
"Barn i krise: gsgt ikke situasjonen enda verre!"
Noen praktiske retningslinjer i en travel hverdag

i.,.......................

Dyregrov A.

Chlldren in crlsb: do not make the situallon woE! Some practical guide

llnes tor a h*tlc workplaco.
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If children are to cope well with crisis and trauma, parents and other

.caretakers need understanding of how children react, how important

it is for children to get access to facts and information about what

has happened, what they understand at different age levels, and how

they cope with adverse events. Providing help to their adult

environment is a good investment in children's long-term coptng.

Children also need to get direct information from helpers on various

aspects of what happened, as well as guidance concerning usual

reoctions and what they can do to master the situation. In providing

help one should aim to first make the environment safe for them,

create a human caring climate in the interactions with the child,

provide physical comfort, and secure early reunion with loved ones.

Following the early intemention, it is important to allow expression

of what happened, provide new facts, normaliTe reactions, and

suggest self-help strategies if they are bothered by posttraumatic

reactions. Meetings with the whole family can ensure an open, direct

climate of communication within the family.
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Barn er ikke smA voksne
Ole var 6 dr da broren pd snart atten dOde i en ulykke. pappa

og mamma bodde ikke sammen. Presten kam til huset deres

tidlig om morgenen og fortalte mamma hva som hadde

. Atle Dyregrov

skjedd. Hun begynte d skrike sd h4yt ar Ole vdknet. Han ble

sd redd ndr han sd momma som ld pd gulvet og skrek. Hut
trotlrle hun skulle tlq og han visste ikke hva den fremmede
mannen gjorcle der. Han trodde han hadde ska(let momma.

Men sd fikk han vite ttt noe var skjeckl med Tore, at bilen

hatlde kjqrt utfor veien og kollidert med et tre. Han var
livredd for d kjpre med bil etterpd, enda reddere hvis noen av

de voksne ville ut d kjgre- Det tokflere ukerf4r noen satt seg

netl med han og.forklarte akkurat hva sorn hadde skjedd med

bilen. Etterpd tegnet han veien akkurat slik som han fikk
forklart det som skjedde med broren. Hon mdtte fqrst
tilvennes til d sitte i bil igjen mens den sto i ro, og gradvis

kunne han "lere seg" d kj6re med bil igjen. Hans

trafikkangst var stor

Bam er ikke smi voksne. De krever at vi senker virt
perspektiv, ikke for fr gjore oss bamslige i tonen, men for i
forsti deres utgangspunkt for i ta inn en omverden som

plutselig har blitt kaotisk og forvirrende. De mangler

erfaring til i filtrere det de opplever i en ulykkessituasjon

eller nir deres kjere blir akutt syke. Deres emosjonelle

reguleringsevne er i utvikling, deres sprikforstielse kan vere
begrenset, deres fantasier lett i stimulere, og deres tids-

opplevelse forskjellig fra voksne. Derfor mi vi evne i skifte
vflrt perspektiv, se verden med deres @yne, og fors6ke i
forsti hva de kan fatte, ikke ut fra virt perspektiv men

giennom barns 6yne. Vi skal ikke undervurdere dem, de kan

mange ganger oppfatte mye mer enn det voksne tror og
gnsker, men vi skal sikre oss at de omtumlende opplevelser

og den kaotiske erfaring de stilles overfor i krisesituasjoner

ikke gjgr mer skade en enn nodvendig. Det er dette perspek-

tivet som ligger til grunn for denne artikkelen.

Noen viktige forutsetninger for i hjelpe barn i slike
situasjoner er en forstielse for at
. Foreldres eller omsorgsgivers hindtering av situasjonen

har stor betydning for bams reaksjoner og mestring
. Voksne undervurderer ofte hva barn forstir, deres

reaksjoner og varigheten av barnas reaksjoner
. Voksne vil ofte skjerme eller velge fl la vere 6 inkludere

barn i samtale og i viktige handlinger knyttet til krise-
hendelser (bespk pi sykehus, syning av den dode, m.m.)

. Sterke sanseinntrykk kan gi barn posttraumatiske plager i
form av plagsomme minner

. Om barn har vart utsatt for vold kan de ha mistillit til
voksne, noe som nOdvendiggfpr ekstra tillitsoppbygging

. Barn har som vgksne behov for faktainformasjon om hva

som skjer og voksnes stgtte for i forst6, uttrykke og

mestre.
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Pappa til lvar og Claus (12 og 13 dr) dpde i en bdtulykke.

Etter ulykken hadde de sneket seg til d kikke under

presenningen for d se pd den skadede bdten. Bdten hadde

holdt seg flytende etter at den kj|rte pd en stake. Fqrst da de

sd hvordan staken hadde laget en stor fordypning i
plasten forsto de at kollisjonen var sd kraftig at skadene

deres pappa hadde fdtt var slik at pappa ikke kunne leve.

Fpr de hadde tatt inn dette med egne Qyne kunne de ikke

forstd at sammenstOtet hadde vert sd kraftig, da bdten flqt
etterpd. De hadde mdttet snike seg til denne

konfrontasjonen med fakta, fordi ingen voksne hadde under-

sokt hvilke tanker de strevde med.

Mste med barn under utryknlng
Livreddende fprstehjelp har alltid prioritet. Om barn er

Itilstede, og de er store nok, kan de aktiveres i en hjelpende

rolle ved at de gis smi oppgaver, slik at de ikke bare blir
passive, hjelpelpse tilskuere. Hente et glass vann, holde en

dpr 6pen, hente en nabo, skrive ned et telefonnummer, m.m.

kan vere nok til at de etterpi kan oppleve at de var til hjelp.

Er det et ulykkessted skal de skjermes for unpdige inntrykk,

men ikke holdes unna en situasjon hvor deres kjeere er

involvert.

Siw var rundt I5 dr da hennes farfalt om i nerheten av deres

bolig. Hun hprte sirener og sd bldlys i nerheten, og ble

gradvis mer urolig da hennes far ikke kom hjem fra en

butikktur somforventet. Hun tok seg bort til ambulansen der

en person ld, tildekket av et teppe. Hun gjenkjente skoene

som stakk ut, ville bort for d se sin far men ble hindret av en

politikonstabel som holdt henne fast og nektet henne. Hun

sparket han hardt pd leggen slik at han slapp taket og dro

teppet av faren. I ettertid har hun et voldsomt raseri mot

politimannen.

tI en akuttsituasjon kan de som ikke har livreddende oppgaver

r sette seg pi huk foran barnet eller bama og forklare hva som

har hendt, hva som blir gjort, og hva som kommer til i skje.

Qm det ikke er andre enn den syke eller d6de omsorgs-

personen til stede, blir det en viktig oppgave 6 sp6rre bamet

hvem av naboene de kjenner godt eller om de vet hvor andre

voksne i familien befinner seg. I den aller fgrste fasen trenger

barna forsikringer om at voksne de kjenner vil komme og

vere med dem. Skap en'si trygg ramme som mulig rundt

barnet, trgst om barnet 6nsker det, ta det pfl fanget eller hold

rundt det, men ikke gi falske forsikringer eller hip. Basert pi
den konkrete situasjonen informeres barnet om hva som blir
giort med den syke eller ulykkesrammede, og om alt som

glpres pi vei til sykehuset og etter fremkomsten dit. I
samtaler med bam er det ofte fornuftig i bruke ipne
sporsmel, eller be dem fortelle tilbake det de har fitt vite.

Dette kan avslpre feiloppfattelser og fantasier, som kan

korrigeres.

Om barna selv er skadet og ved bevissthet bor det vektlegges

A informere dem om hva som skjer og skal skje med dem. De

mi forsikres om at mamma og/eller pappa blir kontaktet og

Vil komme sdart. Om ulykken involverer hele familien, og

noen av foreldrene er omkommet, er det ikke nodvendig i
forsere informasjon om dette til barnet, men svare ipent og

erlig om barnet spgr. Barnet kan vere redd for f, sppne

hvordan det har gitt, og samtale kan innledes med i spprre

barnet om det er noe de tenker mye pi eller er redde for.

I den grad barn skal undergi medisinsk behandling bOr de fi
beholde se mye egenkontroll som mulig, ved 6 la de foreta

valg i forhold til det som skal skje, f.eks. hvor en sprpyte skal

settes eller en blodprove tas. Her er det viktig 6 stille slike

spOrsmil tilpasset barnets alder; man sp6r ikke en

tretteniring hvilken farge han pnsker pi plasteret! Pi
sykehus hender det for ofte at barn blir behandlet som

mindre enn de er, med klapping pi hodet, barnslig tone i
henvendelsene, og spgrsmil tilpasset bam yngre enn de som

sp0rres.

Om bam kommer bevisstlgse til en sykehusavdeling si kan

det f@res en dagbok med notater, og bilder kan tas som senere

kan nyttes for 6 hjelpe barna til en bedre forstielse for hva

som har skjedd. Er nere voksne omkommet b6r en samle

informasjon som kan nyttes i oppf6lgingsarbeidet senere.

Det 6 etablere kronologi og sammenheng i det som har

skjedd hjelper bamet i fA "grep" om det som har skjedd. Ofte

er den beste hjelp barna kan ffl, den hjelp som gis til voksne

omsorgsgivere for at de skal ivareta barna pi en optimal

mite. For mer informasjon om ivaretakelse av bam pi
sykehus, se Dyregrov og medarbeidere (1).

Informasjon til de voksne
For at barn skal takle kriser m& det tilrettelegges for
f6lgende:
. God hjelp til foreldre eller andre omsorgsgivere slik at de

blir i stand til 6 ivareta bama. Det forutsetter at voksne fir
forstielse for:

" hvordan barn reagerer

. hvor viktig det er at de fir informasjon om hva som

har hendt og vil skje i fortsettelsen
. hva de forstir pi ulike alderstrinn

" hvordan de mestrer krisehendelser

" at barn kan

- midlertidig trenger i sove i foreldres rom

- bli mer klengete i en periode

- kan oppf6re seg som vanlig uten at det er

bekymringsfullt

- trenger stabilitet i hjemmets rutiner
. At barn fir informasjon om:

" hva som har hendt og at oppdatert informasjon gis

overtid

' vanlige reaksjoner

" hvordan de kan hjelpe hverandre

. hvordan voksne reagerer
. At barn fir bearbeide pi sin mdte, i sitt tempo, med

assistanse fra voksne

. At en viger i saritale med bama om det verste, og ikke

bare om hva som skjedde og hvordan de reagerte. Ogsi

barnas tanker, fglelser og sensoriske inntrykk (om de har

tatt inn slike) mi kunne fi sitt uttrykk
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