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Abstract :

Clinical work with socially marginalised children, adolescents and their families requires an

extended focus for therapy and consultation. Enlarging the therapeutic circle beyond the limits of the
family includes all involved and meaning bearer's persons in the children's network. In this article
principles of solidarity and co-construction based on critical post-modernistic thinking is presented. A
model for consultative work based on openness, contextual understanding and development of
ressources is presented. The model integrates different functions of the consultant and the therapist and
emphasises to increase the competence of the child and the network, give voice to suppressed ideas and
positions and include the child's perspective in the work.

| arbejdet med socialt truede bgrn, unge og familier bliver terapi og konsultation i et bredt perspektiv
og med en indsats, der retter sig ud over familiens granser vigtigt. Der argumenteres i artiklen for at
inddrage og medtaenke alle involverede i barnenes netveerk. Med udgangspunkt i dette praesenteres et
princip om solidarisk samhandling baseret pa den kritiske postmodernisme. | artiklen praesenteres en
model for det konsultative arbejde baseret pa abenhed, kontekstafklaring og ressourceudvikling.
Formalet er at gge bgrnenes og det samlede netveerks kompetence, give undertrykte stemmer plads og
inddrage barnets perspektiv i arbejdet.

Om forfatterne

Sgren Hertz, praktiserende bgrne- og ungdomspsykiater, Torvet 7, 1. Sal, DK-3400 Hillergd
Jorn Nielsen, klinisk psykolog, ph.d., Bakkelyst 13, DK-7100 Vejle

Artiklen fungerer samtidig som fordybningsopgave for Hayere Utdanning i Familieterapi, RUF, Oslo,
Norge.

Hensigten med denne artikel er at give et overblik over familieterapiens historiske og aktuelle
indplacering i indsatsen overfor socialt truede bgrn, unge og familier med henblik pa en kritisk
revurdering af systemisk orienteret teori og metode. Der argumenteres for, at konsulenten i arbejdet
inddrager og medtaenker alle involverede i bgrnenes netvaerk. Med udgangspunkt i dette preesenteres et
princip om solidarisk samhandling baseret pa den kritiske postmodernisme. Malet er at gge barnenes
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og det samlede netvaerks kompetence, give undertrykte stemmer plads og at inddrage barnets
perspektiv i arbejdet.

Socialt truede bgrn og unge: et felt i forandring

| de senere ar er det dokumenteret, at op mod 15-18% af en bgrneargang er i en risikobetonet situation
med fare for marginalisering og udstedning (se eksempelvis Jgrgensen et. al. 1993). Dette
samfundsmaessigt betingede forhold far betydning for den forstaelse og de interventionsformer, der
anvendes i forsgget pa at afhjeelpe barnenes situation. Selve den kliniske praksis og den enkelte
terapeuts virke kan saledes ikke ses adskilt fra den sociale kontekst, men ma ngdvendigvis begrundes i
en reflekteret forstaelse af og stillingtagen til den sociale og politiske virkelighed, som terapien
eksisterer i.

| 1993 blev den 3. Nordiske Kongres i Familieterapi afholdt i Danmark. Et af hovedtemaerne pa
kongressen var "Den udskaldte familie™, og temaet fik under kongressen en del presseomtale. Omtrent
samtidig udkom rapporten "Risikobgrn - hvem er de - hvad gar vi ?" (Jgrgensen et al. 1993) bestilt af et
udvalg nedsat af 3 danske ministerier. Rapporten viste blandt andet, at mange af de mest belastede
begrn, unge og familier ikke blev hjulpet ved den socialpolitiske og behandlingsmassige indsats, der
blev udfart i 1980-erne. Desuden bidrog den til at udvide feltet af baggrundsfaktorer for
vanskelighederne og marginaliseringen af udsatte bagrn og unge.

Rapporten rejste, sammen med andre forhold, tvivl om én af de grundleeggende socialpolitiske idéer i
1980-erne, nemlig at hjelpen til udsatte og marginaliserede bgrn skulle finde sted via en indsats rettet
mod foreeldrene, dvs. hvis foraeldrene blev bedre foraeldre og skabte anderledes familier, ville barnene
trives bedre. Den etablerede familiebehandling formaede at forebygge en raekke meget dyre
anbringelser af truede bgrn udenfor eget hjem. Saledes har anbringelses-tallet siden 1980-erne veeret
jeevnt faldende. Men kritiske rgster begyndte at tale om, at en raekke steerkt belastede bgrn var blevet
ladt i stikken, da bgrnene og ikke mindst deres foraldre ikke oplevede sig hjulpet af de eksisterende
tilbud (Ertmann, 1994; Egelund, 1997; Borjeson og Hakansson, 1998). Indtrykket var, at
hjelpesystemet ikke havde formaet at indrette behandlingen saledes, at de, der havde problemerne,
folte sig hart, respekteret og forstaet men naermere ansvarliggjort og udpeget som enearsag til
problemerne (Uggerhgj, 1995). Samtidig fglte mange sagsbehandlere i kommunerne, at de befandt sig i
et sveert dilemma : De politiske holdninger var imod anbringelse af bgrn og unge. Pa den anden side
havde det sociale system sveert ved at acceptere, at barn og unge fortsatte med at leve under forhold,
der var truende for deres udvikling.

| Igbet af 1980-erne og begyndelsen af 1990-erne blev der i mange kommuner etableret lokale,
familiebaserede projekter og familievarksteder, ofte pa et systemisk inspireret grundlag. Den
systemiske tankegang blev mere og mere udbredt, og efterhanden blev det almindeligt i jobannoncer, at
man sggte fagpersoner med systemisk uddannelse. Den systemiske teori og metode matchede den
familiebaserede teenkning, som dominerede den socialpolitiske tankegang. Familieterapien blev en af
de foretrukne behandlingsformer, og indenfor det sociale omrade stod systemisk tankegang steerkt.
Familiefokuseringen indebar dog en indsnaevring og en marginalisering af andre centrale og nyttige
ideer. Her tenkes isar pa, at de fleste bgrn og familier med sociale problemer eksisterer i
sammenhange, der raekker langt ud over familiens rammer : skole, institutioner og gvrige netveerk. Ved
indsnavringen forsvandt kompleksiteten i feltet - og blev reduceret til et spargsmal om familiens
funktion. Ligeledes forsvandt ofte bgrnenes egne bidrag og synsvinkler - og efterlod indtrykket af, at
barnene var ofre og ikke medspillere i bade forvikling og forvandling (mere om dette senere).

Pa det tidspunkt begyndte nogle af systemteoriens udmgntere at stille sig selv kritiske spgrgsmal : Er
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det formalstjenligt at fokusere sa meget alene pa familien ? Hvorledes ser vi familiens relation til den
offentlige kontekst ? Hvilken betydning vil et udvidet fokus fa for systemisk teori og metode ?
Spergsmalene blev stillet fra et selvreflekterende metaperspektiv til den samlede socialpolitiske indsats,
eftersom systemteorien i sig selv laegger op til at betragte ethvert system som del af et starre system.
Udmgntningen af teorien var blevet for snaever. Reflektionerne fortsatte med den 3. Nordiske Kongres
med temaet "Den udskaldte familie”. Hensigten var ikke at forherlige familien eller at fjerne
opmarksomheden fra familierelationer og -dynamik. @nsket var at skifte fokus til en kontekstorienteret
og udvidet forstaelse af problemerne.

Tilsyneladende bredte de nye tanker sig kun langsomt, og andre forstaelsesformer fik fodfaste: |
"hjernens arti" (1990-erne) voksede en tradition med neurologisk og kognitiv tilgang sig sterk. Den
havde rgdder i en positivistisk-deskriptiv baseret diagnostik ICD 10 (WHO, 1994). De bgrn, der
tidligere i en vis grad var blevet marginaliseret i familiebehandlingsarbejdet, kom i fokus. Oftest med
en diagnostisk beskrivelse baseret pa symptomer og med opmarksomheden pa problemer, deficits eller
handicaps.

Socialpolitisk har @ndringen i retning af en mere biologisk orienteret forstaelse medfart meerkbare
&ndringer: Barnepsykiatriske afdelinger og ambulatorier, som tidligere fortrinsvist udferte terapi,
herunder familieterapi, koncentrerede en stor del af arbejdet om undersggelser og overlod derefter en
stor del af behandlingsarbejdet og det paedagogiske arbejde til andre. Psykologer tilknyttet de
Paedagogisk Psykologiske Radgivninger fulgte samme linje og prioriterede undersggelser fremfor
behandling. Hos psykologer og bagrnepsykiatere opstod lange ventelister, for at eksperterne kunne
vurdere og udtale et gjebliksbillede. Erklaringerne blev i gkonomisk stramme tider brugt i
bestraebelserne pa at skaffe ekstra gkonomiske ressourcer til etablering af specialpadagogiske tilbud.

Flere bgrn og unge er i de senere ar anbragt i seerforanstaltninger. Bl.a. er antallet af barn placeret i
specialklasser gget vaesentligt indenfor en 10-arig periode (Amtsradsforeningen 1999). Samtidig giver
professionelle i barnets naere omgivelser ofte udtryk for, at de star overfor opgaver, de ikke magter - og
at andre (og "mere kompetente™) bar overtage opgaven. Antallet af " seerlige bgrn” stiger - og de skal
hjeelpes af serlige professionelle med en sarlig ekspertise. Tankevaekkende er det, at de lange
ventelister ikke, i lgbet af den korte arreekke, kan tages som udtryk for en starre sygelighed. Der er
snarere tale om, at bgrnegruppen er pa vej mod en polarisering, hvor de marginaliserede bgrn
undersgges, diagnosticeres og visiteres til seerlige foranstaltninger. Undersggelse og behandling
adskilles.

Systemisk orienterede behandlere har forholdt sig kritisk til denne socialpolitiske og
behandlingsmaessige andring i retning af patologiorienterede beskrivelser. Samtidig er der blevet
arbejdet pa at videreudvikle en helhedsorienteret socialpolitisk behandlingstradition baseret pa
udvikling af ressourcer i barnets samlede kontekst via konsultative dialoger.

Et udvidet, helhedsorienteret perspektiv

Barn i dag opholder sig i stadig stigende udstraeekning i sammenhange uden for hjemmet med
tilknytning til andre voksne end foraldrene. Derved bliver socialiseringen og de nere relationer delt
mellem foraldre og andre, professionelle voksne. Barns sociale netveerk, som et sa&t af relativt varige
relationer mellem mennesker, skal derfor i stigende grad betragtes som en delt funktion mellem
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foraeldre og professionelle (Fyrand et al, 1992). (Socialiseringen foregar ligeledes indenfor gruppen af
bgrn og unge : i skoleklasser, fritidsklubber og kammeratskabsgrupper, men udmegntningen af dette
arbejdsfelt ligger umiddelbart udenfor denne artikels tema).

Socialt truede bgrn og deres familier har - udover den almindelige kontakt med skole, daginstitution og
fritidstilbud - ogsa kontakt med professionelle inden for det sociale og specialpaedagogiske
hjelpesystem: stgttepersoner i skole, fritidsordninger og hjem, talepaedagoger, socialradgivere,
psykologer m.v. Ofte er listen lang og udger et omfattende netveerk af professionelle hjelpere.

Alle disse personer indgar som statte og hjlp til det enkelte barn eller familie - og de enkelte
medarbejdere arbejder seedvanligvis ihardigt pa at afhjelpe vanskeligheder. Erfaringerne er dog
samtidig, at familiens relation til netveerket kan veere fyldt med social kontrol, krav om tilpasning,
seerlige preaestationer og manglende tolerance (Schiefloe, 1993). Andre refererer, at der ofte i relationen
mellem familien og de offentlige kontakter eksisterer forhold, hvor social belastning ses hand i hand
med mistillid, skepsis eller direkte konflikt (Ertmann, 1994; Bérjeson og Hakansson, 1998; Hgjholt,
1993).

Udfordringer for den systemiske forstaelse

Ovenstaende beskrivelse rummer to forskellige former for udfordringer for den systemiske forstaelse
0g arbejdsform :

1) Problemforstaelsen ma etableres i den udvidede kontekst. Opmarksomheden for konsulenten retter
sig derfor ikke primaeert mod familien, men ogsa mod alle centrale personer i det professionelle
netveerk: leerere, peedagoger, talepeedagoger, socialradgivere, psykologer m.v. De ideer, forestillinger
og grundlaeggende antagelser, der findes blandt alle involverede, rummer kimen til nyteenkning og
nyorientering. Dialogerne abner for nye indfaldsvinkler, omdefineringer og a&ndringer af synsmader og
relationer og giver mulighed for at arbejde med, at nogle ideer er mere nyttige end andre for de
involverede personer (White 1995)

2) Den politiske kontekst, som behandlingen foregar i, medfarer, at man efter vores mening ikke kan
undlade i sit arbejde at tage stilling til de socialpolitiske elementer. Spgrgsmal som f.eks.
marginaliseringens betydning samt en stillingtagen til forskellige stemmers position og indflydelse
harer til under dette punkt, som vil blive drgftet i det falgende :

""Solidarisk samhandlen' i det konsultative og terapeutiske
arbejde

Traditionelt har systemisk inspireret terapi ikke beskaftiget sig med stillingtagen og grundholdninger.
En solidarisk stillingtagen i arbejdet med socialt truede barn, unge og deres familier indikerer, at
terapien ma sigte mod at forbedre de truede barns sociale position og skabe muligheder for en
hensigtsmaessig udvikling og plads i dette samfund.

Dette medfarer en kritisk stillingtagen til den postmodernistiske tanke om, at der findes mange
sandheder og beskrivelser af en virkelighed, og at den ene kan vere lige sa relevant og rigtig som den
anden. | den systemiske litteratur refereres til Michel Foucaults tanker om terapi som disciplinering
(White 1991). Begreberne solidaritet og "preferred meanings of events" dukker op som eksempler pa
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kritisk postmodernisme (Waldegrave og Tamasese, 1994, Waldegrave, 1997; Hertz og Nielsen, 1998).
Nu veegtes forstaelsen af terapiens og den sociale indsats” forankring i og ngdvendige stillingtagen til
en social, samfundsmaessig og politisk kontekst. Her er nogle beskrivelser mere foretrukne end andre.
Et saddant udgangspunkt vil medfare, at terapeuten sgger at give stemme, plads og styrke til de
synspunkter og relationer, der fokuserer pa ressourcer og arbejder imod marginalisering. Ligesa vil
synsvinkler og forstaelsesformer, der giver de marginalt stillede en bedre position blive foretrukket
frem for andre. Undertrykte stemmer skal hgres og positivt seerbehandles i terapi, i arbejdet med
netveerket og i den samlede intervention. Begrebet solidaritet indebeerer i korthed: et hjerte for de
undertrykte stemmer.

Konkret vil dette give mulighed for, at barnet kan vere i et sa almindeligt miljg som muligt, skabe
kvalitativt nye og forbedrede relationer og dermed etablere situationer, der styrker barnets kompetence
0g modstandsdygtighed ( se fortsat diskussion senere).

P& den ene side synes dette umiddelbart og indlysende, men er pa den anden side veasentlig at
fremhaeve i lyset af, at netop de svagest stillede gruppers position ogsa skal forklares pa baggrund af
det sociale og politiske system, dets institutioner, kulturen heri og de etablerede relationer mellem
institutioner og familier (Foucault 1980).

Ved denne form for teenkning sker der en tilneermelse mellem en traditionel, terapeutisk indsats og
socialt arbejde. Bestraebelsen er at styrke netveerkets evne til at integrere og dermed give de svagest
stillede rimelige betingelser for at udvikle sig. Terapeutens opgave bliver derfor bade at arbejde i
barnets samlede kontekst og at implementere ideerne om solidaritet. En grundholdning om en etisk og
solidarisk tankegang bliver resultatet heraf. Betegnelsen for dette arbejde har vi i denne artikel valgt at
kalde solidarisk samhandling.

Eks 1: En 3 arig dreng reagerer meget voldsomt i sin bgrnehave. Et made etableres med barnet, begge
foraeldre, personalet fra barnehaven incl. stattepsedagog og den henvisende psykolog. Foreeldrene var
bange for, at deres barn ville blive smidt ud af bgrnehaven. En del foreeldre havde reageret, da barnet
havde taget kvaelertag pa andre barn. 3 dagplejemadre havde tidligere givet op pga hans voldsomme
reaktioner. | starten af tiden i bernehaven havde han reageret som et truet dyr, ulykkelig, vred og
afvisende. Pa det seneste var han faldet mere til ro, men bgrnehaven var fortsat meget usikre pa,
hvordan de skulle reagere overfor ham. Selve mgdet fokuserede pa det feelles gnske om at integrere
drengen i barnehaven og dermed etablere en ny historie baseret pa samarbejde. Drengen var under
mgdet interesseret i kontakt, men ikke parat til nerhed. Aftalen pa megdet blev, at man i barnehaven
skulle arbejde pa at give drengen succesoplevelser samt styrke kontakten til ham. Ved et efterfalgende
mgde var drengen faldet betydeligt til ro. Han fremstod mere som en til tider vred dreng, der ogsa
kunne tale modspil. Dilemmaet mellem modspil pa den ene side, trast, afledning og omsorg pa den
anden stod klart. Forzldrene, der ikke leengere var nervgse mht. drengens placering i bgrnehaven ,
gnskede familiesamtaler om disse dilemmaer. Foreeldrene var inspireret af de dialoger, der havde
fundet sted - og var hjemme blevet tydeligere i deres reaktioner overfor drengen. Samtalerne i
barnehaven med fokus pa situationen dér fortsatte - og drengen, der i begyndelsen fremstod som et
langt yngre barn, udviklede sig ganske betydeligt.

Arbejdet med socialt truede bgrn vil ofte indebaere kontakt med personer (bern, familie og offentligt
netvaerk), der kender til afmagt, selvbebrejdelser, falelse af skyld og nederlag samt indbyrdes konflikt.
Ovenstaende eksempel kunne veere endt i konflikt mellem de deltagende parter. Bgrnehaven ville
kunne haevde, at der var tale om en familieproblematik. Foreeldrene kunne omvendt have fglt sig afvist
- 0g have givet bgrnehaven skylden for barnets manglende integration i institutionslivet. Barnet selv
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kunne have faet diagnoser med udgangspunkt i dets manglende alderssvarende funktion eller pa
baggrund af dets meget voldsomme reaktioner. Afggrende er det, at der bevidst og autentisk arbejdes
pa nye muligheder baseret pa samarbejde og etablering af en arbejdsalliance skabt gennem et felles
hab, gensidig respekt og accept af forskelligheder. Solidarisk samhandlen medfarer i ovenstaende
eksempel, at der i feellesskab arbejdes pa, indenfor de almindelige rammer, at skabe muligheder for
drengen til at etablere nye relationer og opna succeser til erstatning for tidligere negative oplevelser.

Konsultation i spa&ndingsfeltet mellem terapi og social kontrol

| arbejdet med socialt truede barn og unge befinder man sig i et omrade, hvor der ofte vil vere udtalt
bekymring for barnets trivsel og velfaerd. Samtidig beskaftiger man sig ogsa med et sakaldt grazone-
omrade mellem pa den ene side terapi og pa den anden side social kontrol. | grazonen er der ofte grund
til bekymring, men der findes ikke grundlag for at iveerksatte vidtgaende og tvangsmaessige
foranstaltninger som eksempelvis fjernelse af barnet fra hjemmet. Der har tidligere varet etableret
mange forsgg pa behandling eller forskellige former for hjalp. Alligevel er der dog fortsat udtalt tvivl
om, om tiltagene er tilstreekkelige. Der hersker ogsa tvivl om familiens umiddelbare motivation og
netveerkets muligheder for at give barnet hensigtsmaessige udviklingsbetingelser. Endelig er der i
grazonen ofte et tidsmaessigt pres: hvor lenge kan barnet vente pa etableringen af hensigtsmaessige og
udviklende relationer og livsbetingelser ?

| grazoneomradet er arbejdet og relationerne oftest preeget af delvist skjulte trusler om mere vidtgaende
foranstaltninger, uklarhed om foranstaltningernes stgttende eller truende karakter - og ikke mindst om
kompetencen : familien anerkendes som eksperter pa deres barn, men de professionelle har de
afgarende vurderinger af, hvad der er tilstreekkeligt. | denne situation er der for mange af de
involverede tale om stor sarbarhed: Har vi ydet en god nok hjalp ? Kunne - eller burde - vi have gjort
noget andet eller bedre ? Sarbarheden indikerer, at alle skal fale sig inddraget pa en respektfuld made,
hert og forstaet. Klientgarelse af andre, som ikke har bedt om at veere klienter - det drejer sig om savel
professionelle som familie - skal undgas, da denne oplevelse kan medfgre gget afstand, stigmatisering
og eskalering af problemerne.

Eks. 2: En socialradgiver er i tvivl om et 5 arigt barns sociale udviklingsmuligheder. Tvangsmassige
foranstaltninger har veret pa tale. Drengen bor med sin mor og fremtraeder i barnehaven som et angst
og meget uroligt, til tider aggressivt barn. Et mgde etableres med barnet, moren, relevante personer fra
barnehaven samt socialradgiveren i kommunen. Spgrgsmalet om drengens tilstedevaerelse pa mgdet
diskuteres i planleegningsfasen. Det besluttes, at drengen skal deltage, da fokus pa mgdet bl.a. drejer sig
om moderens evne til at tage vare pa barnet. Under madet draftes de involveredes falles historie, gode
og darlige perioder veksler tilsyneladende - og spgrgsmalet om drengens tryghed fremstar i den
forbindelse som centralt. Moren tager under mgdet vare pa drengen, dette anerkendes af alle parter - og
moderens oplevelse af kompetence @ges. Der aftales samtaler med moderen og drengen, hvor temaet
tryghed fortsat draftes. Pa et efterfalgende made er der sket en vaesentlig endring. Drengen fremstar nu
som tryg, men grensesggende. Fokus flyttes dermed til et gnske om, at drengen mades af tydelige
voksne, der stiller alderssvarende krav til ham.
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Opgaven for konsulenten bliver at skabe nye muligheder i netvaerket, saledes at tvivl og pres erstattes
af tillid mellem de offentlige deltagere indbyrdes og mellem disse og familien. I ovenstaende eksempel
flyttes forforstaelsen fra tvivl om moderens kompetence til feelles gnsker om at skabe tryghed og
derefter af felles bestrabelser pa tydelighed og alderssvarende krav. Skarpe skel mellem udredning (er
moderen god nok ?) og senere intervention (hvad gar vi ?) leegger op til en ekspertbedemmelse af
familien og dens ressourcer og modvirker samskabelse af udvikling. I stedet for en relation mellem
socialradgiver og familie preeget af magt, konflikt og misstemning tilstreebes en dialog preeget af faelles
gnsker, udnyttelse af ressourcer og en forstaelse, der abner for nye muligheder.

| grazone-omradet har terapeuten/ konsulenten flere og samtidige opgaver. Skal situationen udvikles pa
baggrund af gensidig tillid og samskabelse, vil det veere ngdvendigt at samtaenke - frem for at adskille -
funktionerne:

« Undersggelse/udredning af situationen og vilkarene for barnet,

o Behandling og konsultativt arbejde i form af processer, der skal sgge at udvikle barnets,
familiens og netveaerkets ressourcer,

« Social kontrol som den funktion, en fagperson i disse sager ma palegge sig i skerpet grad,

« Tillid til og tro pa barnets og familiens kompetence og muligheder for udvikling som en
ngdvendig forudseetning for at undga stigmatisering og for at sikre forandring og udvikling.

o Ekspertise og specialistviden om bgrns udvikling, om risikofaktorer og interventionsformer.

« Anerkendelse af og respekt for den enkelte families og det enkelte netvaerks made at fungere og
organisere sig pa, og accept af de deltagende parters kendskab til de involverede bgrns tilstand
og behov.

Nedenstaende model skal illustrere, at de forskellige funktioner i systemisk forstaelse ikke kan ses som
adskilte, men derimod som refleksive, forbundne aspekter af samme sag:

Fig. 1:
Undersegelsef
udrednitg Social kontrol

Respeld, accept Ekspettize og

og anerkendelse specialistviden
Tillid og tro pd
udvrilding af familiens
kompetence Behandling

Disse funktioner kan samteaenkes via en hgj grad af abenhed og respekt over for familien og de gvrige
involverede. Der ma arbejdes pa at skabe en atmosfare baseret pa samarbejde, kvalificering og
ressourceudvikling - og dermed undgas stigmatisering (se senere om konsultative dialoger). Forstaelsen
af disse funktioners indbyrdes relationer forudsztter, at konsulenten har et bredt funderet kendskab til
faglige forhold, juridiske betingelser, etisk teenkning samt holdningsmaessige overvejelser over den
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politiske kontekst. Samtidig er der behov for, at konsulenten er bevidst og aben om sin egen position,
herunder positionen som den, der tager ansvaret for det procesorienterede arbejde. Den fzlles forstaelse
i netveerket om denne position er ofte afggrende og betragtes som en del af kontekstafklaringen.

I mange tilfeelde vil denne konsulentfunktion kun udgere en del af det arbejde, som udfares i relation til
det bergrte barn, jfr. de to beskrevne eksempler. Konsultationerne kan medfare, at der senere eller
sidelgbende etableres samtaler mellem konsulenten og dele af det samlede system (terapi, supervision,
radgivning og andet). | andre tilfeelde vil konsultationen finde sted i forleengelse af samtaler med nogle
af de involverede. Disse forskellige funktioner giver mulighed for at indtage forskellige positioner,
hvilket medfarer starre fleksibilitet i arbejdet. Samtidig stiller det krav til terapeutens respekt,
solidaritet og tydelighed med overblik og kontekstafklaring.

Ovenstaende model er et forsgg pa at videreudvikle en anden model om interventionsdomaner :
handlingens, forklaringens og astetikkens domane (Lang et.al, 1990). Ovenstaende model er dynamisk
med opmaerksomhed pa mulige skift i positioner indenfor rammerne og med hgj grad af abenhed om
disse skift. Ligeledes indebzrer modellen fokus pa skift mellem forforstaelser, forstaelser og nye
forforstaelser hos deltagerne, hvor nye forstaelser gennem en reflekteret proces kan vise sig mere
nyttige end de gamle.

Udvikling af kompetencer, modstandskraft og egenveerd

Det er vaesentligt at fokusere pa, hvad der skaber og vedligeholder udvikling, saledes at marginalisering
af de socialt truede bgrn og unge kan modvirkes. Barnets udvikling og placering i forhold til
samfundets almindelige tilbud skabes i de relationer, som barnet tilbydes og tilbyder sig i : bade
familizere og professionelle ssmmenhange. Den voksende resilience-forskning viser, at det er vigtigt
for barnet, at det far mulighed for at opna starre kognitiv og social tillid til egen formaen, evne til at
overskue og forudsige situationer samt evne til at opsgge statte i netveerket. Kompetencen udvikles pa
baggrund af barnets evne til at skabe Sence of Coherense - SOC- (Antonovsky, 1996, Gjerum et al.
1998) som udtryk for evnen til at kunne forsta situationen (comprehensibility), at have tro pa at kunne
finde lgsninger (manageability) og at kunne skabe mening (meaningfulness). Andre navner trygge,
stabile, emotionelle tilknytninger, erfaringer med og oplevelse af succes og mestring samt involvering
med en neer fortrolig som afgerende rammebetingelser for udvikling af modstandskraft (Rutter,
1987,1995; Rutter og Rutter, 1997, Nielsen, 1998a). @nsket om drengens deltagelse i ovenstaende
eksempel 2 bunder saledes i en tro pa, at drengen far kompetence og nye muligheder i kraft af at forsta
omgivelsernes bekymring samt forsta, at hans handlinger er med til at skabe tilknytning til savel
moderen som bgrnehaven.

Alt i alt er der saledes tale om et bredt felt af muligheder for, at barnets kompetence, modstandskraft og
egenveerd gges. Ofte vil der veere tale om positive spiraler til erstatning af negative. Specielt for socialt
truede barn og unge bliver det en central opgave for barnets netverk at skabe muligheder for, at barnet
udvikler hensigtsmaessige relationer og mader at mestre dagligdagen pa.

Dette indeberer, at bgrn med sarlige vanskeligheder i nogle tilfeelde bedst udvikler oplevelsen af
kompetence og egenveerd i serlige foranstaltninger, eks. i form af en mindre klasse. Dette vil is&r vaere
tilfeeldet, hvis oplevelsen af ensomhed og afstand til kammeraterne er dominerende, og hvis
mulighederne for at fremme rummelighed, accept af forskellighed og arbejdet med udviklingen af
barnets kompetence ikke kan etableres i det almindelige miljg. Konsulentens opmarksomhed pa og
arbejde med det samlede systems ideer, forestillinger og holdninger bliver et afggrende tema i denne
forbindelse.
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Barnets perspektiv

Kompetence, modstandskraft og egenveerd udvikles bl.a. i kraft af at deltage i og blive hart i
kvalificerede diskussioner. Det kan derfor synes ejendommeligt, at mange terapeutiske samtaler,
netveerkskonsultationer og behandlingskonferencer med fokus pa bern finder sted med deltagelse af
voksne - og ingen bgrn. Det er dokumenteret, at barnets stemme, perspektiv og synspunkter ofte
overhgres, nar centrale beslutninger treeffes (Egelund, 1997). Dette gar sig ikke mindst gaeldende, nar
der treeffes beslutning om etablering af foranstaltninger, visitation, udarbejdelse af handleplaner etc.
Ofte begrundes dette forhold i formuleringer, der signalerer omsorg for barnet : kan barnet magte og
tale at sidde med ved disse samtaler ? kan barnet handtere de voksnes uenigheder ? og kan barnet
mentalt forsta og have en mening om det, der bliver sagt ? Svaret bliver ofte et "nej", hvorved barnet
overlades til at fa resultaterne formidlet og til i praksis at blive underlagt dem.

Imidlertid er der god grund til at vende problemstillingen: hvor gammel skal man veere, far man har ret
til at blive hagrt ? Hvor gammel skal man vere, fer man kan fa tildelt ansvar og indflydelse pa eget liv
og situation ? Og hvor gammel skal man vere, fgr man kan forsta og tage stilling til beslutninger om
vaesentlige relationer og tilknytningsforhold ? Vores vurdering er, at barnet kan - eller kan hjeelpes til -
at formulere sit perspektiv. Samtidig kan det ved sin blotte tilstedeveerelse og sin nonverbale
kommunikation (som i det farst beskrevne eksempel) hjelpe de andre involverede med at flytte fokus,
forsta sammenhange og hjelpe med at fastholde vaesentlige problemstillinger. Alt i alt er der nappe
tvivl om, at barnet kan bidrage med centrale informationer, oplevelser og gnsker. | vid udstreekning kan
barnet lettere handtere en delagtighed i samtaler end den usikkerhed og uvished, det giver ikke at vaere
med til at drgfte essentielle spgrgsmal (Bérjeson og Hakansson, 1998). Barnets tilstedevarelse skaber
en anderledes dialog og et fokus ud fra barnets perspektiv.

Anlagges et politisk og solidarisk syn, som der her er argumenteret for, er der naeppe tvivl om, at det
socialt truede barn skal sikres plads og mulighed for at blive hgrt. Spgrgsmalet om barnets stemme er
overvejelser over retten til at blive hart og til at have indflydelse pa egen situation - og ikke et teknisk
spgrgsmal om bidrag med information til samtalen, evne til at forsta det sagte og evne til at tage
selvsteendig stilling.

Dette fokus pa barnets stemme er ikke ensbetydende med, at barnets synsvinkler og grundantagelser
ikke skal gares til genstand for dialog. Ogsa i det terapeutiske arbejde skal bgrnene og de unge
udfordres til at deltage i det sociale feellesskab pa en made, der giver nye muligheder for dem selv og
for de voksne omkring dem.

Konsultative dialoger

| terapi og konsultation er det afggrende, at der etableres en dialog ud fra den grundantagelse, at
forandringer opstar, nar begivenheder og forhold anerkendes som vigtige og der handles derefter af
bestemte personer (Campbell, 1991). | dialogen forstas synvinkler og erfaringer som narrativer, som
subjektive historier baseret pa en blanding af oplevelser og forforstaelser. Det bliver afgagrende at
arbejde med disse narrativer pa en made, sa der bliver plads til alle ideer og processer, personer eller
situationer, som vurderes at have indflydelse pa problemet. | dialogen udvikles nye, &ndrede
fortzellinger og forstaelser, som kan give beveegelse (Egelund et al. 1997; Zimmerman og Dickerson,

Side 9 af 12 www.psykcentrum.dk



Jorn Nielsen, Sgren Hertz, 1999

Nye dialoger i arbejdet med truede bgrn og deres voksne
- et perspektiv om "preferred meanings".

Fokus pa familien 4:229-36, Oslo: Universitetsforlaget

1996). Eller sagt pa en anden made: Beretninger fortelles, alle beskrivelser og synsvinkler er gyldige,
forandringer skabes af nye retninger i dialogen. Dialogen skal understgtte det faktum, at psykosociale
problemer findes i en social virkelighed, der er kompliceret, flertydig og modseatningsfuld. | samtalen
vil fokus rette sig mod at frembringe en forstaelse af og en omdefinering af de grundantagelser, der
findes om barnets situation, adfaerd, behov og gnsker.

| den felles problemforstaelse bliver et vaesentligt fokuspunkt derfor barnets og de gvrige deltageres
hab, intentioner og muligheder for konstruktion af nye relationer. Opgaven bliver - med energi,
optimisme og mod - at udfordre etablerede forforstaelser og invitere til nye dialoger (Hertz 1999). Pa
hvilken made kan de enkelte involverede - herunder barnet selv - medvirke til at skabe andre
udviklingsmuligheder ? Et vaesentligt punkt i den forbindelse er at arbejde imod bekymringen, som i
mange tilfeelde er et meget vaesentligt element i den dominerende problembeskrivelse.

Nar social praksis @ndres, @ndres identitet og relationer. Nye relationer og samveersformer giver
mulighed for, at barnets handlinger kommer til at indga i en funktionel social sammenhang, der kan
veere med til at opbygge mestring, kompetence og selvverd.

Markeringen af den kontekst, vanskelighederne eksisterer i, har afggrende betydning. Spgrgsmal som :
Hvem har problemet ? hvad teenkes der herom ? og hvilke positioner har de deltagende parter ? bliver
genstand for aben dialog. Tidligere erfaringer med kontakt mellem barn, familie og offentligt system
kan rumme smerte, som det kan vaere hensigtsmaessigt at tale om, saledes at der kan blive ny grobund
for hab og ensker til fremtiden. Seerlig opmarksomhed skal der rettes mod eventuelle magt- og
afmagtsforhold : findes der potentielle risici ? hvad patenkes, safremt &ndringer ikke finder sted ?
hvad er grundlaget (fagligt, juridisk, moralsk, personligt) for disse overvejelser ? Afklaringen og den
abne dialog om juridiske, skonomiske og magtrelaterede forhold bliver centrale emner, der ofte skal
droftes tidligt i konsultationen. Spgrgsmalene og opmarksomheden rettes derfor mod den, der har
bekymringerne - oftest mere end mod den, der er udpeget som problembarere (Edwardsson et.al.,
1994; Seikkula, 1996; Fjellstrom et.al.,1997).

| disse abne, konsultative og reflekterende samtaler bliver terapeutens solidaritet afgarende i
bestraebelserne pa at etablere nye narrativer. Men solidariteten indebarer ogsa en alliance med de hab
og gnsker om forandring, der - uanset hvordan det matte fremtraede - ligger hos langt stersteparten af de
barn og familier, der er kommet i en sa socialt belastet position, at overskuddet til at skabe
hensigtsmaessige og udviklende ressourcer synes vanskelige at finde.

De abne reflekterende samtaler, hvor processen har stor betydning, vil give et gget fokus pa evaluering,
opfelgning og felles draftelse af spgrgsmal som: hvad kan vi lzre af tiltagene ? hvad har vaeret
virksomt/mindre virksomt ? hvad har erfaringerne betydet for samarbejdet og relationerne i det samlede
netveerk ? Tidligere erfaringer med godt samarbejde og kendskabet til deltagernes positive intentioner
og bestreebelser gar tolerancen og paratheden starre. Erfaringer viser, at feelles afklaring af problemet
og i forleengelse heraf forstaelse for de planlagte interventioner blandt de involverede er af stor
betydning for de opnaede resultater (Hertz 1993, Nielsen 1998). Konsulenten far her en afggrende rolle
som den, der i interviewet via spgrgsmal, tydeliggerelse af dilemmaer og omdefineringer sikrer, at det
processuelle aspekt i samtalerne far plads og muligheder for at skabe udvikling.

Terapeutiske kvalifikationer

Arbejdet med socialt truede bgrn og unge stiller nye og vasentlige udfordringer til
terapeuten/konsulenten:
En raeekke teknisk/ metodiske feerdigheder i at kunne arbejde med starre systemer. Det geelder bade i
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betydningen et stgrre antal mennesker end i traditionel familiebehandling og i betydningen af at arbejde
med personer med forskellig professionel baggrund (fagligt, metodisk, juridisk, etisk m.v.). Dette stiller
krav om overblik over det samlede sociale omrade og over processerne blandt deltagerne - en
udfordring til at kunne arbejde med de narrativer, de deltagende parter praesenterer.

En raekke personlige kvalifikationer hos terapeuten, som i systemisk sammenhang ikke tidligere er
ofret seerlig opmarksomhed, om end spaede ansatser er set (Burnham, 1993; Cecchin, Lane og Ray,
1994; Dreyer, 1994; Hildebrand, 1998). Begrebet userbadighed (irreverence) indikerer mod, styrke og
positiv energi til at invitere til nye dialoger. Begrebet solidarisk samhandling indikerer solidaritet med
de stemmer, der i det samlede billede star i en svag position og med risiko for at blive marginaliseret,
uanset om disse stemmer matte tilhgre barnet, foreeldrene eller offentligt ansatte personer. De
marginaliserede stemmer kan ligeledes vaere de stemmer, der f.eks. fremhaver ressourcer frem for
dominerende problemer. Sidstnavnte faenomen kraver en szrlig lydhgrhed hos terapeuten for at fa
disse stemmer frem.

| interviewet eller konsultationen vil integrationen af de tekniske og personlige kvalifikationer medfere
en ngdvendig selvreflektion hos terapeuten, bade over egen stil, men ogsa over sin egen politiske,
familiemassige, personlige og sociale historie. Disse forhold har afgarende betydning for
engagementet, stilen og tydeligheden i samtalen - og dermed for atmosfeeren i det konsultative rum.

Perspektiver

De tanker, som her er praesenteret, har betydning for terapeutens rolle og relation til det offentlige
system. Den aktive stillingtagen til og gnske om pavirkning af den sociale og politiske kontekst treeder
tydeligere frem som et fokusomrade, der skal ydes anderledes opmarksomhed. Der skabes et forum
med samskabelse af nye ideer og relationer, hvor de involverede offentlige personer indgar pa lige fod -
om end med forskelligt perspektiv - med barnet og familien.

For systemisk teori, metode og uddannelse synes perspektiverne ogsa at vaere omfattende. Bevaegelsen
synes saledes at fare vaek fra familieterapien som dominerende behandlingsform frem mod et udvidet
konsultativt forum med nye samskabende perspektiver. Der argumenteres for ideen om solidarisk
samhandlen samt et steerkere fokus pa personlige kvalifikationer i uddannelsesmaessig sammenhang.
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