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SAMMENDRAG AV MALOPRELSEN

Vart overordnede samfunnsoppdrag er a bidra til &
styrke kompetanse og kvalitet i alle tjenester som
arbeider med barn og unges psykiske heiskludert
barnevern. Regionsenter for barn og unges psykiske
helse, Helseregion @st og Sar (RBUP @st og Sar) er en
tjeneste for de kommunale og statlige tjenesteqeg

for folkehelsearbeidet i kommunene.

| RBURIriver vi bademed forskning,
kunnskapsformidlingindervisningog tjenestestatte.
Var oppgave er & hjelpe tjenestene til & jobbe med
kvalitetsforbedring & veere en tjeneste for tjenestenl
2019 harRBUP joblktemed & gjare senteret enda bedre
kjent for tjenesteneDette er i henhold til var strategiske
malsettingg om abli ensynlig ogydelig akter, fa en
tydelig portefglie samt &gjare det lett for tienestene &
be om hjelp Det var ogsa en av grunnene til at RBUP
valgte & arrangerentre dagers jubileumskonferansg
10. oktobermednavn «InnaforsKonferansen var godt
besakt og vi nddde bredt ut til alle vare malgrupper

@kt samarbeid

Det er oppmuntrende & kunne rapportere om et utvidet
samarbeid mellom kompetansesentrene i regionen. |
Samarbeid Sgr leder vi og dedse sentrene an i forhold

til metodikk for hvordan kompetansesentrene bar
samhandle med lokale tjenester om kvalitetsutvikling. Vi
har ogsa etablert og videreutviklet arbeidsgrupper for
Ungdata, folkehelsearbeid og TS Vi har fatt
foresparsler om flere store tjenestestgtteprosjekter i
forbindelse med kommunesammenslaing der
kommunene ber om stgtte til tienesteg

tiltaksutvikling, noe som tyder p& at vart tiloud er mer
kjent. Store prosjekter knyttet til barnevern, barnehager
og slolehelsetjeneste, og spetg smabarns psykiske
helse pagarog er viktige bidrag til kvalitetsheving i
tienestene. Det er betydelig etterspgarsel fra lokale
leeringsnettverk for barneverntjenesten som
fylkesmannsembetene har identifisert og som har behov
for var bistand. Vi har ogsa etablert e2@ forum i
samarbeid med fylkesmannsembetene i region sar.

Bredden i vart arbeid

Av vare samledgkonomiskeessurser var anslagsvis
76% rettet mot kommune i 208, 18 % mot spesialist og
6 % mot statlig barnevernnhsatsen mot
kommunefordeler seg mef6% mot kommunale
helsetjenester24% kommunalt barnevern a21% skole
og barnehage.

RBUP bruker anslagsvis 4@%ressursenpa
tjenestestatte 28 % pa utdanning og annen
kompetanseheving, 15 % pa forskning og
kunnskapsoppsummeringg 10 % pa formidlingarbeid.
Forskningsog utdanningsoppgavene er viktige. Det er
store kunnskapsbehov pa feltet barn og unges psykiske
helse Gjennom utdanning og formidling nar vi mange i
tjenestene. Fagfolk vil gke sin kunnskapkmmpetanse,
pa temaer som er avgjarende for & hjelpe utsatte barn,
unge og familier. | Igpet av 2019 deltok rus@66

fagfolk i utdanninger og kurs i RBUPs .rBgiltakerne
komfra hele landet, men flest fra de mest folkerike
fylkene i varegion; Oslo, Akershus, @stfold og
Buskerud.

Om organisasjonen

| RBUP internt gledes ossover gode tilbakemeldinger
fra medarbeiderundersgkelse som viser at
medarbeiderneopplevergod organisasjonstilhgrighet,
at de er stolte av arbeidsplassen singeg verdien av

den tverrfagligekompetanser organisasjonen. Et trygt,
godt og inspirerende arbeidsmiljg er en forutsetning for
a kunne jobbe med tjenestene pa en god mate. Vi skal
hjelpe tjenestene med kvalitet®g endringsarbeid, og
da ma viogsaha cette perspektiveti arbeideti varegen
organisasjon

Senteret RBURar fra 1.1 201&aert et avtre sentre i
Stiftelsen RBUP @st og Ssammen med RVTS @st og
RVTS SgTre kompetansemilijger med felles mal om a gi
gode virksomme tjenester til tienestene2019 har vi
jobbet med &videreutvikle samarbeidet pa tvers av de
tre sentrene.

Veien videre

Helsedirektgren er opptatt av at kompetansesentrene
bidrar til «effekt helt ut» Dette betyr at vi som
kompetansesenter ma jobbe videre med
implementering samvalgog brukermedvirkningalle
vare arbeidsformerRBUP ser frem til & bidra inn i
arbeidetmed & implementere Opptrappingsplanen for
barn og unges psykiskelse(20192024).

Vi er opptatt av & utvikle var rolle og funksjon, og & vaere
til nytte i samfunnet. Derfor er vi stolte av hva vi fikk til i
2019, og vi ser med forventing fram til 2020

Med vennlig hilsen

[

Kol hard [

‘AN / |
Kaja¥ierul Arild Bjgrndal /_\
Senterleder Direktgr for stiftelsen



1. SAMFUNNSOPPDRAGET

Brukermedvirkning

Arbeidet med systematisering og utvikling av
retningslinjer for brukermedvirkning i RBUPs aktiviteter
startet i 2018 og ble videreutviklet i 2019.

Strategi for brukermedvirkning

RBUP har vedtatt en fellesapatfor brukermedvirkning
som stadfester var forpliktelse til & ivareta
brukerperspektivet og utnytte brukerkunnskap. Den
definerer begrepene brukegbarn, unge
foreldre/foresatte), brukermedvirkning og
brukerkunnskapoginneholder en sjekkliste for
brukermedvirkning som skal gjennomgéasdle
prosjeker og tjenesteutviklingsoppdrag.

RBUP arbeider med implementering av medvirkning i
sine rutiner.Det skal garém av rutiner hvordan
medvirkning skal veere integreralle arbeidsprosesser
fra planlegging til evaluering tjenestestgatteprosjekter
er vi forpliktettil & bygge intervensjoner som sikrer
brukemedvirkningsammen med tjenestene.

12019 er det gjennomfart systematisk rapportering av
brukermedvirkning i alle prosjekter. | flere store
forskningsprosjekter og i nytt spesialistprogram er det
etablert systematisk medvirkning helt fra
prosjektetablering. | mangerpsjekter er
brukerrepresentasjon en del av prosjektet.

Medvirkning fra tjenestené RBUPHIrift og utviklinghar
hgy prioritet.Vi etablerertjenestestatteprosjektesom
partnerskapmed tjenestenel utdanninger og prosjekter
medvirkertjenestenegjennomdeltakelse referanse og
ressursgrupper

Regionalt rad

Regionalt rad er et radgivende organ for RBUP og skal
bidra til & styrke samarbeidet med tjenestene. Radet
skal blant annet uttale seg om:

0 Prioriteringer i virksomheten som RBUP skal
drive/stimulere til

o Saker senterledeber om innspill til

0 Saker av betydning for RBUPs virksomhet som
radet selv gnsker gpille inntil

Ré&det er sammensagv medlemmer fr&S og
kommunenei regionen(9 medlemner); representanter
for alle helseforetak regionen(BURenheter); en
representant for hver afFylkesmanngmbetere. Helse
0g omsorgsdepartementet er representert vetedlem
fra organisasjonen Voksne for Barn

Det avholdes to mgter i aret2019 hathovedemaer i
mgtene veertPakkeforlgpene for utredning og
behandling i psykisk helsevern barn og unge
Opptrappingsplanen for barn og urgpsykiske helse og
hvordanajobbe kunnskapsbasert

Undervisningsrad

Spesialistprogrammet ved RBUP eriklgt og driftes i
samarbeid med representanter for tjenesteledere fra
hele landet, brukerorganisasjoner ogpresentanter for
andre kompetansesent. Radsmedlemmenmgates arlig
for drafting avmodell, programog undervisningsplaar.



Tjenestestgtte- kvalitet i tjenesten og tjenesteutvikling

Vi er mange som trenger denne kompetansen
¢ kan RBUP komme til 08s

Stadig flere tjenesteledere velger & satse pa felles
oppleering for sine ansatte, med mal om at innsatsen
skal fare til praksisendring og forbedring. 1 2019 ble det
giennomfart mange oppleeringsoppdrag i kommunene
med skriftligavtaleom hver av partenes fptiktelser. |
mindre kommuner tar lederne ofte initiativ til et
samarbeid med nabokommunene, slik at flere kan fa
nytte av opplaeringen. For eksempel har 6 kommuner i
Hallingdal et slikt samarbeid, (Hallinghelse), med felles
kompetanseplaner for helsestasjs og
skolehelsetjenesten. RBUP har bistatt med fagdager
bade i 2019 og to ar tidligere.

Hvis det ikke finnes et slikt samarbeid fra far, ber vi i
RBUP gjerne tienestelederne om a opprette et slikt
samarbeid, slik at deltakerantallet kommer opp mot 25
paen opplaeringsdag.

Fra fagutvikling til tienesteutvikling

Kontakten med tjenesteledere gjgr det mulig for oss i
RBUP 4 ettersparre oppleeringens plass i tienestenes
utviklingsplaner, hva de gnsker og kan forvente skal
komme ut av innsatsen, hvordan derkandersgke om
innsatsen farer til gnskede endringer, mm. Ofte kan
innsatsen fra RBUP falges opp med en erfaringssamling,
nar deltakerne har praktisert det de har lzert en stund.
Pa denne maten kan RBUP statte implementerings
tjenesteutviklingsprosessesom er i gang i kommunene.

298

247

108

Inntaksteam

Tjenestene kan henvende seg til RBUP gjennom vare
nettsider, p& epost eller ved & ringe. Alle henvendelser
blir registrert, og behandles i vart inntaksteam.
Inntaksteamet bestar av prosjektkoordinator og
ledergruppen i RBUP, og mgates hver 14. dag. Samtlige
seksjonsledere deltar i teamet, for & sikre tverrfaglig
drgfting og at rett medarbeider eller team av
medarbeidere blir tildelt ansvar for forespgrslene som
kommer fra tjenestene. Alle henvendelser skadre
besvart senest ila 4 uker. | 2019 kom det 298
henvendelser fra tjenestene til inntaksteam.

Av disse var de fleste forespgrsler om
undervisning/opplaering og gjaldt forespgrsler om
opplaering i tienestene/lkommunene (247).

@vrige henvendelser dordelt pa kategoriene:

Prosesstgatte (20)
Retningslinjearbeid4)
Evaluering3)
Kunnskapsoppsummerin@)
Leeringsnettverkl)
Deltakelse i rad og utvalg)
Ma utredes (17)

OO0 O0OO0OO0OO0oOo

Nar henvendelser ma utredes, kontaktes den som har
henvendt seg. Noeganger avklares saken pa telefon,
andre ganger opprettes et konsultasjonsteam av
medarbeidere i RBUP som sammen med ledere i
tienestene utreder behov og muligheter. Det er
opprettet 9 konsultasjonstearsaker i 2019. Noen av
disse er avsluttet etter kortvag kontakt, mens andre er
viderefgrt som samarbeidsprosjekter mellom tjenestene
og RBUP.

RBUP har mottatt henvendelser fra alle fylker i region
@st og sar, men ogsa fra andre fylker. Mange av
forespgrslene fra tjenester i andre fylker dreier seg om
oppleering pa spedog smabarnsfeltet hvor RBUP har et
nasjonalt koordineringsansvar, og vi har derfor
oppleeringstilbud som ikke finnes i andre regioner. Ogsa
pa andre omréder henvender tjenester seg til RBUP nar
de ikke finner opplaeringstilbud i egen region. Bet

alltid avklart med regional RKBU hvis RBUP pétar seg
oppdrag i deres region.



Antall saker til inntaksteam i 2019 fordelt pa fylker

10

10

Oslo

1 Akershus
Ostfold
Oppland
Hedmark
Buskerud
Vestfold
Telemark
Vest-Agder
Aust-Agder
Hordaland
Rogaland
Sogn og Fjordane
More og Romsdal
Trondelag
Nordland
Troms
Finnmark
Agder
Innlandet
Viken
Ukjent

10

Antall saker til inntaksteam 2019 fordelt pa tjenestested

Kommunal helse-
og sosialtjeneste

Barnehage og skole

Kommunalt barnevern

Statlig barnevern

Spesialisthelsetjenesten T

Myndigheter

Andre instans

0 20 40 60 80

100



Tjenestedgtte ¢ hva kan detveere?

Bistand ikommunesammenslaingsprosessea bygge
gode fagfellesskapValg av metodikk p&
helsestasjonen

Oppegard og Ski skulle bli Nordre Follo kommune, og
helsestasjonene benyttet ulik metodikk i
samspillveiledningen pa helsestasjonen (hhv. ICDP og
COS). Begge kamuner var forngyd med tilnaermingen
de brukte. Spgrsmalet RBUP ble invitert til & drafte med
tjenestene var «Hvordan gjennomfgre
helsestasjonsprogrammet nar to kommuner slas
sammen». Mer konkret gnsket ledere og fagansvarlige a
komme frem til hvordan de kure viderefgre elementer
fra COS og ICDP i den universelle foreldreveiledningen i
ny kommune, samt hvordan de kunne trekke elementer
fra disse tilneermingene med i malrettet og indikert
forebygging pa helsestasjonen. Henvendelsen fra
Oppegard og Ski startebm en konsultasjonsteasak,

der RBUPs medarbeidere bidro til & klargjare en
problemstilling de ansvarlige i hver av kommunene ville
arbeide videre med i fellesskap. Den fortsatte som et
tjenestestatteprosjekt, der RBUP har bidratt med
innhenting av kunnsapsgrunnlag (kontakt med Bufdirs
spisskompetansemiljg for foreldrestgttéyidrag pa
fagsamlingerlederstgtte og veiledning av fagledere.

Bistand til tjenesteutvikling og kvalitet i ny avdeling for
psykisk helse og familiestgtte

KommuneneSkedsmo, Fet og Sgrum skulle bli Lillestram
kommune fra 2020, og flere fagmiljger skulle samles i en
ny avdeling for psykisk helse og familiestgtte med 23
medarbeidere. Leder for avdelingen gnsket bistand fra
RBUP bade i sammenslaingsprosessen og ut mot
oppvekstsektoren, men ogsa til & utvikle og sikre kvalitet
i tienesten til beste for innbyggerne i den nye
storkommunen. Medarbeidere fra RBUP har mgatt
lederteamet for avdelingen 3 ganger i 2019, for & avklare
hvordan vi kan bista bade hvert av teamene (ibw.

sped og sméabarn, barn og ungdommer med familier) og
avdelingen som helhet. Samarbeidet viderefgres som et
prosjekt i 2020.

Tidlig innsats: Ikke mer kompetanse, men utnyttelse av
eksisterende kompetanse gjennomalrettet innsats
for tverrfaglig samarbeid

Jevnaker kommune ved virksomhetsleder helse og
omsorg ba i 2019 RBUP om oppleering knyttet til
«ngdvendige samtaler» for ansatte i barnehager. Vi
hadde tidligeredr veert i kontakt med kommunen og
blant annet veert drgftingspartnere fafet tverrfaglige
teamet og for kommuneledelsen i helse/omsorg og
oppvekst. Kommuneledelsen uttrykte at de hadde mye
god kompetanse i alle kommunens tjenesterenat de
ikke vurderte at de hadde fatt tilstrekkelig utbytte av
alle ressursene de hadde lagidmpetanseheving de
siste arene. P& bakgrunn av denne gjennomfgrte RBUP

en spgrreundersgkelse og 5 fokusgruppeervjuer med

de ulike gruppene av ansatte som arbeider med barf 0
ar. Lederne i enhetene tok pa sin side initiativ til
intervjuer med et utalg av sine brukere (barn, unge og
foreldre). Resultatet ble en omforent beskrivelse av
ressurs og problemsituasjonenat enhetene trengte tid
og ro til & implementere kommunens gode
handlingsplan for tidlig identifikasjon og felles innsats.
Spesielt vie kommuneledelsen satse pa at alle ansatte
var kjent med tjenestetilbudet i kommunen, og at
samhandlingslinjene var gode og smidige. Pa denne
bakgrunn valgte kommunen & begynne
implementeringen av samhandlingsmodellen Bedre
Tverrfaglig Innsats. Beslutnieng har politisk forankring.
RBUP bistar na prosjektgruppen, med to planlagte mgter
i semesteret og en flerarig kontrakt (der
opplaeringsprogram for ansatte i barnehage er planlagt i
2021).

Trygge voksne pa ungdommers hverdagsarenaer, ogsa
nar de unge hadet vanskelig

Christian Radicly ungdommer far

mestringsopplevelser knyttet til sipmannskap og
fellesskap

Prosjektleder sgkte RBUP om
kompetansebistand/oppleering til de ansatte i
Windjammerprosjektet- et utviklingsprogram for
ungdom som har falt ut av skole og arbeidblor
rammene er et 3andneders tokt pa skoleskipet. De
ansatte harsveertulike kvalifikasjonei(blantannet
ungdommeri likemannsposisjorsnekker kokk, matros,
kapteinog spesialpedagg). Erfaringervar at mangeav
deltakernehaddepsykiskevansker somkunnekomme
til uttrykk undertokt, somsuicidalitet,panikkanfall,
tilbaketrekningog rusproblemer.Dette kunnegjgrede
ansatteusikre, badepahvordande skullestgtte de unge
og pa egnekvalifikasjonerRBUFhar bidratt medto
oppleeringsdagemed storeinnslagav egeninnsatdra
deltakerne.Malet er at de voksneskalkjenneseg
tilstrekkeligtryggetil & mgte uttrykkenefor psykiske
vansker samtidigsomde skalivaretasine
hovedopmaverknyttet til & gi de unge
mestringsopplevelser.
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Ungdomsklubbene i Askim, Spydeberg, Trggstad, Hobgl
og Eidsberg

Lederfor ungdomsklubben Askimhenvendtesegi
2019 fordi de ansattei klubbene
(ungdomsfagarbeidereyssistenterpraktikanterog
menneskemed annentype utdanning)ofte mater
ungdommersomhar det vanskelichjemme,eller har
psykiskehelseproblememed uttrykk somselvskading
og selvmordstankerKlubbenhaddeet godt samarbeid
medtjenestenei sinkommune, somvedflere
anledningetaddebidratt med undervisning
ungdomsklubbenDeresgnskefor fagdagermed RBUP
var blant anneta fa drgfte temaerog spgrsmakom
Hvordan mgte utfordringer som ungdomméarteller
om pa en god mate; Hvordan ikkekkesamialen,
avfeieeller bli formanendeNar man ma ga vider
andre med det som blir sagt; hvordan formulerer man
det; Nar bgr man veere to i en samtaldya er normalt i
ungdomspopulasjonen og nar bgr man ga
videre?Klubbansatte i Askim inviterte med seglkgber
i nabokommunene, som sammen deltok pa to halve
fagdager med korte innlegg og stor egenaktivitet.
Deltakerne fikk gvingsoppgaver mellom samlingene.

Newborn Behavioral Observation (NBO)

Malet med NBO er a gke foreldres sensitivitet overfor
spedbarngs signaler og gi foreldre gkt mestringsfalelse
og trygghet i foreldrerollen. Malgruppen er fagpersoner
som arbeider med nyfgdte {8 mnd) og deres foreldre.
NBO er en relasjonsbasert metode for & stgtte foreldre i

Oppdrag tilevalueringsteanet i 2019

Ungdom og Rus ! yaR2Y 23 NHzé

a lese og svare pa spedbarnets signdlegtt samarbeid
med foreldrene lgftes spedbarnets unike
responsmgnster og sosiale natur frem. Opplaeringen er
primeert gjennomfart ute i tienestene i form av
tjenestestatteoppdrag, totalt 7 i 2019, men det er ogsa
arrangert et apent kurs pd RBUP da tjenésdere som
har innfgrt NBO har etterspurt et tilbud til sine
nyansatte. | mai 2019 ble det gjennomfgart en nasjonal
NBO konferanse pa RBUP. Det er gjennomfart to
vedlikeholdsseminr i 2019 for fagpersoner som er
sertifiserte i NBO. En prosessorientert oppleering
bestdende av 5 dager med undervisning og veiledning
som spres over en periode p& ca. 6 maneder.

Evalueringsteant; evaluering i tjienestene

RBUFMar etablert et evalueringsteen som behandler
evalueringsforespagrsler fra tienestene. Forespgrsler om
evaluering videreformidles fra inntaksteamet, etter
eksplisitte henvendelser om evaluering fra tjenestene
eller saker der inntaksteamet vurderer det som
hensiktsmessig & koble pa evating. |1 2018 ble det
utarbeidet en rutine for hvordan forespgrslene
handteres av evalueringsteamet. RBUP har etablert
prosjekter basert pa henvendelser til evalueringsteamet
i 2018. Aktivitet i disse prosjektene har blitt viderefart i
2019. Av nye henvemdser har evalueringsteamet har
mottatt to nye henvendelser fra tjenestene i 2019.

SNJ S uRgeldud RodtakiSmedRI&yevakieh pga |

rusmiddelforgiftning, med mal om a redusere opprettholdelse eller utvikling av problematisk
rusvaner. Prosjektet skal evaluere tiltaket «Ungdom og rus» ved Oslo legevakt, og er et
samarbeid mellom RBUP, KoRus Osloalgddtaten i Oslo kommune. Prosjektet ble pabegynt
2018 og skulle etter planen bruke 2019 til datainnsamling. P& grunn av interne
samarbeidsutfordringer hos tjenesten ble prosjektet avsluttet hgsten 2019 uten gjennomfgrt

datainnsamling.

TellMeMore

Formélet med prosjektet er tgtte tienesten i & utvikle et tilbakemeldingssystem pa bakgrunr

eksisterende forskning, samt evaluere tiltaket og enkeltkomponenter i tilbakemeldingssyster
Prosjektet ble opprettet i 201&gviderefgrt inn i 2019. Doktorgd startet i 2019Prosjektet er
et samarbeid med Nic Waals institutt og RBUP

Stillasbyggerne

Evalueringsteamet mottok en henvendelse fra Stillasbyggerne, et prosjekt i regi av Ahus.

Forespgrselen resulterte i et masterprosjekt, hvor RBUP er veiledstudenten.

Pilot DUA til barn
med ADHD

Henvendelse fra
Fredrikstad
kommune

Evalueringsteamet haidratt med & igangsette en pilot p4 DUA tilpasset barn med ARBDP
bidrar med rad om utvikling av design og valg av spgrreskjema.

1 2018 mottokevalueringsteamet en forespgrsel om evaluering av et foreldrestgttende tiltak i
barnehage og skole i Fredrikstad kommune. Konsultasjonene foregikk ut i 2019.



Kommunikasjon og kunnskapsformidling

Innafor-konferansen

| anledningRBUP£0 ars jubileum 2019arrangerte vi
«Innaforkonferansenssomble en stor suksess.
Konferanseriikk mye oppmerksomhet, og var
fullbooket allerede samme uke som den ble lansert.
Arrangementet ble derfor flyttet fra RBP til Odeon kino
i Nydalen, for &unne ta imot alle pAmeldteMed
«Innaforkonferansem gnsketvi & vise franvar
tverrfaglige portefglje, og 24 av konferansens 32 innlegg
ble presentert awéreegne ansatte. | tillegg til det
ordinzere faglige programmgta Odeon kino, arrangerte
vi gratis aktiviteter for barn og unge fra barnehager og
skoler i RBUPs lokaler.

Konferanservar gratis foransatte itienestene med
gnske om & kunne gi likeverdige muligheterdte til &
delta pa arrangementeKonferansen l& gjennomfart
med to sesjoner pr. dag hven sesjon presenterte
temaer rettet mot spee, smé og barseltidog den andre
rettet seg mot barn og ungdorT.emaene hadde et vidt
spenn og belyste blant anneamspillog tilknytning
skole og livsmestringkvalitet ivoksenbarnrelasjoner
samt flerkultur og minoritetsperspektiver, for & nevne
noe.

INNA -

FOR

«Barna farst» RBUPs jubileumsbok

| anledning 2@rsjublieet ble historien om RBUP @st og
Sgrnedfelt ijubileumsoken «Barna f@st ¢ Historien

om Regionenter for barn og unge psykiske helse,
Helsregion@st og Sar» fart i pennen av PeiHem
Jubileumsbokerygir et gijennomgaende perspekiav
rammene for RBUP @st og Sgr sin virksomhet. Hva er
faringer fra sentrale helsemyndigheter hatt & si for
kompetansesentewvirksomheten, og hvordan har RBUP
@st og Ser funnet sin plass blant de mange andre
kompetansesentrene pa velferdsomrau? Videre
belyses @ rekke spgrsmal somanit annet Hvordansa
feltet barn og unges psykiske helse ut rundt
tusenarsskiftet? Hvorfor fikk vi kompetansenfoe barn
0g unges psykiske heBeélva er et kompetansesenter
og hvordan har den faglige utviklingen pavirkeBUP
somkompetangsenter.

Antall deltakere pa Innafor-konferansen

"De delte oyeblikkene"

429

-
1 2
e o

o "Jobber vi innafor?"

450

"Verdien av ulikhet"

429

Dag 3

Deltakere var pa frokost-

seminaret med Helsesista.

SESJON 1:
Sped- og
smabarn

325
samco . 9473

ungdom

Deltakere kom for & hore
pa komiker Lisa Tonne.

SESJON 1: 2 6 2
Barn og
ungdom

SESJON 2:
Sped- og 3 3 ‘I

smabarn

Deltakere kom pa frokost-
seminarer til Peder Kjos.

FELLES 4*] g
SESJON:

Minoritets-

perspektiv



Forskningsformidling gjennom vére digitale ressurser

RBUP formidler i form av vitenskapelig deltakelse pa
konferanser og publikasjoneritenskapelige

tidsskrift. Oversikt over publikasjoner og bidrag i media
finnes i vedlegg.

RBUP @st og Sar har et team pa kunnskapsbasert praksis
og kunnskapsoppsummering. Denne gruppen gir

innfgring i praktisk anvendelse av forskning i tjenesten
oginternt for RBUPs kollegaer. Gruppen har ogsa ansvar
for & vedlikeholde og utvikle innhold pa tre nasjonale
plattformer for oppsummert forskning utviklet etter
internasjonale standarder for kunnskapsoppsummering:

Database for systematiske oversiktemo effekt
av tiltak for barn og unges psykiske helse og
velferd

All behandling og forskningsaktivitet skal baseres pa hva
vi vet er best praksis i behandling eller forebygging av
psykiske vansker hos barn og unge. En systematisk
oversikt er en oversikt ovell den tilgjengelige
forskningen i verden pa en avgrenset problemstilliiog
eksempel alle studier i verden som har evaluert effekter
av kognitiv atferdsterapi for barn og unge med angst.
For at en oversikt skal kunne kalles «systematisk» ma
forfatterne bruke systematiske og eksplisitte metoder

for & finne, velgekvalitetsvurdereog sammenstille
studiene.En systematisk oversikt kan brukes som
kunnskapsgrunnlag i valg av tiltak, for & holde seg faglig
2 LILRF GSNI L
eller populasjon, for & f& oversikt over eksisterende
studier far nye settes i gang og for & avdekke
kunnskapshullIN SUM henter publikasjoner fra
Cochrane Database of Systematic Review, Campbell

Library, PsycINFO, MEDLINE, Embase, Web of Science og

Evidence Based Mental Health2019 har vi utviklet og
lansert nye brukervennlige nettsider pa bakgrunn av
tilbakemeldinger fra malgruppen. | lgpet av aret har vi
lest og sortert 21 406 publikasjoner pa tittel og abstract
niva. Etter dublettsjekk ble 198 systematiske oversikter
inkludert i databasen. Totalt har vi lest 80 000
publikasjoner og 1 441 av disse er indeksert i IN SUM.

Ny forskning fanges opp hver maned av vart
oppdateringssgk og indekseres fortlgpende i dataimas
Vi er i dag helt oppdaterte pa den siste forskningen pa
feltet. | 2019 gkte vi fokused undervisning og
formidlingute i tienestene Vi har veert synlige med
formidlingssaker i flere aRBUP&analer (hjemmeside,
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nyhetsbrevfacebooR, publisert sak & forskning.no,

statt pa stand pa relevante konferanser og fagdager,
holdt presentasjoner og kurs i kunnskapsbasert praksis
og bruk av IN SUM og arrangert lanseringsseminar for
vare nasjonale databaser.

IN SUM er den eneste databasen av sitt slag
internagonalt og har ogsé hgstet internasjonal
anerkjennelse. Etter lansering av de nye nettsidene 16.
september til utgangen av desember har IN SUM hittil
hatt 2 007 brukereng 8 903 sidevisninger.

BUPHANDBOKA

Handbok for barn og unges psykiske hels
en beslutningsstetteresurs

Handboka er utviklet for ansatte i tienesten, for
myndigheter ved utvikling av ny politikk eller
retningslinjer og ikke minst brukerne. Barn og unge bgar
f& tilbud om det tiltaket som med starst sannsynlighet
vil hjelpe dem ogom gir feerrest mulig ulemper. Da er
det avgjgrende at fagfolk har lett tilgang pa palitelig
forskningsbasert kunnskap. Handbok for barn og unges
psykiske helse er utviklet for & stgtte tjenestene i &
jobbe kunnskapsbasert og formidler oppsummert
forskningom effekt av tiltak for barn og unges psykiske
helse (herunder ogsa tilstander hos sped smabarn og
barnevern). Gode beslutningsstetteressurser bgr veere
«fgrste stopp» for ansatte i helsetjenesten og brukere,
dagigtte § prigsipretf yider spra (rget oppgiert
oppsummert og kvalitetsvurdert forskning pa en mate
som gjer den lett tilgjengelig. Handboka er avgrenset til
barn og unges psykiske helse og tilpasset norske forhold.
Alle kapitler i Handboka blir oppdatert arlig og nye
tilstandskapitler kir utviklet pa oppdrag

fra Hdir. Handboka blir driftet av RBUP @st og Sgr.
Bidragsytere kommer fra: RKBU Nord, RVTS @st, RKBU
Vest, RVTS @st, RKBU Midirge. Andre
samarbeidspartnere er ansatt ved Folkehelseinstituttet,
Nic Waals Institutt, LovisenbeRjakonale Sykehus,
Direktoratet for ehelse, Sykehuset @stfold, St. Olavs
hospital BUPAVestre Viken, TRS kompetansesenter for
sjeldne diagnoser, Sunnaas sykehus, AHUS, Senter for
psykoseforskning, UiB, NTNU, Universitetssykehuset
Nord-Norge HF, Oslo Urersitetssykehus HF, BUP
Drammen, Oslo universitetssykehus HF.

Hittil er det totalt publisert 10 kapitler pa effekt av
behandling for ulike tilstandsgrupper hos barn og unge,
og 9 kortere kapitler pa effekt av tiltak pa tvers av



tilstandsgrupper i Handboka 2019 ble 5 nye
tilstandskapitler publisert; bipolar lidelse,
funksjonsnedsettelse og psykisk helse, spEyl
smabarn, selvskading og selvmordsatferd, og
traumelidelser. 9 av tilstand®g tiltakskapitlene ble
oppdatert i lgpet av aret (angstlidelsersykose,
tvangslidelser, #elsetiltak, intersubjektiv psykoterapi,
lese og skrivetiltak, likemannstiltak, oppmerksomt
neerveer (mindfiness), og psykodynamisk terapi). Alle
kapitler blir gitt en DQlidentifikasjon og er dermed som
vitenskapelige publikasj@r & regne. Handboka ble
publisert hgsten 2018 s brukerstatistikk ma stadig
opparbeides.

Tall for 2019 viser at Handboka
haddel6.731brukereog86.015sidevisninger i fjorDet
jobbes aktivt med & gjgre Handboka kjent for ulike
brukergrupper via formidihg, undervisning, og stands pa
konferanser og fagdager pa feltétinansiert med egne
midler fra Helsedirektoratet.

PSYKTESTBARN

Oppsummert forskning om kartleggingsverktay

Detelektroniske tidsskriftePsykTestBargis ut av RBUP

i samarbeid med bidragsytere fra andre
kompetansesentre: RKBU Vest, RKBU @st, RKBU Nord og
RKBU Midt. | tillegg samarbeider vi med fagfolk fra
BUFETAT, CEMO UiO, HIAO, Universitetet i Bergen,
Universitetet i Tromsg, Universitetet i NeNbrge,

Haukeland Universitetssykehus, Nasjonalt
kompetanseenhet for autisme.

| utredning og kartlegging av barn og deres foreldre i
Norge i dag benyttes en rekke metoder og instrumenter.
Ikke alle disse er palitelige, og valg av slik metodikk bgr
baseres pdorskningsbasert kunnskap. PsykTestBarn
bidrar til & stette utredning og kartleggingsarbeid i
tjenestene ved & oppsummere det vi vet fra forskning
om metoder brukt i Norge i dag. Dette synligjar
usikkerhet og palitelighet ved metodene og er med pa a
fremmevalg av best egnet metode, rett diagnostikk og
egnet behandling.

1 2019 publiserte vi fem oversiktsartikler som
oppsummerte forskning om maleegenskaper ved tester
og kartleggingsverktgy for barn og unge. Vi lanserte en
ny nettside med oppdatert design ¢ggo. Nettstedet
KFIRRS Ho pnm O0NHzZ SNB 23 cH
har gkt fokus pa rekruttering av forfattere, og i den
anledning holdt vi i september et todagers
skriveseminar med 20 deltakere fra sentrene. Det har
ogsa veert gkt fokus pa & gjaPsykTestBarn mer synlig
ute blant brukerne med undervisning, formidling og
tilstedeveerelse pa konferanser.

11

Nytt vitenskapelig tidsskrift: Global
Implementation Research and Applications
(GIRA)

RBUP har veert sentral i etablering og i videre drift av et
nytt vitenskapelig tidsskrift for implementering som
lanseres i 2020 i regi av Global Implementation Society
og Springer Press. GIRA er et globalt og tverrdisiplinert
tidsskrift som publiserer vitenskapelige og praksisnaere
studier av implementeringsforsknirag
implementeringspraksis, uavhengig av disiplin.
Tidsskriftet er seerlig relevant for RBUP og andre
kompetansesentre fordi det bade publiseres praksisnaer
implementeringsforskning og perspektiver fra
implementeringspraksis (kvalitetsforbedringsarbeid) i
tjenester.
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Trafikk pa nettsteder og andre sosiale medier

Nyhetsbrev

1 2018 lanserte RBUP sitt farste nyhetsbrev. | 2019 har
vi sendt utseksnyhetsbrev, som har blitt godt mottatt
av vare9.400 abonnenter.

Nyhetsbrevene &pnes av gjennomsnittlig 40 prosent av
abonnentene, og klikkraten pa sakene liggérundt 10
prosent jevnt over. Dette er sveert gode tall
sammenlignet meddjnende organisasjoner og

bedrifter. | nyhetsbrevet blir aktivitet pa alle vare fire
kierneomrader formidlet ut mot ansatte i tienesten og
myndighetene:

o Kuvalitetsutvikling og evaluering i tjienesten

o Kompetanseutvikling
(undervisningsaktiviteter)

o Forskning for forbedring i tienestene

0 Kunnskapsformidling og samhandling

(herunder nettverk, rad og utvalg)

Vare digitale plattformer

RBUPsnagasin

| 2019presentertevi senterets aktiviteter og ansattieet
58 sidersmagasirfor tjenestene og
samarbeidspartnereSiden 2019 var et jubileumsar, var
det ogsa eranledning til & vise fram senteret slik det
framstar, ogmarkere hvor vi er og hvor vi er pa vei.

Magasinet hadde et opplag @800 eksemplarer,gble
distribuert per postpa stands og tjenestestatteoppdrag
samt i alle undervisningslokaler og fellesarealer hos
RBUP Magasinet var ogsa tilgjengelig digitalt ut aret.

‘ Utvikling av felles profil og kommunikasjonsplan

for Samarbeid Sgar

Etviktig tema for formidlingsarbeidet dette aret. Pa en
tredagerssamling i november 2019 mgttes
kommunikasjonsansvarlige og grafisk designer fra
KORUS Sgr, RBUP og RVTS Sar for & jobbe sammen om
en felles profil og legge en kommunikasjonsplan for
Samarbeid &. Dette mgtet har veert viktig, pa flere
omrader. Ikke bare fikk vi staket ut en tydelig kurs og
profil for Samarbeid Sgr, men vi fikk ogsa samlet oss
omkring hvordan vi kan se for oss samarbeid med
kommunikasjonsarbeidet i fremtiden l

2018 2019

Brukere pa nettsiden www.r-bup.no

107 636

170 553 ¢

Sidevisninger pa www.r-bup.no

412 636

402 515

Unike sidevisninger pa www.r-bup.no

320 080

314122

Folgere pa RBUPs Facebookside
www.facebook.com/RBUP-@st-og-Ser

4 600

5379

Folgere pa RBUPs Twitterkonto

522 591

Felgere pa RBUPs instagramkonto,
opprettet i 2019

12

494



Eget nettsted www.rbup.no

| augus2019tok RBUP i bruk et nytt system for
kursadministrasjon, og dette ble integreré nettsiden |
november gjennomfgrte vi i samarbeid med firmaet
Netlife Design en brukertest aiden Arbeidet med &
utbedre problemer som her ble avdekket er pabegynt og
vil fortsette i 2020.

Kommunikasjonsteamet har i 2019 jobbet med &
utbedre nettsiden, med fokus pa brukervennlighet. Det
er viktig at brukere av nettsiden finner det de leter etter,
raskest mulig. Av statistikken kan lese at viflene
brukere pa nettsiden dette aret: men faer

sidevisninger enn foregaende ar. Dette kan bety at de
som besgker nettsiden finner raskere frem til det de er
ute etter.

Facebook

Ved arsskiftet hadde @379fglgere en gkning p& 800
personer fra forrige ar. Det har vaert en jevn gkning
gjennom hele &ret, uten & benytte sponsede innlegg
eller gkonomiske midlefor & gkefalgerskaren
Facebook brukes aktivt, agiser at vi nAr mange som
jobber i tienestene. Dette er emgsagod kanal for &
skape trafikk inn til nettsidene vére.

| 2019 far vi lagt ut 117 innlegg, mange av dem som sma
filmsnutter. Innleggene som har hatt starst

rekkeviddeer blant annetom videreutdanning i

miljgterapi og ambulante tjenester

og spesialistutdanningen var. Disse Imé&dd henholdsvis
15.000 og 12.000 Firukere. ogspesialistutdanningen
var. Disse hanadd henholdsvis 15.000 og 12.006 FB
brukere.

Instagram

| 2018 opprettet vi en Instagraskonto, for & n& brukere
som foretrekker denne kanalen, eller har den som tillegg
til andre sosialenedier. Instagramble mye brukt i
forbindelse med var store jubileumskonferanse Innafor,
hvor badefilm og bilder dokumentee innlegg og

innhold pa konferansen.

Twitter

Twitter brukes som tilleggskanal for informasjon og
ytringer. Vi har etliten gkning avfglgere som na er
oppe i 591. Vi diskuterer hvordan vi kan

bruke Twitter videre, hvordan kanalen kan brukes mer
effektivt og hvem som skatkyre kontoen.

Til beste.no

| 2016 ble den nasjonale fellesnettsiden tilbeste.no
lansert. Nettsiden er en fagblogg egsamarbeid

mellom RBUP, RKBU Vest, RKBU Midt og RKBU Nord.
Siden har hatt efiten gkningi antall brukere og
sidevisninger 2019 8254brukere og

15954visningerVi jobber med & fa en plan pa videre
samarbeid ogitvikling av siden.
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Bistand til policyutvikling og implementering

RBUP har en saerskilt posisjon blant
kompetansesentrene i Norge ved at vi drifter levende
systematiske oversikter over effekt &itak. Per dags
dato er det bare RBUP @st og Sgr som gjar dette i Norge.
Disse publiseres i Handbok for barn og unges helse.
Insum.no er innholdsleverandgr til Handboka som
muliggjer at vi til enhver tid har en sgmlgs overgang fra
nye publikasjoner til délir omtalt og vurdert p& norsk.
Buphandboka.no har dessuten som en oppgave a
formidle nasjonale veiledere, retningslinjer og
pakkeforlgp som en integrert del av
kunnskapsoppsummeringene.

Kunnskapsoppsummeringer i insum.no og
buphandboka.no gir grunnlagrfvalg av tiltak,

Kompetanseutvikling i tienestene

RBUP er best kjent i tienestene stewerandar av kurs

og utdanninger til fagfeltet. Dette reflekteres i bruken av
vare nettsider (antall brukerklikk) og i henvendelser fra
tjenestene til inntaksteam. Brukerundersgkelser viser at
fagfeltet har stor tillit til kvaliteten i RBUPs
kursvirksomhe- kvalitetssikret og kunnskapsbasert
brukes som begrunnelse for valg av kurs fra RBUP.

Vi har gjennomfgromtrent like myeundervisning i
RBUP Nydaler2019som idrene fgr mens
undervisningsvirksomheten i tienestene har gkt med ca
20 % Kursvirksomhien er vart viktigste
«utstillingsvindu» for kommunene. Tjenestestgttergivi
har ofte utgangspunkt i at tienesteledere ber om kurs
fra var katalog til sin kommune eller region. Kurs og
kursrekker av hgy kvalitet er derfor fortsatt et
satsingsomrade. Véverte i alt 110 kurs, kursrekker og
oppleeringspakker i 2019. Forventningene til oss, bade
egne og oppdragsgivers, er at vi skal trappe opp
aktiviteten i kommuner og tjenester.

Leeringsutbyttet av dagskurs er isolert sett begrenset,

men kan veere viktig. D&an handle om & bli oppdatert,
innhente bekreftelse, skaffe seg ny informasjon eller &
bli inspirert. Nar kursdager settes i sammenheng med
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praksis og eventuelle andre opplaeringstiltak, blir
utbyttet starre. | RBUP praver vi & gke implementerings
elementt i vare kurs i utredningsietodikk, ved & legge
til en erfaringssamling etter et stykke tid, der deltakerne
bringer inn sine praksiserfaringer. Videre arbeider vi
med 8 sette sammen kurs til moduler som samlet og
med tilknyttet veiledning, gir kompetanse

Vi vet at felles deltakelse pa kurs og oppleeringsdager pa
tvers av tjenester kan gi gkt forstaelse tienestene
mellom for kjerneoppgaver, metodikk, lovgrunnlag, mm,
samt gi kjennskap til fagpersonell i andre tjenester. De
fleste kurs i RBUP har derfor bleemalgrupper. Noen fa
kurs er rettet mot grupper av fagpersonell, f.eks.
pedagogisk personell eller ansatte i barneverntjenester
som retter seg mot problemstillinger av spesiell relevans
for dette fagfeltet. Tematisk dekker RBUPs kurs
barnefaglig kunnskapiltak for & fremme helse og
forebygge problemerog behandlingstiltak. Under
presenteres farst fire omrader vi seerlig gnsker & |gfte
frem fra virksomheten, og sa hovedoverskrifter over
temaer og eksempler pa kurs som er gjennomfert i
2019.



Satsing pa kompetanse om szerlig sarbare
grupper; Nevroutvikling og nevraelaterte
vansker

Sveert mange barn med psykiske vansker eller lidelser
har primaere eller samtidige problemer pa nevro
omradet. Det kan dreie seg om konsentrasjonsvansker
og uro, om vansker i autismespekteret, om forskjellige
typer laerevansker, eller vansker som fglge av
hjerneskader. God utredning og behandling av disse
problemene kan veere avgjgrende for livskvalitet og
effekt av behandling for psykiske helseproblemer.

Kursrekkene skal fremme samarbeid mellom
fagpersonell pa tvers av tjenester som
spesialpedagogisk, medisiy psykologisk og annet
helse og velferdsfaglig personell som arbeider med barn
og unge med nevreoelaterte vansker. Kursrekken
Nevromodul 1, som ble gjennomfart farste gang i
2018/19 og andre gang i 2019. | 2019 ble pabyggings
delen Nevremodul 2 utvilket, for gjennomfaring i 2020.
Modulene bestar av hhv. 4 og 5 kursdager. Ved &
gjennomfare hele kursrekken, bygger deltakerne
kompetanse. Ved & velge enkeltkurs fra modulene kan
deltakerne vedlikeholde eller supplere eksisterende
kompetanse. Det har veerinegod oppslutning om
kursrekkene, med ca. 40 deltakere pr kurs.

For spesialister arrangeres arlig samling for ansatte i
nevroteam. | 2019 var tema fordypning i
testproblematikk og muligheter knyttet til WIS€sten,
og samlet 70 deltakere.

Annonseringenakursrekkene pa nevrteltet har fart
til fire henvendelser med forespgrsler om tjenestestatte
fra bydeler/lkommuner og andre.

Helsefremming og forebygging; Satsing pa bidrag
til utdanningssektoren om psykisk helse og
livsmestring

Barnehagen og skolen er viktige arenaer for
folkehelsearbeid. Gjennom fagfornyelssy
rammeplanarbeidet som ble gjennomfart i
utdanningssektoren i 20189 med beslutning om a
innfare et tverrfaglig livsmestringsfag fra skolearet
2020/21 ble psykisk helgg oppleeringsarenaene
aktualisert. Lovendring i Oppleeringsloven, med egen
paragraf om leeringsmiljg (§ 9a), bidro i samme retning.
Vi har i 2019 arrangert 4 kurs spesielt rettet mot leerere
og ansatte i PPT med teamene livsmestring (Hva skaper
trygge og glad elever?), Falelsesregulering i skolen,
Tverrfaglig samarbeid i en helsefremmende skole og
Levekarsutfordringer og laering. Spesialpedagogisk
personell, radgivere, sosialleerere og ansatte i PPT har
ogsa veert blant deltakerne pa mange av kursene som
ikke pimeert er rettet mot utdanningssektorenfor
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eksempel kurs som gjelder barn og unges psykiske helse
og helseproblemer.

Forebygging pa selektert og indikert niva:
Bekymringsfullt skolefraveer og skolevegring har veert
tema for en kursdag (skolevegring, fdstse og
behandling med kognitiv atferdsterapeutisk tilnaerming)
09 to tjenestestatteprosjekter. Det ene prosjektet gar
over tid, og er et samarbeidsprosjekt med PPT i Nittedal
kommune og Statped. Det var en fagdag for ansatte i
PPT i Sandnes kommune om kakapsbasert praksis i
forhold til problemstillingen.

Kvalitet i ienestene: Vedlikehold og
videreutvikling av eksisterende kompetanse hos
spesialister og erfarne fagfolk

Kunnskapsgrunnlaget for arbeid med barn og unges
psykiske helse er i stadig utvildi. Erfarne fagfolk

trenger ogsa faglig inspirasjon, fornyelse og
oppdatering. Kunnskapsressursene som RBUP har
fornyet og gjort tilgjengelig for fagfeltet i 2019 (Handbok
for barn og unges psykiske helse, IN SUM og
PsykTestBarn) er et stort bidrag. Lamsgen av disse
nettressursene fant sted i desember 2019, og samlet et
stort publikum. Vi bidrangsaved a holde «apne dager»

i vare utdanninger der vi en gang i semesteret inviterer
erfarne fagfolk og andre interesserte til & delta pa en
kursdag sammen med studentene med en faglig nestor.
I 2019 arrangerte vi 10 slike apne dager innen feltene
kognitiv aferdsterapi, familieterapi, miljgterapi,
hypnoterapi (klinisk bruk av hypnose) og sped
smabarns psykiske helse. | to av
utdanningsprogrammene er det gjennomfart «booster
samlinger» for tidligere studenter {2 dager).




Kvalitet i tienestene: Riragene fra kontorfaglig
ansatte

Kontorfaglig ansatte har vesentlige bidrag til
kvalitetsutviklingen i tienestene, bade hva gjelder
bruker-opplevd kvalitet og systerkvalitet. De tar imot
henvendelser, formidler kontakt og eventuelle avslag,
megter brukerre, bistar fagpersonell og utfgrer
lederstgtte. Oppgavene er komplekse, men lite
tematiserte som faglige oppgaver. Kontorfag som
kunnskapsfelt har blitt utviklet i RBUP over ar, og vi er
derfor stolte over at RBUPs arlige fagdager for
kontoransatte i hhv. klsestasjoner, barneverntjenester
og familiesentre har stor oppslutning (hver av dem
samlet 80100 deltakere)RBUP driver to utdanninger (1
+ 1 ar) for kontoransatte i hh@pesialisthelsetjeneste
(14 deltakere) og kommunale tjenester og Bufetat
(statligbarnevern og familievern) (47 deltakereBade
fagdager og utdanninger for kontorfaglig ansalte vist
seg som gode og nyttige investeringer for
tjienesteledere.

Stimulere til praksis i trdd med oppdatert
kunnskap: Tematisk katalog

Barn og ungestvikling, psykiske helse og psykiske
helseproblemer

Mange kunnskapsomrader og perspektiver er viktige
som grunnlag for arbeid med barn og unges livsmestring
og psykiske helse. | 2019 har vi eksempelvis arrangert
kurs om Digital ungdom, som tok opp temaem
ungdoms bruksmgnstre og digitale kompetanse, deres
positive og negative erfaringer, samt hvordan hjelperne
kan bruke ungdommenes unike kompetanse i psykisk
helsearbeid. Barn og unge med psykiske lidelser er
skoleelever, og skal ha samtidig hjelp i koomane.
Kursene Barnepsykiatri for farstelinjen og
Ungdomspsykiatri for farstelinjen har gitt informasjon
om psykiske lidelser, utredning og behandling i
spesialisthelsetjenesten, og hva ansatte i skoler og
kommunale tjenester kan gjgre. Andre kurs i 2049 h
formidlet kunnskap om den interaktive hjernen, om
tilknytning og om bekymringsfullt skolefraveer.
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Risiko i barns oppvekstbetingelser

Av undersgkelser av fagpersonells kunnskaper og
kompetanser (f.eks. BTihdersgkelsene) gar det frem at
langt fere kienner seg trygge pa 4 identifisere og sette
inn tiltak som gjelder vansker hos barn og unge, enn
vansker i deresppvekstsvilkdng omgivelser. Uten at
kunnskap om sammenhengene mellom psykisk helse,
leering ogoppvekstsvilkaer kjent, er det lett & sette inn
tiltak pa feil niva, eller at viktige muligheter for a bedre
barn og unges situasjon overses. Eksempler pa
kurstemaer er levekarsutfordringer, konflikter mellom
foreldre, foreldre med psykiske helseproblemer eller
rusprodemer, minoritetsstatus, migrasjonsg
traumeerfaringer i familien, usikkerhet knyttet til
foreldreskap og utviklingsstgtte i ny kultur. Kurs og
fagdager spesielt rettet mot ansatte i
barneverntjenestene, hgrer hjemme under denne
overskriften. | 2019 er@nevernsforum viderefgrt som
en mgteplass mellom ansatte i barneverntjenester og
kompetansesentra og universitet/hgyskoler for felles
fagutvikling. Temaer for de to mgtene i 2019 var hhv.
Kjernebarnevernsprosjektet og bruk av Bhfihdboka i
barnevernsfeleét og Bekymringer og beslutninger.
Barnevernssaker med foreldrekonflikté&¢ursene som
flest tienesteledere og fagansvarlige gnsker
gjennomfgrt, gjelder minoritetsetniske grupper og
interkulturell kommunikasjon, samt barn som pargrende
til foreldre med pskiske helseproblemer. To av vare
medarbeidere har erfaringskompetanse, hhv. som
flyktning, asylsgker og ny i landet, og som barn av
psykisk syk mor. De to har holdt i overkant av 20 kurs
eller fagdager i tienestene 2019.

Folkehelse og forebygging

Under deane overskriften har vi blant annet samlet kurs
til ansatte i barnehager og skoler, se eget avsnitt over. |
tillegg kommer bidrag pa fagdager i Program for
folkehelse.

Tidlig innsats og foreldrestgtte

| RBUPs oppdrag inngar et szerlig ansvar for & styrke
kompetanse og kvalitet nar det gjelder tjenestens evne
til tidlig & fange opp og tilby hjelp til barn. Jo tidligere i
livet det settes inn tiltak for & bedre barns situasjon, jo
starre utbytte blir det av innsatsen. | 2019 har RBUP
gjennomfart oppleering i BO (Newborn Behavioral
Observation) i RBUP og i syv kommuner. NBO er en
kurspakke som gir ansatte i helsestasjoner og
sykehusavdelinger kompetanse i & sensitivere foreldre
for nyfgdtes signaler. Oppleering i forelgpeogrammet
De Utrolige Arene hgrer ogsdéemme under denne
overskriften, se egen rappoii arrangerte ekursder
kunnskapsgrunnlag og gjennomfgring av forskjellige
programmer for foreldrestgttdle sammenlignet.



Hensikten vad gi tienesteledere et godt grunnlag for
valg av tilneerming. Videre er det gitt veiledning i bruk av
ICDP og COS i helsestasjon, og holdt kurs om
forebygging av sgvnvansker hos speg smabarn. Kurs
for kursholdere i emosjonsregulering for foreldre tiivh
smabarn og tendringsbarn (Tuning in to kids; Tuning in
to teens) ble faset ut, pga. hgye kostnader og krav fra
australsk rettighetshaver.

Kartlegging og behandling

Omtrent halvparten av kursene i RBUP dreier seg om
kartleggingsog behandlingstiltak rkyttet til psykiske
helseproblemer, og omfatter ulike tilnserminger og
metodikk for hele aldersspennet fra de minste barna til
ungdommer og foreldre. Kursene i Nevrwdul 1 og 2
hgrer hjemme under denne overskriften, og likedan de
&pne dagene i de forskjigle utdanningene i
behandlingsarbeid (se over). Pa sped
sméabarnsomradet tilbys 5 forskjellige kursXtager +
erfaringssamling) i samspillsobservasjon, utvikliogs
vanskevurdering. For de stgrre barna er det gjennomfart
kurs i ASEBA, Achenbaclst8yn of Empirically Based
Assessment, som er brukt bade i kommunale og
spesialisthelsetjenester. | tillegg til de nd nevnte kurs og
kursrekkene, har vi pa forespgrsel to ganger
gjennomfart kurset Hjelperens mgte med umotivert
ungdom, kurs om metakognitierapi med ungdom og

to forskjellige kurs om bruk av videxpptak i

terapeutisk arbeid med barn, unge og foreldre.
Oppleering i lavterskgkkolebasert behandling for
engstelige og triste barn, Mestringskatten og Mestrende
barn, ble gitt i RBUP og i kommune

Medvirkning og samarbeid

Kompetansesentrenes arbeid for medvirkning fra
barn/unge og foreldre i tienesteutvikling, og for
samarbeid mellom tjenester, gjgres best i direkte
kontakt med kommuner og tjenester, i
tjenestestatteprosjekter og gjennom bidrag i Tidlig inn
og BTI/BTS. Noéwrs og kursrekker i RBUP kan likevel
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veere viktige bidrag. Usikkerhet om taushetsplig
opplysningspliktbestemmelsene, farer til ungdvendige
vansker i samarbeid. Kurset Taushetsplikt og tverrfaglig
samarbeid har veert gjennomfgrt over mange ar med
hay cltakelse, ogsa to ganger i 2019.
Brukerundersgkelser viser at bade foreldre og
barn/unge gnsker at fagpersonell tar det opp med dem,
dersom «det er noe». Likevel kjienner mange fagutgvere
pa barrierer og behov for «a veere sikker» nar de skal
snakke med fazldre eller barn om uro eller bekymring
for barnet. Kurset Ta opp uro tilbyr
kommunikasjonstrening i slike situasjoner, og har tidlig
og apent samarbeid med den det gjelder som mal.
Treneroppleering i Uranetoden gir deltakerne
kompetanse i & gi oppleerind kollegaer i kommunen.

Ta opp uro passer sveert godt inn som metodisk
tilngerming til undringssamtaler pa niva 0 og 1 i-BTI
modellen.

| 2019 ble treneroppleering gjennomfart/fullfart i
Kristiansand/Brokelandsheia, for deltakere fra Risgr,
Gjerstad og Vegéshei kommuner. Det ble inngatt
kontrakt om grunnog treneropplaering i Uranetoden
med Flekkefjord kommune, for hhv. 30 og 20 deltakere.
Grunnopplaringen ble gjennomfart i 2019,
treneroppleeringen er berammet til 2020. RBUP
arrangerte erfaringssamling fairo-trenere i
kommunene, og opprettet et digitalt klasserom for
deling av erfaringer, tips og undervisningsressurser for
samme gruppe. Flere kommuner henvendte seg i 2019
med gnsker om treneroppleering for noen%3av sine
ansatte, men har ikke kunnet saartilstrekkelig mange

til at det lar seg gjennomfare i kommunen.

Utdanninger i behandlingsarbeidterapeutisk
arbeid

Kompetansesentrene skal bidra til at kvalitetssikret
kunnskap far effekt helt ut, altsa at den kommer barn,
unge og familier som eikontakt med tjenestene i
kommuner og helseforetak til gode. Bade ledere og
fagpersonell i tienestene har komplekse oppgaver nar
de skal tilby tilpasset, god og virksom hjelp, der samvalg
og evaluering av prosess og utfall inngar. RBUP tilbyr
oppleering i erapeutisk arbeid i terige lgp, i samarbeid
med tjenesten der deltakeren er i minimum 50 % stilling
med relevant praksis. Hver utdanning bestar av veiledet
praksis, kunnskapstilfarsler (pensumlitteratur,
forelesninger), skriftlige oppgaver og refleksjome

grupper.

1 2019 har RBUP drevistm to-arigevidereutdanninger i
terapeutisk arbeidFamilieterapi, Kognitiv atferdsterapi,
Miljgterapi og ambulant arbeid, Sped og sma barns
psykiske helseg Intersubjektiv psykoterapiplle
utdanningene har arligepptak med fra 12

40 deltakerepr ar pr utdanning.Totalt i 2019 hadet
veert 238 deltakere i utdanningslgpertéasten2019 var
det stor sgkning fra leger, som fra 2019 har et



obligatorisk krav onterapiutdanning som del av sin
spesialisering i barn®g urgdomspsykiatriDeltakerne
kommerfra kommunaletjenester som barnevern, PPT
og familiesentrefra statligharnevern

ogfra BUR Deevaluerer det sonmyttig & komme fra
ulike arenaemg tjenester. Dainderstreker at de
giennom deltakelse i utdanningen hitt et fellessprak
som gjgr samarbeid og samhandling lettebesierat

de har fatt et mer realistisk syn pa hvordan de kan veere
mer like enn forskjelligpa ulike tjenesteniva. Dette kan
redusere fglelsen av avmakt og gke motet til &
samarbeide.

1 2019 har vi ogsa utviklet og igangsatt
terapeutoppleering som del av spesialistprogrammet
(oppstart oktober 2019). Detar 4 valgbare
innretninger;familieterapi, intersubjektiv psykoterapi,
kognitiv atferdsterapi, specbg sma barns psykiske
helse Modulere byggerpa denterapeutoppleeringen
som har startet i profesjorng samhandlingsgruppene,
og har store innslag avleeringog innlevering av
refleksjonsnotater. Det er 7@eltakere i disse
modulene.RBUP har ikke kunnet tilby studiepoenger, og
det eret problem for noen av deltakerne. P& den annen
side godkjenner alle
fagforeningenevidereutdanningsprogrammensom

ledd i klinisk spesialisering.

Spesialistprogrammet

RBUPs Spesialistprogram er et unikt tilbud til tjenester
som retter seg mot barn, ge og familier med
utfordringer nar det gjelder psykisk helse og R8UP
tilbyr spesialistprogranmed egne profesjonsgrupper for
barnevernspedagoger, leger, pedagoger, psykologer,
sosionomer og sykepleiere som arbeider i
spesialisthelsetjenesten og fapkkelpersonell med
behandlingsansvar i andre tjenester.
Spesialistkompetanse omfatter farst og fremst
utredning, diagnostikk og behandling, men gir ogsa
seerskilt innsikt i forebygging og rehabilitering av
psykiske lidelser hos barn og unge fra®(25)ar.

| september 2018 startet vi farste kull i ny modell for
spesialistprogramProgrammeigar over fem semestre

og er samlingsbasert med tre samlinger a tre dager pr.
semester og arbeidskrav med digitalt
undervisningsmateriell (i hovedk filmer,
opplaeringsprogram i CGAS (helseportalen.no) og i
traumeforstaelse og behandling (RVTS @st). | kull-2018
20 gar det 76 deltakere. De fleste kommer fra
spesialisthelsetjenesten (65 av 76).

65

Deltakere fra
spesialisthelse-
tjenesten

11

Nokkelpersoner
i andre tjenester

76

Deltakere
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Spesialistprogrammets leeringsmaliogholder

tilpasset de respektive profesjoners samfunnsoppdrag
og seerlige ansvarsomrader. Programmet er ogsa
tilpasset de ulike profesjonenes rammeplaner og krav til
undervisning i spesialistutdanningéProgrammet er
utviklet og driftes i samarbeid me@presentanter for
tienesteledere fra hele landet, brukerorganisasjoner og
andre relevante kompetansesenter. Representantene
mgter arlig i Undervisningsrad. Her draftes
undervisningsplaner og modellen.

Programmet tar Ilgpende opp i seg sentrale
helsepolitike faringer (underviser f.eks. i samvalg/
brukermedvirkning, pakkeforlgp, de ulike tjenestenes
samfunnsoppdrag og lovgrunnlag og kunnskapsbasert
praksis).

RBUP har et unikt fagmiljg. Vi har tett kontakt og
samarbeid med andre relevante kompetansesentre. |
vart eget miljg arbeider erfarne klinikere med
spisskompetanse og forskere. Nettressursenguim og
BURhandboka brukes aktivt i undervisningen var.

Tilbudet om spesialiprogrammeter en tjeneste for
tjenestene i den forstand at tjenesteleder forettes

som aktiv aktgr allerede fra sgknad om opptak. Det
underskrives en trgparts-kontrakt ved oppstart som
gjensidig forplikter arbeidssted, deltaker og RBUP. RBUP
inviterer alle veiledere til samling 1 gang pemester.
Undervisningen foregar i relatisma grupper (6.4
deltakere) som mgtes jevnlig. Det er en forutsetning at
deltakerne bringer eget klinisk materiale til samlingene.
Dette er et didaktisk valg for & knytte teori,
forskningkunnskap og klinisk arbeid sammen. For at
behandlere skal kunne tealg og gjgre prioriteringer i
samarbeid med de det gjelder i trdd med kravene til
kunnskapsbasert praksis kreves en integrering av de
ulike kunnskapskildene. Sma grupper og integrert bruk
av deltakernes eget kliniske materiale er ogsa et «grep»
for & fatilgang til den enkeltes mer personlige utvikling
av terapautkompetanse.

Undervisningsprogrammet er utarbeidet som et
samarbeidsprosjekt mellom de ulike profesjonene og de
ulike behandlingsmetodemiljgene. RBUP har ikke
bindinger til spesielle profesjerller metodemilja
(profesjonsforeninger og private metodetilbydere f. eks
KAT, IAP osv.) Undervisningsprogrammet gis til alle
aktuelle faggrupper, til flere tjenester og ulike
tjenesteniva. Synergieffekten av & leere om, av og
sammen med hverandre utnyttesapallelt med at de
enkelte gruppenes samfunnsansvar og
kompetanseomrader utvikles seerlig.

En questbackundersgkelse blant tjenesteledere i
spesialisthelsetjenesten (2017 nasjonalt) ga entydig svar
om at tienestene gnsket at RBUP skulle bista i deres
ansvar for & sgrge for tilstrekkelig kompetanse i
tjenestene ved 4 tilby spesialistundervisningsprogram.



Evaluering i leeringsgruppene viser at de fleste er godt
forngyd med innholdet i undervisningen,
leeringsutbyttet og leeringsgruppen sin. Ved a tilby et
nasjonalt undervisningsprogram gnsker vi a bidra til &
redusere ugnskete geografiske forskjeller i tienestenes
kompetanse. A utvide malgruppen for hele landet har
veert en prosess. og det er avklart med de gvrige
sentrene at RBUP har et nasjonalt virkeodedor
oppgaven.

alt

lasjon
virkeomrade

Nas

®

profesjoner

19

Utfordringer

I 2019 har vi arbeidet for & tilpasse innholdet i
spesialistprogrammet for leger til legenes nye
spesialistutdanningsmodell og samkjgre vare leeringsmal
med leeringsmalene beskrevet i den nye modellen. Det
har hersket usikkerst om hvor godkjenningsmyndighet

i praksis skal ligge. Vi har regelmessige mgter med
ansvarlige for Leger i Spesialitgtlanning (LIS) i OUS,
BUP Tgnsberg og Sykehuset i Vestfold (SiV). Vi har hatt
dialog og mgter med Spesialistkomiteen i
Legeforeningendirektoratet og med Regionale
utdanningssentre spesialisthelsetjenesten.

28 pedagoger

14 barneverns-
pedagoger

14 sosionomer
10 psykologer
10 leger

11 nokkelpersoner
| andre tjenester
sykepleiere
starter opp 2020



Oppsummere og drive forskning

Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern
Malgruppe- eventuelt alder | gnsket kvalitetsforbedring i tjenesten | ivaretatt ¢ hvordan Prosjektperiode | finansiering
(fradtil) (eventuelt fra
hvem)
Mamma Miag et Bvaluere effekten av Mamma Mia p& Barselkvinner, jordmgdre | SilieMarie Haga Ikke i 2019
internettprogram for & forebygge | depressive symptomer ogubjektivt og helsesykepleiere Prosjektperiode:
perinatal depresjon og fremme | velveere. medvirket i utviklingen 2012- Tidligerefra
Subjektivtvelveere Analysering av data | Forskning-
0g utskriving av radet (NFR)
Malgruppe: resultater i
Gravide og barselkvinner i Norge internasjonale
tidsskrifterpagar
Mamma Miag et Sammenligne effekten av Mamma Mia pa | Gravide, barselkvinner, Silje Marie Haga Ikke i 2019

internettprogram for & forebygge
og redusere perinatal depresjon

Malgruppe:

gravide og barselkvinnemed gkt
fokus pa gravide og barselkvinne,
som er mer sarbare (dvs. lavere
utdanning og mer alvorlig
depresjon)

depressive symptomer nar kvinnen
benytter Mamma Mia som selvjelp versus
nar hun mottar veiledning fra
jordmor/helsesgsterinternasjonalt
samarbeidUSA) som kamuliggjere
videreutvikling av Mamma Mitor
imgtekomme behov hos ulike kulturelle
grupper samt evaluere effekten for ulike
kulturelle grupper

jordmgdre og
helsesykepleiere vil
medvirke i planleggingen
og implementeringen av
Mamma Mia ved
helsestasjonstjenesten.

Prosjektperiode:
2019¢ usikkert
inntil finansiering er
avklart.

NFR garantert
finansieringom
USAfar egen
finansiering
National
Institute of
mental health

ChildParent PsychotheragfCPP) | Fa innsikt i muligheter og utfordringer Fokusgrupper og intervjuer Silje Marie Haga Ikke i 2019
en implementeringsstudie av knyttet til implementering av CPP ved av klinikere og 2018

behandlingsnetoden CPR/ed norske helsetjenester. tienesteledere

helse og sosiatjenester

Malgruppe:

Klinikere og tjenesteledere ved

helse og sosialtjenester som

tilbyr tjenester til traumatiserte

barn og deres omsorgsgivere.

Mamma Mia- bruk og Hvordankvinner med forhgyede Samarbeidet med Filip Drozd Ikke i 2019
implementering av netbasert symptomer pa depresjokan ivaretas pa en| brukerorganisasjonenei | 20132016 (analyser
selvhjelpsprogram mot bedre mategjennomprogrammet (f.eks. Norden. Gravide og 0g oppgjer av Tidligerefra

fadselsdepresjon.

gjennom oppfelging fra
helsestasjonstjenesten)

barselkvinner har testet og
gitt tilbakemeldnger pa

resultater pagar)

Norske kvinners
sanitets

Malgruppe: programmet. forening
Gravide
Nettbasert foreldrestatte; Sov Utvikle nettbasert foreldreveiledningstiltak| Foreldrerepresentanter Filip Drozd Sgkt midlefra
godt, lille skatt! for bruk i helsestasjonstjenesten med helsesykepleiergorukere | 20182021 Siftelsen Dam
veiledning fra helsepersonell eller frivillige| ogfra frivillig sektorer
Malgruppe:Foreldre med barn 6 | som leverer foreldrestettende delaktige i alle deler av
36 mmdr som har sgvnvansker programmer. prosjektet.
(insomni)
Circle of Securityirginia Identifisere behov, barrierer og faktorer Involvert COS/F Filip Drozd Ikke i 2019
familiemodellen (CO8F) somfremmer bruk av COSF blant terapeuter i ulike deler av | 20152019
terapeuter og evaluere terapeutenes GOS prosjektet som (publisering pagér) | Tidligere
Malgruppe: VF som metode for videreutvikling. planlegging, utvikling av Universitetet i
COSVF terapeuter sparreskjiemag Oslo (UiO)
resultater.
Utvikling og tilknytning hos Undersgke fosterbarns utvikling og Ikke aktuelt Heidi Jacobsen Ikke i 2019

fosterbarn ved g 3ars alder

Malgruppe:
Fosterforeldre

tilknytning for & f& grunnleggende kunnska
om fosterbarns utvikling over tid slik at
hjelpetiltak kan iverksettes

0101200
31.12.2020

Tidligere Extra
stiftelsen
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Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern
Malgruppe- eventuelt alder | @nsket kvalitetsforbedring i tienesten | ivaretatt ¢ hvordan Prosjektperiode | finansiering
(fra/til) (eventuelt fra
hvem)
Utvikling og tilknytning hos Undersgke fosterbarns utvikling og Ikke aktuelt Heidi Jacobsen Ikke i 2019
fosterbarn ved &rs alder tilknytning over en lengre tidsperiode for 01.01.2014,
grunnleggende kunnskap om fosterbarns 31.12.2024 Tidligere
utvikling slik at hjelpetiltak kan iverksettes Stiftelsen
Wagien
Kartleggingsverktay i kommunen| Tai bruk standardiserte kartleggingsverktq Foreldrene kanbesvare Kari Slinning Ingen
(KVIK) pa faste konsultasjorrdor bli bedre p& & skiema om opplevelseed | 2011
identifisere barn i risiko for fylle ut Datainnsamling er
Malgruppe: utviklingsvansker og sikre tidlige, effektive| kartleggingsskjemaer p& | avsluttet og en PhD
Helsestasjoner Helsesykepleiern( tiltak. HelsestasjoriHelsesykepleierne eget barns utvikling og om| er ferdigstilt og
trenes i bruk av foreldrebaserte egen psykisk helse utskriving av artikler
kartleggingsskjemaer. Prosjektet bidrar til pa datasettet pagar
mer likeverdig innhold i
helsestasjonstjenesten for degste, samt
okt kompetanse pa & observere og vurde
tidlig utvikling hos specbg smaban ved
bruk av standardiserte
kartleggingsskjemaer. Foreldre far en mer
aktiv rolle i konsultasjonene hvor deres
kunnskap om eget barn far en tydeligere
betydning for totalvurderingen av barnets
utvikling.
Attachment and Biobehavioral Undesgke erfaringer til banevernsansatte| Innhentinginformasjon Heidi Jacobsen Ikke i 2019
CatchUp Intervention (AB&)en og foreldre an hvordan ABC passer inn i el om brukerforngydhet 01.11.2017% 31.12.
pilotstudie av hjemmebasert norsk barnevernkontekst. bade i form av 2024 Tidligere
intervensjon for smabarnsfamilie spgrreskjema og intervju Stiftelsen
i baneverntjenesten hvoransatte og foreldre Wagien
kankommentere
intervensjonens styrker,
svakheter og
utviklingsmuligheter
Trygg far tre- Effektevaluering av| Undersgke effekten av en universal Foreldreutvalget for Elisabet Solheim NFR

kvalitetsutvikling i barnehagen
med fokus pa barns psykiske
helse.

Malgruppe:
De yngste barna i barnehagen og
barnehagens ansatte

forebyggende intervensjon med fokus pa
kompetanseheving og implementering av
system for & heve og ivareta kvaliteten i
barnehagene, samt & heve kompetansen
hos de ansatte bl.a. gjennom & gke
kvaliteten p& samspill mellomnsatte og
barn. Ansatte blir bedre i stand til & fange
opp barn med tidlige tegn pa skjevutviklin
og sette inn ngdvendige tiltak. Forventes ¢
positiv effekt pd barnas sosialeg
emosjonelle utvikling, og trivsel. Ved
prosjektets slutt vil ansatte i baehagen ha
en metode for & videreutvikle og
monitorere kvaliteten i barnehagen.

barnehager og
representanter for styrere,
barnehageleerere og PPT
deltar i en utvidet
prosjektgruppe som mgtes
4 ganger per ar gijennom
hele prosjektpenden.

Bugen
01.01.2016;
31.12.2021

Samarbeid med
RBUP, RKBMIDT,
Bl og University of
Washington,
Seattle.

Hva er viktig for deg? (HEVD)
Hvordan styrke
brukermedvirkning for ungdom i
primeerhelsetjenesten med et
idiografisk verktgy

Malgruppe:
Ungdom 1223 &rsom trenger
hjelp med psykososiale vansker

Implementere og evaluere et verktgy for §
sikre systematisk, individuell bruker
medvirkning i kommunale tjenester (HEVL
Verktgyet implementeres i-20 kommuner
som haravterskeltjenester for ungdom
mellom 12 og 23 &r med psykososiale
vansker. Undersgker om
brukermedvirkning kan ha effekt pa
ungdommers livskvalitet og psykiske helsg
sammenlignet med de som ikke far samm
tilbud.

Ungdommer og
tienesteytere har deltatt i
planlegging og
gjennomfgring av
prosjektet.

Turid Suzanne Berg
Nielsen

01.01.2016;
30.06.2019

Extrastiftelsen
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Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern
Malgruppe- eventuelt gnsket kvalitetsforbedring i ivaretatt ¢ hvordan. Prosjektperiode finansiering
alder tienesten (fra/til) (eventuelt fra
hvem)
Tidlig intervensjorm Mestrende | Hjelpe barn (&il 12 &r) som er mer Kartlegging av bruker Nasjonalt: Simon Ikke i 2019
barn (TIM} et indikert, engstelige eller lei seg enn andre bar| forngydhet underveis samt Peter Neumer
gruppebasert tiltak som ved devaluere og videreutvikI€IM. jevnlige mater medNettverk NFR t.o.m.
gjennomfares i skolen Resultater tyder pa at Mestrende barr] bestdende av bruker Region gst/sgr: Solvei 31.12.2018
har positiv effekt pa bl.a. angst og representanter fra skoler og | Holen.
Malgruppe depresjon hos barn ogsa pa lengre sill tienester
Barn 812 ar(36 skoler) Viderefgring og implementering i Samabeid med
tjenestere pagar Temple University,
Philadelphia, RKBU
Midt-Norge og RKBU
Nord samt 7
kommuner.
01.01.2014;
31.12.2019
ECHQ Utvikle, implementere | Undersgke om barn som er mer Gjennom kartlegging av Nasjonalt: Simon Pete| Kavli fondet
og evaluere et fleksibelt, engstelige og/eller triste enn andre ha brukerforngydhet underveis | Neumer.
gruppebasert skoletiltak for nytte av & delta i reviderte Mestrende | samt mgter med nettverk av
engstelige og triste barn Barn grupper. Vi skal optimalisere brukerrepresentanter fra Region gst/sgar: Kristin
tiltaket ved & vurdere ulike skoler og tjenester Martinsen.
leveringsmater, bruke ny teknologi
Malgruppe: samttilbakemeldingsystemer. Samarbeid me RKBU
Hever pa 4. 5. og 6. trin@#0 Nord og RKBU Midt
skolep Norge samt UIO og
Temple University.
01.01.2018
31.12.2024
Kunnskapsoverfgring i Utvikle og implementee P& individ og systemniva. Kristine Amlund Hager] NFR

barnevernet: Bedre hjelp med
skolegang for barn og familier
risiko (KOBA).

Malgruppe:

Familier med barn i
barneskolealder som far
hjelpetiltak i barnevernet

kunnskapsbasert praksis for skolestat
til barn og familier i barnevernet, slik g
flere barn i barnevernet kan telp til

a mestre og fullfgre skolénvendt
innovative metoder for
kvalitetsforbedring for & serge for at
praksisen som implementeres
(kjerneelementer i skolestgtte) er
anvendelig og godt tilpasset generell
barnevernpraksis. Prosjektet evaluere
kvalitetsforbedringsmodellen de har
utviklet og effekt@ av skolestgtten for
barn og familier. Barneverntjenestene|
Bydel Bjerke og Baerum og Drammen
kommune deltar.

Radgivning fra
barnvernsproffer
(ungdommer fra
Forandringsfabrikken) og
Landsforeningen for
Barnevernsbarn, aktiv
deltakelse fra tidligere
brukere (foreldre) av
barnevernstjenestene i
prosjektet, ansatte i
tienestene og fra skoler.

Samarbeid med
Stockholms
Universitetet,
University of
Nebraska, University
of California, RKBU
Vest og NUBU.

01.01.2016;
15.01.2021

Stiftelsen Wgien

Skolehelse. Videreutvikling og
utprgving av dialogverktay for
skolehelsetjenesten
(skolehelse.no)

Malgruppe:
Hever pa 8. trinn og
skolehelsetjenesten

Utvikling og utpregving ut et
dialogverktay for helsg&epleiereifm
nye retningslinjer for
skolehelsetjenesterBestar av et web
basert helseinformasjonsskjema, en
samtaleveileder, rutinebeskrivelser og
en rapport med fokus pa
samarbeidsomrader for skolen og
skolehelsegnesten. Innhold og formal
med verktgyet er basert pa nasjonal
faglig retningslinje for
skolehelsetjenesteResultatene fra
piloten indikerer at Skolehelse er
gjennomfgrbart og oppleves som
hjelpsomt og nyttig av bade
helsesykepleiere og elever. | 2019 ha
vi revidert og videreutviklet Skolehelsg

Samutviklingsprosjekt med
tienester og brukerg
Ungdom, helsesykepleiere og
deres ledere samt
leerere/skoleledere har veert
med pa & utvikle innhold.
Brukerorganisasjoner er
involvert i arbeidsog
styringsgruppe prosjektet.

Landsgruppen av
Helsesykepleiere, Helseetate
i Oslo kommune,
skolehelsetjenester og skoler
fra Griinerlgkka, Bydel Gamlg
Oslo og St. Hanshaugen delt
i videreutviklingen av
Skolehelse.

Ase Sagatun

Samarbeid med
skolesundhed.dk,
skolehelsetjenesten
Universitetet i Aarhus,
Hdir og eHelsedir.

01.01.2017 usikkert
inntil finansiering er
avklart.

Ingen
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Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern
Malgruppe- eventuelt gnsket kvalitetsforbedring i ivaretatt ¢ hvordan. Prosjektperiode finansiering
alder tienesten (fra/til) (eventuelt fra
hvem)
Passport; livsmestring i skolen| Bedre klassemiljg, redusert mobbing | Tilbakemeldinger fra elever | Solveig Holen Ingen
(videreutvikling av det og bedre faglige prestasjonared og leerere undereis med
universelle skoletiltaket Zippys| fokus pa livsmestring og sosiale forslag til forbedringersamt Samarbeid med
venney). relasjoner.Passport bygger pd sammg jevnlige mgter med bruker Voksne for Barn
teoretiske grunnlag som Zippys venng representanter fra skoler.
Malgruppe: 01.01.2018 pagéende
Eleverd.¢ 7. trinn
Kartlegging av psykisk Kartlegge: Ikke aktuelt John Kjgbli/Siri Ingen
helsevern for barn og unge i | 1) eksisterende kommunale tilbud i Saugestad Helland
Helseregion @st og sar. grensen mellom indikert forebygging
og behandling til barn og ungdom son| 06.08.2018
Malgruppe: sliter med psykiskeansker og deres 01.06.2020
Ansatte i kommunale tjenester| familier
som jobber med barn (fra 5/6 | 2) hva disse tjenestene tilbyr
ar) og unge som sliter med 3) hva de ansatte mener kan gjares
psykiske plager. bedre eller mer av.
TellMeMore(Evaluering av Statte tjienesten i & utvikle et Brukerutvalget ved Prosjektleder: John Samarbeid

tilbakemeldingssystem ved Nic
Waal)

Malgruppe:

Barn/ungdom (600) og deres
foresatte som gar til Nic Waalg
institutt

tilbakemeldingssystem p& bakgrunn al
eksisterende forskning, samt evaluerg
tiltaket og enkdétkomponenter i
tilbakemeldingssystemet.

Lovisenberg sykehus involve
i planleggingsfasen.
Terapeutene deltar i
planleggingsog
arbeidsgruppe.
Brukermedvirkning i
behandling er ett av fokusene
i prosjektet- gkt
brukermedvirkning fra &rn
og ungdom i den kliniske
behandlingen.

Kjabli/Kristian
Rognstad

Prosjektperiode:
31.01.2018
31.12.2022

mellom Nic Waals
Institutt og RBUP

NFR1 Kvalitetsheving av praksis ved statligg Systematisk innhenting av Prosjektleder: Kitty NFR

"Implementing Skilbased barnevernsinstitusjoner. Innfgring av| feedback data fra ansatte og | Dahl

Interventions in ChililVelfare standardisert evaluering og kognitiv | ungdom ved

Services in Ndr of Norway" atferdsterapeutisk praksis gjennom barnevernsinstitusjonene ved| Prosjektperiode: 201-1
systematisk opplaering og veiledning § regelmessige 2020

Malgruppe: de ansatte. resultatsamlinger og bruk av

Ansatte i BUFetat og feltrapporter og

sertifiserte veiledere for norsk forngydhetsundesgkelser.

forening for kognitiv terapi

Kjernebarnevernsprosjektet Utvikle, implementereng evaluere Samutvikling (cereation) Prosjektleder: Kare S. | Sgknad om

(KBV): Parent guidance foreldreveiledning i kommunalt med tjenestene og Olafsen ekstern

maltreatment

Malgruppe:

Barn i alderen 2 ar som er
utsatt for alvorlig omsorgssvik{
og mishandling i hjemmet.

barnevern ved mishandling,
omsorgssvikt og overgrep

brukerrepresentanter ved
utvikling av intervensjonen.

Prosjektperiode:
januar 202Q; juni
2024

finansiering pagar

KORT Kunnskapsoverfgring i
kommunale tjenester

Malgruppe:
Ungdom med psykiske vanske
i kontakt med

skolehelsetjenesten

Utvikle en forebyggende
transdiagnostisk intervensjon for
ungdom ifgrstelinjetjenesten.

Fokusgrupper i innsiktsfasen
og samutvikling (careation)
for utvikling og pilotering av
intervensjon

Prosjektleder: John
Kjabli/
Anneli Mellblom

Prosjektperiode:
januar 202(;
desember 2023

Sgknad om
ekstern
finansiering pagar

Hwvem virker evidensbasert
behandling for?

Malgruppe:
Barn og unge med angstlidelsg
som behandles med kognitiv
atferdsterapi

@kt kunnskap om de som ikke
responderer p& kognitiv atferdsterapi
for angst og hvilke barn som dropper
ut avbehandlingen.

Ikke aktuelt

Prosjektleder: John
Kjabli

Prosjektperiode:
avsluttet i 2019

Finansiert med
midler fra
Extrastiftelsen via
Radet for Psykisk
Helse.
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Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern
Malgruppe- eventuelt alder gnsket kvalitetsforbelring i ivaretatt ¢ hvordan Prosjektperiode finansiering
tjenesten (fravtil)
Evalueringen av OEMNFR2 Vurdere mottakelse og utfall av | Ansatte i tjienestene er med| Prosjektleder: John | NFR
«Implementing Collaborative Skill Omsorgsog endringsmodelleni | & avgjare hvilke data som | Kjgbli
Based Interventions Between State | bamevernsinstitusjoner og skal samles inn
and CommunithildWelfare Familien i fokus i kommunalt Prosjektperiode:
Services in Norway: Improving Child| barnevern 01.04.2017
Well. SAy 3¢ 31.12.2021
Malgruppe:
Barn og ungdoni12-21 &r og deres
nettverk)i barnevernsinstitusjoner og
demed bistandra kommunalt
barnevern
NordLOTSNordic Longerm OCD Gi anbefalt kunnskapsbasert Systematiskilbakemelding | Prosjektleder: Kitty | Ikke i 2019
treatment Study. behandling i form av fra pasientene og deres Dahl.
Et trinnvisbehandlingstiloud | trad eksponeringsterapi, som fgrste | familie i lgpet av Tidligere fra
med forskningsbasert kunnskap. behandlingstilbudor alle barn og | behandlingen og Prosjektperiode: Extrastiftelsen,
unge med tvangslidelse (OCD) | regelmessig oppfaling over NFR
Avdekkeeffekten av systematisk | 3 ar. Prosjektperiode:
Malgruppe: trinnvis tilleggsbehandlingsamt 2005- 2020
Barn og unge med tvangslidelser langtidseffekten av behandlings
resultat F& mer kunnskap om
pasientgruppen som ikke oppnar
gnsket behandlingsresultat
Angst ogdepresjon: Hva trenger vi ay ldentifisere og prioritere Prosessen involverer Brynhildur Ingen
forskning? kunnskapshull i brukernes perspektiv i alle | Axelsdottir

Prioriteringsverksted

Etter var kjennskap, er dette
prosjektet unikt i Norge og vil kunne
ha forskningspolitiske faringer.

behandlingsforskning pa
depresjon og angst for barn og
unge.

Ansatte i tienestene og brukere
er med pa 4 identifisere viktige
kunnskapshull og stemme frem
nye kunnskapsbehov.

faser. Det er de som i en
konsensusprosess i
sluttfasen av prosjektet er
med pa a sette
forskningsprioritetene.

Prosjeker hvor RBUP er delaktig, men hvor vi ikke har prosjekieransvar

Utvikling og evaluering for trygghet o
sikkerhet i barnevernsinstitusjoner

Malgruppe:
Barn og ungdom i
barnevernsinstitusjoner

RBUP bistar som biveileder av
Phdstipendiat ved Bufetat Jst i
arbeidet med evalueringen av
implementeringen av nye
anbefalinger for trygghet og
sikkerhet i
barnevernsinstitusjoner.

Prosjektleder:
BUFetat

Prosjektperiode:
20192023

NFRil BUFetat

Stillasbyggerne

Malgruppe:
130 barn og unge som deltar i
Stillasbyggerne ved Ahus

Sammenligne fosterforeldres og
ungdommens rapport pa psykisk
helse (SDQ) og livskvalitet (KINO
i Stillasbyggerne.

| hovedfagsoppgaven er
brukere ikke involvert, men
Stillasbyggerne er basert p§
individuell tilpasning til
brukeren.

Siri Saugestad
Helland

veileder hovedfags
student
Prosjektperiode
20192020

Ingen ekstern
finansiering
knyttet til
hovedfags
oppgaven

24




Prosjektets navn. Formalet med prosjektet Brukermedvirkning Prosjektleder. Ekstern

Malgruppe- eventuelt alder gnsket kvalitetsforbelring i ivaretatt ¢ hvordan Prosjektperiode finansiering
tienesten (fravtil)

Mgdre med bipolar lidelse og Frembringe kunnskap om Samarbeid med Dag Vegard Skjelsta( Ikke midler til

spedbarn tidlig samspill. forventninger og forberedelser til| Bipolarforeningen RBUP

foreldreskap hos kvinner med
bipolar lidelse (BP) og deres
partnere, kunnskap om mevarn,
far-barn samspillsmgnstre og
samspillsutvikling mellom mgdre
med BP og deres spedbarn i
barnets farste levear. Ny
kunnskap kan bih til
forebyggende intervensjoner for
barn av mgdre med bipolar
lidelse og selekterte tiltak til
forelder og barn i malgruppen.
RBUP bidrar som biveileder pa
PhDprosjekt.

(Vestre Viken HF

Depression from pregnancy to pest
partum in a populatiorbased
multiethnic cohort Does physical
activity modulate the effect of
disadvantage or chronic stress?
(undersgke helseproblemer blant
gravide i en multetnisk populasjon i
Oslo)

Gi et tilpasset tilbud til gravide ogd
barsetkvinner med barn som
tilhgrer ulike minoriteter. RBUP
bidrar med & skrive artikler.

PhDprosjektet utgar fra
Medisinsk fakultet og er en del a
et starre paraplyprosjekt, Grorud
prosjektet.

Helsestasjonsantia i
Grorud delaktige i
utformingen av prosjektet

AnneKarin Jenum
(UiO)

Ikke midler til
RBUP

(Medisinsk
fakultet, UiQ
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