som har opplevd sprakbarrierer er den vanligste problematikken knyttet til tolk -
enten at det ikke har vaert mulig & fa tak i ngdvendig tolk, eller at tolken ikke var kvalifisert

e Deterellers en del barnevernsledere som svarer at utfordringene har vaert knyttet spesifikt til
vurderinger av omsorgskompetanse og vurderinger av hjelpebehov
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Tabell 61: Har dere behov for tiltak for & unngd at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger
og beslutninger foretas pa feil grunnlag? Flere svar mulig. (n=120) [r24_bvl_mangf5]

Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier

Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre
Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte
Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger

Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter
Nei

Vet ikke

Annet

Antall Andel
66 55 %
65 54 %
60 50 %
38 32%
15 13%
11 9%
10 8%
4 3%

o De fleste barnevernslederne mener at det er behov for tiltak for 8 unnga at vurderinger og

beslutninger foretas pa feil grunnlag, som en konsekvens av kulturelle misforstaelser

e Behovene som flest barnevernsledere trekker frem er gkt kompetanse om barn som vokser

opp i krysskulturelle familier, bedre tilgang pa kvalifisert tolk og gkt formell kulturkompetanse

hos de ansatte

2024-tema: Barn med risikosgkende atferd

Tabell 62: Har deres barnevernstjeneste de tre siste drene hatt erfaring med barn med skadelig
seksuell atferd? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl bskad1]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=119) 58 % 21% 21%
Bufetat-region
Nord (n=16) 50 % 0% 50 %
Midt-Norge (n=16) 50 % 31% 19%
Vest (n=26) 58 % 31% 12%
Sar (n=22) 59 % 23 % 18 %
@st (n=33) 61 % 18 % 21%
Sentralitet
Mest sentral (n=27) 74 % 19% 7%
Middels sentral (n=57) 65 % 14 % 21%
Minst sentral (n=35) 34 % 34 % 31%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=38) 58 % 26 % 16 %
Middels (n=43) 65 % 21% 14 %
Hgy (n=33) 48 % 15% 36 %

e 79 % av barnevernslederne svarer at tjenesten de siste tre arene har hatt erfaring med barn
med skadelig seksuell atferd, enten flere ganger (58%) eller én gang (21 %)

e Jo mer sentral kommunen til barnevernstjenesten er, jo vanligere er det a ha slik erfaring
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Tabell 63: Har deres barnevernstjeneste de tre siste drene hatt erfaring med barn som har utsatt
andre for vold? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_bskad2]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=120) 78 % 17 % 5%
Bufetat-region
Nord (n=17) 71% 18 % 12%
Midt-Norge (n=16) 75 % 25% 0%
Vest (n=26) 88 % 8% 4%
Sar (n=22) 77 % 23% 0%
@st (n=33) 73 % 18 % 9%
Sentralitet
Mest sentral (n=27) 96 % 4% 0%
Middels sentral (n=58) 83 % 14 % 3%
Minst sentral (n=35) 57 % 31% 11%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=38) 87 % 13 % 0%
Middels (n=44) 82 % 16 % 2%
Hgy (n=33) 64 % 21% 15%

e 95% av barnevernslederne svarer at tjenesten de siste tre arene har hatt erfaring med barn
som har utsatt andre for vold, enten flere ganger (78%) eller én gang (17 %)

e Jo mer sentral kommunen til barnevernstjenesten er, jo vanligere er det a ha slik erfaring

Tabell 64: Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har
utgvet vold? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_bskad3]

Nei, vi harikke Nei, vi har ikke
kjennskap til  tilgang til slike  Nei, vi har ikke

Ja slike verktgy verktoy hatt behov
Total (n=116) 29 % 17 % 28 % 25%
Bufetat-region
Nord (n=15) 7% 27 % 47 % 20%
Midt-Norge (n=16) 31% 0% 31% 38 %
Vest (n=26) 42 % 15 % 23% 19%
Sar (n=20) 25% 20% 30 % 25%
@st (n=33) 30 % 21% 21% 27 %
Sentralitet
Mest sentral (n=26) 35% 15% 23 % 27 %
Middels sentral (n=57) 32% 21% 30 % 18 %
Minst sentral (n=33) 21% 12% 30 % 36 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=37) 30 % 14 % 32% 24 %
Middels (n=42) 31% 19% 26 % 24 %
Hgy (n=32) 25% 22 % 28 % 25%
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e Et mindretall av barnevernslederne (29 %) svarer at deres tjeneste bruker kartleggingsverktgy
for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold

e Enfjerdedel svarer at de ikke har hatt behov for kartleggingsverktgy, mens henholdsvis 17 %
og 28 % svarer at de ikke har kjennskap til slike verktgy, eller tilgang pa slike verktgy

e Det er vanligere hos barnevernstjenestene i region vest a svare at de har brukt slike verktgy.
Sveert fa barnevernstjenester i region nord har brukt relevante kartleggingsverktgy for slike
problematikker

Tabell 65: Har dere tilstrekkelig egnede tiltak til 3 ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold,
og deres familier i dag? Flere svar mulig. (n=118) [r24_bvl_bskad5]

Antall Andel
Ja, med bistand fra statlige tjenester 49 42 %
Ja, med bistand fra andre kommunale tjenester 48 41%
Nei, vi trenger andre tiltak 42 36 %
Ja, med bistand fra private aktarer 21 18 %
Ja, annet 10 8 %
Ja, vi har detvi trenger i barnevernstjenesten 4 3% R

e 36 % av barnevernslederne mener at de i dag ikke har tilstrekkelige egnede tiltak for & ivareta
barn og unge som har utsatt andre for vold

e 64 % mener altsa at de har tilstrekkelig egnede tiltak, men sveert fa (3 %) mener at de har
ngdvendige tiltak i barnevernstjenesten

e Barnevernstjenestene tar i bruk bistand fra bade statlige tjenester, andre kommunale
tjenester og private aktgrer for a ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold

Tabell 66: | hvor stor grad opplever du at din tjeneste har kompetanse om skadelig seksuell adferd?
Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl bskad7]

I sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | sveert stor grad Vet ikke
Total (n=119) 3% 28 % 41% 24 % 3% 3%
Bufetat-region
Nord (n=16) 6% 50 % 6% 25% 0% 13%
Midt-Norge (n=16) 6% 19% 56 % 19% 0% 0%
Vest (n=27) 4% 19% 44% 26 % 4% 4%
Ser (n=21) 0% 33% 48 % 19% 0% 0%
@st (n=33) 0% 27 % 42 % 24 % 6% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=27) 4% 19 % 44 % 30% 4% 0%
Middels sentral (n=59) 0% 27 % 44 % 20 % 3% 5%
Minst sentral (n=33) 6% 36 % 33% 24% 0% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=39) 3% 15% 41% 36 % 0% 5%
Middels (n=42) 0% 31% 48 % 17 % 2% 2%
Hgy (n=33) 3% 39 % 33 % 18 % 6% 0%

e P3 spgrsmalet om hvorvidt barnevernstjenestene har kompetanse om skadelig seksuell atferd
svarer 41 % "verken eller", mens 28 % svarer "i liten grad"
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e Deter barnevernslederne i region nord som i minst grad opplever at de har kompetanse om
skadelig seksuell atferd. Her er det imidlertid verdt 8 papeke at halvparten av
barnevernslederne i region nord ikke har hatt erfaring med denne problematikken de siste tre
arene (ref. spgrsmal r24_bvl_bskad1)

e Jo hgyere sentralitet, jo mer opplevd kompetanse har barnevernstjenestene pa denne
problematikken

Tabell 67: Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd? Flere svar mulig.
(n=119) [r24_bvl_bskad8]

Antall Andel
BUP 108 91 %
Statens barnehus 104 87 %
Skolehelsetjeneste 60 50 %
Kommunalt konsultasjonsteam 42 35%
Skole 28 24 %
Annet 24 20 %
Vet ikke 1 1%

e | saker om skadelig seksuell atferd er det spesielt BUP (91 %) og Statens barnehus (87 %) som
trekkes frem som naturlige samarbeidspartnere

2024-tema: Ettervern

Tabell 68: Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har bodd i fosterhjem, etter fylte 18 ar?
[r24_bvl_ettvi]

Sveert
sjeldeneller Sveert ofte

aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Praktisk hjelp (n=119) 2% 5% 24% 31% 32% 6%
Serge foratde harrelasjoner tilvoksne som kan stgtte dem (n=120) 0% 0% 11% 40 % 43 % 6%
Serge for hjelp tild bearbeide erfaringer (n=119) 0% 4% 22% 45% 22% 7%
Tilbud om afafortsette dbo i fosterhjemmet (n=119) 0% 1% 14% 24% 53 % 8%
Oppfolging avskole/arbeid (n=120) 2% 10% 23% 38% 22% 6%
Oppfelging psykisk helse (n=120) 0% 3% 21% 48 % 23% 6%
Oppfolging avfysisk helse (n=118) 3% 17 % 34 % 27 % 12% 7%
Tilbud om gkonomisk statte giennom barnevernstjenesten (n=120) 0% 3% 22% 33% 38% 6%
Bistand til & seke gkonomisk stgtte giennom NAV (n=120) 1% 3% 15% 46 % 29% 6 %
Tilbud om kommunalt botiltak gjennom barnevernstjenesten (n=119) 13% 21% 25% 24% 12% 6%
Bistand til & sgke kommunalt botiltak giennom NAV (n=120) 8% 9% 38% 28% 11% 7%
Bistd med &fatjenester de harkravpd (n=120) 0% 0% 11% 43 % 40% 6%

e Barnevernstjenestene fglger opp ungdommer som har bodd i fosterhjem etter fylte 18 ar pa
mange ulike mater

e Det er sveert vanlig a gi dem tilbud om a fortsette a bo i fosterhjemmet: 77 % av
barnevernslederne svarer at dette skjer "ofte" eller "svaert ofte eller alltid"

e Det er ogsa vanlig a sgrge for at ungdommene har relasjoner til voksne som kan stgtte dem, 3
gi dem bistand til & fa tjenester de har krav pa, sgrge for at de for hjelp til 8 bearbeide
erfaringer, samt gi dem bistand til 3 sgke gkonomisk bistand gjennom NAV
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e Det ser ut til & veere mindre vanlig a hjelpe ungdommene med bolig utover at de fortsetter a
bo med fosterfamilien

Tabell 69: Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har bodd i institusjon, etter fylte 18 ar?
[r24_bvl_ettv2]

Svaert
sjeldeneller Sveertofte

aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Praktisk hjelp (n=116) 1% 4% 22% 34% 22% 16 %
Sorgeforat de harrelasjonertilvoksne som kan stgtte dem (n=117) 0% 0% 9% 40% 36 % 15%
Serge for hjelp tild bearbeide erfaringer (n=116) 0% 2% 21% 42 % 21% 15%
Tilbud om afafortsette dboiinstitusjonen (n=117) 8% 20% 27 % 15% 15% 15%
Oppfolging avskole/arbeid (n=117) 1% 3% 29% 33% 20% 15%
Oppfolging psykisk helse (n=117) 0% 0% 19% 45% 21% 15%
Oppfolging avfysisk helse (n=117) 1% 13% 28 % 30% 12% 16 %
Tilbud om gkonomisk statte gijennom barnevernstjenesten (n=117) 0% 4% 23% 25% 33% 15%
Bistand til a seke skonomisk statte gijennom NAV (n=117) 0% 1% 19% 36 % 30% 15%
Tilbud om kommunalt botiltak gilennom barnevernstjenesten (n=116) 13% 16 % 22% 24% 11% 15%
Bistand til & sgke kommunalt botiltak giennom NAV (n=116) 6% 9% 27 % 30% 14% 15%
Bista med afatjenester de harkravpa(n=116) 0% 1% 6% 44 % 34% 15%

e Barnevernslederne oppgir i stgrre grad at de "vet ikke" hvordan ungdommer som har bodd i
institusjon fglges opp etter fylte 18 ar

e (Ogsa blant denne gruppen ungdommer er det vanlig & sgrge for at de har relasjoner til voksne
som kan stgtte dem, samt bistand til @ sske om ulike former for gkonomisk stgtte/bistand de
har krav pa

Tabell 70: Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har mottatt hjelpetiltak i hjiemmet, etter
fylte 18 ar? [r24_bvl_ettv3]

Svaert
sjeldeneller Sveertofte

aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Praktisk hjelp (n=115) 6% 17% 35% 24% 10% 7%
Serge foratde harrelasjonertilvoksne som kan stgtte dem (n=117) 1% 10 % 19% 41% 21% 8%
Sargefor hjelp tild bearbeide erfaringer (n=116) 2% 13% 36 % 31% 10% 8%
Oppfolging avskole/arbeid (n=116) 7% 24% 27 % 27 % 9% 7%
Oppfelging psykisk helse (n=117) 3% 10 % 33% 33% 13% 7%
Oppfolging avfysisk helse (n=116) 9% 29% 32% 18 % 5% 7%
Tilbud om gkonomisk statte gjennom barnevernstjenesten (n=117) 8% 19% 35% 24 % 8% 7%
Bistand til & seke skonomisk statte giennom NAV (n=117) 3% 10 % 34% 34% 12% 7%
Tilbud om kommunalt botiltak giennom barnevernstjenesten (n=116) 27 % 28% 20% 15% 3% 7%
Bistand til @ seke kommunalt botiltak giennom NAV (n=117) 9% 16 % 36 % 26 % 5% 8%
Bistad med &fétjenester de har kravpd (n=116) 1% 8% 22% 43% 20% 7%

e Ungdommer med hjelpetiltak i hjemmet for ser ut til a i mindre grad fa oppfeglging fra
barnevernstjenestene etter fylte 18 ar

e Det er forholdsvis vanlig a sgrge for at ungdommene har relasjoner til voksne som kan stgtte
dem, samt bistand med & fa tjenester de har krav pa
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Tabell 71: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: Vi har tilgang pa det vi trenger for & drive et
forsvarlig ettervernsarbeid enten alene eller i samarbeid med andre tjenester, i form av:
[r24_bvl_ettv6]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Kommunale botiltak (n=119) 20% 30% 22% 18 % 5% 5%
Veiledning og oppfalging (n=119) 1% 6% 8% 49 % 34% 2%
@konomisk stgtte (n=119) 2% 4% 14 % 47 % 31% 2%

e Barnevernslederne er stort sett "enig" eller "helt enig" at de har tilgang pa det de trenger for
ettervernsarbeid med tanke pa veiledning og oppfalging eller gkonomisk stgtte
e Halvparten er samtidig "uenig" eller "helt uenig" nar det gjelder kommunale botiltak

Tabell 72: Hvor ofte oppstar det utfordringer i samarbeidet med NAV om ettervernsarbeidet for barn
under deres omsorg? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bvl_ettv7]

Sveertsjelden Sveert ofte eller
elleraldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke Ikke relevant

Total(n=118) 8% 29% 42% 14 % 3% 3% 1%
Bufetat-region
Nord (n=17) 6% 24% 29% 18 % 12% 12% 0%
Midt-Norge (n=16) 6% 19% 44% 25% 6% 0% 0%
Vest (n=26) 12% 31% 35% 12% 4% 8% 0%
Sgr(n=21) 0% 43% 38% 14 % 0% 0% 5%
@st(n=32) 13% 28% 47 % 13% 0% 0% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=27) 11% 22% 56 % 11% 0% 0% 0%
Middels sentral (n=57) 7% 33% 33% 18% 4% 4% 2%
Minstsentral (n=34) 6% 26 % 44 % 12% 6% 6% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav(n=38) 11% 24% 50 % 8% 3% 5% 0%
Middels (n=43) 9% 40 % 28% 14% 5% 2% 2%
Hoy (n=32) 0% 25% 50 % 19% 3% 3% 0%

e 42 % av barnevernslederne mener at det "av og til" oppstar utfordringer i samarbeidet med
NAV om ettervernsarbeidet for barn under deres omsorg, 17 % svarer at dette er tilfellet
"ofte" eller "sveert ofte eller alltid", mens 37 % svarer at dette skjer "sjelden" eller "sveert
sjelden eller aldri"
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Ansatte - kommunale barnevernstjenester (BVA)

Bakgrunn - person

Tabell 73: Hva slags utdanningsbakgrunn har du? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr.
barn [r24_bva_bgp1]

Barne-og

ungdoms-

arbeider

(videre- Barnehage- Barneverns- Spesial-

gaende niva) laerer pedagog Laerer Psykolog  Sosionom pedagog  Sykepleier Vernepleier Annet

Total(n=1257) 0% 4% 55% 1% 0% 27 % 1% 1% 3% 6%
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 5% 59 % 0% 1% 26% 0% 1% 4% 4%
Midt-Norge (n=189) 0% 4% 54 % 2% 1% 24% 2% 1% 5% 6%
Vest(n=187) 1% 7% 47 % 1% 0% 28 % 2% 2% 6% 6%
Ser(n=243) 0% 4% 48 % 0% 0% 35% 1% 1% 5% 7%
@st (n=327) 1% 5% 64 % 1% 0% 20 % 1% 2% 1% 6%
Oslo (n=182) 0% 1% 57 % 1% 0% 35% 1% 0% 0% 6%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 0% 2% 60 % 1% 1% 28 % 1% 0% 1% 6%
Middels sentral (n=665) 0% 4% 54 % 1% 0% 29% 2% 1% 3% 6%
Minstsentral (n=178) 1% 10% 51% 1% 0% 20% 1% 2% 10 % 4%
Ressursbruk pr. barn
Lav(n=395) 0% 4% 50 % 1% 0% 32% 2% 1% 4% 7%
Middels (n=459) 0% 5% 57 % 1% 0% 24% 1% 2% 4% 6%
Hoy (n=347) 0% 5% 60 % 1% 0% 27 % 1% 1% 2% 4%

e Den vanligste utdanningsbakgrunnen til barnevernsansatte er barnevernspedagog (55 %),
etterfulgt av sosionom (27 %)
e Detervanligere a ha sosionombakgrunn i Oslo og region s@r (35 %) enn i region @gst (20 %)

Tabell 74: Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk
pr. barn [r24_bva_bgp2]

Grunnskole Hayskole/ Hayskole/
(barneskole/ Videregaende Fagutdanning universitet, universitet, mer
ungdomsskole) utdanning  (F.eks. fagskole) inntil 4 ar enn4ar
Total (n=1257) 0% 0% 0% 58 % 42 %
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 0% 0% 61 % 39%
Midt-Norge (n=189) 0% 0% 0% 63 % 37%
Vest (n=187) 0% 0% 1% 56 % 44 %
Sar (n=243) 0% 0% 0% 56 % 44 %
@st (n=327) 0% 0% 1% 54 % 45 %
Oslo (n=182) 0% 0% 1% 59 % 40 %
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 0% 0% 1% 55% 45 %
Middels sentral (n=665) 0% 0% 0% 59 % 41 %
Minst sentral (n=178) 0% 0% 1% 58 % 41%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 0% 0% 0% 56 % 44 %
Middels (n=459) 0% 0% 1% 57 % 42 %
Hay (n=347) 0% 0% 0% 60 % 39 % R
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e S3 godt som alle barnevernsansatte i 2024-utgaven av Barnevernsbarometeret har utdanning

fra hgyskole eller universitet

e 42 % har universitets- eller hgyskoleutdanning pa mer enn fire ar

o Noen fa ansatte oppgir at de har fagutdanning som hgyeste fullfgrte utdanning. Antallet er

sapass lavt at det blir rundet ned til 0 % i total-raden

Tabell 75: Har du relevant videreutdanning? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr.
barn [r24_bva_bgp3]

Under 30 30-59 60-89 90-119 120 studiepoeng
Nei studiepoeng studiepoeng studiepoeng studiepoeng eller mer

Total (n=1253) 22% 9% 22% 18% 7% 22%
Bufetat-region
Nord (n=129) 21% 9% 27 % 24 % 5% 14%
Midt-Norge (n=189) 17 % 10 % 28 % 19% 7% 19%
Vest (n=187) 25% 6% 22% 11% 10 % 26 %
Sgr (n=242) 23% 10% 20 % 19% 7% 21%
@st (n=325) 20 % 9% 24% 19% 5% 23%
Oslo (n=181) 28 % 12% 14% 14% 7% 24 %
Sentralitet
Mest sentral (n=411) 24 % 10 % 18% 16 % 7% 26 %
Middels sentral (n=663) 22% 9% 24% 19% 6% 20 %
Minst sentral (n=178) 20 % 10 % 28 % 16 % 7% 19 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 22% 10 % 21% 19% 5% 24 %
Middels (n=456) 23% 7% 2% 20 % 8% 20 %
Hay (n=346) 21% 12% 24 % 14% 6% 23% R

e Det ervanlig med relevant videreutdanning, kun 22 % av barnevernsansatt har ikke tatt

relevant videreutdanning

o Like mange, 22 % av barnevernsansatte har 120 studiepoeng eller mer med relevant

videreutdanning

e Det er mindre vanlig med omfattende videreutdanning blant barnevernsansatte i region nord

Tabell 76: Hva er alderen din? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn

[r24 bva_ bgp4]

71éreller

18-20ar 21-25ar 26-30ar 31-35ar 36-40ar 41-45ar 46-504r 51-554r 56-604r 61-65ar  66-70 ar mer
Total (n=1255) 0% 4% 14% 16 % 12% 14 % 15% 12% 7% 5% 1% 0%
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 3% 12% 16 % 7% 10% 17 % 17 % 8% 9% 1% 0%
Midt-Norge (n=189) 0% 2% 16 % 18 % 13% 18% 15% 9% 7% 2% 0% 0%
Vest (n=187) 0% 5% 16 % 20% 15% 14 % 11% 9% 6% 4% 0% 0%
Ser(n=242) 0% 2% 8% 12% 14 % 14% 18% 14% 10% 7% 1% 0%
@st (n=326) 0% 4% 14 % 16 % 13% 13% 14% 15% 7% 3% 1% 0%
Oslo (n=182) 0% 4% 20% 18 % 11% 15% 13% 9% 4% 4% 1% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=412) 0% 4% 17% 16 % 11% 15% 16 % 10% 6% 3% 1% 0%
Middels sentral (n=664) 0% 3% 13% 16 % 13 % 13 % 14% 14% 8% 6 % 1% 0%
Minst sentral (n=178) 0% 4% 11% 18 % 12% 16 % 15% 9% 8% 6% 1% 0%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=394) 0% 4% 15% 14 % 14 % 16 % 16 % 11% 6% 4% 1% 0%
Middels (n=459) 0% 3% 13% 17 % 13% 13% 14 % 14 % 8% 5% 1% 0%
Hoy (n=346) 0% 3% 14% 18 % 10% 13% 14% 13% 8% 6% 1% 0%
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e Deter en ganske jevn aldersspredning blant de barnevernsansatte, men vi merker oss at en
forholdsvis lav andel er 25 ar eller yngre, eller 56 ar eller eldre

Tabell 77: Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet? Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_bgp5]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar
Total (n=1257) 7% 18 % 32% 28 % 15%
Bufetat-region
Nord (n=129) 8% 17 % 32% 27 % 16 %
Midt-Norge (n=189) 8% 20 % 33% 29 % 10%
Vest (n=187) 12% 22% 30 % 24% 11%
Sar (n=243) 4% 14 % 31% 32% 19%
@st (n=327) 7% 16 % 32% 28 % 17 %
Oslo (n=182) 6 % 18% 34% 26 % 16 %
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 6% 19% 32% 28 % 15%
Middels sentral (n=665) 8% 16 % 32% 28 % 16 %
Minst sentral (n=178) 9% 18 % 33% 26 % 14 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 7% 19% 32% 29 % 12%
Middels (n=459) 7% 18% 29 % 29 % 17 %
Hay (n=347) 7% 13% 35 % 25 % 19%

e Det er ogsa en ganske jevn spredning i arbeidserfaring
e 25% har arbeidet i barneverneti 3 ar eller mindre, mens 15 % har arbeidet i mer enn 20 ar

Tabell 78: Hvor lenge har du veert i din ndvaerende stilling? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva_bgp6]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar
Total (n=1229) 18% 30 % 36 % 14 % 3%
Bufetat-region
Nord (n=129) 14 % 26 % 40 % 16 % 5%
Midt-Norge (n=186) 18% 26 % 41% 11% 3%
Vest (n=182) 21% 38 % 27 % 13% 1%
Sar (n=235) 11% 28 % 34% 23 % 3%
@st (n=320) 20 % 30 % 38 % 11% 2%
Oslo (n=177) 21% 33% 33% 11% 2%
Sentralitet
Mest sentral (n=400) 20% 35% 33% 12% 1%
Middels sentral (n=652) 17 % 29 % 36 % 14 % 3%
Minst sentral (n=176) 14 % 24% 39% 18% 4%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=385) 19% 33% 33% 11% 3%
Middels (n=453) 19% 29 % 36 % 14 % 2%
Hay (n=339) 15% 27 % 39 % 16 % 4%

e Nesten halvparten av de barnevernsansatte har veert i sin navaerende stilling i 3 ar eller
mindre.

e Forholdsvis 3, til sammen 17 %, har vaert i sin navaerende stilling mer enn 10 ar
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Tabell 79: Jobber du heltid eller deltid? Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bva_bgp7]

Heltid (90%  Deltid (50% -89 Deltid (20%-49 Deltid (19%

eller over) %) %) eller mindre)
Total (n=1257) 93 % 6% 1% 0%
Bufetat-region
Nord (n=129) 93 % 6% 1% 0%
Midt-Norge (n=189) 94 % 5% 1% 0%
Vest (n=187) 89 % 10 % 1% 0%
Sar (n=243) 89 % 10 % 1% 0%
@st (n=327) 95 % 3% 2% 0%
Oslo (n=182) 97 % 3% 0% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 95 % 4% 1% 0%
Middels sentral (n=665) 91 % 8% 1% 0%
Minst sentral (n=178) 93 % 7% 1% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 92 % 8% 0% 0%
Middels (n=459) 92 % 7% 1% 0%
Hay (n=347) 95 % 4% 1% 0%

e Det er klart vanligst for ansatte i barnevernet a jobbe heltid.
e Deter mindre vanlig & jobbe deltid i Oslo (3 %) enn i region vest og sgr (11 %)
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Tabell 80: Er du midlertidig eller fast ansatt i barnevernet? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva_bgp8]

Midlertidig
ansatt Fast ansatt

Total (n=1257) 6% 94 %
Bufetat-region
Nord (n=129) 5% 95 %
Midt-Norge (n=189) 5% 95 %
Vest (n=187) 7% 93 %
Sgr (n=243) 4% 96 %
@st (n=327) 6% 94 %
Oslo (n=182) 10% 90 %
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 8% 92 %
Middels sentral (n=665) 5% 95 %
Minst sentral (n=178) 4% 96 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 6 % 94 %
Middels (n=459) 5% 95 %
Hay (n=347) 7% 93 % R

e De fleste barnevernsansatte er fast ansatt. Det er noe vanligere a vaere midlertidig ansatt i

Oslo enniandre deler av landet

Tabell 81: Hvor mange saker har du ansvar for akkurat nd? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva bgp13]

Under5 5-10 11-15 16-20 21-25 Over25 Ikke relevant
Total(n=1257) 7 % 24% 31% 13% 3% 3% 19%
Bufetat-region
Nord (n=129) 3% 33% 30% 9% 3% 2% 19%
Midt-Norge (n=189) 6% 22% 34% 16 % 6% 2% 14 %
Vest (n=187) 6% 17 % 37% 18 % 3% 3% 15%
Ser (n=243) 7% 25% 24% 14% 4% 3% 23%
@st (n=327) 7 % 27 % 27% 13% 2% 3% 20 %
Oslo (n=182) 9% 21% 35% 8% 3% 2% 23%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 9% 22% 31% 11% 3% 3% 21%
Middels sentral (n=665) 5% 23% 30% 15% 3% 3% 20 %
Minst sentral (n=178) 7% 32% 32% 13% 3% 1% 11%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=395) 7% 26% 29% 14 % 4% 2% 18 %
Middels (n=459) 6% 22% 31% 14% 3% 4% 21%
Hay (n=347) 7% 27 % 31% 12% 3% 2% 18 %

e Barnevernsansatte ble spurt om hvor mange saker de hadde ansvaret for pa

spgrretidspunktet. Rundt en femtedel svarte at dette ikke var relevant for dem

e Nesten en tredjedel (31 %) svarte at de hadde mellom 11-15 saker, mens en fjerdedel (24 %)

svarte at det hadde mellom 5-10 saker. Det er et mindretall som har under 5 saker eller mer

enn 15 saker
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e Saksbelastningen varierer noe med region. Det ser blant annet ut som om ansatte i region vest
noe oftere har mer enn 10 pagaende saker enn i andre regioner, men forskjellene er ikke
veldig store

Tabell 82: Hvis du jobber i spesialistorganisert tjeneste, hvilken/hvilke deler av tjenesten jobber du i?
Flere svar mulig. (n=1255) [r24_bva_bgp14]

Antall Andel
Hjelpetiltak / oppfalging av hjelpetiltak 507 40 %
Mottak- og undersgkelsesteam 370 29%
Plasseringstiltak / oppfelging av barn i fosterhjem eller institusjon 346 28 %
Ettervern 222 18 %
Ikke relevant, jobber ikke i spesialistorganisert tjieneste 141 11%
Barnevernsvakt 79 6%
Annet 178 14 %

e 11 % av de barnevernsansatte jobber ikke i spesialistorganisert tjeneste

e Utover dette jobber 40 % med hjelpetiltak, 29 % i mottak- og undersgkelsesteam, 28 % med
plasseringstiltak og 18 % med ettervern

e Prosentandelene summerer ikke til 100 %. Dette betyr at en god del ansatte arbeider i flere
deler av barnevernstjenesten sin

Turnover og arbeidstilfredshet

Tabell 83: Alt i alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du.... Fordelt pa Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuar2]

Veldig Ganske

misforngyd misforngyd Verken eller  Ganske forngyd Veldig forngyd Vet ikke
Total (n=1257) 2% 8% 10% 46 % 32% 1%
Bufetat-region
Nord (n=129) 2% 9% 7% 50 % 33% 0%
Midt-Norge (n=189) 2% 8% 11% 52 % 27 % 1%
Vest (n=187) 3% 8% 12% 4% 31% 2%
Sar (n=243) 2% 7% 7% 44 % 41 % 0%
@st (n=327) 2% 8% 12% 3% 35% 1%
Oslo (n=182) 2% 11% 11% 51 % 25 % 1%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 2% 9% 11% 48 % 29% 1%
Middels sentral (n=665) 2% 8% 10 % 46 % 34% 1%
Minst sentral (n=178) 2% 8% 8% 46 % 36 % 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 2% 9% 9% 47 % 32% 1%
Middels (n=459) 2% 7% 10% 45 % 36 % 0%
Hoy (n=347) 3% 10 % 11% 47 % 29 % 0%

e Majoriteten av barnevernsansatte er stort sett forngyd med jobben sin. 78 % svarer at de er
ganske eller veldig forngyd med jobben de har na
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e Dersom man ser svaralternativene "ganske forngyd" og "veldig forngyd" i sammenheng er det
relativt sma forskjeller mellom tjenestene, det er imidlertid en viss variasjon i andelene som
svarer "veldig forngyd"

e Barnevernsledere fra region sgr er spesielt forngyde, mens de ansatte i Oslo og Midt-Norge er
noe mer tilbakeholdene

Tabell 84: Ta stilling til fglgende pastand: Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. Fordelt
pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuar3]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=1257) 29% 24 % 19% 13% 8% 8%
Bufetat-region
Nord (n=129) 22% 27 % 20 % 14% 8% 9%
Midt-Norge (n=189) 28 % 24 % 24 % 10 % 8% 6%
Vest (n=187) 27 % 29% 18% 10 % 6% 10 %
Sar (n=243) 34% 25% 14 % 12% 7% 9%
@st (n=327) 31% 23% 18 % 14% 7% 6%
Oslo (n=182) 27 % 18% 19% 18 % 10 % 8%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 28 % 18 % 18 % 18 % 9% 8%
Middels sentral (n=665) 28 % 25 % 19% 12% 8% 8%
Minst sentral (n=178) 33% 34% 19% 6% 3% 6%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 28 % 25% 17 % 12% 9% 9%
Middels (n=459) 31% 24 % 19% 11% 7% 8%
Hay (n=347) 28 % 24 % 18 % 16 % 7% 7% R

e 53 % av barnevernsansatte svarer at de er "uenig" eller "helt uenig" i at de vil lete etter ny
jobb i Igpet av det neste dret. Til sammen 23 % svarer at de er "enig" eller "helt enig" i denne
pastanden

e Det er feerre ansatte i de minst sentrale kommunene som ser ut til 8 vurdere et jobbytte

Tabell 85: Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din? Fordelt pd Bufetat-region,
sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuar5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=1256) 0% 2% 14% 54 % 29 % 0%
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 2% 15% 54 % 29% 0%
Midt-Norge (n=189) 0% 4% 13% 54 % 30 % 0%
Vest (n=187) 1% 2% 16 % 53 % 28 % 0%
Sar (n=242) 0% 2% 14 % 53 % 31% 0%
@st (n=327) 1% 3% 12% 53 % 31% 0%
Oslo (n=182) 0% 2% 17 % 59 % 21% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 0% 3% 17 % 54 % 25% 0%
Middels sentral (n=664) 0% 3% 12% 54 % 31% 0%
Minst sentral (n=178) 0% 1% 13% 55 % 31% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 0% 3% 14 % 54 % 29 % 0%
Middels (n=459) 0% 2% 10% 56 % 32% 0%
Hoy (n=346) 1% 2% 17 % 53 % 27 % 0% R
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e Selv om et kvalifisert mindretall svarte at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret,
foler de aller fleste barnevernsansatte "ofte" eller "svaert ofte" motivasjon og engasjement i
jobben sin

o Det er liten forskjell mellom de ulike regionene hvis man sldr sammen andelene som svarer
"ofte" eller "svaert ofte eller aldri", men vi merker oss at andelen ansatte i Oslo som svarer
"sveert ofte eller alltid" er lavere enn hos ansatte i resten av landet

Tabell 86: Hvor ofte har du for mye 3 gjgre? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bva_tuar6]

Svaert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=1255) 0% 3% 25% 37% 35% 0%
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 2% 25 % 38% 36 % 0%
Midt-Norge (n=189) 1% 3% 23% 43 % 31% 1%
Vest (n=187) 0% 3% 21% 40 % 36 % 0%
Sar (n=242) 0% 3% 25% 35% 37% 0%
@st (n=326) 1% 2% 28 % 35% 33% 0%
Oslo (n=182) 0% 4% 29% 31% 36 % 1%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 0% 3% 28 % 36 % 33% 0%
Middels sentral (n=664) 0% 3% 24 % 35% 38% 0%
Minst sentral (n=177) 0% 3% 24% 44 % 28 % 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 0% 3% 26 % 34% 36 % 0%
Middels (n=458) 0% 3% 26 % 39% 32% 0%
Hay (n=346) 0% 2% 24 % 36 % 38% 1%

e Det er samtidig vanlig a fgle at en har for mye a gjgre. 35 % av barnevernsansatte svarer at de
"sveert ofte eller alltid" har for mye & gj@re, og ytterligere 37 % svarer at de "ofte" har for mye
a gjore

o Pa dette spgrsmalet er det relativt liten forskjell mellom ulike grupper av barnevernsansatte.
Om noe sa er det en viss tendens til at ansatte i de minst sentrale kommunene i mindre grad
enn andre opplever at de "sveert ofte eller alltid" har for mye a gjgre
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Tabell 87: Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra din naermeste leder?
Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuar9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=1257) 1% 6% 22% 41 % 30 % 1%
Bufetat-region
Nord (n=129) 2% 6% 24 % 36 % 30 % 2%
Midt-Norge (n=189) 1% 4% 20 % 46 % 29 % 1%
Vest (n=187) 1% 7% 20 % 4% 27 % 0%
Sor (n=243) 0% 5% 18% 44% 33% 0%
@st (n=327) 2% 5% 21% 41 % 31% 0%
Oslo (n=182) 2% 7% 29 % 34 % 27 % 1%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 2% 6% 23% 40 % 28 % 1%
Middels sentral (n=665) 1% 6% 21% 2% 30 % 0%
Minst sentral (n=178) 1% 4% 19% 39% 35% 1%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 1% 6% 18% 2% 33% 0%
Middels (n=459) 1% 6% 21% 40 % 31% 0%
Hoy (n=347) 2% 5% 27 % 39 % 25 % 1%

o De fleste barnevernsansatte opplever at de far stgtte og hjelp i jobben fra sin neermeste leder.
e Kun7 % % svarer at slik stgtte er noe de "sjelden" eller "sjelden eller aldri" far

Tabell 88: Om du trenger det, hvor ofte kan du fa st@tte og hjelp i jobben din fra kollegaene dine?
Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuarl0]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=1245) 0% 2% 11% 35% 53 % 0%
Bufetat-region
Nord (n=129) 0% 2% 16 % 23% 60 % 0%
Midt-Norge (n=189) 0% 2% 7% 38% 53 % 0%
Vest (n=183) 1% 2% 9% 31% 57 % 0%
Ser (n=241) 0% 1% 11% 34 % 54 % 0%
@st (n=325) 0% 2% 10% 37% 50 % 1%
Oslo (n=178) 1% 3% 13% 39% 44 % 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=407) 0% 2% 13 % 36 % 48 % 0%
Middels sentral (n=659) 0% 2% 9% 36 % 53% 0%
Minst sentral (n=178) 0% 2% 10% 27 % 61% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=391) 0% 2% 8% 38% 52 % 0%
Middels (n=455) 0% 2% 11% 33% 54 % 0%
Hay (n=343) 0% 1% 12% 34 % 52 % 0%

e Majoriteten av barnevernsansatte (53 %) svarer at de "sveert ofte eller alltid" far stgtte og
hjelp i jobben fra kollegaene sine.
e Det er kun et lite mindretall som svarer at de "sjelden" far slik kollegastgtte
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Tabell 89: Har du i Igpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb? Fordelt pa Bufetat-
region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_tuar11]

Ja, én
Ja, noen gangeri enkeltstaende

Ja, ukentlig Ja, manedlig lepet av aret hendelse Nei
Total (n=1256) 0% 0% 4% 6 % 90 %
Bufetat-region
Nord (n=128) 0% 0% 6 % 7% 87 %
Midt-Norge (n=189) 0% 0% 4% 2% 94 %
Vest (n=187) 0% 1% 8% 7% 84%
Sar (n=243) 0% 0% 3% 6 % 91 %
@st (n=327) 0% 0% 4% 6 % 91 %
Oslo (n=182) 1% 0% 2% 6 % 91 %
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 0% 0% 3% 6 % 90 %
Middels sentral (n=665) 0% 0% 5% 6 % 90 %
Minst sentral (n=177) 0% 0% 6% 4% 90 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 0% 0% 5% 5% 90 %
Middels (n=459) 0% 0% 4% 5% 91 %
Hay (n=346) 0% 0% 5% 6 % 88 %

e 90 % av barnevernsansatte svarer at de ikke har blitt utsatt for vold pa jobb i I¢pet av de siste
12 manedene

e 6% har veert utsatt for vold gjennom én enkeltstaende hendelse, men 4 % har opplevd det
flere ganger gjennom aret

e 16 % av ansatte i region vest har opplevd vold pa jobb de siste aret, mot 6 % i region Midt-
Norge

Kompetanse og kapasitet

Tabell 90: Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand: Jeg har den kompetansen jeg trenger for &
utfgre de oppgavene jeg er palagt pa en forsvarlig mate. Fordelt pd Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva_komkap1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=1257) 1% 3% 7% 54 % 33% 1%
Bufetat-region
Nord (n=129) 2% 4% 14% 46 % 33% 1%
Midt-Norge (n=189) 0% 5% 10 % 60 % 24 % 1%
Vest (n=187) 1% 3% 6% 61 % 26 % 2%
Sar (n=243) 0% 2% 6% 53 % 37% 1%
@st (n=327) 2% 4% 6% 53 % 36 % 0%
Oslo (n=182) 1% 3% 5% 51 % 40 % 1%
Sentralitet
Mest sentral (n=413) 1% 3% 5% 52 % 38% 0%
Middels sentral (n=665) 1% 3% 8% 55 % 32% 1%
Minst sentral (n=178) 1% 6% 10% 58 % 26 % 1%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=395) 1% 3% 8% 54 % 32% 1%
Middels (n=459) 1% 3% 6% 54 % 35% 1%
Hay (n=347) 1% 4% 9% 52 % 34% 0%
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Majoriteten (87 %) av barnevernsansatte opplever at de har den kompetansen de trenger for
3 utfgre oppgavene de er palagt pa en forsvarlig mate

Pa dette spgrsmalet er det en sammenheng mellom kompetanse og sentralitet. Jo mindre
sentral kommunen er, jo mer usikre er ansatte pa om de har ngdvendig kompetanse. Merk
allikevel fglgende: Ogsa blant de minst sentrale kommunene er det 84 % som sier seg "enig"
eller "helt enig" i pastanden om ngdvendig kompetanse

Usikkerheten om egen kompetanse er minst hos ansatte i Oslo. Her er over 90 % "enig" eller
"helt enig" i at de har ngdvendig kompetanse.

Tabell 91: Hva av det fglgende trenger du mer kompetanse pa? Flere svar mulig. (n=1255)
[r24_bva_komkap2]

Antall Andel
Kompetanse pé a utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pd andre tienesteomrader enn barnevernet 615 49 %
Kulturkompetanse 558 44 %
Kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier 451 36 %
Kompetanse pa a identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for 8 mate disse 388 31%
Kompetanse pa a snakke med barn og foreldre 283 23%
Kompetanse pa hjelpetiltak 274 22 %
Ledelseskompetanse 248 20 %
Kompetanse p& gskonomi, bolig eller andre forhold i familiene 240 19 %
Kompetanse pa institusjonstiltak 236 19 %
Kompetanse pa fosterhjem 225 18 %
Relasjonskompetanse 204 16 %
Ingen av disse 66 5%
Annet 146 12% J
e Rundt halvparten av de ansatte mener at de trenger mer kompetanse pa a utlgse rettighetene
barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn barnevernet
e Deterogsa mange (44 %) som ser behovet for mer kulturkompetanse, mens rett over en
tredjedel gnsker mer kompetanse pa utredning- og veiledning av sped- og smabarnsfamilier
e Kun5 % svarte at de ikke hadde behov for mer kompetanse pa noen av omradene som ble

listet opp i spgrreundersgkelsen

Barns medvirkning

Tabell 92: Barnevernsloven § 1-4 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere

utfordrende @ mgte disse kravene. Hvor ofte opplever dere a mgte fglgende krav pa en
tilfredsstillende mate i deres arbeid? [r24_bva_bm?2]

Svaert
sjeldeneller Svart ofte
aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Barnet har rett til & uttale seg tilbarnevernet uavhengig avforeldrenes samtykke, og
X R N 1% 5% 15% 36 % 34% 9%
uten at foreldrene informeres om samtalen paforhand (n=1251)
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon (n=1252) 0% 1% 11% 52% 34% 3%
Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger (n=1250) 0% 1% 7% 38% 52% 2%
Barnet skal bli lyttet til (n=1250) 0% 0% 4% 35% 58 % 2%
Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet
0 0 0 0 0 0
(n=1248) 0% 1% 8% 39% 51 % 2%
Barnet skalinformeres om hvahens opplysninger kan brukes tilog hvem som kan
a: . ) 1% 4% 21% 42% 28% 4%
fdinnsynidisseopplysningene (n=1247)
Barnet har rett til & uttale seg far det bestemmes at opplysningene skal deles, og
1% 5% 19% 40 % 29% 6%

barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med dets alder og modenhet (n=1251)
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e Barnevernsansatte mener at de stort sett oppfyller kravene til barns medvirkning som stilles i
Barnevernslovens § 1-4

e Krav som omhandler barns rett til a bli lyttet til, vektlegging av barns meninger og tilpasset
informasjon mener de fleste barnevernsansatte at de "ofte" eller "sveert ofte eller alltid" klarer
a oppfylle

e Barnets rett til 3 uttale seg uten at foreldre blir informert, samt krav til informasjon om deling
av informasjon videre, er krav som oftere kun mgtes "av og til"

Tabell 93: Har noen av de fglgende forholdene vaert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig. (n=1241) [r24_bva_bm3]

Antall Andel
Hgyt arbeidspress/tidspress 765 62 %
For darlig tid til & bli kjent med barnet 606 49 %
Lavbemanning 383 31%
Hgy turnover 287 23 %
Arbeidsprosesser i tjenesten 191 15%
Manglende eller uklare rutiner 170 14 %
Uklare roller og ansvar 165 13%
Mangelfull oppleering 158 13 %
Mangelfull kunnskap/erfaring 149 12 %
Mangel pa sentrale retningslinjer 55 4%
Nei 219 18 %
Annet 95 8%

o [tilfellene hvor det er vanskelig @ mgte kravene til barns medvirkning skyldes dette i liten grad
manglende opplaering, system eller rutiner - det er primaert arbeidspress, tidsngd og for lite
bemanning som pekes pa som arsaker

Tabell 94: Hvis du i Igpet av det siste aret har blitt kjent med situasjoner hvor du eller dine kollegaer
har vurdert at barnet ikke kan medvirke, hva har veert de viktigste drsakene til dette? Flere svar mulig.
(n=1244) [r24_bva_bm4]

Antall Andel
Barnets alder og modenhetsniva 765 61%
Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss 301 24 %
Barnetvar i en sarbar situasjon 222 18 %
Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig 175 14 %
Barnetforsto ikke hva den ansatte sa 84 7%
Holdninger blant ansatte 59 5%
Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig 54 4%
Annet 114 9%

e Nar ansatte vurderer at barn ikke kan medvirke, skyldes dette primaert barnets alder og
modenhetsniva
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Samarbeid med Bufetat/BFE

Tabell 95: Hvor enig eller uenig er du i fplgende pastand: [Bufetat/BFE] leverer de typene tiltak og
tjenester vi har behov for fra dem. Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn
[r24_bva_sambl]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=1253) 10 % 29% 24% 21% 2% 14 %
Bufetat-region
Nord (n=128) 11% 26 % 26 % 22% 2% 13%
Midt-Norge (n=189) 9% 34 % 23 % 17 % 2% 14%
Vest (n=187) 12% 28 % 26 % 20 % 2% 12%
Sor (n=242) 19% 33% 21% 12% 1% 14%
@st (n=326) 7% 27 % 23% 26 % 3% 13%
Oslo (n=181) 3% 24% 25% 28 % 2% 17 %
Sentralitet
Mest sentral (n=411) 7% 26 % 23% 25% 2% 17 %
Middels sentral (n=663) 12% 31% 24% 19% 2% 12%
Minst sentral (n=178) 11% 30 % 25% 21% 2% 11%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=393) 10% 34 % 22% 18% 2% 14%
Middels (n=457) 11% 29 % 23 % 20 % 3% 14%
Hgy (n=347) 9% 24 % 29 % 25 % 2% 11% R

e 39 % av barnevernsansatte er "uenig" eller "helt uenig" i at Bufetat/BFE leverer de tiltakene og
tjeneste de har behov for
e Misngyen med tilbudet fra Bufetat er spesielt stor i region sgr

Tabell 96: | hvilken grad opplever du 3 fa tilstrekkelig informasjon om barnets utvikling under
plassering? [r24_bva_samb?2]

| sveert liten grad I liten grad Verken eller I stor grad | sveert stor grad Vet ikke
Fra [Bufetat/BFE] (n=1233) 5% 8% 18% 22% 5% 41%
Fra fosterforeldrene (n=1222) 0% 1% 6% 33% 20 % 39%
Fra institusjonene (n=1229) 1% 3% 12 % 29 % 10 % 45% 4

e Pdspgrsmalet om informasjonsflyt under plassering er det mange ansatte som svarer "vet
ikke", trolig som en konsekvens av at de ikke jobber med denne problematikken

e Blant dem som svarer noe annet enn "vet ikke" opplever majoriteten av de ansatte at de far
informasjonen de trenger

e Vimerker oss at de ansatte er mer forngyde med informasjonen de far fra fosterforeldrene og
institusjonene enn fra Bufetat/BFE

Tabell 97: Nar dere ber [Bufetat/BFE] om tiltak, hvor ofte opplever dere at tiltaket de tilbyr er tilpasset
barnets behov? [r24_bva_samb5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Akuttiltak (n=1224) 4% 12% 28 % 17 % 4% 35%
Fosterhjem (n=1219) 4% 12% 26 % 16 % 2% 40 %
Institusjonsplass (n=1223) 3% 11% 28 % 15 % 2% 41 %
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e P3spgrsmalet om hvorvidt tiltak er tilpasset barnas behov er det mange ansatte som svarer
"vet ikke", trolig som en konsekvens av at de ikke jobber med denne problematikken

e Blant dem som svarer noe annet enn "vet ikke" er det ikke spesielle store forskjeller mellom
akuttiltak, fosterhjem eller institusjonsplass vedrgrende tiltakets tilpasning til barnets behov. |

alle tilfeller er det vanligste svaret "av og ti

Tabell 98: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander rundt deres dialog med [Bufetat/BFE]?
[r24_bva_samb7]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
[Bufetat/BFE] leverer tjenester med god kvalitet til rett tid (n=1241) 9% 25% 25% 17 % 2% 23%
[Bufetat/BFE] er tilgjengelige nar vi trenger det (n=1241) 2% 9% 19% 37% 11% 23%
Vihar stor tillit til[Bufetat/BFE] (n=1241) 4% 14 % 27 % 29% 6% 20%
Viopplever at [Bufetat/BFE] har stor tillit tiloss (n=1242) 2% 10% 25% 26% 7% 31%
[Bufetat/BFE] tar vare vurderinger pd alvor (n=1240) 2% 10% 21% 33% 9% 25%
[Bufetat/BFE] tarimot forbedringsforslag pa en konstruktivmate (n=1242) 2% 8% 24% 16 % 5% 45%

e Majoriteten av barnevernsansatte er enige i at Bufetat/BFE er tilgjengelige nar
barnevernstjenestene trenger det

e Tilbakemeldingene er forholdsvis ngytrale med tanke pa tilliten til Bufetat/BFE, opplevelsen av
Bufetat/BFEs tillit til tjenestene, og hvordan dialogen rundt vurderinger og forbedringsforslag
er

e De ansatte fremstar som mer kritiske til tjenestene Bufetat/BFE leverer. 34 % sier seg "uenig"
eller "helt uenig" i pastanden om at Bufetat/BFE leverer tjenester med god kvalitet til rett tid,
mens 25 % svarer "verken eller"

e Merk ogsa at rundt en fjerdedel av de ansatte svarer "vet ikke" pa dette (og de andre)
spgrsmalene. Andelen negative og ng@ytrale svar gker hvis disse svarene holdes utenom
prosentueringen

Tabell 99: Hvordan vurderer dere kvaliteten pa tiltakene og tjenestene fra [Bufetat/BFE] pa fglgende
omrader? [r24_bva_samb§]

Ikke bedtom

Sveert lav Lav Verken eller Hoy Sveaert hgy Vetikke tjieneste/tilta
Rad og veiledning (n=1222) 1% 3% 12% 15% 4% 11% 54 %
Utredningisentreforforeldre og barn (n=1226) 0% 2% 9% 14% 9% 11% 55%
Veiledningisentrefor foreldre og barn (n=1225) 1% 2% 8% 13% 6% 12% 60 %
Tverrfaglig helsekartlegging (n=1229) 2% 2% 8% 12% 9% 15% 52%
Kompetansehevingstiltak (n=1225) 0% 4% 11% 12% 4% 14 % 55%
Familierad (n=1227) 0% 2% 10 % 26 % 11% 10% 40 %
Spesialiserte hjelpetiltak (n=1225) 1% 4% 10% 13% 4% 14 % 54%
Beredskapshjem (n=1228) 1% 6% 14 % 23% 7% 11% 38%
Akuttinstitusjon (n=1226) 2% 7% 15% 16 % 4% 11% 44 %
Institusjonstiltak (n=1230) 2% 8% 17 % 15% 3% 11% 43 %
Fosterhjem (n=1227) 4% 8% 17 % 15% 3% 12% 41%
Spesialiserte fosterhjem (n=1227) 5% 7% 11% 9% 3% 13% 53 %

e For mange av tiltakene og tjenestene Bufetat/BFE tilbyr har ikke barnevernsansatte egen
direkte erfaring, noe som reflekteres giennom hgye prosentandeler som svarer "vet ikke" eller
"ikke bedt om tjeneste/tiltak"

e Nar overnevnte besvarelser holdes utenom prosentueringen, merker vi oss at
tiltakene/tjenestene som flest barnevernsansatte er forngyde med kvaliteten til, er Familierad
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Tver

(74 % vurderer kvaliteten som "hgy" eller "svaert hgy"), Utredning/veiledning i sentre for
foreldre og barn (67/66 %) og tverrfaglig helsekartlegging (61 %)

Tiltakene/tjenestene hvor faerrest bruker de to mest positive svaralternativene er spesialiserte
fosterhjem (35 %), fosterhjem (38 %) og institusjonstiltak (41 %)

rsektorielt samarbeid

Tabell 100: Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret? Fordelt pa
Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_samba6]

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Sveert godt Vetikke Ikke relevant

Total(n=1252) 0% 3% 11% 48 % 20 % 6% 13%
Bufetat-region
Nord (n=128) 1% 5% 13% 41% 28 % 3% 9%
Midt-Norge (n=189) 0% 1% 11% 58 % 17% 4% 9%
Vest (n=187) 2% 2% 6% 52% 21% 5% 12%
Ser(n=241) 0% 2% 8% 44 % 21% 7% 18%
@st(n=327) 0% 4% 13% 45 % 20% 5% 12%
Oslo (n=180) 1% 8% 12% 46 % 11% 9% 13%
Sentralitet
Mest sentral (n=411) 0% 5% 14% 45 % 11% 8% 16 %
Middels sentral (n=662) 0% 2% 8% 47 % 25% 5% 12%
Minst sentral (n=178) 1% 3% 11% 55 % 21% 4% 5%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=393) 1% 4% 10% 48 % 18% 6% 14%
Middels (n=457) 1% 3% 10 % 46 % 23% 4% 14%
Hgy (n=346) 0% 4% 12% 48 % 19% 7% 10% S

e Barnevernsansatte er stort sett forngyd med samarbeidet med politiet, 68 % opplever det

som "godt" eller "sveert godt" (82 % dersom vi holder "vet ikke" og "ikke relevant" utenfor
prosentueringen)
e Ansatte i de mest sentrale kommunene er noe mer tilbakeholdne i sine vurderinger av

samarbeidet med politiet. 56 % karakteriserer det som "godt" eller "sveaert godt", mot over 70
% av ansatte i kommunene som er middels eller minst sentrale

Tabell 101: Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste
aret? [r24_bva_sambal0]

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Sveart godt Vet ikke Ikke relevant
Helsestasjon og skolehelsetjeneste (n=1245) 0% 1% 10 % 53 % 21% 5% 10 %
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) (n=1246) 1% 9% 21% 31% 10 % 10% 19%
Tannhelsetjenesten (n=1245) 0% 2% 16 % 17 % 6% 18 % 42 %
Andre deler avspesialisthelsetjenesten (n=1245) 1% 5% 22% 38% 6% 11% 18 %
Avlastningstjenester (n=1243) 2% 8% 16 % 16 % 4% 18 % 37%

De ansatte har mer & gjore med helsestasjon/skolehelsetjenestene enn med andre
helsetjenester, spesielt tannhelsetjenesten, hvor 60 % svarer "vet ikke" eller "ikke relevant"
nar de blir bedt om & vurdere samarbeidet

Holder man de overnevnte svarene utenom prosentueringen ser vi at samarbeidet med
helsetjenestene stort sett vurderes som "godt" eller "sveert godt"

Det er imidlertid noen tydelige forskjeller. Eksempelvis finner vi at 87 % av de ansatte (med
erfaring) vurderer samarbeidet med helsestasjon og skolehelsetjenestene som "godt" eller
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"sveert godt". For avlastningstjenester er det 43 %, altsa under halvparten, som bruker de to
mest positive svarkategoriene

Tabell 102: Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret? Fordelt pa
Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24 _bva_samba1l6]

Sveert darlig Darlig Verkeneller Godt Sveertgodt Vet ikke Ikke relevant
Total(n=1247) 1% 3% 11% 60 % 19% 2% 4%
Bufetat-region
Nord (n=128) 0% 5% 14% 55 % 21% 2% 2%
Midt-Norge (n=189) 0% 2% 9% 66 % 16 % 2% 5%
Vest (n=187) 2% 4% 10 % 57 % 22% 2% 3%
Ser(n=239) 0% 1% 10% 62 % 20% 3% 4%
@st(n=325) 1% 3% 10 % 59 % 21% 2% 4%
Oslo (n=179) 1% 2% 14% 59 % 16 % 3% 5%
Sentralitet
Mest sentral (n=408) 0% 3% 13% 59 % 18% 2% 5%
Middels sentral (n=660) 1% 2% 9% 62 % 21% 2% 4%
Minstsentral (n=178) 1% 7% 13% 56 % 19% 2% 3%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=389) 1% 2% 10% 61% 18% 4% 4%
Middels (n=457) 1% 3% 11% 60 % 19% 2% 5%
Hoy (n=345) 1% 3% 11% 59 % 22% 2% 3%

e De fleste ansatte har erfaring med a samarbeide med skolen

e De fleste vurderer samarbeidet som "godt" eller "sveert godt", i alt 79 % (85 % nar "vet ikke"
og "ikke relevant" holdes utenfor)

e Alle grupper av barnevernsansatte er i hovedsak forngyde med samarbeidet med skole, men
det er en viss tendens til at flere ansatte i de minst sentrale kommunene benytter seg av
svaralternativer pa den negative enden av skalaen

Foreldremedvirkning

Tabell 103: | situasjoner der foreldre er ment a@ medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette
for foreldremedvirkning i.... [r24_bva_veimed1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vetikke

Avklaringer avhva som er bekymringen (n=1240) 0% 2% 6% 40 % 35% 17 %
Beslutningsprosesseneifylkesnemnda (n=1239) 1% 4% 15% 32% 12% 36 %
Hvordan bekymringen skalundersgkes (n=1237) 0% 4% 11% 40 % 21% 23%
Valg og utforming avtiltak i hjemmet (n=1238) 0% 2% 8% 50 % 22% 17 %
Oppfelging avtiltak i hjemmet (n=1237) 0% 1% 7% 50 % 23% 19%
Valg og utforming av botiltak (fosterhjem, institusjon eller andre) i forkant av

flytting ut frahjemmet (n=1239) 0% 4% 15% 3% 12% Fo %
Endringeriutformingen av botiltak mens barnet bor utenfor hjemmet (n=1234) 0% 4% 15% 25% 9% 47 %
Utforming avsamveaersordninger (n=1239) 0% 2% 11% 40 % 18 % 29%
Akuttsaker (n=1235) 0% 6% 18% 34% 9% 32%
Beslutningsprosessene internti barnevernstjenesten (n=1237) 2% 13% 24% 32% 8% 20 %

e De ansatte opplever stort sett at de/barnevernstjenesten sin arbeider systematisk med a legge
til rette for foreldremedvirkning

e Ett unntak er beslutningsprosessene innad i barnevernstjenesten, hvor henholdsvis 13 % og
24 % svarer "uenig" eller "verken eller" pa spgrsmalet om tilrettelegging for
foreldremedvirkning.
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Arbeidet med foreldremedvirkning er ifglge barnevernsansatte spesielt systematisk med tanke
pa avklaringer av hva som er bekymringen, og i valg, utforming og oppfglging av tiltak i
hjemmet

Tabell 104: Hvor enkelt eller krevende er det a lage de falgende planene for foreldre og barn?
[r24_bva_veimed4]

Sveert Verken Sveert Ikke
krevende Krevende eller Enkelt enkelt Vetikke aktuelt
Plan forundersgkelse (n=1235) 0% 8% 12% 29% 9% 10 % 32%
Samveersplan (n=1235) 3% 27% 12% 18 % 4% 10% 26%
Hjelpetiltaksplan (n=1228) 1% 22% 17 % 33 % 3% 6% 18 %
Plan for undersgkelser,omsorg og oppfalging ved akuttvedtak (n=1230) 2% 21% 15% 11% 2% 16 % 34%
Plan foromsorg og oppfelging ved omsorgsovertakelse (n=1235) 2% 21% 12% 13% 2% 17 % 34%
Plan for frivillig opphold i institusjon (n=1232) 1% 11% 11% 15% 2% 19% 42 %
Plan foropphold uten samtykke i institusjon (n=1233) 2% 15% 9% 8% 1% 20 % 45 %
Individuell plan for barn med rett til dette (n=1232) 5% 16 % 11% 6% 1% 21% 39%
Plan for tilbakefgring etter omsorgsovertakelse (n=1234) 3% 19% 11% 6% 1% 21% 38% |
e Barnevernsansatte opplever i liten grad at det er "sveaert enkelt" & lage planer for foreldre og
barn
e Planene som oppleves som enklest a lage er knyttet til plan for undersgkelse og
hjelpetiltaksplan
e De mest krevende planene a lage er a) samvaersplan, b) hjelpetiltaksplan, c) plan for
undersgkelser, omsorg og oppfelging ved akuttvedtak, og d) plan for omsorg og oppfglging
ved omsorgsovertakelse
e Hjelpetiltaksplan har en ganske interessant svardistribusjon, for her er det bade mange som

o

svarer at det er "krevende", og mange som svarer at det er "enkelt" a lage slike planer.

Tabell 105: Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med
hjelpetiltak i Igpet av det siste aret? Flere svar mulig. (n=1193) [r24_bva_veimed6]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og tjenesten 832 70 %
Manglendet tillit hos foreldrene 778 65 %
Helseutfordringer hos foreldre. 621 52 %
Manglende kulturkompetanse i tjenesten 271 23%
Stor geografisk avstand 116 10 %
Lite kontakti lgpet av oppveksten 97 8%
Nei 140 12 %
Annet 0 8% .

e Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer samarbeidet med

foreldrene til barn med hjelpetiltak: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak, manglende
tillit hos foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.
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Tabell 106: Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med
plasseringstiltak i I@pet av det siste aret? Flere svar mulig. (n=1137) [r24_bva_veimed7]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen 600 53 %
Manglende tillit hos foreldrene 585 51%
Helseutfordringer hos foreldrene 474 42 %
Stor geografisk avstand 194 17 %
Vanskelig a fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel 173 15%
Manglende kulturkompetanse i institusjonen 106 9%
Nei 254 2%
Annet 114 10%

o Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer samarbeidet med
foreldrene til barn med plasseringstiltak: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak,
manglende tillit hos foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.

Tabell 107: Hvor ofte opplever din barnevernstjeneste konflikt med foreldre av barn som mottar:
[r24_bva_veimed9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Hjelpetiltak (n=1231) 4% 18% 45 % 10% 1% 21%
Plasseringstiltak (n=1235) 1% 7% 39% 23% 3% 27 %

e Detervanligere a oppleve konflikt med foreldre av barn som mottar plasseringstiltak enn med
foreldre som mottar hjelpetiltak

e For begge tiltakstypene er det en majoritet som "av og ti
konflikt

n on
",

ofte" eller "sveert ofte" opplever

Tabell 108: Hvor ofte opplever du at foreldrene til barn i fglgende situasjoner far tillit til at
barnevernstjenesten vil dem vel? [r24_bva_veimed11]

Sveertsjelden Sveert ofte eller
elleraldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vetikke
Barn med tiltak i hjemmet (n=1232) 0% 0% 12% 56 % 14% 17 %
Barn med hjelpetiltak utenfor hjemmet (n=1230) 0% 4% 28% 33% 5% 30%
Barn under barnevernets omsorg (n=1233) 1% 10 % 32% 21% 3% 32%

e Majoriteten av barnevernsansatte svarer at de "ofte" eller "svaert ofte" opplever at foreldrene
til barn med tiltak i hjemmet far tillit til at de vil dem vel

e Svarene er litt mer blandet med tanke pa foreldrene til barn med hjelpetiltak utenfor hjemmet
og barn under barnevernets omsorg
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2024-tema: Kulturkompetanse

Tabell 109: For a oppna tilstrekkelig kulturkompetanse i tjenesten var, legger vi seerlig vekt pa:
[r24_bva_mangf2]

Helt uenig Uenig Verkeneller Enig Helt enig Vet ikke
At mangfoldet i ansattgruppen speiler de familiene vi jobber med (n=1235) 11% 26% 25% 20% 4% 13%
5% 21% 24% 30% 7% 13%

At de ansatte har formell kulturkompetanse, inklusiv kultursensitivitet (n=1236)

At de ansatte er nysgjerrige pa familienes bakgrunn og situasjon (n=1236) 0% 3% 7% 53 % 32% 6%
At de ansatte reflekterer over eget kulturelt stasted i mgte med minoritetsetniske

barn og familier (n=1234)

At de ansatte vet hvor de kan hente merinformasjon om familienes bakgrunn og

situasjon (n=1234)

1% 7% 14 % 47 % 22% 9%

1% 11% 23% 37% 15% 12%

e | arbeidet med & oppna tilstrekkelig kulturkompetanse vektlegger de ansatte fgrst og fremst
egen refleksjon og nysgjerrighet i mgtet mellom eget kulturelt stasted og familienes bakgrunn

e De ansatte er i begrenset grad enig i at mangfold oppnas ved at ansattegruppen speiler
familiene de jobber med

Tabell 110: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende & gj@re forsvarlige vurderinger pa
grunn av mangel pa kulturkompetanse? Flere svar mulig. (n=1235) [r24_bva_mangf3]

Antall Andel
Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse 539 44 %
Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov 394 32%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming avtiltak i hjemmet 310 25%
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 289 23%
Ja, i en situasjon der barnet méatte flyttes akutt 186 15%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 98 8%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern b4 4%
Vetikke 317 26 %
Nei 211 17 %

e Kun et mindretall av barnevernsansatte (17 %) mener at de ikke har opplevd det som
krevende det siste aret a gjgre forsvarlige vurderinger grunnet mangel pad kulturkompetanse

e Litt under halvparten mener dette har veert tilfelle i forbindelse med vurderinger av foreldres
omsorgskompetanse, mens en tredjedel mener dette har veert tilfelle i vurderingene av
familienes hjelpebehov
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Tabell 111: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa
grunn av sprakbarrierer? Flere svar mulig. (n=1227) [r24_bva_mangf4]

Antall Andel
Ja, da vi ikke fikk tak i n@dvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert 499 41 %
Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse 387 32%
Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov 291 24 %
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 215 18 %
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet 192 16 %
Ja, i ensituasjon der barnet matte flyttes akutt 136 11%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 43 4%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 38 3%
Vet ikke 251 20%
Nei 225 18 %

e Kun 18 % av barnevernsansatte svarer at de ikke har opplevd at sprakbarrierer har gjort det
krevende a gjgre forsvarlige vurderinger det siste aret

e Blant dem som har opplevd sprakbarrierer er den vanligste problematikken knyttet til tolk -
enten at det ikke har vaert mulig a fa tak i ngdvendig tolk, eller at tolken var kvalifisert

o Deter ellers en del ansatte som svarer at utfordringene har veert knyttet spesifikt til
vurderinger av omsorgskompetanse og vurderinger av hjelpebehov

Tabell 112: Har dere behov for tiltak for a unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at
vurderinger og beslutninger foretas pa feil grunnlag? Flere svar mulig. (n=1237) [r24_bva_mangf5]

Antall Andel
Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre 603 49 %
Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte 578 47 %
Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier 575 46 %
Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger 439 35%
Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter 206 17%
Vet ikke 212 17 %
Nei 64 5%
Annet 37 3%

e De fleste barnevernsansatte mener at det er behov for tiltak for 8 unngd at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag, som en konsekvens av kulturelle misforstaelser

e Behovene som flest barnevernsansatte trekker frem er gkt kompetanse om barn som vokser
opp i krysskulturelle familier, bedre tilgang pa kvalifisert tolk og gkt formell kulturkompetanse
hos de ansatte
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2024-tema: Barn med risikosgkende atferd

Tabell 113: Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for barnevernstjenesten, de tre siste drene
hatt erfaring med barn med skadelig seksuell atferd? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva_bskad1]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=1245) 25 % 24 % 50 %
Bufetat-region
Nord (n=128) 25 % 23% 52 %
Midt-Norge (n=186) 25% 28 % 47 %
Vest (n=186) 35% 20 % 44 %
Sar (n=240) 24 % 24 % 52 %
@st (n=325) 21% 25% 54 %
Oslo (n=180) 26 % 24 % 51%
Sentralitet
Mest sentral (n=409) 25% 26 % 49 %
Middels sentral (n=658) 28 % 25 % 48 %
Minst sentral (n=177) 19% 19% 63 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=388) 26 % 24 % 49 %
Middels (n=456) 25 % 24 % 51 %
Hay (n=345) 25% 23% 51 %

e 50 % av barnevernsansatte svarer at de, de siste tre arene, har hatt erfaring med barn med
skadelig seksuell atferd, enten flere ganger (25%) eller én gang (24 %)

e Dette er langt mindre vanlig hos barnevernsansatte i de minst sentrale kommunene

e Barnevernsansatte i region vest svarer oftere at dette er en problematikk de har mgtt flere
ganger de siste tre arene
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Tabell 114: Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for barnevernstjenesten, de tre siste drene
hatt erfaring med barn som har utsatt andre for vold? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet,
ressursbruk pr. barn [r24_bva bskad2]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=1235) 51 % 21% 27 %
Bufetat-region
Nord (n=128) 48 % 20 % 31%
Midt-Norge (n=186) 42 % 26 % 32%
Vest (n=184) 56 % 17 % 27 %
Ser (n=237) 51 % 21% 27 %
@st (n=321) 50 % 23 % 27 %
Oslo (n=179) 60 % 20 % 21%
Sentralitet
Mest sentral (n=405) 56 % 21% 23 %
Middels sentral (n=652) 53 % 20 % 27 %
Minst sentral (n=177) 34 % 28 % 38 %
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=384) 51 % 21% 27 %
Middels (n=453) 52 % 21% 27 %
Hoy (n=342) 50 % 22 % 27 % R

e 72 % av barnevernsansatte svarer at de, de siste tre arene, har hatt erfaring med barn som har
utsatt andre for vold, enten flere ganger (51 %) eller én gang (21 %)

e Jo mer sentral kommunen til barnevernstjenesten er, jo vanligere er det a ha slik erfaring
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Tabell 115: Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har
utgvet vold? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_bskad3]

Nei, vi harikke Nei, vi har ikke
kjennskap til  tilgangtil slike Nei, vi har ikke

Ja slike verktgy verktay hatt behov
Total (n=1176) 24 % 32% 19 % 25%
Bufetat-region
Nord (n=122) 21% 31% 17 % 30%
Midt-Norge (n=175) 21% 27 % 27 % 25%
Vest (n=178) 30 % 30% 15% 26 %
Sar (n=225) 27 % 33% 13% 27 %
@st (n=306) 26 % 30% 21% 23%
Oslo (n=170) 14 % 43% 20 % 24 %
Sentralitet
Mest sentral (n=382) 24 % 37% 17 % 22 %
Middels sentral (n=623) 24 % 30% 20 % 26 %
Minst sentral (n=170) 20 % 30 % 19% 31%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=363) 26 % 32% 18% 23%
Middels (n=432) 24 % 31% 19% 26 %
Hgy (n=329) 22 % 33 % 18 % 27 %

e Et mindretall av barnevernsansatte (24 %) svarer at deres tjeneste bruker kartleggingsverktgy
for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold

e Enfjerdedel svarer at de ikke har hatt behov for kartleggingsverktgy, mens henholdsvis 32 %
og 19 % svarer at de ikke har kjennskap til slike verktgy, eller tilgang pa slike verktgy

e Det ervanligere hos ansatte i region vest a svare at deres tjeneste har brukt slike verktgy.
Ansatte i Oslo svarer sjeldnest at deres tjeneste har brukt relevante kartleggingsverktgy for
slike problematikker

Tabell 116: | hvor stor grad opplever du at du har kompetanse om skadelig seksuell adferd? Fordelt pa
Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24 bva_bskad7]

| svaert liten grad I liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke
Total (n=620) 5% 33% 39 % 19% 3% 1%
Bufetat-region
Nord (n=62) 11% 27 % 40 % 16 % 2% 3%
Midt-Norge (n=100) 3% 28 % 47 % 21% 0% 1%
Vest (n=103) 3% 34% 34 % 24% 5% 0%
Ser (n=117) 4% 39% 36 % 16 % 3% 1%
@st (n=149) 7% 32% 40 % 16 % 4% 1%
Oslo (n=89) 3% 33% 37% 24% 3% 0%
Sentralitet
Mest sentral (n=206) 3% 33% 38 % 22% 5% 0%
Middels sentral (n=347) 5% 34% 39 % 18 % 2% 2%
Minst sentral (n=66) 9% 27 % 41% 21% 2% 0%
Ressursbruk pr. barn
Lav (n=197) 5% 38 % 37% 16 % 3% 2%
Middels (n=223) 5% 29% 41% 21% 4% 1%
Hgy (n=168) 5% 32% 39 % 20 % 4% 1%
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e Paspgrsmalet om hvorvidt de har kompetanse om skadelig seksuell atferd svarer 39 % av de

ansatte "verken eller", mens 33 % svarer" i liten grad"

e Det er ansatte i region nord som i minst grad opplever at de har kompetanse om skadelig

seksuell atferd.

Tabell 117: Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd? Flere svar

mulig. (n=620) [r24_bva_bskad8]

Antall Andel
BUP 536 86 %
Statens barnehus 487 79 %
Skolehelsetjeneste 288 46 %
Skole 199 32%
Kommunaltkonsultasjonsteam 179 29 %
Annet 135 22%
Vet ikke 11 2%

e | saker om skadelig seksuell atferd er det spesielt BUP (86 %) og Statens barnehus (79 %) som

trekkes frem som naturlige samarbeidspartnere

2024-tema: Ettervern

Tabell 118: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: Vi har tilgang pa det vi trenger for a drive et

forsvarlig ettervernsarbeid enten alene eller i samarbeid med andre tjenester, i form av:

[r24 bva_ettv6]

Heltuenig Uenig Verkeneller Enig Heltenig Vet ikke
Kommunale botiltak (n=1233) 10% 21% 12% 12% 4% 40 %
Veiledning og oppfalging (n=1235) 2% 6% 10% 36 % 14% 33%
@konomisk statte (n=1235) 3% 7% 12% 32% 10% 36 %

e Barnevernsansatte er stort sett "enig" eller "helt enig" at de har tilgang pa det de trenger for
ettervernsarbeid med tanke pa veiledning og oppfglging eller gkonomisk stgtte

e Entredjedel er "uenig" eller "helt uenig" nar det gjelder kommunale botiltak
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Tabell 119: Hvor ofte oppstar det utfordringer i samarbeidet med NAV om ettervernsarbeidet for barn
under deres omsorg? Fordelt pa Bufetat-region, sentralitet, ressursbruk pr. barn [r24_bva_ettv7]

Sveertsjelden Sveert ofte eller
elleraldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vetikke Ikke relevant

Total(n=1230) 2% 10 % 26% 12% 3% 36 % 12%
Bufetat-region
Nord (n=128) 5% 9% 31% 8% 5% 33% 10%
Midt-Norge (n=184) 1% 8% 25% 15% 4% 34% 13%
Vest (n=184) 3% 14 % 25% 12% 1% 34 % 10%
Sgr(n=239) 2% 7% 26 % 11% 3% 38% 13%
@st(n=318) 1% 12% 24% 12% 3% 35% 12%
Oslo (n=177) 1% 6% 25% 10 % 3% 44 % 11%
Sentralitet
Mest sentral (n=401) 1% 8% 23% 13% 2% 40 % 12%
Middels sentral (n=651) 1% 10 % 26 % 11% 3% 36 % 12%
Minst sentral (n=177) 5% 12% 31% 10 % 3% 28% 11%
Ressursbruk pr.barn
Lav(n=381) 1% 8% 27 % 12% 2% 37% 13%
Middels (n=452) 2% 11% 22% 10 % 3% 39% 13%
Hoy (n=342) 3% 11% 29% 12% 5% 32% 9%

e Nar de ansatte blir spurt om hvor ofte de opplever utfordringer i samarbeidet med NAV om
ettervernsarbeidet for barn under deres omsorg, svarer rundt halvparten "vet ikke" eller "ikke
relevant”

e Utover dette er svargivingen forholdsvis normalfordelt. Det vanligste svaret er "av og til", og
omtrent like mange svarer henholdsvis "ofte/sveert ofte eller alltid" og "sjelden/sveert sjelden
eller aldri"

e Ansatte i region Midt-Norge svarer i st@grst grad at de opplever utfordringer i samarbeidet med
NAV, mens ansatte i region vest svarer dette i minst grad

Ledere - institusjonsbarnevern (INSTL)

Bakgrunn - person

Tabell 120: Hva slags utdanningsbakgrunn har du? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bgp1]

Barne- og

ungdoms-

arbeider

(videre- Barnehage- Barneverns- Spesial-

gaende niva) laerer pedagog Laerer Psykolog  Sosionom pedagog  Sykepleier Vernepleier Annet

Total (n=146) 0% 2% 51% 3% 1% 21% 3% 3% 8% 8%
Sektor
Privat (n=79) 0% 3% 48 % 3% 0% 18 % 3% 4% 10 % 13 %
Offentlig (n=67) 0% 1% 54 % 4% 1% 24% 4% 3% 6% 1%
Malgruppe
Akutt (n=30) 0% 0% 60 % 7% 3% 7% 7% 3% 3% 10%
Omsorg (n=99) 0% 3% 53 % 4% 0% 22% 1% 4% 7% 6%
Behandling (n=48) 0% 0% 42% 4% 0% 21% 4% 0% 17 % 13%

e Den vanligste utdanningsbakgrunnen til institusjonslederne er barnevernspedagog (51 %),
etterfulgt av sosionom (21 %)

e Engod del institusjonsledere innen behandling har bakgrunn som vernepleiere, mens innen
akutt er det klart vanligst & ha bakgrunn som barnevernspedagog
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Tabell 121: Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _instl_bgp2]

Grunnskole Hayskole/ Hayskole/
(barneskole/ Videregaende Fagutdanning universitet, universitet, mer
ungdomsskole) utdanning (F.eks. fagskole) inntil 4 ar enn4ar
Total (n=145) 1% 0% 1% 50 % 49 %
Sektor
Privat (n=79) 1% 0% 1% 52 % 46 %
Offentlig (n=66) 0% 0% 0% 47 % 53 %
Malgruppe
Akutt (n=30) 0% 0% 0% 40 % 60 %
Omsorg (n=98) 1% 0% 1% 51% 47 %
Behandling (n=48) 0% 0% 0% 44 % 56 % N

e S3 godt som alle institusjonsledere i 2024-utgaven av Barnevernsbarometeret har utdanning
fra hgyskole eller universitet

e 49 % har universitets- eller hgyskoleutdanning pa mer enn fire ar

e Noen fa ledere oppgir at de har grunnskole eller fagutdanning som hgyeste fullfgrte
utdanning.

Tabell 122: Har du relevant videreutdanning? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bgp3]

Under 30 30-59 60-89 90-119 120 studiepoeng
Nei studiepoeng studiepoeng studiepoeng studiepoeng eller mer

Total (n=146) 13% 12% 23% 16 % 10 % 27 %
Sektor
Privat (n=79) 15% 14% 25% 9% 15% 22%
Offentlig (n=67) 10 % 10 % 19% 24 % 3% 33%
Malgruppe
Akutt (n=30) 10% 17 % 20 % 17 % 3% 33%
Omsorg (n=99) 13% 11% 20 % 18 % 10 % 27 %
Behandling (n=48) 10 % 10 % 31% 6 % 13% 29 % .

e Det ervanlig med relevant videreutdanning, kun 13 % av institusjonslederne har ikke tatt
relevant videreutdanning

e 27 % av institusjonslederne har 120 studiepoeng eller mer med relevant videreutdanning

e Det er mindre vanlig med omfattende videreutdanning blant institusjonsledere i private
institusjoner

Tabell 123: Har du kompetanse pa miljgterapi? Flere svar mulig. (n=146) [r24_instl_bgp10]

Antall Andel
Ja, erfaringsbasert 121 83 %
Ja, som del avgrunnutdanningen 111 76 %
Ja, som del av etter- eller videreutdanning 47 32%
Nei 0 0%

e Alle institusjonslederne i Barnevernsbarometeret oppgir a ha kompetanse pa miljgterapi
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e 83 % svarer at kompetansen er erfaringsbasert, 76 % svarer at de har hatt miljgterapi som del
av grunnutdanningen, mens en tredjedel svarer at de har fatt kompetanse gjennom etter-
eller videreutdanning

Tabell 124: Hva er alderen din? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bgp4]

71areller

18-204ar 21-25ar 26-30ar 31-35ar 36-40ar 41-453ar 46-504r 51-55ar 56-60ar 61-65ar  66-70 ar mer
Total (n=145) 0% 0% 6% 10% 17% 22% 14 % 13% 12% 3% 1% 0%
Sektor
Privat (n=79) 0% 0% 8% 10 % 15% 20 % 19% 14 % 11% 3% 0% 0%
Offentlig (n=66) 0% 0% 5% 11% 18% 24% 9% 12% 14% 5% 3% 0%
Malgruppe
Akutt (n=29) 0% 0% 7% 0% 14 % 24% 17% 17% 14% 3% 3% 0%
Omsorg (n=98) 0% 0% 5% 13% 16 % 27 % 10% 14% 10% 4% 0% 0%
Behandling (n=48) 0% 0% 4% 6% 23% 17 % 25% 8% 15% 0% 2% 0% |

e Det er en ganske jevn aldersspredning blant institusjonslederne, men vi merker oss ingen
ledere er 25 ar eller yngre, og at sveert fa er mer enn 60 ar gamle

Tabell 125: Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24_instl_bgp5]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar
Total (n=146) 3% 3% 26 % 38 % 29 %
Sektor
Privat (n=79) 4% 1% 37% 33% 25%
Offentlig (n=67) 3% 4% 13% 45% 34 %
Malgruppe
Akutt (n=30) 3% 3% 20 % 30 % 43 %
Omsorg (n=99) 3% 2% 24 % 45 % 25%
Behandling (n=48) 2% 2% 29% 38% 29% i

e |nstitusjonslederne har stort sett lang arbeidserfaring. 67 % har jobbet innenfor
barnevernsfeltet i 11 ar eller mer, mens en fjerdedel har jobbet pa feltet mellom 4 og 10 ar.

e |nstitusjonsledere i offentlige institusjoner har stort sett lengre arbeidserfaring innenfor
barnevernsfeltet enn ledere i private institusjoner

e Ledere i akuttinstitusjoner har spesielt lang arbeidserfaring, 43 % har mer enn 20 ars erfaring
fra barnevernsfeltet

Tabell 126: Har du jobbet i andre avdelinger eller barnevernsinstitusjoner tidligere? Flere svar mulig.
(n=145) [r24 _instl_bgp12]

Antall Andel
Ja, jeg har jobbet for flere arbeidsgivere 75 52 %
Ja, jeg har jobbeti flere andre avdelinger for samme arbeidsgiver 51 35%
Nei, jeg har bare jobbet ved denne avdelingen 30 21%
Ja, jeg har jobbeti én annen avdeling for samme arbeidsgiver 17 12% ;
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Omtrent halvparten av institusjonslederne har jobbet for flere arbeidsgivere pa

institusjonsfeltet

En femtedel av institusjonslederne har kun jobbet pa avdelingen de na leder

Tabell 127: Hvor lenge har du vaert i din ndvaerende stilling? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24_instl_bgp6]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar

Total (n=146) 21% 36 % 27 % 12% 5%
Sektor

Privat (n=79) 23 % 34 % 33% 8% 3%
Offentlig (n=67) 18 % 39% 19% 16 % 7%
Malgruppe

Akutt (n=30) 20 % 33% 17 % 20% 10%
Omsorg (n=99) 19% 36 % 30 % 10 % 4%
Behandling (n=48) 23 % 40 % 27 % 10% 0%

Tabell 128: Jobber du heltid eller deltid? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bgp7]

Over halvparten av institusjonslederne har veert i sin navaerende stilling i 3 ar eller mindre.

Forholdsvis fa, til sammen 17 %, har veert i sin navaerende stilling mer enn 10 ar

Det er vanligere for ledere ved akuttinstitusjoner & ha veert lenge i sin navaerende stilling

Heltid (90 %

Deltid (50 % - 89 Deltid (20 % - 49

Deltid (19 %

eller over) %) %) eller mindre)

Total (n=146) 100 % 0% 0% 0%
Sektor

Privat (n=79) 100 % 0% 0% 0%
Offentlig (n=67) 100 % 0% 0% 0%
Malgruppe

Akutt (n=30) 100 % 0% 0% 0%
Omsorg (n=99) 100 % 0% 0% 0%
Behandling (n=48) 100 % 0% 0% 0%

Alle institusjonslederne svarer at de jobber heltid
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Tabell 129: Er du midlertidig eller fast ansatt ved barnevernsinstitusjonen? Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_instl_bgp8]

Midlertidig
ansatt Fast ansatt

Total (n=146) 1% 99 %
Sektor

Privat (n=79) 1% 99 %
Offentlig (n=67) 0% 100 %
Malgruppe

Akutt (n=30) 0% 100 %
Omsorg (n=99) 1% 99 %
Behandling (n=48) 0% 100 %

e S3 godt som alle institusjonslederne er fast ansatt

Bakgrunn - tjeneste

Tabell 130: Hvilken type institusjon er [institusjon_avdeling]? Flere svar mulig. (n=146)
[r24 instl_bgt3]

Antall Andel
Omsorg 929 68 %
Behandling 48 33%
Akutt 30 21%

e Institusjonslederne ble bedt om & oppgi hva slags type institusjon deres institusjon/avdeling
er. Pa dette spgrsmalet var flere svar mulig, og totalsummen summerer derfor ikke til 100 %

e 68 % av institusjonslederne leder en institusjon/avdeling som driver med omsorg, 33 % med
behandling, mens 21 % leder akuttinstitusjoner

Turnover og arbeidstilfredshet

Tabell 131: Alti alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du.... Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_instl_tuar2]

Veldig Ganske
misforngyd misforngyd Verken eller  Ganske forngyd Veldig forngyd Vet ikke

Total (n=146) 1% 4% 8% 38% 48 % 0%
Sektor

Privat (n=79) 0% 3% 10% 29% 58 % 0%
Offentlig (n=67) 3% 6% 6% 49 % 36 % 0%
Malgruppe

Akutt (n=30) 0% 7% 3% 30 % 60 % 0%
Omsorg (n=99) 2% 3% 5% 39% 51% 0%
Behandling (n=48) 0% 2% 19 % 31% 48 % 0%
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Institusjonslederne er stort sett forngyd med jobben sin. 86 % svarer at de er ganske eller
veldig forngyd med jobben de har nd

Dersom man ser svaralternativene "ganske forngyd" og "veldig forngyd" i sammenheng er det
stort sett sma forskjeller mellom de ulike nedbrytingsgruppene, det er imidlertid en viss
variasjon i andelene som svarer "veldig forngyd":

Institusjonsledere i det private er langt oftere "veldig forngyd" enn institusjonsledere i det
offentlige

Institusjonsledere innen akutt ser ut til & vaere spesielt forngyde, 60 % svarer at de er "veldig
forngyd" med jobben sin, og ytterligere 30 % svarer at de er "forngyd"

Tabell 132: Ta stilling til fglgende pastand: Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. Fordelt
pa sektor, malgruppe [r24 instl_tuar3]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=146) 34% 25 % 20 % 12% 3% 6%
Sektor
Privat (n=79) 2% 20% 16 % 13% 1% 8%
Offentlig (n=67) 24% 31% 24% 12% 4% 4%
Malgruppe
Akutt (n=30) 43% 27% 13% 7% 0% 10 %
Omsorg (n=99) 36% 24% 20% 10 % 3% 6%
Behandling (n=48) 33% 21% 21% 17% 4% 4% )
e 59 % avinstitusjonslederne svarer at de er "uenig" eller "helt uenig" i at de vil lete etter ny
jobb i Ippet av det neste aret. Til sa mmen 15 % svarer at de er "enig" eller "helt enig" i denne
pastanden
e |nstitusjonsledere i det private er tydeligere pa at de ikke vil lete etter en ny jobb i Igpet av det
neste aret, enn hva ledere i det offentlige er
e |nstitusjonsledere ved akuttinstitusjoner ser i liten grad for seg at de vil se seg om etter en ny

jobb. 7 % sier seg enig i pastanden, mot 24 % av lederne ved behandlingsinstitusjoner

Tabell 133: Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24 instl_tuar5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke
Total (n=146) 0% 1% 6% 47 % 46% 0%
Sektor
Privat (n=79) 0% 0% 8% 2% 51% 0%
Offentlig (n=67) 0% 1% 4% 54.% 40% 0%
Malgruppe
Akutt (n=30) 0% 0% 3% 47% 50 % 0%
Omsorg (n=99) 0% 1% 6% 0% 53% 0%
Behandling (n=48) 0% 0% 8% 6% 46 % 0% i
e Selv om et kvalifisert mindretall svarte at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret,

foler de aller fleste institusjonslederne "ofte" eller "svaert ofte" motivasjon og engasjement i
jobben sin

Institusjonslederne i det private gir noe mer positive svar pa dette spgrsmalet enn lederne i
det offentlige
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Tabell 134: Hvor ofte har du for mye a gjgre? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _instl_tuar6]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=145) 1% 1% 17 % 49 % 32% 0%
Sektor

Privat (n=78) 1% 3% 24% 49 % 23% 0%
Offentlig (n=67) 0% 0% 9% 49% 2% 0%
Malgruppe

Akutt (n=30) 0% 0% 23% 40 % 37% 0%
Omsorg (n=99) 1% 2% 17 % 51 % 29% 0%
Behandling (n=47) 0% 2% 15% 53 % 30 % 0%

e Det er samtidig svaert vanlig a fgle at en har for mye a gjgre. 32 % av institusjonslederne svarer
at de "sveert ofte eller alltid" har for mye a gjgre, og ytterligere 49 % svarer at de "ofte" har for
mye a gjgre

e Institusjonslederne i det offentlige fgler i stgrre grad at de har for mye a gjgre, sammenlignet
med ledere i det private

Tabell 135: Har du i Igpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb? Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_instl_tuarlil]

Ja, én
Ja,noen gangeri enkeltstaende

Ja, ukentlig Ja, manedlig lgpet av aret hendelse Nei
Total (n=146) 0% 1% 14 % 14 % 71%
Sektor
Privat (n=79) 0% 1% 13% 10 % 76 %
Offentlig (n=67) 0% 1% 16 % 18 % 64 %
Malgruppe
Akutt (n=30) 0% 0% 10% 17% 73 %
Omsorg (n=99) 0% 0% 12% 11% 77 %
Behandling (n=48) 0% 4% 17 % 19% 60 %

o Nesten 30 % av institusjonslederne svarer at de har veert utsatt for vold minst én gang i Igpet
av de siste 12 manedene

e Det ervanligere blant ledere i offentlige institusjoner, og i behandlingsinstitusjoner, a ha blitt
utsatt for vold
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Kompetanse og kapasitet

Tabell 136: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: Vi har den kompetansen vi trenger for 3
utfgre de oppgavene vi er palagt pa en forsvarlig mate. Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24_instl_komkap1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke

Total (n=146) 1% 2% 6% 59 % 32% 0%
Sektor

Privat (n=79) 1% 0% 8% 51 % 41 % 0%
Offentlig (n=67) 0% 4% 4% 69 % 22% 0%
Malgruppe

Akutt (n=30) 0% 7% 10% 63 % 20 % 0%
Omsorg (n=99) 1% 2% 4% 58 % 35% 0%
Behandling (n=48) 0% 0% 10 % 56 % 33 % 0%

e En klar majoritet (91 %) av institusjonslederne opplever at de har den kompetansen de
trenger for & utfgre oppgavene de er palagt pa en forsvarlig mate

e Lederne for de private institusjonene opplever i stgrre grad enn offentlige institusjonsledere
at de har ngdvendig kompetanse. Merk allikevel fglgende: Forskjellen er primaert knyttet til
andelen som bruker svaralternativer "helt enig", ser man "enig" og "helt enig" i sammenheng
er svargivingen lik

e Ledere ved akuttinstitusjoner bruker alternativet "helt enig" sjeldnere enn ledere ved
omsorgs- og behandlingsinstitusjonene

Tabell 137: Trenger dere mer av det fglgende, for & utfgre de lovpalagte oppgavene pa en forsvarlig
mate? Flere svar mulig. (n=144) [r24_instl_komkap2]

Antall Andel
Kompetanse pé a utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pd andre tienesteomrader enn barnevernet 41 28 %
Kulturkompetanse 40 28 %
Arsverk 36 25%
Tilgang pa psykolog 35 24 %
Kompetanse pa & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for 8 mgte disse 31 22%
Budsjettmidler til annet enn flere arsverk 30 21%
Ledelseskompetanse 28 19 %
Kompetanse pa trygghet og sikkerhet 27 19 %
Kompetanse pa rettighetsforskriften 25 17 %
Ikke relevant, vi l@ser allerede samtlige oppgaver pa en forsvarlig mate 23 16 %
Kompetanse pa & snakke med barn og foreldre 23 16 %
Relasjonskompetanse 18 13%
Annet 16 11%

e Pdspgrsmalet om hva slags kompetanse institusjonene har behov for er det mange
kompetanseomrader som trekkes frem, og ingen skiller seg sterkt ut som spesielt presserende

e 28 % av institusjonslederne svarer at de kunne trengt mer kompetanse pa a utlgse rettigheter
barn og foreldre har pa andre tjenesteomrader

e Samme andel svarer at de kunne trengt mer kulturkompetanse
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Tabell 138: Har dere tilgang til de kompetanseutviklingstiltakene dere trenger for & oppna riktig
kompetanse for deres barnevernsinstitusjon? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_komkap3]

Ja Nei Vet ikke

Total (n=144) 74 % 12% 14 %
Sektor

Privat (n=77) 88 % 4% 8%
Offentlig (n=67) 58 % 21% 21%
Malgruppe

Akutt (n=30) 57 % 23% 20 %
Omsorg (n=99) 76 % 10 % 14 %
Behandling (n=46) 78 % 9% 13 %

e 74 % avinstitusjonslederne mener a ha tilgang pa ngdvendige kompetanseutviklingstiltak
e |edereioffentlige institusjoner og akuttinstitusjoner svarer oftere at de ikke har tilgang pa
ngdvendige kompetanseutviklingstiltak

Tabell 139: Nar dere lyser ut stillinger, far dere sgkere med den kompetansen dere har behov for?
Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_komkap5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=144) 1% 4% 28% 46 % 19% 2%
Sektor

Privat (n=77) 3% 3% 29 % 47 % 17 % 3%
Offentlig (n=67) 0% 6% 27 % 45% 21% 1%
Malgruppe

Akutt (n=30) 0% 3% 30 % 30 % 33% 3%
Omsorg (n=99) 1% 4% 20 % 53 % 20 % 2%
Behandling (n=46) 4% 9% 37% 43 % 7% 0%

e 65 % avinstitusjonslederne mener at de "ofte" eller "sveert ofte eller alltid" far sgkere med
kompetansen som behgves ved stillingsutlysninger. Merk imidlertid at relativt fa (19 %) mener
dette er tilfellet "sveert ofte eller alltid"

e Pa dette spgrsmalet er ledere ved offentlige og private institusjoner forholdsvis samstemte i
sin svargiving

e Generelt ser det ut som om det er enklere for akuttinstitusjoner a fa kvalifiserte sgkere enn
for behandlingsinstitusjoner
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Tabell 140: Oppfyller din barnevernsinstitusjon i dag kompetansekravene etter barnevernslovens § 10-
16 som trer i kraft januar 2031? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_komkap8]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=143) 72% 24 % 4%
Sektor
Privat (n=77) 66 % 29% 5%
Offentlig (n=66) 79 % 18 % 3%
Malgruppe
Akutt (n=30) 63 % 37% 0%
Omsorg (n=99) 76 % 20 % 4%
Behandling (n=45) 62 % 31% 7% R

e 72 % av institusjonslederne mener at de oppfyller kompetansekravene etter barnevernslovens
§ 10-16 som trer i kraft januar 2031

e Flere institusjonsledere i det offentlige mener at de oppfyller kompetansekravene. Det samme
gjelder omsorgsinstitusjoner, satt opp mot svarene til ledere fra akutt- eller
behandlingsinstitusjonene

Tabell 141: Oppfyller din barnevernsinstitusjon kompetansekravene etter barnevernslovens § 10-16
for ansatte? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_komkap9]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=140) 69 % 28 % 4%
Sektor
Privat (n=74) 72% 24 % 4%
Offentlig (n=66) 65 % 32% 3%
Malgruppe
Akutt (n=30) 57 % 43 % 0%
Omsorg (n=96) 74 % 23% 3%
Behandling (n=45) 58 % 36 % 7% R

e 69 % av institusjonslederne mener at de oppfyller kompetansekravene etter barnevernslovens
§ 10-16 for ansatte

o Noe flere institusjonsledere i det private mener at de oppfyller kompetansekravene. Det
samme gjelder omsorgsinstitusjoner, satt opp mot svarene til ledere fra akutt- eller
behandlingsinstitusjonene
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Barns medvirkning

Tabell 142: Barnevernsloven § 1-4 og § 10-2 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan
det vaere utfordrende a mgte disse kravene. Hvor ofte opplever dere a@ mgte fglgende krav pa en

tilfredsstillende mate i deres arbeid? [r24_instl_bm2]

Svaert
sjeldeneller Svart ofte
aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon (n=142) 0% 0% 2% 37 % 61% 0%
Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger (n=142) 0% 0% 0% 12% 88% 0%
Barnet skalbli lyttet til (n=142) 0% 0% 0% 19% 81% 0%

Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet

0%
(n=142) ’

0%

1%

23 %

77 %

0%

e |nstitusjonslederne mener at de i stor grad oppfyller kravene til barns medvirkning som stilles i

Barnevernslovens § 1-4 og §10-2

Tabell 143: Har noen av de fglgende forholdene veert til hinder for barns medvirkning det siste aret?

Flere svar mulig. (n=139) [r24 _instl_bm3]

Antall Andel
Heyt arbeidspress/tidspress 36 26 %
Mangelfull kunnskap/erfaring 24 17 %
Uklare roller og ansvar 17 12%
Mangelfull opplaering 17 12%
Hgy turnover 16 12%
Lavbemanning 15 11%
Arbeidsprosesser ved institusjonen 13 9%
For darlig tid til & bli kjent med barnet 12 9%
Manglende eller uklare rutiner 11 8%
Mangel pa sentrale retningslinjer 1 1%
Nei 61 44 %
Annet 14 10 %

e Institusjonslederne fikk muligheten til & velge et sett av mulige forhold som kan vaere til hinder

for barns medvirkning. 44 % av institusjonslederne svarte at ingen av forholdene hadde vaert

til hinder de siste 12 manedene

o [tilfellene hvor det er vanskelig @ mgte kravene til barns medvirkning skyldes dette i liten grad

mangel pa sentrale retningslinjer eller uklare rutiner. Arbeidspress/tidspress er faktoren som

trekkes frem av fleste institusjonsledere
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Tabell 144: Hvis du i Igpet av det siste aret har blitt kjent med situasjoner hvor ansatte har vurdert at

barnet ikke kan medvirke, hva har vaert de viktigste arsakene til dette? Flere svar mulig. (n=139)

[r24_instl bm4]

Antall Andel
Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig 60 43 %
Barnets alder og modenhetsniva 56 40 %
Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss 42 30 %
Barnetvar i en sarbar situasjon 34 24 %
Holdninger blant ansatte 10 7%
Barnetforsto ikke hva den ansatte sa 10 7%
Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig 3 2%
Annet 4 3%

e Nar ansatte vurderer at barn ikke kan medvirke, skyldes dette ifglge institusjonslederne oftest
at situasjonen ble vurdert som sa akutt at medvirkning ikke var mulig, eller barnets alder og

modenhetsniva

o Nesten en tredjedel av institusjonslederne svarte at de ikke hadde kjennskap til slike
situasjoner de siste 12 manedene

Tabell 145: Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand: | var institusjon/avdeling har barna stor
mulighet til & pavirke sin egen hverdag. Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _instl_bm6]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=141) 0% 0% 1% 45 % 54% 0%
Sektor
Privat (n=76) 0% 0% 0% 36 % 64 % 0%
Offentlig (n=65) 0% 0% 2% 57 % 2% 0%
Malgruppe
Akutt (n=29) 0% 0% 3% 62 % 34% 0%
Omsorg (n=98) 0% 0% 0% 44% 56 % 0%
Behandling (n=44) 0% 0% 0% 34 % 66 % 0% .

e Institusjonslederne mener i stor grad at barna i deres institusjon/avdeling har mulighet til 3

pavirke sin egen hverdag

o Opplevelsen av at dette er tilfellet star spesielt sterkt hos lederne i de private institusjonene

e Lederne i akuttinstitusjoner er mest tilbakeholdne i svarene pa dette spgrsmalet, merk

allikevel at om man behandler "enig" og "helt enig" samlet, er det hele 96 % som mener barna
har stor mulighet til & pavirke egen hverdag
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Samarbeid med Bufetat/BFE

Tabell 146: Med utgangspunkt i siste ar, ta stilling til fglgende pastand: Vi far den informasjonen vi
trenger om barnet f@r plassering. Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_samb9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=141) 1% 4% 28 % 51 % 13% 3%
Sektor

Privat (n=76) 0% 5% 28 % 54 % 13% 0%
Offentlig (n=65) 2% 3% 29 % 48% 12% 6%
Malgruppe

Akutt (n=29) 3% 7% 31% 52 % 7% 0%
Omsorg (n=98) 1% 4% 26 % 50 % 15% 4%
Behandling (n=44) 0% 5% 23 % 55 % 16 % 2%

e Majoriteten av institusjonslederne (64 %) mener at de "ofte" eller "svaert ofte eller alltid" far
den informasjonen de trenger om barnet fgr plassering

e |nstitusjonsledere er forholdsvis samstemte i dette synet, men vi merker oss at lederne for
akuttinstitusjoner i stgrre grad enn andre svarer "av og til", "sjelden" eller "sveert sjelden eller
aldri" pa pastanden

Tabell 147: Mangelfull informasjon f@r plassering kan gjgre det utfordrende a gi et godt tilbud til barn.
Har du det siste aret opplevd a f& mangelfull informasjon om: Flere svar mulig. (n=139)
[r24 instl_samb10]

Antall Andel
Planlagt lengde pa plassering 65 47 %
Barnets psykiske helse 64 46 %
Hvordan barnetvil fungere i et gruppetiltak 53 38%
Barnets utfordringer med rus 52 37%
Hvordan tidligere tiltak har fungert 47 34 %
Behov hos barnet som krever bistand utenfra institusjonen 46 33%
Barnets skolegang 46 33%
Utredninger om laerevansker, dysleksi, m.v. 44 32%
Risikovurderinger 42 30 %
Behov hos barnet som vi pé institusjonen forventes & dekke 41 29 %
Hvordan vi best mulig kan involvere barnets foreldre 39 28 %
Barnets gnsker for plasseringen 36 26 %
Barnets familie og nettverk 33 24 %
Hva som er formalet med plasseringen 31 22 %
Hvilke tiltak barnet mottok far plasseringen 19 14 %
Barnets fysiske helse 13 9%
Har ikke opplevd a fa& mangelfull informasjon 11 8%
Annet 18 13 %

e Selvom de fleste institusjonslederne opplever a stort sett fa informasjonen de trenger, er det
kun 8 % som svarer at de det siste aret aldri har opplevd mangelfull informasjon pa noen av
punktene i overstaende tabell
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e | tilfellene hvor institusjonslederne opplever a fa mangelfull informasjon, er dette oftest
knyttet til planlagt lengde pa plassering (47 %) og barnets psykiske helse (46 %)

Tabell 148: Ta stilling til fglgende pastander om inntaksprosessen slik den fungerer na:
[r24_instl_samb11]

Helt uenig Uenig Verkeneller Enig Helt enig Vet ikke
Inntaksprosessene legger godt til rette for afinne et institusjonstiltak som egner
1% 9% 27 % 48 % 10% 6%
segfor det enkelte barn (n=140)
Plasseringshjemmel vektlegges tyngre enn barnets behov (n=139) 1% 22% 36 % 26 % 9% 7%
Kapasitetsstyring vektlegges tyngre enn barnets behov (n=139) 5% 17% 19% 37% 16 % 6%
@konomi vektlegges tyngre enn barnets behov (n=140) 5% 29% 21% 25% 12% 7%

e En majoritet av institusjonslederne (58 %) er "enig" eller "helt enig" i at inntaksprosessene slik
de fungerer n3, legger godt til rette for a finne egnede institusjonstiltak

e Det er samtidig en god del institusjonsledere som opplever at plasseringshjemmel,
kapasitetsstyring og gkonomi vektlegges tyngre enn barnets behov

Tabell 149: Ta stilling til felgende pastander: Vi opplever at vi far det vi trenger av [Bufetat/BFE] nar
det gjelder.... [r24_instl_samb13]

Helt uenig Uenig Verkeneller Enig Helt enig Vet ikke
Tilgang tiloppleeringstiltak (n=133) 4% 12% 21% 43 % 14% 7%
Forutsigbarhet om kapasitetsutnyttelse (n=133) 2% 16 % 29% 33% 13% 8%
Forutsigbarhet om hvilken kompetanse de ansatte skal besitte (n=133) 2% 3% 18% 45 % 32% 0%
Tilgang til systemer (n=132) 5% 20% 25% 38% 5% 8%
Tillit tilat vivilbarnets beste (n=132) 1% 1% 8% 40 % 50 % 0%
Tillit til at vi arbeider i trdd med [Bufetat/BFE]skrav (n=133) 2% 2% 8% 39% 48 % 2%
Rad og veiledning om det enkelte barn (n=133) 4% 11% 20% 41% 22% 2%
R&d og veiledning om forhold ved driften (n=133) 5% 7% 30% 40 % 14% 5%
Fleksibilitet i tilpasning av tiltaket ved oppstart (n=132) 2% 11% 23% 34 % 20% 9%
Fleksibilitet i tilpasning avtiltaket underveis (n=133) 1% 14 % 20% 41% 19 % 5%
Forutsigbarhet om tiltakenes varighet (n=133) 5% 27% 23% 32% 12% 2%

e Nar institusjonslederne blir spurt om hvorvidt de far det de trenger av Bufetat/BFE pa ulike
omrader, er det stort sett en majoritet som sier seg enig i at Bufetat/BFE dekker de behovene
institusjonen har

e Omradene med flest kritiske svar er tilgang til systemer og forutsigbarhet om tiltakenes
varighet. Pa disse spgrsmalene er det henholdsvis en fjerdedel og en tredjedel som svarer
"uenig" eller "helt uenig" i at de far det de trenger

Tabell 150: Basert pa plasseringene det siste dret: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander?
[r24_instl_samb18]

Svaert
sjeldeneller Sveertofte
aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Viopplever at barnevernstjenestene falger opp at barnafar dekket sine behov
P 0% 8% 41% 38 % 14 % 0%
mens deer painstitusjonen (n=133)
Viopplever at barnevernstjenestene har en plan for barnet etter
5% 29% 41% 23% 2% 1%

institusjonsoppholdet (n=133)
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e En knapp majoritet av institusjonslederne mener at barnevernstjenestene "ofte" eller "sveert
ofte" fglger opp at barnas behov dekkes mens de er i institusjon

e |nstitusjonslederne er noe mer skeptiske til barnevernstjenestenes plan for barna etter
oppholdet. En tredjedel svarer at dette "sjelden" eller "svaert sjelden eller aldri" er pa plass, og
ytterligere 41 % svarer "av og til"

Tabell 151: | hvilken grad har dere tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns barnevernstjeneste, sett
opp imot barnas gnsker og behov? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _instl_samb15]

| sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke

Total (n=133) 0% 8% 23 % 48 % 20 % 1%
Sektor

Privat (n=71) 0% 6% 20 % 52 % 23% 0%
Offentlig (n=62) 0% 11% 27 % 44 % 16 % 2%
Malgruppe

Akutt (n=26) 0% 8% 27 % 38% 23 % 4%
Omsorg (n=95) 0% 8% 24 % 47 % 20 % 0%
Behandling (n=38) 0% 5% 24 % 53 % 18 % 0%

e 68 % av institusjonslederne mener at de har tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns
barnevernstjeneste, sett opp imot barnas gnsker og behov

Tabell 152: | hvor stor grad opplever dere at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller fglger
opp barna pa felgende omrader: [r24_instl_samb16]

I sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | sveert stor grad Vet ikke
Tiltak (n=132) 0% 9% 30% 52 % 9% 1%
Barnets skolegang (n=132) 0% 13% 34% 44 % 8% 2%
Barnets helsesituasjon (n=132) 0% 13% 33% 46 % 7% 1%
Barnets trivsel (n=132) 0% 10 % 27 % 50 % 11% 2%
Barnets utvikling (n=132) 0% 5% 27 % 54 % 13% 2%

o FEtflertall av institusjonslederne opplever at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller
felger opp barna med tanke pa bade tiltak, skolegang, helsesituasjon, trivsel og utvikling

e P3dalle omradene er det samtidig mellom 32 % og 47 % som tar i bruk svaralternativene
"verken eller" eller "j liten grad"

Tabell 153: Pa hvilken mate holder barnevernstjenesten seg oppdatert eller fglger opp barna? Flere
svar mulig. (n=132) [r24_instl_samb17]

Antall Andel
Vi snakker om det i faste mgter 129 98 %
Tiltaket rapporter 122 92 %
Barnevernstjenesten etterspgr informasjon 62 47 %
Annet 15 11%

e S3 godt som alle institusjonslederne svarer at barnevernstjenestene holder seg oppdatert pa
barna gjennom diskusjon i faste mgter, eller ved at tiltaket rapporterer
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e Rundt halvparten av institusjonslederne svarer at barnevernstjenestene holder seg oppdatert
ved 3 etterspgrre informasjon. Vi regner med at de her sikter til forespgrsler utenom faste
meter og tiltakets rapportering

Tverrsektorielt samarbeid

Tabell 154: Barn og unge med behov for langvarige og koordinerte tjenester har rett til 3 fa utarbeidet
individuell plan. Ta stilling til felgende pastander basert pa plasseringene siste ar: [r24_instl_sambal8]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Viopplever at de barnasomtrenger det har en individuell plan nér de kommer til
31% 41% 15% 5% 2% 7%

oss (n=131)
Forbarn somtrenger individuell plan, men som ikke har det ved innflytting, melder

R X R 1% 4% 15% 52 % 24% 5%
vibehovet tilbarnevernstje (n=131)
Flere barn enn i dag burde hattindividuell plan (n=131) 0% 2% 9% 44 % 40 % 5%

o De aller fleste institusjonslederne mener at ikke alle barn som trenger individuell plan, har det
nar de kommer til institusjonen
e De fleste mener at de melder fra om barn som burde hatt, men ikke har, individuell plan

e |nstitusjonslederne er forholdsvis samstemte i at flere barn enn i dag burde hatt individuell
plan

Politi

Tabell 155: Har dere fatt bistand fra politiet i forbindelse med konkrete saker det siste aret? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_instl_samba19]

Ja Nei Vet ikke

Total (n=131) 80 % 20 % 0%
Sektor

Privat (n=71) 75 % 25 % 0%
Offentlig (n=60) 87 % 13% 0%
Malgruppe

Akutt (n=26) 96 % 4% 0%
Omsorg (n=94) 74 % 26 % 0%
Behandling (n=37) 92 % 8% 0%

e 80 % av institusjonslederne svarer at de har fatt bistand fra politiet i forbindelse med konkrete
saker det siste aret

o Dette er spesielt vanlig for akutt- og behandlingsinstitusjoner. Det er mindre vanlig blant
omsorgsinstitusjoner, men selv her svarer 74 % at de har veert i kontakt med politiet det siste
aret
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Tabell 156: Var bistanden fra politiet i forbindelse med noe av det fglgende? Flere svar mulig. (n=105)
[r24_instl_samba26]

Antall Andel
Tilbakefgring ved remming 72 69 %
Alvorlig hendelse - fare for andre (brann, vold, osv.) 60 57 %
Bruk avtvang i akutt faresituasjon, 44 42 %
Alvorlig hendelse - fare for barnet (eks. selvmordsforsgk) 35 33%
Annet 17 16 %

e Detervanlig a fa politibistand i forbindelse med remming, 69 % av institusjonslederne svarer
at de har hatt slik bistand i Igpet av det siste aret

e 57 % svarer at bistanden har vaert i forbindelse med en alvorlig hendelse som har innebaret
fare for andre

Tabell 157: Har dere ellers samarbeidet med politiet det siste aret? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24_instl_samba20]

Ja Nei Vet ikke

Total (n=131) 70 % 27 % 2%
Sektor

Privat (n=71) 62 % 35% 3%
Offentlig (n=60) 80 % 18 % 2%
Malgruppe

Akutt (n=26) 73 % 23% 4%
Omsorg (n=94) 65 % 33% 2%
Behandling (n=37) 92 % 8% 0%

e 70 % av institusjonslederne svarer at de ogsa har samarbeidet med politiet pa andre omrader
det siste aret

e Det ervanligere hos de offentlige institusjonene, samt behandlingsinstitusjonene, & ha andre
former for samarbeid med politiet

Tabell 158: Hvordan er samarbeidet med politiet organisert? Flere svar mulig. (n=129)
[r24 instl_samba5]

Antall Andel
Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant 121 94 %
Faste kontaktpersoner 51 40 %
Samarbeid som en del av et starre team/ansvarsgruppe 21 16 %
Kalenderfaste samarbeidsmater 16 12%
Formalisertsamarbeidsavtale 15 12%
Annet 9 7%

o

e Forinstitusjonenes del er samarbeidet med politiet stort sett knyttet til enkeltsaker, men 40 %
svarer at de har faste kontaktpersoner i politiet
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o Deter forholdsvis uvanlig med formaliserte samarbeidsavtaler med politiet, 12 % av
institusjonslederne svarer at deres institusjon/avdeling har det

Tabell 159: Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_instl_samba6]

Svaert darlig Darlig Verken eller Godt Svaert godt Vet ikke

Total (n=128) 0% 2% 16 % 46 % 28% 7%
Sektor

Privat (n=69) 0% 4% 19% 42 % 26 % 9%
Offentlig (n=59) 0% 0% 14 % 51% 31% 5%
Malgruppe

Akutt (n=26) 0% 0% 12% 42 % 46 % 0%
Omsorg (n=91) 0% 3% 14 % 52 % 21% 10 %
Behandling (n=37) 0% 0% 27% 43% 30% 0%

e Institusjonslederne er stort sett forngyd med samarbeidet med politiet, 74 % opplever det
som "godt" eller "sveert godt"

e Lederne ved offentlige institusjoner er noe mer forngyd med samarbeidet med politiet enn
hva ledere i private institusjoner er. Ledere ved akuttinstitusjoner er spesielt forngyd.

Helse

Tabell 160: Har dere samarbeidet med noen av de fglgende helsetjenestene i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig. (n=131) [r24_instl_samba8]

Ja, i konkrete Ja, andre former

barnevernssaker for samarbeid Nei Vet ikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste 39 % 5% 45% 5%
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) 74 % 21% 12% 5%
Tannhelsetjenesten 73% 11% 11% 3%
Andre deler av spesialisthelsetjenesten 66 % 15% 21% 3%
Avlastningstjenester 8% 2% 73 % 4%

e Det er sveert vanlig a samarbeide med PHBU, tannhelsetjenesten og andre deler av
spesialisthelsetjenesten

e Det er mindre vanlig 8 samarbeide med helsestasjon/skolehelsetjeneste og
avlastningstjenester. Henholdsvis 45 % og 73 % av institusjonslederne svarer at de ikke har
hatt samarbeid med slike helsetjenester det siste aret

Tabell 161: Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste
aret? [r24_instl_sambal0]

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Sveert godt Vetikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste (n=58) 0% 2% 26% 55% 14 % 3%
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) (n=103) 2% 11% 19% 50 % 17% 1%
Tannhelsetjenesten (n=109) 1% 0% 18 % 62 % 17 % 2%
Andre deler avspesialisthelsetjenesten (n=95) 1% 2% 27% 53% 15% 2%
Avlastningstjenester (n=11) 0% 0% 36 % 27% 36 % 0%

e Foralle deler av helsetjenestene opplever en majoritet av institusjonslederne at samarbeidet
det siste aret har fungert "godt" eller "sveaert godt"
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e Spesielt godt er samarbeidet med tannhelsetjenesten, hvor henholdsvis 62 % og 17 %

opplever samarbeidet som "godt" eller "sveert godt"

e Det er noe faerre positive svar knyttet til samarbeidet med avlastningstjenester, men vi
understreker at relativt fa institusjonsledere har gitt tilbakemeldinger pa denne delen av

helsetjenestene

Tabell 162: Du krysset av for at samarbeidet med en eller flere av helsetjenestene har fungert darlig
det siste aret. Hva er utfordringene? Flere svar mulig. (n=17) [r24_instl_sambal1]

Antall Andel
Faglig uenighet om hva barnettrenger 12 71%
De har for lite kapasitet 11 65 %
Lite tradisjon for samarbeid 8 47 %
Ansvarsfordelingen er uklar 7 41 %
Vi snakker ofte forbi hverandre 6 35%
Reglene for taushetsplikt kommer i veien 5 29%
Finansieringssystemene kommer i veien 1 6 %
Store geografiske avstander 1 6%
Vi har for lite kapasitet 0 0%
Annet 3 18 %
Vetikke 0 0%

e Relativt fa institusjonsledere svarte at samarbeidet med helsetjenestene har fungert darlig det

siste aret, sa svarene i overstaende tabell ma tolkes med en viss varsomhet

o Med det som forbehold ser viat 71 % av institusjonslederne anfgrer at faglig uenighet om hva

barnet trenger har veert en kilde til mindre godt samarbeid. 65 % trekker frem for lite

kapasitet i helsetjenestene, mens 47 % mener at det er lite tradisjon for samarbeid

Tabell 163: Hvordan skjer kontakten og samarbeidet med PHBU? Flere svar mulig. (n=131)

[r24_instl_samba21]

Antall Andel
De tar imot barn hos seg etter henvisning 92 70 %
Vi mgter dem fast og kan ta opp forhold hvor vi trenger veiledning 29 22%
De har ambulante team som vi bruker 26 20 %
Vi har ikke avtale med PHBU 24 18 %
De kommer fast til institusjonen og vi kan ta opp forhold vi trenger a diskutere/fa rad om 17 13 %
Annet 14 11%

e Den klart vanligste formen for kontakt/samarbeid med PHBU, er at barn kommer dit etter

henvisning
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Tabell 164: Ser dere behov for at barna pa deres institusjon far mer hjelp fra helsesektoren enn i dag?
| sa fall, fra hvilke aktgrer? Flere svar mulig. (n=130) [r24_instl_samba22]

Antall Andel
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) 99 76 %
Andre deler av spesialisthelsetjenesten 56 43 %
Fastlege 49 38 %
Helsestasjon og skolehelsetjeneste 30 23 %
Tannhelsetjenesten 16 12 %
Avlastningstjenester 3 2%
Nei 16 12%

e Kun 12 % av institusjonslederne mener at barna pa deres institusjon ikke har behov for mer
hjelp fra helsesektoren

e Deter spesielt bistand fra PHBU som blir etterspurt, 76 % av institusjonslederne ser behovet
for mer hjelp fra dem

Tabell 165: Ser dere behov for at personalet pa deres institusjon far mer veiledning enn i dag fra
folgende helseaktgrer? Flere svar mulig. (n=127) [r24_instl_samba23]

Antall Andel
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) 84 66 %
Andre deler av spesialisthelsetjenesten 53 42 %
Fastlege 13 10%
Helsestasjon og skolehelsetjeneste 10 8%
Tannhelsetjenesten 3 2%
Avlastningstjenester 0 0%
Nei 27 21%

e Enfemtedel av institusjonslederne mener at personalet pa deres institusjon ikke har behov for
mer veiledning fra helsesektoren

e Det er spesielt bistand fra PHBU som blir etterspurt, 66 % av institusjonslederne ser behovet
for at sine ansatte far mer veiledning fra dem

Tabell 166: Har dere i Igpet av det siste aret opplevd at noen barn dere mener burde hatt tiltak fra
helsevesenet eller kriminalomsorgen, i stedet blir tildelt plass i barnevernsinstitusjon? Flere svar
mulig. (n=129) [r24_instl_samba24]

Antall Andel
Ja, med spesialisthelsetjenesten 52 40 %
Ja, med kommunale helsetjenester 33 26 %
Ja, med kriminalomsorgen 29 22 %
Nei 54 42 %
Vetikke 5 4%
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e Det er ikke uvanlig for institusjonene a oppleve at barn de mener burde hatt tiltak fra
helsevesenet eller kriminalomsorgen, i stedet blir tildelt plass hos dem. 42 % svarer at dette
ikke har skjedd det siste aret, mens 4 % svarer "vet ikke". Litt over halvparten av
institusjonslederne mener altsa at dette har forekommet i Igpet av det siste aret

e 40 % mener at dette gjelder barn som burde hatt tiltak fra spesialisthelsetjenesten, 26 % hos
kommunale helsetjenester, og 22 % med kriminalomsorgen

Skole

Tabell 167: Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_instl_sambal6]

Sveert darlig Darlig Verken eller Godt Sveert godt Vet ikke

Total (n=130) 1% 3% 15% 50 % 31% 0%
Sektor

Privat (n=71) 0% 1% 15% 55 % 28% 0%
Offentlig (n=59) 2% 5% 15 % 44% 34% 0%
Malgruppe

Akutt (n=25) 0% 0% 16 % 44 % 40 % 0%
Omsorg (n=94) 0% 2% 14% 51% 33% 0%
Behandling (n=37) 3% 8% 19 % 51% 19% 0%

e |nstitusjonslederne opplever stort sett at samarbeidet med skolen fungerer pa en god mate,
50 % svarer at samarbeidet det siste aret har fungert "godt", mens 31 % svarer at det har
fungert "sveert godt"

e Det er relativt sma forskjeller mellom ulike typer institusjoner, dersom man ser andelen som
svarer "godt" og "sveert godt" i sammenheng. Institusjoner med ulike malgrupper velger
imidlertid "svaert godt" i ulik grad. Basert pa dette ser det ut som om akuttinstitusjoner er
spesielt forngyd med samarbeidet med skole, i hvert fall sammenlignet med
behandlingsinstitusjoner

Foreldremedvirkning

Tabell 168: | situasjoner der foreldre er ment @ medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette
for foreldremedvirkning i.... [r24_instl_veimed1]

Helt uenig Uenig Verkeneller Enig Helt enig Vet ikke
Utformingen avtiltak fer barnet flytterinn hos oss (n=129) 5% 13% 26% 35% 13% 8%
Utformingen avtiltak mens barnet bor hos oss (n=129) 0% 5% 11% 61% 22% 2%
Oppfolging avskole mens barnet bor hos oss (n=128) 0% 4% 24% 51% 20% 2%
Kontakt med andre i familie og nettverk mens barnet bor hos oss (n=129) 0% 3% 11% 50 % 35% 2%
Helsetilbud mens barnet bor hos oss (n=129) 0% 2% 23% 55% 18 % 2%
Fritidsaktiviteter mens barnet bor hos oss (n=129) 0% 7% 24% 48 % 19% 2%
Overgangen nar barnet skal flytte hjem (n=127) 0% 2% 11% 44% 33% 9%
Overgangen til nye barnevernstiltak (n=128) 0% 2% 20% 47 % 16 % 15%
Overgangen til ettervernstiltak (n=128) 1% 1% 16 % 50 % 16 % 16 %

e Institusjonslederne mener stort sett at de arbeider systematisk med foreldremedvirkning pa
ulike omrader

e Det kan se ut som om de er spesielt forngyde med egen innsats ved overgangen nar barnet
skal flytte hjem, og i @ opprettholde kontakt med andre i familie og nettverk mens barnet bor
pa institusjon
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e De mest selvkritiske svarene kommer pa utformingen av tiltak f@r barnet flytter inn pa
institusjon. 18 % av institusjonslederne er "uenig" eller "helt uenig" i at de arbeider
systematisk med foreldremedvirkning i slike situasjoner, og ytterligere 26 % svarer "verken
eller"

Tabell 169: Har noe av det fglgende vaert til hinder for foreldresamarbeidet i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig. (n=128) [r24_instl_veimed7]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen 71 55 %
Helseutfordringer hos foreldrene 70 55 %
Manglendeftillithos foreldrene 61 48 %
Stor geografisk avstand 45 35%
Vanskelig 3 fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel 12 9%
Manglende kulturkompetansei institusjonen 11 9%
Annet 15 12%
Nei 11 9%

e Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer
foreldresamarbeidet: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak, manglende tillit hos
foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.

2024-tema: Kulturkompetanse

Tabell 170: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende & gj@re forsvarlige vurderinger pa
grunn av mangel pa kulturkompetanse? Flere svar mulig. (n=129) [r24_instl_mangf3]

Antall Andel
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 13 10%
Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt 6 5%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 4 3%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 3 2%
Nei 96 74 %
Vetikke 12 9%

e Sveert fa institusjonsledere har opplevd det siste aret at mangel pa kulturkompetanse har gjort
det krevende 3 gjgre forsvarlige vurderinger
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Tabell 171: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende & gjgre forsvarlige vurderinger pa
grunn av sprakbarrierer? Flere svar mulig. (n=125) [r24_instl_mangf4]

Antall Andel
Ja, da vi ikke fikk tak i n@gdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert 14 11%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 8 6 %
Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt 6 5%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 4 3%
Nei 96 77 %
Vetikke 4 3%

e Sveert fa institusjonsledere har opplevd det siste aret at sprakbarrierer har gjort det krevende
a gjgre forsvarlige vurderinger

Tabell 172: Har dere behov for tiltak for 3 unngd at kulturelle misforstaelser gir risiko for at
vurderinger og beslutninger foretas pa feil grunnlag? Flere svar mulig. (n=129) [r24 _instl_mangf5]

Antall Andel
Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier 40 31%
Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte 32 25%
Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre 23 18 %
Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger 12 9%
Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter 11 9%
Nei 59 46 %
Vet ikke 8 6%
Annet 4 3%

e Rundt halvparten av institusjonslederne mener at de ikke har behov for tiltak for & unnga at
kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og beslutninger foretas pa feil grunnlag
e Blant dem som ser behovet for tiltak, er det en del som trekker frem gkt kompetanse om barn

som vokser opp i krysskulturelle familier (31 %), gkt formell kulturkompetanse (25 %), og
bedre tilgang pa kvalifisert tolk (18 %)

2024-tema: Barn med risikosgkende atferd

Tabell 173: Har deres institusjon de tre siste arene hatt erfaring med barn med skadelig seksuell
atferd? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bskad1]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=129) 48 % 17 % 35 %
Sektor
Privat (n=70) 43 % 19 % 39 %
Offentlig (n=59) 54 % 15% 31%
Malgruppe
Akutt (n=25) 76 % 4% 20 %
Omsorg (n=94) 45 % 16 % 39%
Behandling (n=36) 47 % 28 % 25 % R
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e 65 % av institusjonslederne svarer at tjenesten de siste tre arene har hatt erfaring med barn
med skadelig seksuell atferd, enten flere ganger (48 %) eller én gang (17 %)

e |nstitusjoner med akuttbehandling har opplevd dette mer enn omsorgs- eller
behandlingsinstitusjoner

Tabell 174: Hvor ofte har deres institusjon det siste aret hatt erfaring med barn som har utsatt seg selv
for fysisk vold? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_inst|_bskad12]

En
Noengangeri enkeltstdende

Daglig Ukentlig Manedlig lgpet av aret hendelse Aldri
Total (n=129) 2% 10 % 15% 48 % 5% 20 %
Sektor
Privat (n=70) 1% 7% 14% 41% 9% 27 %
Offentlig (n=59) 2% 14% 15% 56 % 2% 12%
Malgruppe
Akutt (n=25) 4% 16 % 28% 44 % 4% 4%
Omsorg (n=94) 2% 10% 16 % 47 % 2% 23%
Behandling (n=36) 0% 8% 22 % 47 % 11% 11% .

e Enklar majoritet av institusjonslederne svarer at deres institusjon det siste aret har hatt
erfaring med barn som har utsatt seg selv for fysisk vold, kun 20 % svarer at dette "aldri" har
skjedd

e Detvanligste er at dette skjer noen ganger gjennom aret, men 12 % opplever at dette skjer
"daglig" eller "ukentlig"

e Denne utfordringen er vanligere hos private institusjoner, og akuttinstitusjoner

Tabell 175: Hvor ofte har deres institusjon det siste aret hatt erfaring med barn som har utsatt andre
for fysisk vold? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _inst|_bskad13]

En
Noen gangeri  enkeltstaende

Daglig Ukentlig Manedlig lgpet av aret hendelse Aldri
Total (n=127) 2% 10 % 13 % 55 % 5% 15%
Sektor
Privat (n=70) 1% 10 % 9% 53% 7% 20 %
Offentlig (n=57) 2% 11% 19% 58 % 2% 9%
Malgruppe
Akutt (n=24) 0% 8% 21% 63 % 4% 4%
Omsorg (n=93) 2% 11% 13% 49% 4% 20 %
Behandling (n=35) 0% 11% 20 % 60 % 6 % 3%

e En klar majoritet av institusjonslederne svarer at deres institusjon det siste aret har hatt
erfaring med barn som har utsatt andre for fysisk vold, kun 15 % svarer at dette "aldri" har
skjedd

e Detvanligste er at dette skjer noen ganger gjennom aret, men 12 % opplever at dette skjer
"daglig" eller "ukentlig"

e Denne utfordringen er vanligere hos private institusjoner enn offentlige institusjoner

e Denne utfordringen er vanligere hos akuttinstitusjoner og behandlingsinstitusjoner, enn hos
omsorgsinstitusjoner
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Tabell 176: Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har

utgvet vold? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _instl_bskad3]

Nei, vi har ikke
kjennskap til

Nei, vi har ikke
tilgang til slike

Nei, vi har ikke

Ja slike verktoy verktgy hatt behov

Total (n=128) 35% 12% 20 % 33%
Sektor

Privat (n=69) 35% 9% 17 % 39%
Offentlig (n=59) 36 % 15% 24 % 25%
Malgruppe

Akutt (n=25) 28 % 16 % 44 % 12%
Omsorg (n=94) 37 % 11% 20 % 32%
Behandling (n=35) 43 % 9% 17 % 31%

Tabell 177: Har dere tilstrekkelig egnede tiltak til 3 ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold,

Et mindretall av institusjonslederne (35 %) svarer at deres tjeneste bruker kartleggingsverktgy
for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold

En tredjedel svarer at de ikke har hatt behov for kartleggingsverktgy, mens henholdsvis 12 %

og 20 % svarer at de ikke har kjennskap til slike verktgy, eller tilgang pa slike verktgy

Det er vanligere hos ledere for behandlingsinstitusjoner og omsorgsinstitusjoner a svare at de

har brukt slike verktgy, enn hva tilfellet er for akuttinstitusjoner

og deres familier i dag? Flere svar mulig. (n=126) [r24 _inst|_bskad5]

Antall Andel
Ja, vi har detvi trenger ved institusjonen 49 39%
Ja, med bistand fra statlige tjenester 36 29%
Ja, med bistand fra kommunale tjenester 24 19%
Nei, vi trenger andre tiltak 19 15%
Ja, med bistand fra private aktarer 13 10 %
Ja, annet 11 9%

Kun 15 % av institusjonslederne mener at de i dag ikke har tilstrekkelige egnede tiltak for &

ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold, og deres familier

85 % mener altsa at de har tilstrekkelig egnede tiltak, 39 % mener at de har ngdvendige tiltak

ved institusjonen

Barnevernstjenestene tar i bruk bistand fra bade statlige tjenester, andre kommunale

tjenester og private aktgrer for a ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold
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Tabell 178: | hvor stor grad opplever du at din tjeneste har kompetanse om skadelig seksuell adferd?
Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bskad7]

| sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke
Total (n=129) 1% 19% 40 % 33% 3% 4%
Sektor
Privat (n=70) 0% 17 % 34 % 40 % 6% 3%
Offentlig (n=59) 2% 20 % 47 % 25% 0% 5%
Malgruppe
Akutt (n=25) 0% 28 % 32% 36 % 4% 0%
Omsorg (n=94) 0% 15% 43% 34% 3% 5%
Behandling (n=36) 3% 17 % 39 % 31% 8% 3% .

e Paspgrsmalet om hvorvidt institusjonen har kompetanse om skadelig seksuell atferd svarer 40
% "verken eller", mens 19 % svarer "i liten grad". 36 % mener de har kompetanse i "stor grad"
eller "sveert stor grad"

e |nstitusjonslederne ved private institusjoner opplever i stgrre grad enn lederne i det offentlige
at de har ngdvendig kompetanse om skadelig seksuell atferd

Tabell 179: Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd? Flere svar
mulig. (n=129) [r24_instl_bskad8]

Antall Andel
BUP 126 98 %
Statens barnehus 84 65 %
Skole 31 24 %
Skolehelsetjeneste 27 21%
Kommunalt konsultasjonsteam 22 17 %
Annet 39 30 %
Vetikke 0 0%

o | saker om skadelig seksuell atferd er det spesielt BUP (98 %) og Statens barnehus (65 %) som
trekkes frem som naturlige samarbeidspartnere

Tabell 180: Tvang og begrensninger overfor barn pa institusjon kan veere utfordrende. Har det veert
endringer i deres praksis de siste tre arene? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_instl_bskad9]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=129) 60 % 31% 9%
Sektor
Privat (n=70) 63 % 29 % 9%
Offentlig (n=59) 56 % 34% 10 %
Malgruppe
Akutt (n=25) 40 % 48 % 12%
Omsorg (n=94) 62 % 29% 10 %
Behandling (n=36) 67 % 25% 8% .

e 60 % av institusjonslederne mener at det har veert endringer i deres praksis rundt tvang og
begrensninger de siste tre arene
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e Detervanligere hos ledere innen omsorg og behandling a svare at det har veert
praksisendring, enn det er hos ledere for akuttinstitusjoner

Tabell 181: Bruken av tvang overfor barn pa institusjon kan bli pavirket av ulike forhold. Hvilke av de
folgende forholdene erfarer du pavirker bruk av tvang ved deres institusjon? Flere svar mulig. (n=125)
[r24_instl_bskadi11]

Antall Andel
Ungdommers uttrykk 97 78 %
Oppleering i Trygghet og sikkerhet 97 78 %
Felles forstaelse i personalgruppa 90 72%
Oppleering i Traumebevisstomsorg 83 66 %
Oppleering i tvangsbruk 82 66 %
Antallet ansatte per barn 56 45 %
Bruk av vikarer 52 42 %
Rad og veiledning fra statsforvalter 48 38 %
Sykefraveer 47 38 %
Kartlegging avbarna 41 33%
Digitale kommunikasjonsmidler 34 27 %
Internkontroll 28 22 %
Tilsyn 24 19%
Standardisert forlgp 14 11%
Andre forhold 12 10%

e Pdspgrsmalet om hva som pavirker tvangsbruken, svarer 78 % at ungdommers uttrykk har
betydning, og samme andel trekker frem opplaering i trygghet og sikkerhet. Andre vanlige svar
er felles forstaelse i personalgruppa (72 %), opplaering i traumebevisst omsorg (66 %) og
oppleaering i tvangsbruk (66%)

2024-tema: Ettervern

Tabell 182: Nar ungdommer som bor hos oss flytter ut, fglger vi dem opp pa fglgende méater: Flere
svar mulig. (n=128) [r24_instl_ettv9]

Antall Andel
Vi etablerer et formelt samarbeid med barnevernstjenesten om oppfalging 57 45 %
Vi pleier ikke a falge opp ungdommene nér de flytter fra oss 36 28 %
Vi tilbyr ungdommene en kontaktperson hos oss for videre uformell kontakt 29 23%
Vi forsgker a fa til formelle samarbeid med barnevernstjenesten, men klarer det ofte ikke 22 17 %
Vi inviterer ungdommene til arrangementer hos oss 19 15%
Annet 27 21%

e 45 % avinstitusjonslederne svarer at de pleier & etablere et formelt samarbeid med
barnevernstjenestene om oppfglging nar barn flytter ut, og 23 % gir ungdommene en
kontaktperson for uformell kontakt

166




e 28 % av institusjonene svarer at de ikke pleier a fglge opp ungdommene nar de flytter ut. Det
er vanligere for private institusjoner 3 fglge opp ungdommene, enn det er for offentlige
institusjoner (tall ikke vist i tabellen)

Tabell 183: Nar vi ikke prioriterer a fglge opp ungdommer etter at de flytter ut, er dette seerlig fordi:
Flere svar mulig. (n=36) [r24_instl_ettv11]

Antall Andel
Vi ser det ikke som del av vart oppdrag 13 36 %
Vi far ikke ressurser til oppfglging 12 33%
Vi opplever ikke at det er til barnets beste 6 17%
Vi opplever atungdommen selv ikke gnsker oppfelging i etterkant 6 17 %
Annet 18 50 %

e |nstitusjoner som svarte at de ikke pleier & fglge opp ungdommene, ble bedt om & gi en
begrunnelse for dette:

e 36 % svarer at de ikke ser pa det som en del av sitt oppdrag, og 33 % svarer at de ikke har
ressurser til det

Ansatte - institusjonsbarnevern (INSTA)

Bakgrunn - person

Tabell 184: Hva slags utdanningsbakgrunn har du? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bgp1]

Barne- og

ungdoms-

arbeider

(videre- Barnehage- Barneverns- Spesial-

gaende niva) laerer pedagog Laerer Psykolog  Sosionom pedagog  Sykepleier Vernepleier Annet

Total(n=741) 4% 5% 35% 7% 1% 20 % 2% 2% 6% 19%
Sektor
Privat (n=381) 3% 6% 33% 7% 0% 21% 2% 2% 6% 21%
Offentlig (n=360) 4% 4% 38% 7% 1% 19% 3% 2% 7% 16 %
Malgruppe
Akutt (n=168) 2% 6 % 40 % 6% 1% 17% 3% 1% 6% 18%
Omsorg (n=485) 4% 5% 38 % 6% 1% 20 % 2% 2% 5% 17 %
Behandling (n=246) 5% 7% 24% 7% 0% 21% 2% 4% 8% 22%

e Den vanligste utdanningsbakgrunnen til institusjonsansatte er barnevernspedagog (35 %),
etterfulgt av sosionom (20 %)

e Utover dette ser vi at mange ulike utdanningsbakgrunner er representert blant
institusjonsansatte. Det er ogsa mange (19 %) som svarer "annet". Mange ulike typer
utdanningsbakgrunner er representert i annet-kategorien, men vi merker oss at en god del
svarer "politi", "fengselsbetjent" og "miljgarbeider"

e |nstitusjonsansatte innen akutt eller omsorg er oftere barnevernspedagoger enn ansatte ved
behandlingsinstitusjoner
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Tabell 185: Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bgp?2]

Grunnskole Hayskole/ Hayskole/
(barneskole/ Videregaende Fagutdanning universitet, universitet, mer
ungdomsskole) utdanning (F.eks. fagskole) inntil 4 ar enn 4ar
Total (n=741) 1% 6 % 3% 60 % 29%
Sektor
Privat (n=381) 2% 8% 4% 60 % 26 %
Offentlig (n=360) 0% 5% 3% 60 % 32 %
Malgruppe
Akutt (n=168) 0% 4% 3% 61 % 32%
Omsorg (n=484) 1% 7% 3% 61 % 28 %
Behandling (n=246) 1% 9% 4% 54 % 32% R

e Den klare majoriteten av institusjonsansatte i 2024-utgaven av Barnevernsbarometeret har

utdanning fra hgyskole eller universitet

o 60 % har universitets- eller hgyskoleutdanning pa inntil fire dr, mens ytterligere 29 % har

universitets- eller hgyskoleutdanning pa mer enn fire ar

e 6% har videregdende utdanning, mens 3 % har fagutdanning

Tabell 186: Har du relevant videreutdanning? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bgp3]

Under 30 30-59 60-89 90-119 120 studiepoeng
Nei studiepoeng studiepoeng studiepoeng studiepoeng eller mer

Total (n=738) 39% 12% 13% 13% 4% 19%
Sektor
Privat (n=381) 2% 12% 14% 11% 4% 18%
Offentlig (n=357) 36 % 12% 12% 15% 4% 20 %
Malgruppe
Akutt (n=166) 33% 10 % 20 % 13% 4% 20 %
Omsorg (n=484) 39% 14% 12% 13% 4% 19%
Behandling (n=246) 42% 7% 10 % 13% 5% 22% R

e Mange institusjonsansatte har relevant videreutdanning, men vi merker oss at 39 % svarer at

de ikke har det

Tabell 187: Har du kompetanse pa miljgterapi? Flere svar mulig. (n=741) [r24_insta_bgp10]

Antall Andel
Ja, erfaringsbasert 519 70 %
Ja, som del av grunnutdanningen 438 59 %
Ja, som del av etter- eller videreutdanning 171 23%
Nei 21 3%

e 97 % av de institusjonsansatte svarer at de har kompetanse pa miljgterapi

e Detvanligste er a ha erfaringsbaserte kompetanse pa miljgterapi, men 59 % svarer at de har

hatt miljgterapi som en del av grunnutdanningen sin, og nesten en fjerdedel har bygget

kompetanse gjennom etter- og videreutdanning
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Tabell 188: Hva er alderen din? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bgp4]

71éreller

18-204r 21-25&r 26-30ar 31-354r 36-404r 41-4538r 46-504r 51-554r 56-60ar 61-65ar 66-70 ar mer
Total (n=739) 0% 7% 20 % 14 % 12% 12% 12% 12% 7% 3% 1% 0%
Sektor
Privat (n=380) 0% 8% 22% 13% 12% 10% 11% 11% 7% 4% 1% 0%
Offentlig (n=359) 0% 6% 18 % 15% 12% 13% 13% 12% 8% 3% 1% 0%
Malgruppe
Akutt (n=168) 0% 9% 15% 16 % 12% 12% 13% 10% 9% 4% 1% 0%
Omsorg (n=482) 0% 6% 21% 13% 13% 12% 12% 11% 6% 3% 1% 0%
Behandling (n=247) 0% 8% 21% 14 % 14 % 8% 12% 12% 7% 2% 1% 0%

e Det er en ganske jevn aldersspredning blant de institusjonsansatte, men vi merker oss at en
forholdsvis lav andel er 25 ar eller yngre, eller 56 ar eller eldre

Tabell 189: Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24 insta_bgp5]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar

Total (n=742) 9% 28 % 32% 20 % 11%
Sektor

Privat (n=382) 9% 32% 31% 19% 10%
Offentlig (n=360) 9% 23% 34% 23% 12%
Malgruppe

Akutt (n=168) 10% 29% 28 % 18 % 15%
Omsorg (n=485) 8% 25 % 34% 22% 11%
Behandling (n=247) 10% 34 % 32% 17 % 7%

e Det er ogsa en ganske jevn spredning i arbeidserfaring
e 37 % har arbeidet i barneverneti 3 ar eller mindre, mens 11 % har arbeidet i mer enn 20 ar

Tabell 190: Har du jobbet i andre avdelinger eller barnevernsinstitusjoner tidligere? Flere svar mulig.
(n=742) [r24_insta_bgp12]

Antall Andel
Ja, jeg har jobbet for flere arbeidsgivere 308 42 %
Nei, jeg har bare jobbetved denne avdelingen 230 31%
Ja, jeg har jobbet i flere andre avdelinger for samme arbeidsgiver 216 29%
Ja, jeg har jobbeti én annen avdeling for samme arbeidsgiver 98 13 % R

e Omtrent en tredjedel av institusjonsansatte har kun arbeidserfaring fra avdelingen de na
jobber ved
e 42 % har arbeidet for flere ulike arbeidsgivere

169



Tabell 191: Hvor lenge har du vaert i din ndvaerende stilling? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24_insta_bgp6]

Under 1ar 1-3ar 4-10 ar 11-20 ar Mer enn 20 ar

Total (n=740) 26 % 39% 25% 9% 2%
Sektor

Privat (n=381) 24 % 4% 24% 6% 1%
Offentlig (n=359) 27 % 33% 25% 12% 3%
Malgruppe

Akutt (n=168) 32% 36 % 18 % 10% 4%
Omsorg (n=483) 24% 38% 27 % 10 % 1%
Behandling (n=246) 28 % 44 % 22% 4% 2%

To tredjedeler av de institusjonsansatte (65 %) har vaert i sin ndveerende stilling i 3 ar eller

mindre.

Forholdsvis f3, til sammen 11 %, har veert i sin ndvaerende stilling mer enn 10 ar

Tabell 192: Jobber du heltid eller deltid? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bgp7]

Heltid (90 %

Deltid (50 % - 89 Deltid (20 % - 49

Deltid (19 %

eller over) %) %) eller mindre)

Total (n=740) 84 % 13% 3% 1%
Sektor

Privat (n=380) 88 % 9% 2% 1%
Offentlig (n=360) 79 % 17 % 4% 1%
Malgruppe

Akutt (n=168) 82 % 15% 2% 1%
Omsorg (n=484) 85 % 12% 2% 1%
Behandling (n=245) 83 % 15% 2% 0%

Det er vanligst for institusjonsansatte a jobbe heltid

Heltidsandelen er noe hgyere blant dem som jobber pa private institusjoner

Tabell 193: Er du midlertidig eller fast ansatt ved barnevernsinstitusjonen? Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_insta_bgp8]

Midlertidig
ansatt Fast ansatt

Total (n=742) 6% 94 %
Sektor

Privat (n=382) 4% 96 %
Offentlig (n=360) 8% 92 %
Malgruppe

Akutt (n=168) 7% 93 %
Omsorg (n=485) 5% 95 %
Behandling (n=247) 6 % 94 %

Sa godt som alle institusjonsansatte er fast ansatt
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o Midlertidighetsandelen er noe hgyere i de offentlige institusjonene

Tabell 194: Hva slags arbeidstidsordning har du? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24 _insta_bgp15]

Turnus med
Todeltturnus (dag Tredeltturnus langvakter(under Langturnus(2-7,2- Medleverturnus

Dagarbeid og kveld) (med natt) 24 timer) 7,3-7) (3-7,4-7) Annet
Total (n=742) 15% 18% 4% 8% 9% 31% 15%
Sektor
Privat (n=382) 18% 3% 2% 2% 2% 59 % 14%
Offentlig (n=360) 12% 35% 7% 13% 16 % 1% 17 %
Malgruppe
Akutt (n=168) 17 % 26 % 5% 8% 14% 15% 15%
Omsorg (n=485) 15% 17 % 5% 8% 8% 38% 10%
Behandling (n=247) 17 % 11% 3% 4% 6% 39% 21%

e Denvanligste arbeidstidsordningen blant institusjonsansatte er "medleverturnus" (31 %), men
det er ogsa en god del ansatte som arbeider todelt turnus (18 %) eller dagarbeid (15 %)

e 15 % svarer "annet" pa dette spgrsmalet. Mange av disse svarer at de jobber nattevakt, eller
har andre varianter av medleverturnus enn 3-7, 4-7)

Turnover og arbeidstilfredshet

Tabell 195: Alti alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du.... Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_insta_tuar2]

Veldig Ganske
misforngyd misforngyd Verken eller  Ganske forngyd Veldig forngyd Vet ikke

Total (n=742) 3% 8% 10% 37% 42 % 1%
Sektor

Privat (n=382) 3% 6% 8% 38% 45 % 0%
Offentlig (n=360) 2% 11% 11% 36 % 38% 1%
Malgruppe

Akutt (n=168) 4% 13% 6% 30 % 47 % 1%
Omsorg (n=485) 3% 8% 10% 38% 41 % 0%
Behandling (n=247) 3% 6 % 12% 33 % 46 % 0%

e Majoriteten av institusjonsansatte er stort sett forngyd med jobben sin. 79 % svarer at de er
ganske eller veldig forngyd med jobben de har na

e Ansatte i private institusjoner fremstar som noe mer forngyde med jobben de har enn ansatte
i offentlige institusjoner
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Tabell 196: Ta stilling til fglgende pastand: Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret. Fordelt
pa sektor, malgruppe [r24_insta_tuar3]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Total (n=740) 30 % 21% 19% 13% 8% 8%
Sektor
Privat (n=381) 31% 22% 21% 12% 6% 7%
Offentlig (n=359) 30 % 21% 18% 13% 10 % 9%
Malgruppe
Akutt (n=167) 35% 19% 14% 14% 10% 8%
Omsorg (n=485) 30 % 23% 20 % 13% 8% 7%
Behandling (n=246) 30 % 23 % 19% 13% 7% 9% .

o Halvparten av institusjonsansatte svarer at de er "uenig" eller "helt uenig" i at de vil lete etter
ny jobb i Igpet av det neste aret. Til sammen 21 % svarer at de er "enig" eller "helt enig" i
denne pastanden

e Det er relativt sma forskjeller i svargivingen mellom ulike sektorer og malgrupper pa dette
spgrsmalet

Tabell 197: Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24 insta_tuar5]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=740) 0% 2% 13% 47 % 38% 0%
Sektor
Privat (n=381) 0% 2% 10% 49 % 40 % 0%
Offentlig (n=359) 0% 2% 16 % 46 % 35% 0%
Malgruppe
Akutt (n=168) 1% 2% 11% 43 % 43 % 0%
Omsorg (n=484) 0% 2% 13% 48 % 36 % 0%
Behandling (n=247) 0% 2% 13% 46 % 38 % 0% .

e Selv om et kvalifisert mindretall svarte at de vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret,
foler de aller fleste institusjonsansatte "ofte" eller "svaert ofte" motivasjon og engasjement i
jobben sin

e Ansatte i det private gir noe mer positive svar pa dette spgrsmalet enn ansatte i det offentlige

Tabell 198: Hvor ofte har du for mye a gjgre? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_tuar6]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=740) 1% 15% 40 % 28 % 16 % 0%
Sektor
Privat (n=380) 2% 17 % 40 % 26 % 16 % 0%
Offentlig (n=360) 1% 13% 39 % 30 % 16 % 0%
Malgruppe
Akutt (n=168) 1% 14 % 40 % 31% 15% 0%
Omsorg (n=484) 1% 15% 40 % 27 % 16 % 0%
Behandling (n=247) 2% 19% 40 % 25% 14 % 0% .

e Det er samtidig en god del ansatte som fgler at de har for mye a gjgre. 16 % av
institusjonsansatte svarer at de "sveert ofte eller alltid" har for mye a gjgre, og ytterligere 28 %
svarer at de "ofte" har for mye a gjgre
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e Kun 16 % av de ansatte mener at de "sjelden" eller "sveert sjelden eller aldri" har for mye a
gjore

Tabell 199: Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra din naermeste leder?
Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_tuar9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=740) 1% 3% 14% 36 % 44 % 1%
Sektor

Privat (n=381) 1% 4% 11% 32% 50 % 2%
Offentlig (n=359) 1% 3% 18% 1% 37% 1%
Malgruppe

Akutt (n=167) 0% 2% 16 % 37% 44% 1%
Omsorg (n=485) 1% 4% 13% 36 % 44 % 2%
Behandling (n=247) 2% 4% 15% 34 % 45 % 1%

o De fleste institusjonsansatte opplever at de far stgtte og hjelp i jobben fra sin naermeste leder.
o Kun 4 % % svarer at slik stgtte er noe de "sjelden" eller "sjelden eller aldri" far
e Ansatte i det private fgler i spesielt stor grad at de far stgtten de behgver fra naermeste leder

Tabell 200: Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra kollegaene dine?
Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_tuarl0]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=737) 0% 1% 8% 29 % 60 % 0%
Sektor

Privat (n=380) 1% 1% 9% 28% 61 % 0%
Offentlig (n=357) 0% 2% 8% 31% 59 % 0%
Malgruppe

Akutt (n=167) 0% 1% 4% 31% 65 % 0%
Omsorg (n=482) 0% 1% 9% 29 % 60 % 0%
Behandling (n=246) 0% 1% 11% 28 % 60 % 0%

e Majoriteten av institusjonsansatte (60 %) svarer at de "sveert ofte eller alltid" far stgtte og
hjelp i jobben fra kollegaene sine.

e Det er kun et lite mindretall som svarer at de "sjelden" far slik kollegastgtte

e |nstitusjonsansatte er forholdsvis samstemte i denne vurderingen, uavhengig av sektor eller
malgruppen de arbeider med
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Tabell 201: Har du i Igpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb? Fordelt pa sektor,
malgruppe [r24_insta_tuarll]

Ja, én
Ja,noen gangeri enkeltstaende
Ja, ukentlig Ja, manedlig lgpet av aret hendelse Nei

Total (n=741) 4% 6% 27 % 11% 53 %
Sektor

Privat (n=381) 3% 5% 20 % 10 % 61 %
Offentlig (n=360) 5% 7% 34 % 11% 43 %
Malgruppe

Akutt (n=168) 5% 6 % 39 % 8% 42%
Omsorg (n=485) 4% 6% 23% 10% 57 %
Behandling (n=247) 4% 4% 24 % 10% 58 %

e Nesten halvparten av institusjonsansatte svarer at de har veert utsatt for vold minst én gang i
Igpet av de siste 12 manedene

e Det ervanligere blant ansatte i offentlige institusjoner, og i akuttinstitusjoner, a ha blitt utsatt
for vold

Kompetanse og kapasitet

Tabell 202: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: Jeg har den kompetansen jeg trenger for 3
utfgre de oppgavene jeg er palagt pa en forsvarlig mate. Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24 insta_komkap1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke

Total (n=741) 1% 2% 5% 52 % 39% 0%
Sektor

Privat (n=381) 0% 2% 5% 50 % 41 % 1%
Offentlig (n=360) 2% 2% 6% 55 % 36 % 0%
Malgruppe

Akutt (n=168) 2% 2% 5% 49 % 41 % 1%
Omsorg (n=485) 1% 2% 5% 53 % 39% 0%
Behandling (n=247) 1% 3% 6% 52 % 37 % 0%

e Majoriteten (91 %) av institusjonsansatte opplever at de har den kompetansen de trenger for
a utfgre oppgavene de er palagt pa en forsvarlig mate

e De ansette er samstemt i oppfatningen av eget kompetanseniva, pa tvers av sektor og
malgruppe
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Tabell 203: Hva av det fglgende trenger du mer kompetanse pa? Flere svar mulig. (n=736)

[r24_insta_komkap2]

Antall Andel
Kulturkompetanse 284 39 %
Kompetanse pa a utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn barnevernet 270 37%
Kompetanse pa rettighetsforskriften 239 32%
Kompetanse pa & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for 8 mate disse 228 31%
Kompetanse pa trygghet og sikkerhet 190 26 %
Kompetanse pa a snakke med barn og foreldre 145 20 %
Ledelseskompetanse 135 18 %
Relasjonskompetanse 112 15 %
Ingen av disse 70 10 %
Annet 99 13%

e 39 % av de ansatte mener at de kunne trengt mer kulturkompetanse. Nesten like mange (37

%) mener at de trenger mer kompetanse pa a utlgse rettighetene barna og foreldrene har pd

andre tjenesteomrader enn barnevernet

e Kun 10 % svarte at de ikke hadde behov for mer kompetanse pa noen av omrddene som ble

listet opp i spgrreundersgkelsen

Barns medvirkning

Tabell 204: Barnevernsloven § 1-4 og § 10-2 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan
det vaere utfordrende @ mgte disse kravene. Hvor ofte opplever dere @ mgte fglgende krav pa en

tilfredsstillende mate i deres arbeid? [r24 _insta_bm2]

Sveert
sjeldeneller Sveert ofte
aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset informasjon (n=741) 0% 0% 5% 45 % 48 % 2%
Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine meninger (n=741) 0% 0% 1% 22% 76 % 0%
Barnet skal bli lyttet til (n=741) 0% 0% 2% 28% 70 % 0%

Barnets meninger skal vektlegges i samsvar med barnets alder og modenhet

0%
(n=741)

0%

6%

34%

58 %

1%

r

e Institusjonsansatte mener at de/deres institusjon eller avdeling i stor grad oppfyller kravene til
barns medvirkning som stilles i Barnevernslovens § 1-4 og §10-2

e Dette gjelder spesielt omradene "barnet skal blir lyttet til" og "barnet har rett til fritt a gi
uttrykk for sine meninger", hvor henholdsvis 70 % og 76 % av de ansatte benytter seg av

svaralternativet "svaert ofte eller alltid"
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Tabell 205: Har noen av de fglgende forholdene veert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig. (n=733) [r24_insta_bm3]

Antall Andel
Hoyt arbeidspress/tidspress 233 32%
Lavbemanning 211 29%
Uklareroller og ansvar 154 21%
Hgy turnover 137 19%
Manglende eller uklare rutiner 134 18 %
Mangelfull opplaering 126 17%
For darlig tid til & bli kjent med barnet 123 17 %
Mangelfull kunnskap/erfaring 115 16 %
Arbeidsprosesser ved institusjonen 98 13%
Mangel pa sentrale retningslinjer 44 6 %
Nei 230 31%
Annet 59 8%

e | tilfellene hvor det er vanskelig @ mgte kravene til barns medvirkning skyldes dette primaert
arbeidspress og for lite bemanning, ifglge de ansatte

e 31 % mener atingen av arsakene listet opp i spgrreundersgkelsen har veert til hinder for barns
medyvirkning det siste aret

Tabell 206: Hvis du i Ippet av det siste aret har blitt kjent med situasjoner hvor du eller dine kollegaer
har vurdert at barnet ikke kan medvirke, hva har veaert de viktigste arsakene til dette? Flere svar mulig.
(n=736) [r24_insta_bm4]

Antall Andel
Barnets alder og modenhetsniva 340 46 %
Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig 297 40 %
Barnetvar i en sarbar situasjon 217 29%
Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss 182 25%
Barnet forsto ikke hva den ansatte sa 91 12 %
Holdninger blant ansatte 41 6%
Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig 16 2%
Annet 47 6 %

e Nar ansatte vurderer at barn ikke kan medvirke, skyldes dette ifglge de institusjonsansatte
oftest barnets alder og modenhetsniva, eller at situasjonen ble vurdert som sa akutt at
medvirkning ikke var mulig

e Enfemtedel av institusjonsansatte svarte at de ikke hadde kjennskap til slike situasjoner de
siste 12 manedene
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Tabell 207: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand: | var institusjon/avdeling har barna stor
mulighet til & pavirke sin egen hverdag. Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bm6]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke

Total (n=740) 1% 1% 4% 40 % 53 % 0%
Sektor

Privat (n=380) 2% 0% 2% 31% 66 % 0%
Offentlig (n=360) 1% 1% 7% 50 % 40 % 1%
Malgruppe

Akutt (n=168) 1% 2% 7% 4% 46 % 1%
Omsorg (n=484) 1% 0% 3% 40 % 54 % 0%
Behandling (n=247) 2% 1% 3% 33 % 61 % 0%

e Institusjonsansatte mener i stor grad at barna i deres institusjon/avdeling har mulighet til
pavirke sin egen hverdag

e Opplevelsen av at dette er tilfellet star spesielt sterkt hos ansatte i de private institusjonene

e Ansatte i akuttinstitusjoner er mest tilbakeholdne i svarene pa dette spgrsmalet, merk
allikevel at om man behandler "enig" og "helt enig" samlet, er det hele 90 % som mener barna
har stor mulighet til & pavirke egen hverdag

Samarbeid med Bufetat/BFE

Tabell 208: Med utgangspunkt i siste ar, ta stilling til felgende pastand: Vi far den informasjonen vi
trenger om barnet f@r plassering. Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_samb9]

Sveert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=741) 2% 8% 32% 37% 10% 11%
Sektor

Privat (n=381) 2% 6% 25% 36 % 13% 17 %
Offentlig (n=360) 3% 9% 39 % 37% 6% 6%
Malgruppe

Akutt (n=168) 3% 8% 45% 35% 4% 5%
Omsorg (n=485) 3% 6% 30 % 38 % 10% 13%
Behandling (n=247) 2% 8% 27 % 34 % 15% 13%

e Omtrent halvparten av institusjonsansatte (47 %) mener at de "ofte" eller "sveert ofte eller
alltid" far den informasjonen de trenger om barnet fgr plassering
e Ansatte ved akuttinstitusjoner svarer i stgrre grad enn andre "av og til" pa spgrsmalet
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Tabell 209: Mangelfull informasjon fgr plassering kan gjgre det utfordrende & gi et godt tilbud til barn.
Har du det siste aret opplevd a fa mangelfull informasjon om: Flere svar mulig. (n=729)

[r24_insta_samb10]

Antall Andel
Barnets psykiske helse 349 48 %
Planlagtlengde pa plassering 313 43 %
Barnets utfordringer med rus 254 35 %
Hvordan tidligere tiltak har fungert 246 34 %
Risikovurderinger 233 32%
Behov hos barnet som vi pa institusjonen forventes a dekke 221 30 %
Hvordan barnetvil fungere i et gruppetiltak 207 28 %
Behov hos barnet som krever bistand utenfra institusjonen 204 28 %
Utredninger om laerevansker, dysleksi, m.v. 196 27 %
Hva som er formalet med plasseringen 190 26 %
Barnets familie og nettverk 187 26 %
Barnets skolegang 164 22 %
Hvordan vi best mulig kan involvere barnets foreldre 161 22 %
Hvilke tiltak barnet mottok far plasseringen 139 19 %
Barnets gnsker for plasseringen 136 19%
Barnets fysiske helse 122 17%
Har ikke opplevd & fa mangelfull informasjon 117 16 %
Annet 48 7%

e Selv om halvparten av institusjonsansatte opplever & stort sett fa informasjonen de trenger, er

det kun 16 % som svarer at de det siste aret aldri har opplevd mangelfull informasjon pa noen

av punktene i overstaende tabell

e | tilfellene hvor institusjonslederne opplever a fa mangelfull informasjon, er dette oftest
knyttet til barnets psykiske helse (48 %) og planlagt lengde pa plassering (43 %)

Tabell 210: Ta stilling til fglgende pastander om inntaksprosessen slik den fungerer na:

[r24 insta_samb11]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Inntaksprosessene legger godt til rette for afinne et institusjonstiltak som egner
2% 12% 29% 30% 10% 18 %
segfor det enkelte barn (n=738)
Plasseringshjemmel vektlegges tyngre enn barnets behov (n=733) 2% 13% 29% 25% 7% 24 %
Kapasitetsstyring vektlegges tyngre enn barnets behov (n=734) 3% 13% 23% 28% 12% 22%
@konomi vektlegges tyngre enn barnets behov (n=734) 5% 18 % 21% 22% 15% 19%

e 40 % av de institusjonsansatte er "enig" eller "helt enig" i at inntaksprosessene slik de fungerer
na, legger godt til rette for a finne egnede institusjonstiltak (merk: andelen stiger til 49 % om

man holder "vet ikke-svar" utenom prosentueringen

e Engod del institusjonsansatte sier seg "enig" eller "svaert enig" i at plasseringshjemmel,

kapasitetsstyring og gkonomi vektlegges tyngre enn barnets behov
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Tabell 211: Basert pa plasseringene det siste dret: Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander?
[r24_insta_samb18]

Sveert
sjeldeneller Svertofte

aldri Sjelden Av og til Ofte elleralltid Vet ikke

Viopplever at barnevernstjenestene falger opp at barnafar dekket sine behov
o 1% 5% 40 % 38% 10% 7%

mens de er painstitusjonen (n=737)
Viopplever at barnevernstjenestene har en plan for barnet etter

5% 25% 38% 18% 4% 10%

institusjonsoppholdet (n=738)

e Rundt halvparten av institusjonsansatte mener at barnevernstjenestene "ofte" eller "svaert
ofte" fglger opp at barnas behov dekkes mens de er i institusjon

e |nstitusjonsansatte er noe mer skeptiske til barnevernstjenestenes plan for barna etter
oppholdet. 30 % svarer at dette "sjelden" eller "svaert sjelden eller aldri" er pa plass, og
ytterligere 38 % svarer "av og til"

Tabell 212: 1 hvilken grad har dere tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns barnevernstjeneste, sett
opp imot barnas gnsker og behov? Fordelt pa sektor, mélgruppe [r24_insta_samb15]

| sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke

Total (n=733) 1% 10 % 21% 49 % 9% 10 %
Sektor

Privat (n=376) 1% 9% 19% 51% 11% 9%
Offentlig (n=357) 1% 11% 24% 47 % 6% 11%
Malgruppe

Akutt (n=166) 1% 7% 17 % 59 % 7% 8%
Omsorg (n=482) 1% 11% 2% 48 % 9% 9%
Behandling (n=243) 1% 10 % 20 % 48 % 9% 12%

e 58 % av institusjonsansatte mener at de har tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns
barnevernstjeneste, sett opp imot barnas gnsker og behov (andelen stiger til 64 % om man
holder "vet ikke-svar" utenom prosentueringen)

e Ansatte ved private institusjoner opplever i noe stgrre grad at de har tilstrekkelig kontakt med
barnevernstjenestene

Tabell 213: | hvor stor grad opplever dere at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller fglger
opp barna pa felgende omrader: [r24 _insta_samb16]

I sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | sveert stor grad Vet ikke
Tiltak (n=734) 1% 12% 28 % 40 % 8% 11%
Barnets skolegang (n=731) 3% 15 % 31% 34% 6% 11%
Barnets helsesituasjon (n=735) 2% 14 % 32% 34% 6% 11%
Barnets trivsel (n=735) 1% 11% 28% 40 % 10 % 10 %
Barnets utvikling (n=734) 1% 9% 28 % 43 % 9% 10 %

e Dersom man holder "vet ikke-svar" utenom prosentueringen, mener et flertall av
institusjonsansatte at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller fglger opp barna med
tanke pa bade tiltak, skolegang, helsesituasjon, trivsel og utvikling

e P3alle omradene er det samtidig et betydelig mindretall som tar i bruk svaralternativene
"verken eller" eller "i liten grad"
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Tabell 214: Pa hvilken mate holder barnevernstjenesten seg oppdatert eller fglger opp barna? Flere
svar mulig. (n=726) [r24_insta_samb17]

Antall Andel
Vi snakker om deti faste mater 595 82 %
Tiltaket rapporter 548 75 %
Barnevernstjenesten etterspgr informasjon 270 37%
Annet 73 10 %

e Entydelig majoritet av institusjonsansatte svarer at barnevernstjenestene holder seg
oppdatert pa barna gjennom diskusjon i faste mgter, eller ved at tiltaket rapporterer

e 37 % svarer at barnevernstjenestene holder seg oppdatert ved a etterspgrre informasjon. Vi
regner med at de her sikter til forespgrsler utenom faste mgter og tiltakets rapportering

Tverrsektorielt samarbeid

Tabell 215: Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_insta_samba6]

Sveert darlig Dérlig Verken eller Godt Sveaertgodt Vet ikke Ikke relevant

Total (n=739) 2% 4% 13% 41% 22% 5% 14%
Sektor

Privat (n=379) 2% 3% 12% 34% 21% 6% 22%
Offentlig (n=360) 2% 4% 14% 48 % 23% 4% 5%
Malgruppe

Akutt (n=168) 2% 5% 12% 45 % 29% 5% 2%
Omsorg (n=484) 2% 4% 15% 39 % 18 % 5% 18 %
Behandling (n=246) 1% 4% 10% 42% 25% 7% 10%

e |nstitusjonsansatte er stort sett forngyd med samarbeidet med politiet, 77 % opplever det
som "godt" eller "sveert godt" (dersom vi holder "vet ikke" og "ikke relevant" utenom

prosentueringen)

e Det ervanligere for ansatte i private institusjoner a svare "ikke relevant" pa dette spgrsmalet.
Dersom man tar hgyde for dette i fortolkningen er det ikke spesielt store forskjeller i hvordan
ansatte ved private og offentlige institusjoner vurderer samarbeidet med politiet

Tabell 216: Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste

aret? [r24_insta_sambal0]

Sveert darlig

Dérlig

Verken eller

Godt

Sveert godt

Vet ikke

Ikke relevant

Helsestasjon og skolehelsetjeneste (n=730)
Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU) (n=733)
Tannhelsetjenesten (n=733)

Andre deler avspesialisthelsetjenesten (n=734)
Avlastningstjenester (n=729)

0%
3%
0%
1%
1%

2%
12%
2%
6 %
2%

18%
19%
15%
22%
15%

29%
30%
43 %
31%
5%

13%
11%
18 %
8%
1%

17 %
14 %
14 %
18%
18 %

20%
10%
7%
13%
59 %

e Foralle deler av helsetjenestene, unntatt "avlastningstjenester"”, opplever en majoritet av
institusjonsansatte at samarbeidet det siste aret har fungert "godt" eller "sveert godt" (nar
"vet ikke-svar" og "ikke relevant holdes utenfor")

e Spesielt godt ser samarbeidet med tannhelsetjenesten ut til & vaere
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Tabell 217: Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret? Fordelt p3
sektor, malgruppe [r24_insta_sambal6]

Svaert darlig Darlig Verken eller Godt Svaert godt Vet ikke Ikke relevant

Total (n=738) 2% 5% 11% 43 % 30 % 4% 4%
Sektor

Privat (n=379) 2% 5% 11% 37% 36 % 4% 5%
Offentlig (n=359) 3% 5% 11% 50 % 24 % 5% 3%
Malgruppe

Akutt (n=167) 1% 5% 8% 50 % 29% 4% 3%
Omsorg (n=484) 2% 4% 11% 44% 32% 3% 3%
Behandling (n=246) 3% 8% 12% 36 % 27 % 7% 8%

e |nstitusjonsansatte opplever stort sett at samarbeidet med skolen fungerer pa en god mate,
43 % svarer at samarbeidet det siste aret har fungert "godt", mens 30 % svarer at det har
fungert "sveert godt"

e Det er relativt sma forskjeller mellom ulike typer institusjoner, dersom man ser andelen som
svarer "godt" og "sveert godt" i sammenheng. Ansatte ved private institusjoner velger
imidlertid alternative "svaert godt" oftere enn ansatte ved offentlige institusjoner

e Pd dette spgrsmalet er det fad ansatte som bruker svaralternativene "vet ikke" og "ikke
relevant"”, man kan dermed anta at det er vanligere for institusjonsansatte & samarbeide med
skolen enn med politiet og helsevesenet

Foreldremedvirkning

Tabell 218: | situasjoner der foreldre er ment @ medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette
for foreldremedvirkning i.... [r24_insta_veimed1]

Helt uenig Uenig Verken eller Enig Helt enig Vet ikke
Utformingen avtiltak fer barnet flytterinn hos oss (n=730) 3% 10 % 23% 26% 6% 32%
Utformingen avtiltak mens barnet bor hos oss (n=731) 1% 5% 18 % 48 % 13% 15%
Oppfelging avskole mens barnet bor hos oss (n=729) 1% 4% 19% 46 % 14 % 16 %
Kontakt med andre i familie og nettverk mens barnet borhos oss (n=731) 1% 2% 13% 49 % 22% 13%
Helsetilbud mens barnet bor hos oss (n=729) 0% 3% 16 % 48 % 19% 14%
Fritidsaktiviteter mens barnet bor hos oss (n=730) 1% 4% 22% 42% 18 % 13%
Overgangen nar barnet skal flytte hjem (n=728) 0% 2% 14 % 34% 20% 29%
Overgangen til nye barnevernstiltak (n=729) 0% 3% 19% 31% 12% 36%
Overgangen til ettervernstiltak (n=730) 0% 2% 17 % 28 % 12% 40 %

e Institusjonsansatte mener stort sett at de arbeider systematisk med foreldremedvirkning pa
ulike omrader

e Det er samtidig verdt @ merke seg at mange ansatte benytter seg av muligheten til 3 svare "vet
ikke" pa spgrsmalene om ulike former for foreldremedvirkning

e Det kan se ut som om de ansatte er spesielt forngyd med egen innsats i @ opprettholde
kontakt med andre i familie og nettverk mens barnet bor pa institusjon.

e De mest selvkritiske svarene kommer pa utformingen av tiltak f@r barnet flytter inn pa
institusjon. 13 % av institusjonsansatte er "uenig" eller "helt uenig" i at de arbeider
systematisk med foreldremedvirkning i slike situasjoner, og ytterligere 23 % svarer "verken
eller"
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Tabell 219: Har noe av det fglgende vaert til hinder for foreldresamarbeidet i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig. (n=719) [r24_insta_veimed7]

Antall Andel
Ulik forstaelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen 382 53 %
Manglende tillit hos foreldrene 294 41%
Helseutfordringer hos foreldrene 284 39%
Stor geografisk avstand 169 24 %
Manglende kulturkompetanse i institusjonen 93 13%
Vanskelig & fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel 74 10 %
Nei 112 16 %
Annet 64 9%

e Det er spesielt tre forhold som skiller seg ut med tanke pa hva som hindrer
foreldresamarbeidet: Ulik forstaelse av arsaker og behov for tiltak, manglende tillit hos
foreldrene og helseutfordringer hos foreldrene.

Tabell 220: Hvor ofte opplever du at foreldrene far tillit til at institusjonen vil dem vel? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_insta_veimed12]

Svaert sjelden Sveert ofte eller
eller aldri Sjelden Av og til Ofte alltid Vet ikke

Total (n=738) 1% 1% 21% 54 % 18% 6%
Sektor
Privat (n=378) 1% 2% 18 % 51% 21% 7%
Offentlig (n=360) 1% 1% 23 % 56 % 15% 4%
Malgruppe
Akutt (n=168) 0% 1% 18% 63 % 15% 3%
Omsorg (n=483) 0% 1% 22% 53 % 17% 6%
Behandling (n=246) 2% 3% 20 % 48 % 20 % 8% R

e |nstitusjonsansatte opplever stort sett at foreldrene far tillit til at institusjonen vil dem vel

e 54 % svarer at dette "ofte" er tilfellet, mens 18 % svarer at dette skjer "svaert ofte eller alltid"

e Ansatte ved akuttinstitusjoner opplever dette i noe stgrre grad enn ansatte ved
behandlingsinstitusjoner

2024-tema: Kulturkompetanse

Tabell 221: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende & gj@re forsvarlige vurderinger pa
grunn av mangel pa kulturkompetanse? Flere svar mulig. (n=734) [r24_insta_mangf3]

Antall Andel
Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov 113 15%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 42 6%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 38 5%
Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt 33 4%
Nei 403 55 %
Vetikke 177 24%
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e F3institusjonsansatte har opplevd det siste aret at mangel pa kulturkompetanse har gjort det
krevende a gjgre forsvarlige vurderinger, 55 % svarer "nei" pa dette spgrsmalet, mens 24 %

svarer "vet ikke"

Tabell 222: Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende 3 gj@re forsvarlige vurderinger pa

grunn av sprakbarrierer? Flere svar mulig. (n=716) [r24_insta_mangf4]

Antall Andel
Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert 72 10%
Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern 37 5%
Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak 31 4%
Ja, i ensituasjon der barnet matte flyttes akutt 22 3%
Nei 481 67 %
Vetikke 114 16 %

e Sveert fa institusjonsansatte har opplevd det siste aret at sprakbarrierer har gjort det krevende

a gjgre forsvarlige vurderinger

Tabell 223: Har dere behov for tiltak for & unngd at kulturelle misforstaelser gir risiko for at
vurderinger og beslutninger foretas pa feil grunnlag? Flere svar mulig. (n=734) [r24_insta_mangf5]

Antall Andel
Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier 174 24 %
Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte 168 23%
Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre 929 13%
Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger 96 13%
Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter 51 7%
Nei 284 39%
Vet ikke 148 20 %
Annet 14 2%

e 39 % av institusjonsansatte mener at de ikke har behov for tiltak for 3 unnga at kulturelle

misforstaelser gir risiko for at vurderinger og beslutninger foretas pa feil grunnlag. 20 % svarer

"vet ikke"

e Blant dem som ser behovet for tiltak, er det en del som trekker frem gkt kompetanse om barn

som vokser opp i krysskulturelle familier (24 %) og gkt formell kulturkompetanse (23 %)
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2024-tema: Barn med risikosgkende atferd

Tabell 224: Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, de tre siste arene hatt
erfaring med barn med skadelig seksuell atferd? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bskad1]

Ja, flere ganger Ja, én gang Nei
Total (n=736) 37 % 18 % 45 %
Sektor
Privat (n=378) 29 % 17 % 53 %
Offentlig (n=358) 45 % 19% 36 %
Malgruppe
Akutt (n=167) 54 % 23% 23%
Omsorg (n=482) 35% 17 % 48 %
Behandling (n=246) 33% 17 % 50 %

e 55 % av institusjonsansatte svarer at de, de siste tre arene, har hatt erfaring med barn med
skadelig seksuell atferd, enten flere ganger (37 %) eller én gang (18 %)

e Ansatte pa institusjoner med akuttbehandling har opplevd dette oftere enn ansatte ved
omsorgs- eller behandlingsinstitusjoner

e Ansatte ved offentlige institusjoner har opplevd dette mer enn ansatte ved private
institusjoner

Tabell 225: Hvor ofte har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, det siste aret hatt
erfaring med barn som har utsatt seg selv for fysisk vold? Fordelt pa sektor, malgruppe
[r24 insta_bskad12]

En
Noengangeri  enkeltstaende

Daglig Ukentlig Manedlig lgpet av aret hendelse. Aldri
Total (n=732) 2% 8% 16 % 44 % 5% 27 %
Sektor
Privat (n=377) 1% 5% 12% 36 % 6% 40 %
Offentlig (n=355) 2% 10 % 20 % 52 % 4% 13 %
Malgruppe
Akutt (n=168) 1% 11% 17 % 53% 3% 14%
Omsorg (n=480) 1% 8% 17% 41% 6% 28 %
Behandling (n=243) 2% 4% 15 % 40 % 7% 33 %

e En klar majoritet av institusjonsansatte svarer at de, det siste aret, har hatt erfaring med barn
som har utsatt seg selv for fysisk vold. Kun 27 % svarer at dette "aldri" har skjedd

e Detvanligste er at dette skjer noen ganger gjennom aret, men 10 % opplever at dette skjer
"daglig" eller "ukentlig"

e Denne utfordringen er vanligere hos offentlige institusjoner, og akuttinstitusjoner
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Tabell 226: Hvor ofte har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, det siste aret hatt
erfaring med barn som har utsatt andre for fysisk vold? Fordelt pa sektor, malgruppe

[r24 _insta_bskad13]

En
Noengangeri  enkeltstaende

Daglig Ukentlig Manedlig lgpet av aret hendelse. Aldri
Total (n=726) 2% 10 % 14% 40 % 10% 25%
Sektor
Privat (n=373) 2% 7% 11% 38% 11% 32%
Offentlig (n=353) 3% 12% 17% 2% 8% 18%
Malgruppe
Akutt (n=164) 4% 11% 16 % 48 % 5% 16 %
Omsorg (n=473) 1% 10 % 13% 37% 10% 29%
Behandling (n=242) 3% 8% 15% 37 % 11% 26 % R

e Enklar majoritet av institusjonsansatte svarer at de, det siste aret, har hatt erfaring med barn

som har utsatt andre for fysisk vold. Kun 25 % svarer at dette "aldri" har skjedd

e Detvanligste er at dette skjer noen ganger gjennom aret, men 12 % opplever at dette skjer

"daglig" eller "ukentlig"

e Denne utfordringen er vanligere hos offentlige institusjoner enn private institusjoner

e Denne utfordringen er vanligere hos akuttinstitusjoner enn hos omsorgsinstitusjoner og

behandlingsinstitusjoner

Tabell 227: Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har

utgvet vold? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bskad3]

Nei, vi har ikke
kjennskap til

Nei, vi har ikke
tilgang til slike

Nei, vi har ikke

Ja slike verktgy verktoy hatt behov

Total (n=713) 34% 21% 9% 36 %
Sektor

Privat (n=366) 35% 16 % 5% 44 %
Offentlig (n=347) 33% 26 % 13% 28 %
Malgruppe

Akutt (n=165) 25% 25% 23% 27 %
Omsorg (n=469) 33% 21% 5% 41 %
Behandling (n=237) 39% 16 % 6 % 38 %

e Et mindretall av institusjonsansatte (34 %) svarer at deres tjeneste bruker kartleggingsverktgy
for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold

e Litt over en tredjedel svarer at de ikke har hatt behov for kartleggingsverktgy, mens
henholdsvis 21 % og 9 % svarer at de ikke har kjennskap til slike verktgy, eller tilgang pa slike

verktgy

e Det er vanligere ansatte ved behandlingsinstitusjoner og omsorgsinstitusjoner a svare at de

har brukt slike verktgy, enn hva tilfellet er for akuttinstitusjoner
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Tabell 228: | hvor stor grad opplever du at du har kompetanse om skadelig seksuell adferd? Fordelt pa
sektor, malgruppe [r24_insta_bskad7]

| sveert liten grad | liten grad Verken eller | stor grad | svaert stor grad Vet ikke

Total (n=408) 7% 29% 36 % 24 % 2% 2%
Sektor

Privat (n=177) 6% 23% 38% 29% 2% 2%
Offentlig (n=231) 7% 34% 35% 20 % 2% 2%
Malgruppe

Akutt (n=130) 5% 33% 38% 19% 2% 2%
Omsorg (n=250) 6% 28 % 36 % 26 % 2% 2%
Behandling (n=123) 7% 26 % 36 % 25 % 4% 2%

e P3spgrsmalet om hvorvidt de ansatte selv har kompetanse om skadelig seksuell atferd svarer
36 % "verken eller", mens 29 % svarer "i liten grad" og 7 % i "sveert liten grad". 26 % mener de
har kompetanse i "stor grad" eller "sveert stor grad"

e Ansatte ved private institusjoner opplever i stgrre grad enn ansatte i det offentlige at de har
ngdvendig kompetanse om skadelig seksuell atferd

Tabell 229: Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd? Flere svar
mulig. (n=408) [r24_insta_bskad8]

Antall Andel
BUP 344 84 %
Statens barnehus 202 50 %
Skolehelsetjeneste 117 29%
Skole 79 19 %
Kommunalt konsultasjonsteam 56 14 %
Annet 64 16 %
Vetikke 38 9%

o | saker om skadelig seksuell atferd er det spesielt BUP (84 %) og Statens barnehus (50 %) som
trekkes frem som naturlige samarbeidspartnere

Tabell 230: Tvang og begrensninger overfor barn pa institusjon kan veere utfordrende. Har det veert
endringer i deres praksis de siste tre arene? Fordelt pa sektor, malgruppe [r24_insta_bskad9]

Ja Nei Vet ikke
Total (n=734) 47 % 21% 32%
Sektor
Privat (n=376) 43 % 21% 37%
Offentlig (n=358) 53 % 21% 27 %
Malgruppe
Akutt (n=167) 53 % 19% 29 %
Omsorg (n=481) 47 % 22% 31%
Behandling (n=245) 46 % 16 % 38% .
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e 47 % av institusjonsansatte mener at det har vaert endringer i deres praksis rundt tvang og
begrensninger de siste tre arene (70 % hvis man holder "vet ikke-svar" utenom
prosentueringen)

e Merk at ansatte i private og offentlige institusjoner er forholdsvis samstemte i sine svar, nar
"vet ikke-svar" holdes utenom prosentueringen

Tabell 231: Bruken av tvang overfor barn pa institusjon kan bli pavirket av ulike forhold. Hvilke av de
felgende forholdene erfarer du pavirker bruk av tvang ved deres institusjon? Flere svar mulig. (n=685)
[r24_insta_bskad11]

Antall Andel
Ungdommers uttrykk 451 66 %
Felles forstaelse i personalgruppa 434 63 %
Oppleering i Trygghet og sikkerhet 420 61 %
Oppleering i tvangsbruk 367 54 %
Oppleering i Traumebevisstomsorg 324 47 %
Bruk av vikarer 315 46 %
Antalletansatte per barn 296 43 %
Sykefraveer 229 33%
Kartlegging avbarna 191 28 %
Rad og veiledning fra statsforvalter 167 24 %
Digitale kommunikasjonsmidler 152 22 %
Tilsyn 90 13 %
Standardisertforlgp 76 11%
Internkontroll 74 11%
Andre forhold 58 8%

e Paspgrsmalet om hva som pavirker tvangsbruken, svarer 66 % at ungdommers uttrykk har
betydning, mens 63 % trekker frem felles forstaelse i personalgruppa
e Generelt er det mange forhold som trekkes frem av mange institusjonsansatte

2024-tema: Ettervern

Tabell 232: Nar ungdommer som bor hos oss flytter ut, felger vi dem opp pa fglgende mater: Flere
svar mulig. (n=708) [r24_insta_ettv9]

Antall Andel
Vi etablerer et formelt samarbeid med barnevernstjenesten om oppfalging 296 42 %
Vi pleier ikke a fglge opp ungdommene nar de flytter fra oss 236 33%
Vi tilbyr ungdommene en kontaktperson hos oss for videre uformell kontakt 126 18 %
Vi inviterer ungdommene til arrangementer hos oss 84 12%
Vi forsgker a fa til formelle samarbeid med barnevernstjenesten, men klarer det ofte ikke 79 11%
Annet 144 20 %
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42 % av institusjonsansatte svarer at de pleier a etablere et formelt samarbeid med
barnevernstjenestene om oppfglging nar barn flytter ut, og 18 % gir ungdommene en
kontaktperson for uformell kontakt

33 % av de ansatte svarer at de ikke pleier & fglge opp ungdommene nar de flytter ut. Ifglge de
ansattes svargiving er det vanligere for private institusjoner a fglge opp ungdommene, enn det

er for offentlige institusjoner (tall ikke vist i tabellen)

Tabell 233: Nar vi ikke prioriterer 3 fglge opp ungdommer etter at de flytter ut, er dette szerlig fordi:

Flere svar mulig. (n=219) [r24_insta_ettv11]

Antall Andel
Vi ser detikke som del avvart oppdrag 123 56 %
Vi far ikke ressurser til oppfalging 80 37%
Vi opplever atungdommen selv ikke gnsker oppfalging i etterkant 44 20 %
Vi opplever ikke at det er til barnets beste 20 9%
Annet 48 2%

e Ansatte som svarte at deres institusjon ikke pleier & fglge opp ungdommene, ble bedt om 3 gi

en begrunnelse for dette:

e 56 % svarer at de ikke ser pd det som en del av sitt oppdrag, og 37 % svarer at de ikke har

ressurser til det
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Vedlegg: Spagrreskjema

Ledere — kommunale barnevernstjenester

r24_bvl_bgp_info

Velkommen til Barnevernsbarometeret!

Naviger gjennom undersgkelsen ved a trykke "tilbake" eller "neste" nederst pa hver spgrsmalsside.
Ikke bruk tilbakeknappen til nettleseren.

Vi starter undersgkelsen med noen spgrsmal om deg, din bakgrunn og arbeidserfaring.

r24_bvl_bgpl
Hva slags utdanningsbakgrunn har du?
Hvis flere svar stemmer for deg, velg det du oppfatter som hovedbakgrunnen din.

Q Barne- og ungdomsarbeider (videregdende niva)
Q Barnehagelzerer

Q Barnevernspedagog

Q Leerer

Q Psykolog

Q Sosionom

Q Spesialpedagog

Q Sykepleier

Q Vernepleier

Q Annet:

r24 bvl bgp2
Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning?

Q Grunnskole (barneskole/ungdomsskole)
Q Videregdende utdanning

Q Fagutdanning (F.eks. fagskole)

Q Hgyskole/universitet, inntil 4 &r

Q Hgyskole/universitet, mer enn 4 &r

r24 bvl bgp3
Har du relevant videreutdanning?

Med "videreutdanning" sikter vi til studier eller oppleering som gir formell kompetanse, normalt sett i
form av studiepoeng.

Q Nei

Q Under 30 studiepoeng

Q 30-59 studiepoeng

Q 60-89 studiepoeng

Q 90-119 studiepoeng

Q 120 studiepoeng eller mer
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r24 bvl_bgp4
Hva er alderen din?

QO 18-204r
Q 21-253r
Q 26-304r
QO 31-3534r
Q 36-40 ar
Q 41-45 ar
Q 46-50 ar
QO 51-55 ar
Q 56-60 ar
QO 61-65 ar
Q 66-70 ar
Q 71 éreller mer

r24_bvl_bgp5

Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet?

Q Under 1 &r

Q 1-34r

Q 4-10 ar

Q 11-204r

Q Merenn 20 ar

r24 bvl bgp6

Hvor lenge har du veert i din ndvaerende stilling?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-104r

O 11-204r

Q Merenn 20 ar

r24 bvl bgp7
Jobber du heltid eller deltid?

Q Heltid (90 % eller over)
Q Deltid (50 % - 89 %)

Q Deltid (20 % - 49 %)

Q Deltid (19 % eller mindre)

r24 bvl bgp8
Er du midlertidig eller fast ansatt i barnevernet?

QO Midlertidig ansatt
Q Fast ansatt
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r24_bvl_bgp9
Hvor mange ansatte har du videresendt ansattundersgkelsen til?

Oppgi antall.
Merk: Du skal ha mottatt en egen e-post om ansattundersgkelsen.

Pd dette sparsmdlet gnsker vi at du oppgir hvor mange av dine ansatte du har sendt (eller planlegger d
sende) invitasjonen til.

r24 bvl bgtl

Hvordan er din barnevernstjeneste organisert?
Q Generalisttjeneste

Q Spesialistorganisert tjeneste

Q Annet:
Q Vet ikke

r24 bvl tuar_info

Na kommer det noen spgrsmal om turnover og arbeidstilfredshet.

r24 bvl_tuar2
Altialt, hvor forngyd er du med den jobben du har nd? Er du...

Q Veldig misforngyd
Q Ganske misforngyd
Q Verken eller

Q Ganske forngyd

Q Veldig forngyd

Q Vet ikke

r24 bvl tuar3
Ta stilling til fglgende pastand:

leg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24_bvl_tuar5
Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_bvl_tuar6
Hvor ofte har du for mye a gjgre?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24 bvl tuarlil
Har du i lgpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pd jobb?

Q Ja, ukentlig

Q Ja, méanedlig

Q Ja, noen ganger i Ippet av aret
Q Ja, én enkeltstdende hendelse

O Nei
r24_bvl_komkap_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kompetanse og kapasitet.

r24_bvl_komkapl

Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand:

Vi har den kompetansen vi trenger for & utfgre de oppgavene vi er palagt pa en forsvarlig mate.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24 bvl_komkap2
Trenger dere mer av det fglgende, for & utfgre de lovpalagte oppgavene pd en forsvarlig mate?

Merk: Med «kompetanse» mener vi reell kompetanse, ikke ngdvendigvis mer utdanning. Flere svar
mulig.

Q Ikke relevant, vi lgser allerede samtlige oppgaver pa en forsvarlig mate
U Relasjonskompetanse

U Ledelseskompetanse

U Kompetanse pa & snakke med barn og foreldre

U Kompetanse pa & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for & mgte
disse

U Kompetanse pa gkonomi, bolig eller andre forhold i familiene

U Kompetanse pa hjelpetiltak

U Kompetanse pa fosterhjem

1 Kompetanse pé institusjonstiltak

L Kompetanse p& utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier
O Kulturkompetanse

U Tilgang pa psykolog

U Juridisk kompetanse i tjenesten

U Tilgang pé juridisk kompetanse utenfor tjenesten

U Tilgang pé sakkyndige som kompletterer vart eget arbeid

U Kompetanse pa & utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn
barnevernet

Q Arsverk

U Budsjettmidler til annet enn flere &rsverk

U Annet:

r24 bvl komkap3

Har dere tilgang til de kompetanseutviklingstiltakene dere trenger for @ oppna riktig kompetanse for
deres barnevernstjeneste?

Q Ja
QO Nei
Q Vet ikke

r24 bvl komkap5
Nar dere lyser ut stillinger, far dere sgkere med den kompetansen dere har behov for?
Ta utgangspunkt i siste Gr

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Avog il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke
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r24 bvl_komkap6

Kjgper dere tiltak eller tjenester fra private aktgrer i barnevernsarbeidet?

Kryss av for hva slags tiltak og tjenester dere har kjgpt i Igpet av det siste aret:

Ja, som
hovedregel

Ja,

unntaksvis

Vet
ikke

Sakkyndig vurdering

Ledelsesstgtte

Vikar- eller konsulentbistand i generell
saksbehandling

Undersgkelser

Skrive saksframlegg til fylkesnemnda

Rad og veiledning i hjemmet

Tilsyn i hjemmet

Tilsyn ved samveaer

Veiledning av fosterforeldre

Oppfelging av fosterhjem eller
institusjonsplasseringer

PMTO, DUA, Marte Meo og liknende hjelpetiltak

Botiltak for ungdom

Avlastning som helge- og ferieopphold

Andre tiltak/tjenester

r24 bvl_komkap6_oppf

O|0|0|0] O |O0[0|0|0|0| © |00

Du krysset i forrige spgrsmal av for «Andre tiltak/tjenester».

Hvilke tiltak/tjenester dreier det seg om?

C|0|0|0] O |0I0[0|0|0|0| © |00

O|0|0|0| © |0|0|0|0|0|0] © |0|0|5

O|0|0|0O] O |O|0[0|0|0|0| O |00

r24 _bvl bm_info

Na vil vi stille noen spgrsmal om barns medvirkning.
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r24 _bvl_ bm2

Barnevernsloven § 1-4 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det veere utfordrende a

mgte disse kravene.

Hvor ofte opplever dere 3 mgte fglgende krav pa en tilfredsstillende mate i deres arbeid?

Sveert
sjelden
eller aldri

Sjelden

Av
og

til | Ofte alltid

Sveert
ofte eller

Vet ikke

Barnet har rett til & uttale seg til barnevernet
uavhengig av foreldrenes samtykke, og uten
at foreldrene informeres om samtalen pa
forhand

®)

O

O

O

O

Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset
informasjon

Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine
meninger

Barnet skal bli lyttet til

Barnets meninger skal vektlegges i samsvar
med barnets alder og modenhet

|0 O] O

|0 O] O

© |0 O] O

|0 O] O

© |0 O] O

© |0 O] O

Barnet skal informeres om hva hens
opplysninger kan brukes til og hvem som kan
fa innsyn i disse opplysningene

o

o

o

o

®}

®}

Barnet har rett til & uttale seg fgr det
bestemmes at opplysningene skal deles, og
barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med
dets alder og modenhet

r24 bvl bm7

Hvor krevende er det a3 mgte fglgende krav til medvirkning i deres arbeid?

| sveert
liten
grad

| liten
grad

Verken
eller

| sveert
| stor stor
grad grad

Vet
ikke

Barnet har rett til & uttale seg til barnevernet
uavhengig av foreldrenes samtykke, og uten at
foreldrene informeres om samtalen pa forhand

Q

O

O

o o

Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset
informasjon

Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for sine
meninger

Barnet skal bli lyttet til

Barnets meninger skal vektlegges i samsvar
med barnets alder og modenhet

C |0 O] O

© |0 O] O

© |0 O] O

© |0 O] O
© |0 O] O

©C |0 O] O

Barnet skal informeres om hva hens
opplysninger kan brukes til og hvem som kan
fa innsyn i disse opplysningene

@)

@)

@)

@)
@)

@)

Barnet har rett til & uttale seg f@gr det
bestemmes at opplysningene skal deles, og
barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med
dets alder og modenhet
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r24 _bvl_ bm3
Har noen av de fglgende forholdene vaert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig

U Hgyt arbeidspress/tidspress

U Lav bemanning

U Hgy turnover

U Arbeidsprosesser i tjenesten

L Uklare roller og ansvar

U Mangelfull oppleering

U Mangel pa sentrale retningslinjer
U Manglende eller uklare rutiner
U Mangelfull kunnskap/erfaring

U For dérlig tid til & bli kjent med barnet
U Annet:

O Nei

r24_bvl_bm4

Hvis du i Igpet av det siste dret har blitt kjient med situasjoner hvor ansatte har vurdert at barnet ikke
kan medvirke, hva har vaert de viktigste arsakene til dette?

Flere svar mulig

1 Holdninger blant ansatte

1 Barnets alder og modenhetsniva

U Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig
U Barnet var i en sérbar situasjon

U Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig

U Barnet forsto ikke hva den ansatte sa

O Annet:

Q Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss

r24_bvl_samb_info
Spgrsmalene her tar szerlig for seg barneverntjenestens samarbeid med [Bufetat / Barne- og
familieetaten (heretter BFE)]

r24 bvl sambi

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

[Bufetat / BFE] leverer de typene tiltak og tjenester vi har behov for fra dem.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24 bvl sambl_oppf

Hva slags andre tiltak og tjenester enn de som [Bufetat / BFE] i dag tilbyr, har dere behov for fra
[Bufetat / BFE]

r24_bvl_samb2

| hvilken grad opplever dere & fa tilstrekkelig informasjon om barnets utvikling under plassering?

| sveert liten | liten Verken | stor | sveert stor Vet

grad grad eller grad grad ikke

Fra [Bufetat / BFE] O O O O Q O
Fra

fosterforeldrene Q Q Q Q Q Q

Fra institusjonene @) @) O ©) ©) ©)

r24 bvl samb3

Har dere det siste aret opplevd brudd pa bistandsplikten nar dere har bedt om tiltak fra [Bufetat / BFE]

Flere svar mulig. Oppgi gjerne antall ganger dere har opplevd brudd pé bistandsplikten hvis aktuelt.

Hvis du ikke vet svaret, la feltet sta tomt.

O Ja, nar vi har bedt om akuttiltak
W Ja, ndr vi har bedt om fosterhjem

[ Ja, ndr vi har bedt om institusjonsplass

QO Nei

r24 bvl samb5

Nar dere ber [Bufetat / BFE] om tiltak, hvor ofte opplever dere at tiltaket de tilbyr er tilpasset barnets

behov?
Sveert sjelden eller Av og Sveert ofte eller Vet
aldri Sjelden til Ofte alltid ikke
Akuttiltak Q Q Q Q Q Q
Fosterhjem Q @) ©) Q ©) Q
Institusjonsplass Q @) ©) Q ©) Q
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r24 _bvl samb6

Hvor stor betydning har [Bufetats / BFEs] ivaretakelse av bistandsplikten det siste aret hatt for

tjenesten nar det gjelder:

Sveert liten Liten Verken Stor Sveert stor | Vet
betydning | betydning eller betydning | betydning | ikke
Vart arbe.ld med . o o o o o o
rekruttering av fosterhjem
Hvilke hjelpetiltak vi tar i o o o o o o
bruk
Hvor lenge vi venter med
Q Q Q Q @) Q
omsorgsovertakelse
Hvor lenge vi venter med
frivillige plasseringer Q Q ©) ©) Q ©)
utenfor hjemmet
Var evne til & prioritere eget
utviklings- og Q Q ©) ©) Q @)
forbedringsarbeid
Var bruk av kommunale
botiltak som o o o o o o
barnevernstiltak til barn i
barnevernet
\(art samarbeid med andre o o o o o o
tjenester enn barnevern
Vart samarbgld med andre o o o o o o
barnevernstjenester
Hva vi kjgper fra private o o o o o o
aktgrer
r24 bvl samb7
Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander rundt deres dialog med [Bufetat / BFE]
Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
[Bufetat / BFE] leverer tjenester med god
kvalitet til rett tid Q Q Q Q Q Q
([jBelifetat/ BFE] er tilgjengelige nar vi trenger o o o o o o
Vi har stor tillit til [Bufetat / BFE] Q Q Q Q Q Q
ngpplever at [Bufetat / BFE] har stor tillit til o o o o o o
[Bufetat / BFE] tar vare vurderinger pa alvor Q Q Q Q Q Q
[Blufetat/ BFE] ’Far |njot forbedringsforslag o o o o o o
pa en konstruktiv mate
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r24 _bvl samb8
Hvordan vurderer dere kvaliteten pa tiltakene og tjenestene fra [Bufetat / BFE] pa fglgende omrader?
Gi en generell vurdering basert pd erfaringer de siste 12 mdneder.

Sveert Verken Sveert Vet lkke bedt om
lav av eller hay ikke tjeneste/tiltak

,_
T
S

<

Rad og veiledning

Kompetansehevingstiltak

Familierad

Spesialiserte hjelpetiltak

Beredskapshjem

Akuttinstitusjon

Institusjonstiltak

Fosterhjem

Spesialiserte fosterhjem

Utredning i sentre for
foreldre og barn

Veiledning i sentre for
foreldre og barn

O © | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O © | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0[|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0[|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0|0|0|0|0

Tverrfaglig helsekartlegging

r24_bvl_eks

Alti alt, hvordan vil du karakterisere din personlige erfaring med [Bufetat / BFE] og deres ansatte det
siste aret?

M('r24_bvl_eks ran')?

Q Sveert déarlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24 bvl samba_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om samarbeidet med andre tjenester.

r24 bvl sambal

Benytter barnevernstjenesten seg av, eller deltar tjenesten i, en eller flere modeller for samarbeid pa
tvers, som f.eks. BTI?

Q Ja (spesifiser gjerne hvilke modeller for samarbeid dere benytter/deltar i):
QO Nei
Q Vet ikke
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r24 bvl _samba_info2

Na kommer spgrsmal om samarbeid med politiet.

r24 bvl _samba3

Har dere bedt om/krevd bistand fra politiet etter barnevernsloven § 12-10 det siste aret?

Vet
Ja | Nei ikke
| undersgkelsesfasen Q| O Q
Nar barnet skal flyttes med et tvangsvedtak ut av hjemmet, fra fosterhjem eller ol o o
institusjon
Bistand til & bringe barnet tilbake til institusjon mot sin vilje ved remming Q| O O

r24 bvl samba4
Har dere ellers samarbeidet med politiet pa noen av de fglgende omradene det siste aret?
Flere svar mulig

U | det forebyggende arbeidet

1 Ved hjemmebesgk (i undersgkelsesfasen)

L Nar barn skal flytte ut av hjemmet, fra fosterhjem eller institusjon

U Ved trusler overfor ansatte fra barnet, foreldre eller familie/nettverk
L Ved samvaer mellom barn og foreldre

1 Ved mgter pd barneverntjenestenes kontor

O Annet:

Q Nei

r24_bvl_samba5
Hvordan er samarbeidet med politiet organisert?
Kryss av for samarbeid som er i bruk i dag, flere svar mulig.

U Formalisert samarbeidsavtale

U Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
U Kalenderfaste samarbeidsmgter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant

O Annet:

r24 bvl sambab
Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke
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r24 bvl _samba7

Du svarte at samarbeidet med politiet har fungert darlig det siste aret. Hva er utfordringene?

Flere svar mulig

U Vi snakker ofte forbi hverandre

U Faglig uenighet om hva barnet trenger
U Manglende forst3else av hverandres lovverk
U Lite tradisjon for samarbeid

U Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
U Reglene for taushetsplikt kommer i veien
U Store geografiske avstander

U Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

U Annet:

Q Vet ikke

r24 bvl _samba_info3

Na kommer spgrsmal om samarbeid med helsevesenet.

r24_bvl_samba8

Har dere samarbeidet med noen av de fglgende helsetjenestene i Igpet av det siste dret?

Psykisk
helseve
Helsestasjon rn for
og barn og Andre deler av
skolehelsetjen unge Tannhelsetjene | spesialisthelsetjen | Avlastningstjene
este (PHBU) sten esten ster

Ja, i konkrete
barnevernssa d a a a a
ker
Ja, andre
former for a a a a a
samarbeid
Nei a a a a a
Vet ikke d a a a a

r24 bvl samba9a

Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert?

Helsestasjon og skolehelsetjeneste
Flere svar mulig

U Formalisert samarbeidsavtale

(1 Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe

1 Kalenderfaste samarbeidsmegter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, n3r det er relevant
O Annet:
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r24 bvl samba9c

Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert?

Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU)
Flere svar mulig

U Formalisert samarbeidsavtale

] Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
1 Kalenderfaste samarbeidsmegter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, ndr det er relevant

O Annet:

r24_bvl_sambadd

Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert?

Tannhelsetjenesten
Flere svar mulig

U Formalisert samarbeidsavtale

] Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
U Kalenderfaste samarbeidsmegter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, n3r det er relevant

O Annet:

r24_bvl_samba9e

Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert?

Andre deler av spesialisthelsetjenesten
Flere svar mulig

U Formalisert samarbeidsavtale

U Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
U Kalenderfaste samarbeidsmgter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant

O Annet:

r24 bvl_samba9f

Hvordan er samarbeidet med helsetjenestene organisert?

Avlastningstjenester
Flere svar mulig

U Formalisert samarbeidsavtale

U Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
U Kalenderfaste samarbeidsmgter

[ Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, nér det er relevant
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U Annet:

r24_bvl_sambal0

Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste aret?

Sveert Verken Sveert Vet
darlig Darlig eller Godt godt ikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste @) @) Q @) Q ©)
Psykisk helsevern for barn og unge
(PHBU) ©) ©) @) ©) Q ©)
Tannhelsetjenesten ©) ©) Q Q Q Q
Andr_e Qeler av . o o o o o o
spesialisthelsetjenesten
Avlastningstjenester ©) ©) @) o ©) o

r24 bvl samball

Du krysset av for at samarbeidet med en eller flere av helsetjenestene har fungert darlig det siste aret.

Hva er utfordringene?
Flere svar mulig

U Vi snakker ofte forbi hverandre

U Faglig uenighet om hva barnet trenger
U Lite tradisjon for samarbeid

O Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
U Reglene for taushetsplikt kommer i veien
[ Store geografiske avstander

Q Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

O Annet:

Q Vet ikke

r24 bvl sambal2

Har dere det siste aret opplevd & matte ta ansvar for barn fordi helsetjenesten ikke har gitt et
tilstrekkelig tilbud?

Flere svar mulig

U Ja, med barn med somatiske og/eller kroniske sykdommer

U Ja, med barn som har kognitive utviklingsforstyrrelser eller andre typer funksjonsnedsettelser
U Ja, med barn som har psykiske helseproblemer

U Ja, med barn som har rusproblemer

[ Ja, med barn med sammensatte helseproblemer

QO Nei

Q Vet ikke

r24 bvl samba_info4

Na kommer spgrsmal om samarbeid med skole.
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r24 bvl sambal4d
Har dere samarbeidet med skole i Igpet av det siste aret?

QO Ja
O Nei
Q Vet ikke

r24 bvl sambal5
Hvordan samarbeider din barnevernstjeneste med skolen?
Svar med utgangspunkt i samarbeid som er i bruk i dag. Flere svar mulig.

U Skolen deltar i tverrfaglig team i det forebyggende arbeidet

U Skolen deltar i ansvarsgrupper for det enkelte barn

U Skolen deltar i familierad for det enkelte barn

[ Skolen involveres i utarbeidelse av planer for barnet

[ Skriftlige avtaler mellom barnevern, skole og barn om mal, ansvarsdeling, lekser eller annet
[ Barnevernstjenesten og skolen har faste kontaktpersoner hos hverandre

O Annet:

Q Vi har ikke samarbeid i dag

Q Vet ikke

r24 bvl sambal6
Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret?

Q Sveert déarlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24 bvl sambal?
Du krysset av for at samarbeidet med skole har fungert darlig det siste aret. Hva er utfordringene?
Flere svar mulig

O Vi snakker ofte forbi hverandre

[ Faglig uenighet om hva barnet trenger
[ Lite tradisjon for samarbeid

U Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
[ Reglene for taushetsplikt kommer i veien
[ Store geografiske avstander

O Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

U Annet:

Q Vet ikke

r24_bvl_veimed_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om veiledning til og medvirkning fra foreldre som er i kontakt med
barnevernet.
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r24 bvl_veimedl

Hvor enig er du i pastandene under?

| situasjoner der foreldre er ment @ medvirke, arbeider vi systematisk med 3 legge til rette for
foreldremedvirkning i...

Helt Verken Helt | Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig | ikke
Avklaringer av hva som er bekymringen @) o @) @) ©) @)
Hvordan bekymringen skal undersgkes Q Q Q O ©) O
Valg og utforming av tiltak i hjemmet @) ©) @) O ©) O
Oppfglging av tiltak i hjemmet Q o @) @) ©) @)
Valg og utforming av botiltak (fosterhjem,
institusjon eller andre) i forkant av flytting ut fra @) o @) @) ©) O
hjemmet
Endringer i utformmgen av botiltak mens barnet o o o o o o
bor utenfor hjiemmet
Utforming av samvaersordninger @) ©) @) Q @) Q
Akuttsaker Q Q Q Q Q Q
Beslutmngsprosessene internt i o o o o o o
barnevernstjenesten
Beslutningsprosessene i fylkesnemnda @) ©) @) Q @) Q

r24_bvl_veimed2

| forrige spgrsmal sa du deg enig eller helt enig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24_bvl_veimed2 pipe').get()?

Hvordan arbeider dere med medvirkning pa disse omradene?

r24 bvl veimed3

| forrige spgrsmal sa du deg uenig eller helt uenig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24_bvl_veimed3 pipe').get()?

Hva er arsaken(e) til at dere ikke legger systematisk til rette pa disse omradene?
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r24 bvl_veimed4

Hvor enkelt eller krevende er det a lage de fglgende planene for foreldre og barn?

Sveert
krevende

Krevende

Verken
eller

Enkelt

Sveert
enkelt

Vet
ikke

lkke
aktuelt

Plan for undersgkelse

Samveersplan

Hjelpetiltaksplan

Plan for undersgkelser,
omsorg og oppfelging ved
akuttvedtak

o 0|00

© 0|00

© 0|00

o 0|00

o 0|00

o 0|00

o 0|00

Plan for omsorg og
oppfelging ved
omsorgsovertakelse

@

@

@

@)

@)

@

@)

Plan for frivillig opphold i
institusjon

Plan for opphold uten
samtykke i institusjon

Individuell plan for barn med
rett til dette

Plan for tilbakefgring etter
omsorgsovertakelse

r24_bvl_veimed5

0| 0|0

0| 0|0

0| 0|0

0| 0|0

0| 0|0

0| 0|0

Pa hvilke mater medvirker og samarbeider foreldrene og barna i utformingen av planene?

0| 0|0

r24 bvl veimed6

Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med hjelpetiltak i

Igpet av det siste aret?

Flere svar mulig

U Helseutfordringer hos foreldre.
L Manglende tillit hos foreldrene
[ Ulik forstdelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og tjenesten

U Manglende kulturkompetanse i tjenesten

U Lite kontakt i Igpet av oppveksten

) Stor geografisk avstand
U Annet:
Q Nei
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r24 bvl_veimed?

Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med plasseringstiltak i
lgpet av det siste aret?

Flere svar mulig

U Helseutfordringer hos foreldrene

U Manglende tillit hos foreldrene

U Ulik forst&else av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen
U Manglende kulturkompetanse i institusjonen

U Vanskelig & fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel

U Stor geografisk avstand

U Annet:

Q Nei

r24_bvl_veimed9

Hvor ofte opplever din barnevernstjeneste konflikt med foreldre av barn som mottar:

Sveert sjelden eller Av og Sveert ofte eller Vet

aldri Sjelden til Ofte alltid ikke

Hjelpetiltak Q Q @) ©) @) Q
Plasseringstiltak Q Q O ©) @) Q

r24_bvl_veimed13

Ny barnevernslov tydeliggjgr plikten til & fglge opp foreldre og gi tilbud om veiledning og oppfalging
nar barn plasseres utenfor hjemmet.

Hvilke tilbud om veiledning og oppfglging tilbyr din tjeneste?

r24 _bvl mangf_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kultur- og minoritetskompetanse i barnevernet.
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r24 _bvl_mangf2

For @ oppna tilstrekkelig kulturkompetanse i tjenesten var, legger vi szerlig vekt pa:

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig | ikke
At rrlwz.angfolld.et i ansattgruppen speiler de o o o o o o
familiene vi jobber med
At de gnsatte har f.o.rr.nell kulturkompetanse, o o o o o o
inklusiv kultursensitivitet
At de ansatte gr ny;gJerrlge pa familienes o o o o o o
bakgrunn og situasjon
At de ansatte reflekterer over eget kulturelt
stasted i mgte med minoritetsetniske barn og @) ©) ©) Q ©) ©)
familier
At de ansatte vet hvor de kan hente mer
informasjon om familienes bakgrunn og @) ©) ©) Q @) @)
situasjon

r24_bvl_mangf3

Har dere det siste aret opplevd at det har veert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av

mangel pa kulturkompetanse?

Flere svar mulig

Q Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov
Q Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse
Q Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov

Q Ja, i en situasjon der barnet métte flyttes akutt

W Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet
Q Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak
U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern

QO Nei
Q Vet ikke

r24 bvl_mangfa

Har dere det siste dret opplevd at det har veert krevende & gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av

sprakbarrierer?

Flere svar mulig

Q Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert

Q Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov
U Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse
U Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov

U Ja, i en situasjon der barnet méatte flyttes akutt

Q Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet
U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak
U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern

QO Nei
Q Vet ikke
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r24_bvl_mangf5

Har dere behov for tiltak for @ unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag?

Flere svar mulig

U Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter

U Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre

U Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte

U Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger
U Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier
O Annet:

Q Nei

Q Vet ikke

r24_bvl_bskad_info

Vivil na stille noen spgrsmal om erfaringer med barn med atferd som er til skade for seg selv og andre.

r24 bvl_bskadil
Har deres barnevernstjeneste de tre siste arene hatt erfaring med barn med skadelig seksuell atferd?

Med skadelig seksuell atferd menes seksuelle handlinger som ikke faller innenfor rammene av
utviklingstypisk (aldersadekvat) og sosialt @nskelig (normativ) seksuell utforskning sett i lys av barnets
utviklingsniva og radende kulturelle normer.

Q Ja, flere ganger:

Q Ja, én gang

QO Nei

r24 bvl bskad2

Har deres barnevernstjeneste de tre siste arene hatt erfaring med barn som har utsatt andre for vold?
Med vold menes fysisk vold, psykisk vold (inkludert trusler), materiell og digital vold.

Q Ja, flere ganger:
Q Ja, én gang
O Nei

r24 bvl_bskad3

Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold?

Q Ja

Q Nei, vi har ikke kjennskap til slike verktgy
Q Nei, vi har ikke tilgang til slike verktgy

O Neij, vi har ikke hatt behov
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r24 bvl_bskad4

Kan du beskrive kartleggingsverktgyene dere bruker naermere?

r24 bvl_bskad5

Har dere tilstrekkelig egnede tiltak til & ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold, og deres
familier i dag?

Flere svar mulig

Q Ja, vi har det vi trenger i barnevernstjenesten
U Ja, med bistand fra andre kommunale tjenester
U Ja, med bistand fra statlige tjenester

1 Ja, med bistand fra private aktgrer

U Ja, annet:

Q Nej, vi trenger andre tiltak:

r24 bvl_bskad?7
| hvor stor grad opplever du at din tjeneste har kompetanse om skadelig seksuell adferd?

Q I sveert liten grad
Q I liten grad

Q Verken eller

Q I stor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke

r24 bvl bskad8
Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd?

Flere svar mulig

O BuP

U Statens barnehus

L Kommunalt konsultasjonsteam
Q Skole

U Skolehelsetjeneste

U Annet:

Q Vet ikke

r24_bvl_ettv_info

Helt til slutt vil vi stille noen spgrsmal om tiltak for ettervern.
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r24 bvl_ettvl

Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har bodd i fosterhjem, etter fylte 18 ar?

Ta utgangspunkt i arbeidet de siste tre dr.

Sveert sjelden
eller aldri

Sjelden

Ofte

Sveert ofte
eller alltid

Vet
ikke

Praktisk hjelp

Oppfalging av skole/arbeid

Oppfalging psykisk helse

Oppfalging av fysisk helse

Tiloud om gkonomisk stgtte gjennom
barnevernstjenesten

Bistand til & sgke gkonomisk stgtte
gjennom NAV

Tilbud om kommunalt botiltak
giennom barnevernstjenesten

Bistand til & spke kommunalt botiltak
gjennom NAV

Bistd med 3 fa tjenester de har krav
pa

S@rge for at de har relasjoner til
voksne som kan stgtte dem

S@rge for hjelp til & bearbeide
erfaringer

Tilbud om a fa fortsette & bo i
fosterhjemmet

ClLo0 0|00 0| 0O 0O |00Q0O0

ClLo0 0|00 0| 0| 0O |00

OO0 | O0O|O0|O|]0O|O| OO |0QOO=RZ

Cclo0 0|00 0| 0O 0O |00

CclLo0 0|00 0| 0O 0O |00
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r24 bvl_ettv2

Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har bodd i institusjon, etter fylte 18 ar?

Ta utgangspunkt i arbeidet de siste tre dr

Sveert sjelden
eller aldri

Sjelden

Ofte

Sveert ofte
eller alltid

Vet
ikke

Praktisk hjelp

Oppfalging av skole/arbeid

Oppfalging psykisk helse

Oppfalging av fysisk helse

Tiloud om gkonomisk stgtte gjennom
barnevernstjenesten

Bistand til & sgke gkonomisk stgtte
gjennom NAV

Tilbud om kommunalt botiltak
giennom barnevernstjenesten

Bistand til & spke kommunalt botiltak
gjennom NAV

Bistd med 3 fa tjenester de har krav
pa

S@rge for at de har relasjoner til
voksne som kan stgtte dem

S@rge for hjelp til & bearbeide
erfaringer

Tilbud om a fa fortsette d bo i
institusjonen

ClLo0 0|00 0| 0O 0O |00Q0O0

ClLo0 0|00 0| 0| 0O |00

OO0 | O0O|O0|O|]0O|O| OO |0QOO=RZ

Cclo0 0|00 0| 0O 0O |00

CclLo0 0|00 0| 0O 0O |00
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r24 bvl_ettv3

Pa hvilke mater fglger dere opp ungdommer som har mottatt hjelpetiltak i hjemmet, etter fylte 18
ar?

Ta utgangspunkt i arbeidet de siste tre dr

<
)
—

Sveert ofte
Ofte | eller alltid

Sveert sjelden
eller aldri Sjelden

Praktisk hjelp

Oppfalging av skole/arbeid

Oppfalging psykisk helse

Oppfalging av fysisk helse

Tiloud om gkonomisk stgtte gjennom
barnevernstjenesten

Bistand til & sgke gkonomisk stgtte
gjennom NAV

Tilbud om kommunalt botiltak
giennom barnevernstjenesten

Bistand til & spke kommunalt botiltak
gjennom NAV

Bistd med 3 fa tjenester de har krav
pa

S@rge for at de har relasjoner til
voksne som kan stgtte dem

oclolo|lo|o|o| o |ooolo
oclo|lo|lo|o|o| o |ooolo
o|lo|lo|lo|Oo|0O|O|oooozRzZ
oclo|lo|lo|o|o| o |ooolo
oclo|lo|lo|o|o| o |ooolo
oclo|o|o|0|0O]o0l00c0F

S@rge for hjelp til & bearbeide
erfaringer

r24_bvl_ettvl2

Har dere andre tiltak for ettervern av malgruppene, enn det som sa langt er nevnt?

Her kan du spesifisere eventuelle tiltak neermere:

r24 bvl_ettvé

Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand:

Vi har tilgang pa det vi trenger for a drive et forsvarlig ettervernsarbeid enten alene eller i samarbeid
med andre tjenester, i form av:

Helt uenig | Uenig | Verken eller | Enig | Helt enig | Vet ikke
Kommunale botiltak Q Q Q Q Q Q
Veiledning og oppfalging @) @) @) Q ©) @)
@konomisk stgtte Q Q Q Q Q Q
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r24 _bvl_ettv7

Hvor ofte oppstar det utfordringer i samarbeidet med NAV om ettervernsarbeidet for barn under
deres omsorg?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

Q Ikke relevant

r24 bvl_eval

Helt til sist ber vi deg om a ta stilling til pdstandene under:

Merk: Det er bare prosjektgruppen i ideas2evidence og Vista Analyse som vil kunne se svarene dine pd
dette sp@rsmdlet. Dine svar vil ikke deles med Bufdir eller andre utenfor prosjektgruppen.

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
Undersgkelsen opplevdes som relevant @) O O O Q O
kel lighet til 3 kk
Ur_wdersgz) gsen gav mu |g et til a uttrykke o) o) o) o) o o)
mine meninger og erfaringer
D lott 4 . Y -
et var lett a svare pa spgrsmalene i o) o) o) o) o o)
undersgkelsen
Undersgkelsen var for lang @) O O O Q ©)
Jeg svarte eerlig pa spgrsmalene jeg ble stilt @) O O O Q O
fikk inf ' kel
Jeg.l god informasjon oom undersgkelsen o o o o o o
f@r jeg bestemte meg for a delta
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Ansatte - kommunale barnevernstjenester

r24_bva_bgp_info

Velkommen til Barnevernsbarometeret!

Denne undersgkelsen er laget slik at samme invitasjonslenke kan brukes av alle som far den tilsendt.
Dersom du stenger ned nettleseren fgr du har fullfgrt undersgkelsen taper du svarene du har gitt. Vi
anbefaler derfor at du fullfgrer undersgkelsen nar du fgrst har begynt. Naviger gjennom
undersgkelsen ved 3 trykke "tilbake" eller "neste" nederst pa hver spgrsmalsside. Ikke bruk
tilbakeknappen til nettleseren.

Din skjema-ID er M('formid")".

Ta kontakt med Georg Stokke pa Georg.Stokke@ideas2evidence.com dersom du av en eller annen
grunn gar ut av skjemaet, og g@nsker a fortsette utfyllingen. Oppgi da din skjema-ID.

Du kan ogsa klikke pa det runde bla ikonet for & kopiere din personlige lenke til utklippstavlen
AGetRespondentUrl()*

Vi starter undersgkelsen med noen spgrsmal om deg, din bakgrunn og arbeidserfaring.

r24 bva_bgpl
Hva slags utdanningsbakgrunn har du?
Huvis flere svar stemmer for deg, velg det du oppfatter som hovedbakgrunnen din.

Q Barne- og ungdomsarbeider (videregdende niva)
Q Barnehagelaerer

Q Barnevernspedagog

Q Leerer

Q Psykolog

Q Sosionom

Q Spesialpedagog

Q Sykepleier

Q Vernepleier

Q Annet:

r24 bva_bgp2

Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning?

Q Grunnskole (barneskole/ungdomsskole)
Q Videregdende utdanning

Q Fagutdanning (F.eks. fagskole)

Q Hgyskole/universitet, inntil 4 &r

Q Hgyskole/universitet, mer enn 4 &r
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r24 bva_bgp3
Har du relevant videreutdanning?

Med "videreutdanning" sikter vi til studier eller opplaering som gir formell kompetanse, normalt sett i
form av studiepoeng.

QO Nei

Q Under 30 studiepoeng

Q 30-59 studiepoeng

Q 60-89 studiepoeng

Q 90-119 studiepoeng

Q 120 studiepoeng eller mer

r24_bva_bgp4
Hva er alderen din?

QO 18-204r
Q 21-254r
Q 26-304r
QO 31-354r
QO 36-40 ar
Q 41-45 &r
Q 46-50 ar
O 51-55&r
QO 56-60 ar
Q 61-65 ar
Q 66-70 ar
Q 71 areller mer

r24 bva_bgp5
Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-104r

O 11-204r

Q Merenn 20 ar

r24 bva_ bgp6

Hvor lenge har du veert i din navaerende stilling?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-10 &r

QO 11-204r

Q Merenn 20 ar
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r24 bva_bgp7
Jobber du heltid eller deltid?

Q Heltid (90 % eller over)
O Deltid (50 % - 89 %)

Q Deltid (20 % - 49 %)

Q Deltid (19 % eller mindre)

r24 bva_bgp8

Er du midlertidig eller fast ansatt i barnevernet?
QO Midlertidig ansatt

Q Fast ansatt

r24_bva_bgp13

Hvor mange saker har du ansvar for akkurat na?

Q Under 5

Q 5-10

Q 11-15

QO 16-20

QO 21-25

Q Over 25

Q Ikke relevant

r24_bva_bgpl4
Hvis du jobber i spesialistorganisert tjeneste, hvilken/hvilke deler av tjenesten jobber du i?

Flere svar mulig

U Mottak- og undersgkelsesteam

U Hjelpetiltak / oppfelging av hjelpetiltak

U Plasseringstiltak / oppfelging av barn i fosterhjem eller institusjon
U Ettervern

U Barnevernsvakt

U Annet

Q Ikke relevant, jobber ikke i spesialistorganisert tjeneste
r24_bva_bgt2

Hvilken barnevernstjeneste arbeider du i?

Velg farst fylke, deretter tjeneste.

Merk at det kan ta et par sekunder fra fylke er valgt til nedtrekksmenyen med tjenester dukker opp.

[ Kryss av her dersom du ikke finner navnet pé tjenesten hvor du arbeider i listen over

r24_bva_bgt2_annet_txt

Skriv inn navnet pa barnevernstjeneste du arbeider ved i tekstfeltet under.
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r24 bva_tuar_info

Na kommer det noen spgrsmal om turnover og arbeidstilfredshet.

r24 bva_tuar2

Altialt, hvor forngyd er du med den jobben du har nd? Er du...

Q Veldig misforngyd
Q Ganske misforngyd
Q Verken eller

Q Ganske forngyd

Q Veldig forngyd

Q Vet ikke

r24_bva_tuar3

Ta stilling til fglgende pastand:

Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24_bva_tuar5

Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q oOfte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24 bva_tuar6
Hvor ofte har du for mye 3 gjgre?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Avog il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke
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r24 bva_tuar9
Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra din naermeste leder?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_bva_tuarl0
Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra kollegaene dine?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_bva_tuarll
Har du i lgpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pd jobb?

Q Ja, ukentlig

Q Ja, méanedlig

Q Ja, noen ganger i Ippet av aret
Q Ja, én enkeltstdende hendelse

O Nei
r24_bva_komkap_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kompetanse og kapasitet.

r24 bva_komkap1

Hvor enig eller uenig er du i felgende pastand:

Jeg har den kompetansen jeg trenger for & utfgre de oppgavene jeg er palagt pa en forsvarlig mate.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24 bva_komkap2
Hva av det fglgende trenger du mer kompetanse pa?

Merk: Med «kompetanse» mener vi reell kompetanse, ikke ngdvendigvis mer utdanning. Flere svar
mulig

U Relasjonskompetanse

U Ledelseskompetanse

U Kompetanse pa & snakke med barn og foreldre

U Kompetanse p3 & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for & mgte
disse

U Kompetanse p& gkonomi, bolig eller andre forhold i familiene

U Kompetanse pa hjelpetiltak

L Kompetanse pé fosterhjem

U Kompetanse p3 institusjonstiltak

L Kompetanse pa utredning og veiledning av sped- og smabarnsfamilier

O Kulturkompetanse

U Kompetanse pa & utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn
barnevernet

U Annet:

Q Ingen av disse

r24_bva_bm_info

Na vil vi stille noen spgrsmal om barns medvirkning.

r24_bva_bm?2

Barnevernsloven § 1-4 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere utfordrende a
mgte disse kravene.

Hvor ofte opplever dere @ mgte fglgende krav pa en tilfredsstillende mate i deres arbeid?

Sveert Av Sveert
sjelden og ofte eller | Vet
eller aldri | Sjelden | til | Ofte alltid ikke
Barnet har rett til 4 uttale seg til barnevernet
uavhengig av foreldrenes samtykke, og uoten o o o o o o
at foreldrene informeres om samtalen pa
forhand
Barnet sk'al fa tilstrekkelig og tilpasset o o o o o o
informasjon
Barngt har rett til fritt & gi uttrykk for sine o o o o o o
meninger
Barnet skal bli lyttet til Q Q Q Q @) @)
Barnets meninger skal vektlegges i samsvar o o o o o o
med barnets alder og modenhet
Barnet skal informeres om hva hens
opplysninger kan brukes til og hvem som kan Q O Q o O O
fa innsyn i disse opplysningene
Barnet har rett til @ uttale seg fgr det
bestemmes at opplysmngene §ka| deles, og o o o o o o
barnets syn skal tillegges vekt i samsvar med
dets alder og modenhet

220




r24 bva_bm3
Har noen av de fglgende forholdene veert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig

L Hgyt arbeidspress/tidspress

U Lav bemanning

U Hgy turnover

U Arbeidsprosesser i tjenesten

L Uklare roller og ansvar

U Mangelfull oppleering

U Mangel pa sentrale retningslinjer
U Manglende eller uklare rutiner
U Mangelfull kunnskap/erfaring

U For dérlig tid til & bli kjent med barnet
U Annet:

O Nei

r24_bva_bm4

Hvis du i Igpet av det siste dret har blitt kjient med situasjoner hvor du eller dine kollegaer har vurdert
at barnet ikke kan medvirke, hva har veert de viktigste arsakene til dette?

Flere svar mulig

1 Holdninger blant ansatte

1 Barnets alder og modenhetsniva

U Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig
U Barnet var i en sérbar situasjon

U Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig

U Barnet forsto ikke hva den ansatte sa

O Annet:

Q Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss

r24 bva_samb_info
Spersmalene her tar szerlig for seg barneverntjenestens samarbeid med [Bufetat / Barne- og
familieetaten (heretter BFE)]

r24 bva_sambil

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

[Bufetat / BFE] leverer de typene tiltak og tjenester vi har behov for fra dem.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24 bva _sambl_oppf

Hva slags andre tiltak og tjenester enn de som [Bufetat / BFE] i dag tilbyr, har dere behov for fra
[Bufetat / BFE]

r24_bva_samb?2

I hvilken grad opplever du a fa tilstrekkelig informasjon om barnets utvikling under plassering?

| sveert liten | liten Verken | stor | sveert stor Vet

grad grad eller grad grad ikke

Fra [Bufetat / BFE] O O O O Q O
Fra

fosterforeldrene Q Q Q Q Q Q

Fra institusjonene @) @) O ©) ©) ©)

r24 bva_samb5

Nar dere ber [Bufetat / BFE] om tiltak, hvor ofte opplever dere at tiltaket de tilbyr er tilpasset barnets
behov?

Sveert sjelden eller Av og Sveert ofte eller Vet

aldri Sjelden til Ofte alltid ikke

Akuttiltak Q Q Q Q Q Q
Fosterhjem O @) O Q ©) Q
Institusjonsplass Q O Q Q Q @)

r24 bva_samb7

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander rundt deres dialog med [Bufetat / BFE]

Helt Verken Helt Vet

uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
[Buf.etat./ BFE] I.everer tjenester med god o o o o o o
kvalitet til rett tid
EjBeLifetat/ BFE] er tilgjengelige nar vi trenger o o o o o o
Vi har stor tillit til [Bufetat / BFE] Q Q Q Q Q Q
;/lssopplever at [Bufetat / BFE] har stor tillit til o o o o o o
[Bufetat / BFE] tar vare vurderinger pa alvor O @) Q Q Q Q
[Boufetat/ BFE] ’Far |rr°10t forbedringsforslag o o o o o o
pa en konstruktiv mate
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r24 bva_samb8
Hvordan vurderer dere kvaliteten pa tiltakene og tjenestene fra [Bufetat / BFE] pa fglgende omrader?
Gi en generell vurdering basert pd erfaringer de siste 12 mdneder.

Sveert Verken Sveert Vet lkke bedt om
lav av eller hay ikke tjeneste/tiltak

,_
T
S

<

Rad og veiledning

Kompetansehevingstiltak

Familierad

Spesialiserte hjelpetiltak

Beredskapshjem

Akuttinstitusjon

Institusjonstiltak

Fosterhjem

Spesialiserte fosterhjem

Utredning i sentre for
foreldre og barn

Veiledning i sentre for
foreldre og barn

O © | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O © | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0[|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0[|0|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|00|0|0|0
O O | O [O]0|0|C|0|0|0|0|0

Tverrfaglig helsekartlegging

r24 bva_eks

Alti alt, hvordan vil du karakterisere din personlige erfaring med [Bufetat / BFE] og deres ansatte det
siste aret?

M('r24_bva_eks ran')?
Q Sveert déarlig

Q Darlig

Q Verken eller

Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24 bva_samba_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om samarbeidet med andre tjenester.

r24 bva_samba6

Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret?
Q Sveert darlig

Q Darlig

Q Verken eller

Q Godt

Q Sveert godt

Q Vet ikke
Q Ikke relevant

r24_bva_sambal0

Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste aret?
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Sveert Verken Sveert Vet Ikke
darlig | Darlig eller Godt | godt ikke relevant
HelsestaSJoh og o o o o o o o
skolehelsetjeneste
Psykisk helsevern for barn og
unge (PHBU) Q Q @) Q Q @) Q
Tannhelsetjenesten Q Q O ©) ©) O ©)
Andre deler av. Q Q Q O | O Q o)
spesialisthelsetjenesten
Avlastningstjenester Q Q @) ©) ©) O ©)

r24 bva_sambal6

Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

Q Ikke relevant

r24_bva_veimed_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om veiledning til og medvirkning fra foreldre som er i kontakt med

barnevernet.

r24 bva_veimedl

Hvor enig er du i pastandene under?

| situasjoner der foreldre er ment & medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette for

foreldremedvirkning i...

Helt
uenig

Uenig

Verken
eller

oQ

Helt
enig

Vet
ikke

Avklaringer av hva som er bekymringen

Hvordan bekymringen skal undersgkes

Valg og utforming av tiltak i hjemmet

Oppfglging av tiltak i hjemmet

Valg og utforming av botiltak (fosterhjem, institusjon
eller andre) i forkant av flytting ut fra hjemmet

Endringer i utformingen av botiltak mens barnet bor
utenfor hjemmet

Utforming av samveersordninger

Akuttsaker

Beslutningsprosessene internt i barnevernstjenesten

Beslutningsprosessene i fylkesnemnda

O|0|0|0] O | O |00[0|0

00|00 O | O |000|0

O|0|0|0] O | O |000|0

Ol0|0|0| O | O |00|0|0|=
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r24_bva_veimed2

| forrige spgrsmal sa du deg enig eller helt enig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrdder:

AM('r24_bva_veimed2_pipe').get()*

Hvordan arbeider dere med medvirkning pa disse omradene?

r24 bva_veimed3

| forrige sp@rsmal sa du deg uenig eller helt uenig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24 _bva_veimed3 pipe').get()?

Hva er arsaken(e) til at dere ikke legger systematisk til rette pa disse omradene?

r24_bva_veimed4

Hvor enkelt eller krevende er det a lage de fglgende planene for foreldre og barn?

Sveert
krevende

Krevende

Verken
eller

Enkelt

Sveert
enkelt

Vet
ikke

Ikke
aktuelt

Plan for undersgkelse

Samvaersplan

Hjelpetiltaksplan

Plan for undersgkelser,
omsorg og oppfalging ved
akuttvedtak

o 0|00

o 000

o 000

o 0|00

o 0|00

o 0|00

o |000

Plan for omsorg og
oppfelging ved
omsorgsovertakelse

O

O

O

O

O

@

O

Plan for frivillig opphold i
institusjon

Plan for opphold uten
samtykke i institusjon

Individuell plan for barn med
rett til dette

Plan for tilbakefgring etter
omsorgsovertakelse

|0 | 0|0

|0 | 0|0

|0 | 0|0

|0 | 0| O

|0 | 0| O
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r24 bva_veimed5

Pa hvilke mater medvirker og samarbeider foreldrene og barna i utformingen av planene?

r24 bva_veimed6

Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med hjelpetiltak i
Igpet av det siste aret?

Flere svar mulig

L Helseutfordringer hos foreldre.

L Manglende tillit hos foreldrene

[ Ulik forst&else av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og tjenesten
L Manglende kulturkompetanse i tjenesten

U Lite kontakt i Ippet av oppveksten

) Stor geografisk avstand

O Annet:

Q Nei

r24 bva_veimed7

Har noe av det fglgende veert til hinder for samarbeidet med foreldrene til barn med plasseringstiltak i
Igpet av det siste aret?

Flere svar mulig

U Helseutfordringer hos foreldrene

L Manglende tillit hos foreldrene

U Ulik forst&else av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen
U Manglende kulturkompetanse i institusjonen

U Vanskelig & fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel

1 Stor geografisk avstand

U Annet:

QO Nei

r24 bva_veimed9

Hvor ofte opplever din barnevernstjeneste konflikt med foreldre av barn som mottar:

Sveert sjelden eller Av og Sveert ofte eller Vet

aldri Sjelden til Ofte alltid ikke

Hjelpetiltak Q Q ©) ©) Q Q
Plasseringstiltak Q Q Q o Q O
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r24 bva veimedill

Hvor ofte opplever du at foreldrene til barn i fglgende situasjoner far tillit til at barnevernstjenesten vil
dem vel?

Sveert sjelden Av og Sveert ofte Vet
eller aldri Sjelden til Ofte eller alltid ikke
Barn med tiltak i hjemmet @) o @) @) @) @)
Barn medi hjelpetiltak o o o o o o
utenfor hjemmet
Barn under barnevernets o o o o o o
omsorg

r24 bva_mangf_info

Vivil na stille noen spgrsmal om kultur- og minoritetskompetanse i barnevernet.

r24_bva_mangf2

For & oppna tilstrekkelig kulturkompetanse i tjenesten var, legger vi szerlig vekt pa:

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
At nj:.;mgfol.d.et i ansattgruppen speiler de o o o o o o
familiene vi jobber med
At de _ansatte har f-o_rr.nell kulturkompetanse, o o o o o o
inklusiv kultursensitivitet
At de ansatte (_er ny_sgjerrlge pa familienes o o o o o o
bakgrunn og situasjon
At de ansatte reflekterer over eget kulturelt
stasted i mgte med minoritetsetniske barn og Q O O Q O O
familier
At de ansatte vet hvor de kan hente mer
informasjon om familienes bakgrunn og @) Q Q @) O O
situasjon

r24 bva_mangf3

Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
mangel pa kulturkompetanse?

Flere svar mulig

U Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov

[ Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse

Q Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov

U Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet

Q Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

Q Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
Q Nei

Q Vet ikke
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r24_bva_mangf4

Har dere det siste dret opplevd at det har veert krevende & gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
sprakbarrierer?

Flere svar mulig

U Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert

Q Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov

U Ja, i forbindelse med vurderinger av foreldrenes omsorgskompetanse

U Ja, i forbindelse med vurderinger av familienes hjelpebehov

U Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av tiltak i hjemmet

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
QO Nei

Q Vet ikke

r24 bva_mangf5

Har dere behov for tiltak for & unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag?

Flere svar mulig

Q Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter

[ Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre

Q Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte

U Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger
Q Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier
O Annet:

Q Nei

Q Vet ikke

r24 bva_bskad_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om erfaringer med barn med atferd som er til skade for seg selv og andre.

r24 bva_bskadl

Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for barnevernstjenesten, de tre siste arene hatt erfaring
med barn med skadelig seksuell atferd?

Med skadelig seksuell atferd menes seksuelle handlinger som ikke faller innenfor rammene av
utviklingstypisk (aldersadekvat) og sosialt @nskelig (normativ) seksuell utforskning sett i lys av barnets
utviklingsnivd og radende kulturelle normer.

Q Ja, flere ganger:
Q Ja, én gang
Q Nei
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r24 bva_ bskad?2

Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for barnevernstjenesten, de tre siste arene hatt erfaring
med barn som har utsatt andre for vold?

Med vold menes fysisk vold, psykisk vold (inkludert trusler), materiell og digital vold.

Q Ja, flere ganger:
Q Ja, én gang

Q Nei

r24 bva bskad3

Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold?

Q Ja

Q Nei, vi har ikke kjennskap til slike verktgy
Q Nei, vi har ikke tilgang til slike verktgy

Q Nej, vi har ikke hatt behov

r24 bva_bskad4

Kan du beskrive kartleggingsverktgyene dere bruker nseermere?

r24 bva_bskad7
| hvor stor grad opplever du at du har kompetanse om skadelig seksuell adferd?

Q I sveert liten grad
Q Iliten grad

Q Verken eller

Q I stor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke

r24 bva_bskad8
Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd?
Flere svar mulig

U Bup

U Statens barnehus

O Kommunalt konsultasjonsteam
U Skole

U Skolehelsetjeneste

U Annet:

Q Vet ikke
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r24 bva_ettv_info

Helt til slutt vil vi stille noen spgrsmal om tiltak for ettervern.

r24 bva_ettv6

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

Vi har tilgang pa det vi trenger for a drive et forsvarlig ettervernsarbeid enten alene eller i samarbeid
med andre tjenester, i form av:

Helt uenig | Uenig | Verken eller | Enig | Helt enig | Vet ikke
Kommunale botiltak
Veiledning og oppfalging
@konomisk stgtte

r24 bva_ettv7

Hvor ofte oppstar det utfordringer i samarbeidet med NAV om ettervernsarbeidet for barn under
deres omsorg?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

Q Ikke relevant

r24 bva_eval

Helt til sist ber vi deg om 3 ta stilling til pastandene under:

Merk: Det er bare prosjektgruppen i ideas2evidence og Vista Analyse som vil kunne se svarene dine pG
dette spgrsmdlet. Dine svar vil ikke deles med Bufdir eller andre utenfor prosjektgruppen.

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
Undersgkelsen opplevdes som relevant Q Q Q Q Q @)
Uhders¢kglsen gav mullghet til & uttrykke o o o o o o
mine meninger og erfaringer
Det var lett & svare pa spgrsmalene i o o o o o o
undersgkelsen
Undersgkelsen var for lang Q Q ©) ©) Q @)
leg svarte eerlig pa spgrsmalene jeg ble stilt Q Q Q Q Q @)
leg f|kk god informasjon oom undersgkelsen o o o o o o
for jeg bestemte meg for a delta
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Ledere - Institusjonsbarnevernet

r24 instl_bgp_info

Velkommen til Barnevernsbarometeret!

Naviger gjiennom undersgkelsen ved a trykke "tilbake" eller "neste" nederst pa hver spgrsmalsside.
Ikke bruk tilbakeknappen til nettleseren.

Vi starter undersgkelsen med noen spgrsmal om deg, din bakgrunn og arbeidserfaring.

r24_instl_bgpl
Hva slags utdanningsbakgrunn har du?
Hvis flere svar stemmer for deg, velg det du oppfatter som hovedbakgrunnen din.

Q Barne- og ungdomsarbeider (videregdende niva)
Q Barnehageleerer

Q Barnevernspedagog

Q Leerer

Q Psykolog

Q Sosionom

Q Spesialpedagog

Q Sykepleier

Q Vernepleier

Q Annet:

r24_instl_bgp2
Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning?

Q Grunnskole (barneskole/ungdomsskole)
Q Videregdende utdanning

Q Fagutdanning (F.eks. fagskole)

Q Hgyskole/universitet, inntil 4 ar

Q Hgyskole/universitet, mer enn 4 &r

r24 instl_bgp3
Har du relevant videreutdanning?

Med "videreutdanning" sikter vi til studier eller opplaering som gir formell kompetanse, normalt sett i
form av studiepoeng.

Q Nei

Q Under 30 studiepoeng

Q 30-59 studiepoeng

Q 60-89 studiepoeng

Q 90-119 studiepoeng

Q 120 studiepoeng eller mer
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r24_instl_bgp10
Har du kompetanse pa miljgterapi?
Flere svar mulig

U Ja, som del av grunnutdanningen
U Ja, som del av etter- eller videreutdanning
U Ja, erfaringsbasert

QO Nei

r24_instl_bgp4
Hva er alderen din?

O 18-204r
QO 21-25ar
Q 26-304r
Q 31-354r
QO 36-40 ar
QO 41-45 ar
Q 46-50 ar
Q 51-55 ar
QO 56-60 ar
QO 61-65 ar
Q 66-70 ar
Q 71 areller mer

r24_instl_bgp5
Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-10&r

Q 11-204r

Q Merenn 20 ar

r24 _instl_bgp12
Har du jobbet i andre avdelinger eller barnevernsinstitusjoner tidligere?

Flere svar mulig

U Ja, jeg har jobbet i én annen avdeling for samme arbeidsgiver

U Ja, jeg har jobbet i flere andre avdelinger for samme arbeidsgiver
U Ja, jeg har jobbet for flere arbeidsgivere

Q Nei, jeg har bare jobbet ved denne avdelingen

r24_instl_bgp6
Hvor lenge har du veert i din ndvaerende stilling?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-104r

Q 11-204r

Q Merenn 20 &r
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r24_instl_bgp7

Jobber du heltid eller deltid?

Q Heltid (90 % eller over)

Q Deltid (50 % - 89 %)

Q Deltid (20 % - 49 %)

Q Deltid (19 % eller mindre)

r24_instl_bgp8

Er du midlertidig eller fast ansatt ved barnevernsinstitusjonen?
Q Midlertidig ansatt

Q Fast ansatt

r24_instl_bgp9

Hvor mange ansatte har du videresendt ansattundersgkelsen til?

Oppgi antall.
Merk: Du skal ha mottatt en egen e-post om ansattundersgkelsen.

Pa dette sparsmdalet gnsker vi at du oppgir hvor mange av dine ansatte du har sendt (eller planlegger G
sende) invitasjonen til.

r24 _instl_bgt3
Hvilken type institusjon er Af('institusjon_avdeling')A?

Ta utgangspunkt i hovedtype/hovedfunksjon/malgruppe siste 12 maneder. Flere svar mulig.

mr ., p

*M('leder_rolle') == "institusjonsleder" ? "Svar for " + f('institusjon_avdeling2') +

Q Akutt
U Omsorg
U Behandling

r24_instl_tuar_info

Na kommer det noen spgrsmal om turnover og arbeidstilfredshet.

r24 instl_tuar2
Alt i alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du...

Q Veldig misforngyd
Q Ganske misforngyd
Q Verken eller

Q Ganske forngyd

Q Veldig forngyd

Q Vet ikke
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r24_instl_tuar3

Ta stilling til fglgende pastand:

Jeg vil lete etter en ny jobb i Ippet av det neste aret.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24_instl_tuar5
Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_instl_tuar6
Hvor ofte har du for mye a gjgre?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24 _instl_tuarll

Har du i Igpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb?

Q Ja, ukentlig

Q Ja, ménedlig

Q Ja, noen ganger i Ippet av aret
Q Ja, én enkeltstdende hendelse

QO Nei

r24_instl_komkap_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kompetanse og kapasitet.
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r24_instl_komkap1

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

Vi har den kompetansen vi trenger for a utfgre de oppgavene vi er palagt pa en forsvarlig mate.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24_instl_komkap2
Trenger dere mer av det fglgende, for a utfgre de lovpalagte oppgavene pa en forsvarlig mate?

Merk: Med «kompetanse» mener vi reell kompetanse, ikke ngdvendigvis mer utdanning. Flere svar
mulig.

Q Ikke relevant, vi Igser allerede samtlige oppgaver pa en forsvarlig mate

U Relasjonskompetanse

U Ledelseskompetanse

U Kompetanse pa & snakke med barn og foreldre

U Kompetanse pa & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for & mgte
disse

U Kompetanse pa & utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn
barnevernet

U Kompetanse pé trygghet og sikkerhet

U Kompetanse pa rettighetsforskriften

U Kulturkompetanse

U Tilgang pa psykolog

Q Arsverk

U Budsjettmidler til annet enn flere &rsverk

U Annet:

r24_instl_komkap3

Har dere tilgang til de kompetanseutviklingstiltakene dere trenger for a oppna riktig kompetanse for
deres barnevernsinstitusjon?

Q Ja
QO Nei
Q Vet ikke

r24_instl_komkap5
Nar dere lyser ut stillinger, far dere sgkere med den kompetansen dere har behov for?

Ta utgangspunkt i siste ar

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke
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r24_instl_komkap8
Oppfyller din barnevernsinstitusjon i dag kompetansekravene etter barnevernslovens § 10-16 som trer
i kraft januar 20317

P.t. ligger det an til krav om at ledere og leders stedfortreder fra 1.1.2031 har barnevernsfaglig
mastergrad eller tilsvarende, eller relevant bachelorutdanning og gjennomfgrt videreutdanning pd
minst 30 studiepoeng.

Q Ja

Q Nei

Q Vet ikke

r24_instl_komkap9

Oppfyller din barnevernsinstitusjon kompetansekravene etter barnevernslovens § 10-16 for ansatte?

P.t. er kravene at «faglig personell som ansettes i en institusjon skal minst ha barnevernsfaglig relevant
bachelorutdanning»

Q Ja

Q Nei

Q Vet ikke

r24 _instl_bm_info

Na vil vi stille noen spgrsmal om barns medvirkning.

r24_instl_bm2

Barnevernsloven § 1-4 og § 10-2 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere
utfordrende & mgte disse kravene.

Hvor ofte opplever dere 38 mgte fglgende krav pa en tilfredsstillende mate i deres arbeid?

Av
Sveert sjelden og Sveert ofte Vet
eller aldri Sjelden | til | Ofte | eller alltid ikke
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset o o o o o o

informasjon

Qarnet hgr rett til fritt & gi uttrykk for o o o

sine meninger

Barnet skal bli lyttet til Q Q ©)
Q Q Q

Barnets meninger skal vektlegges i
samsvar med barnets alder og
modenhet

© |0 O

o
Q
o

o |0 O

r24_instl_ bm3
Har noen av de fglgende forholdene veert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig

U Hgyt arbeidspress/tidspress

U Lav bemanning

U Hgy turnover

U Arbeidsprosesser ved institusjonen
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U Uklare roller og ansvar

U Mangelfull opplzering

U Mangel pa sentrale retningslinjer

U Manglende eller uklare rutiner

U Mangelfull kunnskap/erfaring

U For dérlig tid til & bli kjent med barnet
O Annet:

Q Nei

r24_instl_bm4

Hvis du i Igpet av det siste aret har blitt kjent med situasjoner hvor ansatte har vurdert at barnet ikke
kan medvirke, hva har veert de viktigste arsakene til dette?

Flere svar mulig

U Holdninger blant ansatte

U Barnets alder og modenhetsniva

U Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig
U Barnet vari en sarbar situasjon

U Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig

U Barnet forsto ikke hva den ansatte sa

U Annet:

Q Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss

r24 _instl_bmé

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

| var institusjon/avdeling har barna stor mulighet til & pavirke sin egen hverdag.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24 _instl_samb_info

[Her kommer spgrsmal om inntaksprosessen og deres relasjon til barnevernstjenestene og Bufetat. /
Her kommer spgrsmal om inntaksprosessen og deres relasjon til barnevernstjenestene og Barne- og
familieetaten (heretter BFE).]

r24 _instl_samb9

Med utgangspunkt i siste ar, ta stilling til fglgende pastand:

Vi far den informasjonen vi trenger om barnet fgr plassering.

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke
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r24_instl_samb10
Mangelfull informasjon fgr plassering kan gjgre det utfordrende a gi et godt tilbud til barn.

Har du det siste aret opplevd a fa mangelfull informasjon om:
Flere svar mulig

U Barnets gnsker for plasseringen

U Hva som er forméalet med plasseringen

U Planlagt lengde pé plassering

U Hvilke tiltak barnet mottok f@r plasseringen

U Hvordan tidligere tiltak har fungert

U Behov hos barnet som vi pd institusjonen forventes & dekke
U Behov hos barnet som krever bistand utenfra institusjonen
U Barnets skolegang

U Barnets utfordringer med rus

U Barnets psykiske helse

U Barnets fysiske helse

U Utredninger om laerevansker, dysleksi, m.v.

U Risikovurderinger

U Hvordan vi best mulig kan involvere barnets foreldre

U Barnets familie og nettverk

U Hvordan barnet vil fungere i et gruppetiltak

O Annet:

Q Har ikke opplevd & fa mangelfull informasjon

r24_instl_samb11

Ta stilling til fglgende pastander om inntaksprosessen slik den fungerer na:

Helt Verken Helt | Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig | ikke
Inntaksprosessene legger godt til rette for a
finne et institusjonstiltak som egner seg for det Q Q Q @) @) Q
enkelte barn
Plasseringshjemmel vektlegges tyngre enn o o o o o o
barnets behov
Kapasitetsstyring vektlegges tyngre enn barnets o o o o o o
behov
@konomi vektlegges tyngre enn barnets behov Q Q Q @) @) Q
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r24_instl_sambl3
Ta stilling til fglgende pastander:

Vi opplever at vi far det vi trenger av [Bufetat / BFE] nar det gjelder...

Helt
uenig

Uenig

Verken
eller

m

[ope]

Helt
enig

<
]
—~

Tilgang til opplaeringstiltak

Tilgang til systemer

Tillit til at vi vil barnets beste

Tillit til at vi arbeider i trad med [Bufetats /
BFEs] krav

Rad og veiledning om det enkelte barn

Rad og veiledning om forhold ved driften

Fleksibilitet i tilpasning av tiltaket ved
oppstart

Fleksibilitet i tilpasning av tiltaket underveis

Forutsigbarhet om tiltakenes varighet

Forutsigbarhet om kapasitetsutnyttelse

Forutsigbarhet om hvilken kompetanse de
ansatte skal besitte

r24 _instl_eks

O |O|0|0] O |00 © |0|0|0

O |O|0|0] O |00 © [0|0|0

O |O|0|0] O |00 © [0|0|0

O [O|0|O] O |O|0O] O [0|0|0|2

O |O|0|0] O |00 O |0[|0|0

O [o|o|o| © |o|o| © |o|o|o|F

Alti alt, hvordan vil du karakterisere din personlige erfaring med [Bufetat / BFE] og deres ansatte det

siste aret?
('r24_instl_eks _ran')”
Q Sveert darlig

Q Darlig

Q Verken eller

Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24 _instl_samb18

Basert pa plasseringene det siste aret:

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander?

Sveert Av Sveert
sjelden og ofte eller | Vet
elleraldri | Sjelden | til | Ofte alltid ikke
Vi opplever at barnevernstjenestene fglger
opp at barna far dekket sine behov mens @) ©) ©) ©) ©) @)
de er pa institusjonen
Vi opplever at barnevernstjenestene har en
o @) ©) ©) ©) ©) ©)
plan for barnet etter institusjonsoppholdet
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r24_instl_sambl5

| hvilken grad har dere tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns barnevernstjeneste, sett opp imot
barnas gnsker og behov?

Svar ut fra plasseringene det siste dret.

Q | sveert liten grad
Q I liten grad

Q Verken eller

Q I stor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke

r24_instl_samb16

| hvor stor grad opplever dere at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller fglger opp barna pa
felgende omrader:

Svar ut fra plasseringene det siste dret.

| sveert liten [ liten Verken | stor | sveert stor Vet

grad grad eller grad grad ikke

Tiltak Q ©) Q Q ©) ©)

Barnets skolegang @) O Q Q ©) ©)

Barnets ) o ) ) o o
helsesituasjon

Barnets trivsel O ©) Q Q ©) ©)

Barnets utvikling ©) ©) Q Q Q Q

r24 _instl_sambl17
Pa hvilken mate holder barnevernstjenesten seg oppdatert eller fglger opp barna?
Flere svar mulig

U Barnevernstjenesten etterspgr informasjon
U Tiltaket rapporter

U Vi snakker om det i faste moter

O Annet

r24_instl_samba_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om samarbeidet med andre tjenester.
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r24_instl_sambal8

Barn og unge med behov for langvarige og koordinerte tjenester har rett til a fa utarbeidet individuell

plan. Ta stilling til felgende pastander basert pa plasseringene siste ar:

Helt Verken Helt | Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig | ikke
Y| Qp.plever at deobarna som tren.ger det har en o o o o o o
individuell plan nar de kommer til oss
For barn som trenger individuell plan, men som
ikke har det ved innflytting, melder vi behovet til @) ©) ©) O O O
barnevernstjenesten
Flere barn enn i dag burde hatt individuell plan @) ©) ©) O O O

r24_instl_samba_info2

N4 kommer spgrsmal om samarbeid med politiet.

r24_instl_sambal9
Har dere fatt bistand fra politiet i forbindelse med konkrete saker det siste aret?

Q Ja
QO Nei
Q Vet ikke

r24 _instl_samba26
Var bistanden fra politiet i forbindelse med noe av det fglgende?

Flere svar mulig

U Tilbakefgring ved remming

U Bruk av tvang i akutt faresituasjon,

U Alvorlig hendelse - fare for barnet (eks. selvmordsforsgk)
U Alvorlig hendelse - fare for andre (brann, vold, osv.)

U Annet

r24 _instl_samba20

Har dere ellers samarbeidet med politiet det siste aret?

Q Ja
QO Nei
Q Vet ikke
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r24_instl_samba5
Hvordan er samarbeidet med politiet organisert?
Kryss av for samarbeid som er i bruk i dag, flere svar mulig.

U Formalisert samarbeidsavtale

U Samarbeid som en del av et stgrre team/ansvarsgruppe
U Kalenderfaste samarbeidsmgter

U Faste kontaktpersoner

U Samarbeid i enkeltsaker, nar det er relevant

U Annet:

r24_instl_samba6
Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24_instl_samba7
Du svarte at samarbeidet med politiet har fungert darlig det siste aret. Hva er utfordringene?
Flere svar mulig

O Vi snakker ofte forbi hverandre

U Faglig uenighet om hva barnet trenger
U Manglende forstdelse av hverandres lovverk
U Lite tradisjon for samarbeid

U Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
U Reglene for taushetsplikt kommer i veien
U Store geografiske avstander

O Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

U Annet:

Q Vet ikke

r24_instl_samba_info3

N4 kommer spgrsmal om samarbeid med helsevesenet.
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r24_instl_samba8

Har dere samarbeidet med noen av de fglgende helsetjenestene i Igpet av det siste aret?

Psykisk
helseve
Helsestasjon rn for
og barn og Andre deler av
skolehelsetjen unge | Tannhelsetjene | spesialisthelsetjen | Avlastningstjene
este (PHBU) sten esten ster
Ja, i konkrete
barnevernssa a a a a a
ker
Ja, andre
former for a a a a a
samarbeid
Nei a a a a a
Vet ikke a a a a a

r24_instl_sambal0

Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste aret?

Sveert Verken Sveert Vet
darlig Darlig eller Godt godt ikke
Helsestasjon og skolehelsetjeneste ©) ©) ©) ©) ©) ©)
Psykisk helsevern for barn og unge
(PHBU) o Q Q Q o o
Tannhelsetjenesten ©) ©) ©) Q ©) ©)
Andr.e gleler av . o o o o o o
spesialisthelsetjenesten
Avlastningstjenester Q Q Q Q Q Q

r24_instl_samball

Du krysset av for at samarbeidet med en eller flere av helsetjenestene har fungert darlig det siste aret.

Hva er utfordringene?
Flere svar mulig

U Vi snakker ofte forbi hverandre

U Faglig uenighet om hva barnet trenger
U Lite tradisjon for samarbeid

QO Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
U Reglene for taushetsplikt kommer i veien
U Store geografiske avstander

U Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

O Annet:

Q Vet ikke

r24_instl_samba21

Hvordan skjer kontakten og samarbeidet med PHBU?
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Flere svar mulig

U De kommer fast til institusjonen og vi kan ta opp forhold vi trenger & diskutere/fa rad om
U Vi mgter dem fast og kan ta opp forhold hvor vi trenger veiledning

U De tar imot barn hos seg etter henvisning

U De har ambulante team som vi bruker

O Annet:

Q Vi har ikke avtale med PHBU

r24_instl_samba22

Ser dere behov for at barna pa deres institusjon far mer hjelp fra helsesektoren enn i dag? | sa fall, fra
hvilke aktgrer?

Flere svar mulig

U Helsestasjon og skolehelsetjeneste

U Fastlege

O Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU)
U Tannhelsetjenesten

U Andre deler av spesialisthelsetjenesten

U Avlastningstjenester

QO Nei

r24 _instl_samba23

Ser dere behov for at personalet pa deres institusjon far mer veiledning enn i dag fra fglgende
helseaktgrer?

Flere svar mulig

U Helsestasjon og skolehelsetjeneste

U Fastlege

U Psykisk helsevern for barn og unge (PHBU)
U Tannhelsetjenesten

U Andre deler av spesialisthelsetjenesten

U Avlastningstjenester

O Neij
r24_instl_samba24

Har dere i Igpet av det siste aret opplevd at noen barn dere mener burde hatt tiltak fra helsevesenet
eller kriminalomsorgen, i stedet blir tildelt plass i barnevernsinstitusjon?

Flere svar mulig

U Ja, med spesialisthelsetjenesten
U Ja, med kommunale helsetjenester
U Ja, med kriminalomsorgen

QO Nei
Q Vet ikke

r24_instl_samba_info4

Na kommer spgrsmal om samarbeid med skole.
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r24_instl_sambal6

Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24_instl_sambal?7

Du krysset av for at samarbeidet med skole har fungert darlig det siste aret. Hva er utfordringene?

Flere svar mulig

U Vi snakker ofte forbi hverandre

U Faglig uenighet om hva barnet trenger
U Lite tradisjon for samarbeid

U Ansvarsfordelingen er uklar

U Finansieringssystemene kommer i veien
U Reglene for taushetsplikt kommer i veien
U Store geografiske avstander

U Vi har for lite kapasitet

U De har for lite kapasitet

U Annet:

Q Vet ikke

r24 _instl_veimed_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om veiledning til og medvirkning fra foreldre som er i kontakt med

barnevernet.

r24 _instl_veimed1

Hvor enig er du i pastandene under?

| situasjoner der foreldre er ment a medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette for

foreldremedvirkning i...

Helt
uenig

Uenig

Verken
eller

Enig

Helt
enig

Vet
ikke

Utformingen av tiltak fgr barnet flytter inn
hos oss

Q

O

O

Utformingen av tiltak mens barnet bor hos
0ss

Oppfelging av skole mens barnet bor hos
0SS

Kontakt med andre i familie og nettverk
mens barnet bor hos oss

Helsetilbud mens barnet bor hos oss

Fritidsaktiviteter mens barnet bor hos oss

Overgangen nar barnet skal flytte hjem

Overgangen til nye barnevernstiltak

Overgangen til ettervernstiltak

Cl0|0|0|0 ©| O | O

Cl0|0|0|0l ©| O | O

Cl0|0|0|0 ©| O | O

Cl0|0|0|0 © | O | O
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r24_instl_veimed?2

| forrige sp@rsmal sa du deg enig eller helt enig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24_instl_veimed2_pipe').get()*

Hvordan arbeider dere med medvirkning pa disse omradene?

r24 _instl_veimed3

| forrige sp@rsmal sa du deg uenig eller helt uenig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24 _instl_veimed3 pipe').get()?

Hva er arsaken(e) til at dere ikke legger systematisk til rette pa disse omradene?

r24_instl_veimed7
Har noe av det fglgende veert til hinder for foreldresamarbeidet i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig

U Helseutfordringer hos foreldrene

U Manglende tillit hos foreldrene

U Ulik forstelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen
U Manglende kulturkompetanse i institusjonen

U Vanskelig & fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel

U Stor geografisk avstand

O Annet:

Q Nei

r24_instl_mangf_info

Vivil na stille noen spgrsmal om kultur- og minoritetskompetanse i barnevernet.

r24_instl_mangf3

Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
mangel pa kulturkompetanse?

Flere svar mulig

U Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov
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U Ja, i en situasjon der barnet métte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
Q Nei

Q Vet ikke

r24_instl_mangf4

Har dere det siste aret opplevd at det har veert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
sprakbarrierer?

Flere svar mulig

U Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert

U Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
Q Nei

Q Vet ikke

r24_instl_mangf5

Har dere behov for tiltak for & unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag?

Flere svar mulig

U Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter

U Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre

U Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte

U Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger
U Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier
O Annet:

Q Nei

Q Vet ikke

r24_instl_bskad_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om erfaringer med barn med atferd som er til skade for seg selv og
andre.

r24 _instl_bskadl

Har deres institusjon de tre siste arene hatt erfaring med barn med skadelig seksuell atferd?

Med skadelig seksuell atferd menes seksuelle handlinger som ikke faller innenfor rammene av
utviklingstypisk (aldersadekvat) og sosialt gnskelig (normativ) seksuell utforskning sett i lys av barnets
utviklingsnivé og radende kulturelle normer.

Q Ja, flere ganger:
Q Ja, én gang
Q Nei
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r24_instl_bskad12

Hvor ofte har deres institusjon det siste aret hatt erfaring med barn som har utsatt seg selv for fysisk
vold?

Q Daglig

Q Ukentlig

Q Manedlig

Q Noen ganger i Igpet av aret
Q En enkeltstdende hendelse
Q Aldri

r24 instl_bskad13

Hvor ofte har deres institusjon det siste aret hatt erfaring med barn som har utsatt andre for fysisk
vold?

Q Daglig

Q Ukentlig

Q Manedlig

Q Noen ganger i Igpet av aret

Q En enkeltstdende hendelse
Q Aldri

r24_instl_bskad3

Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold?

Q Ja
Q Nei, vi har ikke kjennskap til slike verktgy

Q Nei, vi har ikke tilgang til slike verktgy
QO Nei, vi har ikke hatt behov

r24_instl_bskad4

Kan du beskrive kartleggingsverktgyene dere bruker naermere?

r24 _instl_bskad5

Har dere tilstrekkelig egnede tiltak til & ivareta barn og unge som har utsatt andre for vold, og deres
familier i dag?

Flere svar mulig

Q Ja, vi har det vi trenger ved institusjonen
U Ja, med bistand fra kommunale tjenester
U Ja, med bistand fra statlige tjenester

U Ja, med bistand fra private aktgrer

Q Ja, annet:

Q Nei, vi trenger andre tiltak:
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r24_instl_bskad?7
| hvor stor grad opplever du at din tjeneste har kompetanse om skadelig seksuell adferd?

Q | sveert liten grad
Q I liten grad

Q Verken eller

Q Istor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke

r24_instl_bskad8
Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd?
Flere svar mulig

O Bup

U Statens barnehus

U Kommunalt konsultasjonsteam
U Skole

U Skolehelsetjeneste

U Annet:

Q Vet ikke

r24 _instl_bskad9

Tvang og begrensninger overfor barn pa institusjon kan vaere utfordrende. Har det vaert endringer i
deres praksis de siste tre arene?

Q Ja
QO Nei
Q Vet ikke

r24_instl_bskad11

Bruken av tvang overfor barn pa institusjon kan bli pavirket av ulike forhold. Hvilke av de fglgende
forholdene erfarer du pavirker bruk av tvang ved deres institusjon?

Flere svar mulig

U Antallet ansatte per barn

U Bruk av vikarer

O Sykefraveer

U Standardisert forlgp

U Kartlegging av barna

U Rad og veiledning fra statsforvalter
U Internkontroll

Q Tilsyn

U Digitale kommunikasjonsmidler

U Ungdommers uttrykk

U Felles forstelse i personalgruppa
U Oppleering i tvangsbruk

U Oppleering i Trygghet og sikkerhet
U Oppleaering i Traumebevisst omsorg
U Andre forhold

249




r24_instl_ettv_info

Helt til slutt vil vi stille noen spgrsmal om tiltak for ettervern.

r24_instl_ettv9

Nar ungdommer som bor hos oss flytter ut, fglger vi dem opp pa fglgende mater:

Ta utgangspunkt i arbeidet de siste tre dr. Flere svar mulig.

U Vi etablerer et formelt samarbeid med barnevernstjenesten om oppfelging

U Vi forspker & 3 til formelle samarbeid med barnevernstjenesten, men klarer det ofte ikke
U Vi inviterer ungdommene til arrangementer hos oss

U Vi tilbyr ungdommene en kontaktperson hos oss for videre uformell kontakt

O Annet:

Q Vi pleier ikke & fplge opp ungdommene ndr de flytter fra oss

r24 _instl_ettvll
Nar vi ikke prioriterer a fglge opp ungdommer etter at de flytter ut, er dette saerlig fordi:

Flere svar mulig

U Vi ser det ikke som del av vart oppdrag

U Vi opplever ikke at det er til barnets beste

O Vi far ikke ressurser til oppfelging

U Vi opplever at ungdommen selv ikke gnsker oppfglging i etterkant
U Annet:

r24_instl_eval

Helt til sist ber vi deg om 4 ta stilling til pastandene under:

Merk: Det er bare prosjektgruppen i ideas2evidence og Vista Analyse som vil kunne se svarene dine pd
dette spgrsmdlet. Dine svar vil ikke deles med Bufdir eller andre utenfor prosjektgruppen.

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
Undersgkelsen opplevdes som relevant Q Q @) @) O Q

Undersgkelsen gav mulighet til & uttrykke
mine meninger og erfaringer

Det var lett & svare pa spgrsmalene i
undersgkelsen

Undersgkelsen var for lang

leg svarte zerlig pa spgrsmalene jeg ble stilt

© |00 O] O
© |00 O] O
O |00 O] O
O |00 O] O
O |00 O] O
© |00 O] O

Jeg fikk god informasjon om undersgkelsen
for jeg bestemte meg for a delta
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Ansatte - institusjonsbarnevernet

r24 insta_bgp_info

Velkommen til Barnevernsbarometeret!

Denne undersgkelsen er laget slik at samme invitasjonslenke kan brukes av alle som far den tilsendt.
Dersom du stenger ned nettleseren fgr du har fullfgrt undersgkelsen taper du svarene du har gitt. Vi
anbefaler derfor at du fullfgrer undersgkelsen nar du fgrst har begynt. Naviger gjennom
undersgkelsen ved a trykke "tilbake" eller "neste" nederst pa hver spgrsmalsside. lkke bruk
tilbakeknappen til nettleseren.

Din skjema-ID er ~M('formid')”.

Ta kontakt med Georg Stokke pa Georg.Stokke@ideas2evidence.com dersom du av en eller annen
grunn gar ut av skjemaet, og gnsker a fortsette utfyllingen. Oppgi da din skjema-ID.

Du kan ogsa klikke pa det runde bla ikonet for & kopiere din personlige lenke til utklippstavlen
AGetRespondentUrl()*

Vi starter undersgkelsen med noen spgrsmal om deg, din bakgrunn og arbeidserfaring.

r24_insta_bgpl
Hva slags utdanningsbakgrunn har du?
Hvis flere svar stemmer for deg, velg det du oppfatter som hovedbakgrunnen din.

Q Barne- og ungdomsarbeider (videregdende niva)
Q Barnehagelzrer

Q Barnevernspedagog

Q Leerer

Q Psykolog

Q Sosionom

Q Spesialpedagog

Q Sykepleier

Q Vernepleier

Q Annet:

r24 _insta_bgp2
Hva er din hgyeste fullfgrte utdanning?

Q Grunnskole (barneskole/ungdomsskole)
Q Videregaende utdanning

Q Fagutdanning (F.eks. fagskole)

Q Hgyskole/universitet, inntil 4 ar

Q Hgyskole/universitet, mer enn 4 ar
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r24_insta_bgp3
Har du relevant videreutdanning?

Med "videreutdanning" sikter vi til studier eller oppleering som gir formell kompetanse, normalt sett i
form av studiepoeng.

Q Nei

Q Under 30 studiepoeng

Q 30-59 studiepoeng

Q 60-89 studiepoeng

Q 90-119 studiepoeng

Q 120 studiepoeng eller mer

r24_insta_bgp10
Har du kompetanse pa miljgterapi?
Flere svar mulig

U Ja, som del av grunnutdanningen
U Ja, som del av etter- eller videreutdanning
U Ja, erfaringsbasert

QO Nei

r24 _insta_bgp4
Hva er alderen din?

Q 18-204r
Q 21-254r
Q 26-304r
QO 31-3534r
Q 36-40 ar
Q 41-45 3r
Q 46-50 ar
O 51-55 ar
Q 56-60 ar
Q 61-654r
QO 66-70 ar
Q 71 areller mer

r24 _insta_bgp5
Hvor lang arbeidserfaring har du innenfor barnevernsfeltet?

Q Under 1 ar

Q 1-34r

Q 4-104r

O 11-204r

Q Merenn 20 &r
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r24_insta_bgp12

Har du jobbet i andre avdelinger eller barnevernsinstitusjoner tidligere?

Flere svar mulig

U Ja, jeg har jobbet i én annen avdeling for samme arbeidsgiver
U Ja, jeg har jobbet i flere andre avdelinger for samme arbeidsgiver

U Ja, jeg har jobbet for flere arbeidsgivere
Q Nei, jeg har bare jobbet ved denne avdelingen

r24_insta_bgp6
Hvor lenge har du veert i din ndvaerende stilling?

Q Under 1 ar

Q 1-334r

Q 4-104r

Q 11-204r

Q Merenn 20 ar

r24 _insta_bgp7
Jobber du heltid eller deltid?

Q Heltid (90 % eller over)
Q Deltid (50 % - 89 %)

Q Deltid (20 % - 49 %)

Q Deltid (19 % eller mindre)

r24 _insta_bgp8
Er du midlertidig eller fast ansatt ved barnevernsinstitusjonen?

Q Midlertidig ansatt
Q Fast ansatt

r24_insta_bgpi15
Hva slags arbeidstidsordning har du?

Q Dagarbeid

Q Todelt turnus (dag og kveld)

Q Tredelt turnus (med natt)

Q Turnus med langvakter (under 24 timer)
Q Langturnus (2-7, 2-7, 3-7)

O Medleverturnus (3-7, 4-7)

Q Annet:
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r24_insta_bgt2

Hvilken institusjon(/avdeling) arbeider du ved?

Velg farst fylke, deretter institusjon(/avdeling). Hvis du arbeider ved flere avdelinger, velg den
avdelingen hvor du arbeider mest.

Merk at det kan ta et par sekunder fra fylke er valgt til nedtrekksmenyen med institusjoner(/avdelinger)
dukker opp.

U Kryss av her dersom du ikke finner navnet pa institusjonen hvor du arbeider i listen over

r24_insta_bgt2_annet_txt

Skriv inn navnet pa institusjonen(/avdelingen) du arbeider ved under.

r24_insta_tuar_info

N4 kommer det noen spgrsmal om turnover og arbeidstilfredshet.

r24_insta_tuar2
Alt i alt, hvor forngyd er du med den jobben du har na? Er du...

Q Veldig misforngyd
Q Ganske misforngyd
Q Verken eller

Q Ganske forngyd

Q Veldig forngyd

Q Vet ikke

r24_insta_tuar3

Ta stilling til fglgende pastand:

Jeg vil lete etter en ny jobb i Igpet av det neste aret.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke
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r24_insta_tuar5
Hvor ofte fgler du deg motivert og engasjert i jobben din?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_insta_tuar6
Hvor ofte har du for mye 3 gjgre?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_insta_tuar9
Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra din neermeste leder?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_insta_tuarl0
Om du trenger det, hvor ofte kan du fa stgtte og hjelp i jobben din fra kollegaene dine?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_insta_tuarll

Har du i Igpet av de siste 12 manedene blitt utsatt for vold pa jobb?

Q Ja, ukentlig

Q Ja, méanedlig

Q Ja, noen ganger i lgpet av aret
Q Ja, én enkeltstdende hendelse

O Nei

r24 _insta_komkap_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kompetanse og kapasitet.
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r24_insta_komkap1

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

Jeg har den kompetansen jeg trenger for a utfgre de oppgavene jeg er palagt pa en forsvarlig mate.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24_insta_komkap2
Hva av det fglgende trenger du mer kompetanse pa?

Merk: Med «kompetanse» mener vi reell kompetanse, ikke ngdvendigvis mer utdanning. Flere svar
mulig

U Relasjonskompetanse

U Ledelseskompetanse

U Kompetanse pa & snakke med barn og foreldre

U Kompetanse pa & identifisere barnas og familienes behov og hvilke tiltak som er egnet for & mgte
disse

U Kompetanse pa & utlgse de rettighetene barna og foreldrene har pa andre tjenesteomrader enn
barnevernet

U Kompetanse pé trygghet og sikkerhet

U Kompetanse pa rettighetsforskriften

U Kulturkompetanse

U Annet:

Q Ingen av disse

r24_insta_bm_info

N3 vil vi stille noen spgrsmal om barns medvirkning.

r24 _insta_bm?2

Barnevernsloven § 1-4 og § 10-2 stiller en rekke krav til barns medvirkning. | praksis kan det vaere
utfordrende a mgte disse kravene.

Hvor ofte opplever dere a mgte fglgende krav pa en tilfredsstillende mate i deres arbeid?

Av
Sveert sjelden og Sveert ofte | Vet
eller aldri Sjelden | til | Ofte | eller alltid ikke
Barnet skal fa tilstrekkelig og tilpasset o o o o o o

informasjon

Barnet har rett til fritt & gi uttrykk for
sine meninger

Barnets meninger skal vektlegges i
samsvar med barnets alder og
modenhet

o Q o
Barnet skal bli lyttet til Q Q Q
o Q o

o |0 O

Q
Q
Q

o |0 O
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r24_insta_bm3
Har noen av de fglgende forholdene veert til hinder for barns medvirkning det siste aret?
Flere svar mulig

U Hgyt arbeidspress/tidspress

U Lav bemanning

U Hgy turnover

U Arbeidsprosesser ved institusjonen
U Uklare roller og ansvar

U Mangelfull opplzering

U Mangel pa sentrale retningslinjer
U Manglende eller uklare rutiner

U Mangelfull kunnskap/erfaring

U For dérlig tid til & bli kjent med barnet
U Annet:

Q Nei

r24 insta_bm4

Hvis du i Igpet av det siste dret har blitt kjent med situasjoner hvor du eller dine kollegaer har vurdert
at barnet ikke kan medvirke, hva har veert de viktigste arsakene til dette?

Flere svar mulig

U Holdninger blant ansatte

U Barnets alder og modenhetsniva

U Situasjonen opplevdes sa akutt at medvirkning ikke ble vurdert som mulig
U Barnet var i en sérbar situasjon

U Tolk var ngdvendig, men ikke tilgjengelig

U Barnet forsto ikke hva den ansatte sa

U Annet:

Q Jeg kjenner ikke til slike situasjoner hos oss

r24 _insta_bmé6

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastand:

| var institusjon/avdeling har barna stor mulighet til & pavirke sin egen hverdag.

Q Helt uenig
Q Uenig

Q Verken eller
Q Enig

Q Helt enig
Q Vet ikke

r24 _insta_samb_info

| denne fglgende seksjonen av spgrreskjemaet vil du primaert fa spgrsmal om institusjonens samarbeid
med barnevernstjenesten.
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r24_insta_samb9

Med utgangspunkt i siste ar, ta stilling til fglgende pastand:

Vi far den informasjonen vi trenger om barnet fgr plassering.

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og il

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24_insta_samb10

Mangelfull informasjon fgr plassering kan gjgre det utfordrende a gi et godt tilbud til barn.

Har du det siste aret opplevd a fa mangelfull informasjon om:
Flere svar mulig

U Barnets gnsker for plasseringen

U Hva som er formalet med plasseringen

U Planlagt lengde pa plassering

U Huvilke tiltak barnet mottok fgr plasseringen

U Hvordan tidligere tiltak har fungert

U Behov hos barnet som vi pd institusjonen forventes & dekke
U Behov hos barnet som krever bistand utenfra institusjonen
U Barnets skolegang

U Barnets utfordringer med rus

U Barnets psykiske helse

U Barnets fysiske helse

U Utredninger om leerevansker, dysleksi, m.v.

U Risikovurderinger

U Hvordan vi best mulig kan involvere barnets foreldre

U Barnets familie og nettverk

U Hvordan barnet vil fungere i et gruppetiltak

U Annet:

Q Har ikke opplevd & fa mangelfull informasjon

r24_insta_samb11

Ta stilling til fglgende pastander om inntaksprosessen slik den fungerer na:

Helt Verken Helt | Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig | ikke
Inntaksprosessene legger godt til rette for a
finne et institusjonstiltak som egner seg for det Q @) ©) Q Q @)
enkelte barn
Plasseringshjemmel vektlegges tyngre enn o o o o o o
barnets behov
Kapasitetsstyring vektlegges tyngre enn barnets o o o o o o
behov
@konomi vektlegges tyngre enn barnets behov Q ©) @) Q Q @)
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r24_insta_samb18

Basert pa plasseringene det siste aret:

Hvor enig eller uenig er du i fglgende pastander?

Sveert Av Sveert
sjelden og ofte eller | Vet
eller aldri | Sjelden | til | Ofte alltid ikke

Vi opplever at barnevernstjenestene fglger
opp at barna far dekket sine behov mens @) @) o o ©) ©)
de er pd institusjonen

Vi opplever at barnevernstjenestene har en
plan for barnet etter institusjonsoppholdet

o o O | O o o

r24 _insta_eks

Alti alt, hvordan vil du karakterisere din personlige erfaring med [Bufetat / Barne- og familieetaten] og
deres ansatte det siste dret?

*('r24_insta_eks_ran')?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

r24 _insta_samb15

| hvilken grad har dere tilstrekkelig kontakt med det enkelte barns barnevernstjeneste, sett opp imot
barnas gnsker og behov?

Svar ut fra plasseringene det siste dret.

Q | sveert liten grad
Q I liten grad

Q Verken eller

Q I stor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke
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r24_insta_samb16

| hvor stor grad opplever dere at barnevernstjenestene holder seg oppdatert eller fglger opp barna pa

felgende omrader:

Svar ut fra plasseringene det siste dret.

| sveert liten
grad

| liten
grad

Verken
eller

| stor
grad

| sveert stor

grad

Vet
ikke

Tiltak

Barnets skolegang

Barnets
helsesituasjon

Barnets trivsel

Ol0] O |0|0

Barnets utvikling

r24_insta_samb17

o0 O |0|0

O|0] O |0|0

O|0] O |0|0

o0 O |0|0

Pa hvilken mate holder barnevernstjenesten seg oppdatert eller fglger opp barna?

Flere svar mulig

U Barnevernstjenesten etterspgr informasjon

U Tiltaket rapporter
U Vi snakker om det i faste mgter
U Annet

r24_insta_samba_info

Vivil na stille noen spgrsmal om samarbeidet med andre tjenester.

r24_insta_samba6

Hvordan opplever du at samarbeidet med politiet har fungert det siste aret?

Q Sveert darlig
Q Darlig

Q Verken eller
Q Godt

Q Sveert godt
Q Vet ikke

Q Ikke relevant

r24 _insta_sambal0

Hvordan opplever du at samarbeidet med fglgende helsetjenester har fungert det siste aret?

Sveert
darlig

Darlig

Verken
eller

Godt

Sveert
godt

Vet
ikke

o0 O |0|0

Ikke
relevant

Helsestasjon og skolehelsetjeneste

Q

Q

Q

Q

Q

Q

Q

Psykisk helsevern for barn og unge
(PHBU)

Tannhelsetjenesten

Andre deler av spesialisthelsetjenesten

Avlastningstjenester

O|0|0| O

O|0|0| O

00| O

00| O

00| O
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r24_insta_sambal6

Hvordan opplever du at samarbeidet med skole har fungert det siste aret?
Q Sveert darlig

Q Darlig

Q Verken eller

Q Godt

Q Sveert godt

QO Vet ikke
QO Ikke relevant

r24 _insta_veimed_info

Vivil na stille noen spgrsmal om veiledning til og medvirkning fra foreldre som er i kontakt med
barnevernet.

r24_insta_veimed1

Hvor enig er du i pastandene under?

| situasjoner der foreldre er ment & medvirke, arbeider vi systematisk med a legge til rette for
foreldremedvirkning i...

Helt Verken Helt Vet

uenig | Uenig eller Enig | enig ikke
Utformingen av tiltak fgr barnet flytter inn o o o o o o
hos oss
(L)Jiormmgen av tiltak mens barnet bor hos o o o o o o
gsp;pf(algmg av skole mens barnet bor hos o o o o o o
Kontakt med andre i familie og nettverk o o o o o o
mens barnet bor hos oss
Helsetiloud mens barnet bor hos oss Q Q Q @) Q Q
Fritidsaktiviteter mens barnet bor hos oss Q Q Q @) Q Q
Overgangen nar barnet skal flytte hjem Q Q Q Q Q Q
Overgangen til nye barnevernstiltak Q Q Q Q Q O
Overgangen til ettervernstiltak Q Q Q @) O O

r24_insta_veimed2

| forrige sp@rsmal sa du deg enig eller helt enig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24_insta_veimed2_pipe').get()*

Hvordan arbeider dere med medvirkning pa disse omradene?
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r24_insta_veimed3

| forrige sp@rsmal sa du deg uenig eller helt uenig i at dere legger systematisk til rette for
foreldremedvirkning pa fglgende omrader:

M('r24_insta_veimed3_pipe').get()"

Hva er arsaken(e) til at dere ikke legger systematisk til rette pa disse omradene?

r24_insta_veimed?
Har noe av det fglgende veert til hinder for foreldresamarbeidet i Igpet av det siste aret?
Flere svar mulig

U Helseutfordringer hos foreldrene

U Manglende tillit hos foreldrene

U Ulik forstdelse av arsaker, behov for tiltak mv. hos foreldre og institusjonen
U Manglende kulturkompetanse i institusjonen

U Vanskelig & fa til der barn er plassert etter tvangshjemmel

U Stor geografisk avstand

U Annet:

Q Nei

r24_insta_veimed12
Hvor ofte opplever du at foreldrene far tillit til at institusjonen vil dem vel?

Q Sveert sjelden eller aldri
Q Sjelden

Q Av og til

Q Ofte

Q Sveert ofte eller alltid
Q Vet ikke

r24 _insta_mangf_info

Vi vil na stille noen spgrsmal om kultur- og minoritetskompetanse i barnevernet.

r24 _insta_mangf3

Har dere det siste aret opplevd at det har vaert krevende 3 gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
mangel pa kulturkompetanse?

Flere svar mulig

U Ja, i forbindelse med vurderinger av barnas omsorgsbehov

U Ja, i en situasjon der barnet métte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
Q Nei

Q Vet ikke
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r24_insta_mangf4

Har dere det siste aret opplevd at det har veert krevende a gjgre forsvarlige vurderinger pa grunn av
sprakbarrierer?

Flere svar mulig

U Ja, da vi ikke fikk tak i ngdvendig tolk eller tolken ikke var kvalifisert

U Ja, i en situasjon der barnet matte flyttes akutt

U Ja, i forbindelse med valg eller utforming av botiltak

U Ja, i forbindelse med avklaringer av behov for eller utforming av tiltak for ettervern
Q Nei

Q Vet ikke

r24_insta_mangf5

Har dere behov for tiltak for & unnga at kulturelle misforstaelser gir risiko for at vurderinger og
beslutninger foretas pa feil grunnlag?

Flere svar mulig

U Ja, vi trenger bedre kommunikasjonsferdigheter

U Ja, vi trenger bedre tilgang pa kvalifisert tolk som kan oversette bedre

U Ja, i form av gkt formell kulturkompetanse/kultursensitivitet hos de ansatte

U Ja, i form av bedre oversikt over hvor vi kan finne den informasjonen vi trenger
U Ja, i form av gkt kompetanse om barn som vokser opp i krysskulturelle familier
U Annet:

Q Nei

Q Vet ikke

r24 _insta_bskad_info

Vivil na stille noen spgrsmal om erfaringer med barn med atferd som er til skade for seg selv og
andre.

r24 _insta_bskadl

Har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, de tre siste arene hatt erfaring med
barn med skadelig seksuell atferd?

Med skadelig seksuell atferd menes seksuelle handlinger som ikke faller innenfor rammene av
utviklingstypisk (aldersadekvat) og sosialt @nskelig (normativ) seksuell utforskning sett i lys av barnets
utviklingsniva og radende kulturelle normer.

Q Ja, flere ganger:
Q Ja, én gang
Q Nei

r24_insta_bskad12

Hvor ofte har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, det siste aret hatt erfaring
med barn som har utsatt seg selv for fysisk vold?

Q Daglig

Q Ukentlig

Q Manedlig

Q Noen ganger i lgpet av aret
Q En enkeltstdende hendelse.
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Q Aldri

r24_insta_bskad13

Hvor ofte har du, som en del av dine arbeidsoppgaver for institusjonen, det siste aret hatt erfaring
med barn som har utsatt andre for fysisk vold?

Q Daglig

Q Ukentlig

Q Manedlig

Q Noen ganger i Igpet av aret

Q En enkeltstdende hendelse.
Q Aldri

r24 _insta_bskad3

Bruker dere kartleggingsverktgy for barn med skadelig seksuell atferd eller barn som har utgvet vold?

Q Ja
Q Nei, vi har ikke kjennskap til slike verktgy

Q Nei, vi har ikke tilgang til slike verktgy
QO Nei, vi har ikke hatt behov
r24_insta_bskad4

Kan du beskrive kartleggingsverktgyene dere bruker naermere?

r24 _insta_bskad7
| hvor stor grad opplever du at du har kompetanse om skadelig seksuell adferd?

Q | sveert liten grad
Q I liten grad

Q Verken eller

Q Istor grad

Q | sveert stor grad
Q Vet ikke

r24_insta_bskad8
Hvem er naturlige samarbeidspartnere i saker om skadelig seksuell adferd?
Flere svar mulig

O BuP

U Statens barnehus

U Kommunalt konsultasjonsteam
O Skole

U Skolehelsetjeneste

O Annet:

Q Vet ikke
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r24_insta_bskad9

Tvang og begrensninger overfor barn pa institusjon kan vaere utfordrende. Har det veert endringer i
deres praksis de siste tre arene?

ONF!
O Nei
QO Vet ikke

r24 _insta_bskad11

Bruken av tvang overfor barn pa institusjon kan bli pavirket av ulike forhold. Hvilke av de fglgende
forholdene erfarer du pavirker bruk av tvang ved deres institusjon?

Flere svar mulig

U Antallet ansatte per barn

U Bruk av vikarer

O Sykefraveer

U Standardisert forlgp

U Kartlegging av barna

U R&d og veiledning fra statsforvalter
U Internkontroll

Q Tilsyn

U Digitale kommunikasjonsmidler

U Ungdommers uttrykk

U Felles forstéelse i personalgruppa
U Oppleering i tvangsbruk

U Oppleering i Trygghet og sikkerhet
U Oppleaering i Traumebevisst omsorg
QO Andre forhold

r24 _insta_ettv_info

Helt til slutt vil vi stille noen spgrsmal om tiltak for ettervern.

r24_insta_ettv9

Nar ungdommer som bor hos oss flytter ut, fglger vi dem opp pa fglgende mater:

Ta utgangspunkt i arbeidet de siste tre dr. Flere svar mulig.

U Vi etablerer et formelt samarbeid med barnevernstjenesten om oppfelging

U Vi forspker & fa til formelle samarbeid med barnevernstjenesten, men klarer det ofte ikke
U Viinviterer ungdommene til arrangementer hos oss

O Vi tilbyr ungdommene en kontaktperson hos oss for videre uformell kontakt

O Annet:

Q Vi pleier ikke & fglge opp ungdommene nar de flytter fra oss
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r24_insta_ettvl1l
Nar vi ikke prioriterer a fglge opp ungdommer etter at de flytter ut, er dette seerlig fordi:
Flere svar mulig

O Vi ser det ikke som del av vart oppdrag

U Vi opplever ikke at det er til barnets beste

U Vi far ikke ressurser til oppfelging

U Vi opplever at ungdommen selv ikke gnsker oppfelging i etterkant
O Annet:

r24_insta_eval

Helt til sist ber vi deg om & ta stilling til pastandene under:

Merk: Det er bare prosjektgruppen i ideas2evidence og Vista Analyse som vil kunne se svarene dine pd
dette spgrsmdlet. Dine svar vil ikke deles med Bufdir eller andre utenfor prosjektgruppen.

Helt Verken Helt Vet
uenig | Uenig eller Enig | enig ikke

Undersgkelsen opplevdes som relevant Q ©) @) Q Q

Undersgkelsen gav mulighet til & uttrykke
mine meninger og erfaringer

Det var lett & svare pa spgrsmalene i
undersgkelsen

Undersgkelsen var for lang

Jeg svarte zerlig pa spgrsmalene jeg ble stilt

© |00 O] O
© |00 O] O
O |00 O] O
O |00 O] O |O2
O |00l O] O
© |00 O] O

Jeg fikk god informasjon om undersgkelsen
for jeg bestemte meg for & delta
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