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«Et godt midlertidig hjem»
Kompetanseutviklingsprogram for ansatte i mottak for enslige midrearige asylsgkere
ved RVTS Sgr

Rapport til UDI Region Sgr

1. Bakgrunn for prosjektet
Prosjektet er et kompetanseutviklingsprogram rettet mot ansatte i asylmottak for enslige
mindrearige. Programmet ble gjennomfgrt i lppet av 2017, og ble presentert for mottaksledere og
for ansatte og verger pa samlinger i regi av UDI Sgr vinteren 2017.

Bakgrunnen for prosjektet var et allerede innledet samarbeid mellom RVTS Sgr og UDI Sgr om
kompetanseheving for ansatte i mottak for asylsgkere. Dette arbeidet var for RVTS Sgr sin del
forankret i tildelingsbrevet fra H. dir for 2017.

Det var i lgpet av hgsten og vinteren 2016-17 mye uro i mottakene blant annet i form av
selvskading/selvmordsproblematikk, vold, uttransporteringer og forsvinninger fra mottakene. Bade
UDI Sgr og RVTS sgr fikk tilbakemeldinger fra ansatte i mottakene om en sveert utfordrende
arbeidssituasjon.

Man sa kompetanse i mottakene som viktig for & mgte disse utfordringene, og inngikk derfor en
samarbeidsavtale der RVTS Sgr forpliktet seg for a gjennomfgre et kompetansehevingsprogram for
alle ansatte i samtlige ema-mottak i region sgr. Avtalen ble signert av hhv. regionsleder UDI Sgr og
leder RVTS Sgr.

2. Malsettinger og tiltak
Programmet har hatt som mal bidra til et godt tilbud for enslige mindrearige asylsgkere i mottak,
og hadde fglgende leeringsmal for ansatte:

e Deltakerne skal utvikle kompetanse, verdier og holdninger som gir grunnlag for god
traumebevisst praksis i mottaket og bli i stand til 3 opptre som trygge, ivaretagende
voksne.

e Programmet skal styrke barnefaglig og flyktningefaglig kompetanse i mottaket.

e Bidra til et godt samarbeid med aktuelle samarbeidspartnere i kommune og @gvrige deler av
hjelpeapparatet.

Programmet besto av tre samlinger for alle ansatte. Som en del av programmet ble det
gjennomfgrt mgter og telefonsamtaler med mottaksledere/barnefaglig ansvarlige med fokus pa
avklaringer i forhold til behov i det enkelte mottak. I tillegg til programmet “Et godt midlertidig
hjem”, fikk mottakene ogsa tilbud om ytterligere opplaering innenfor aktuelle tema som
selvmordsforebygging, radikalisering, voldelig ekstemisme, Livets Tre mm.

| tillegg til samlinger for alle ansatte, var det planlagt to fellessamlinger for barnefaglig ansatte hvor
malsettingen var a styrke barnefaglige i deres utgvelse av sin funksjon i mottaket.
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Innhold i samlingene:

Samling 1: «Hvor er vi?»

Malsetting: A sette ord pa egen situasjon, og definere utfordringer i mottaket, og samtidig ha fokus
pa egne ressurser og mestring.

Metode: Dobbelt lytting

Samling 2: «Traumebevisst praksis med utgangspunkt ungdommenes behov.»
Malsetting: Gode menneskemgter

Fokus: De tre pilarene i traumebevisst omsorg, toleransevinduet, den tredelte hjernen,
hjertegvelsen, tankekartet.

Samling 3: «Krise- og stresshandtering»
Malsetting: A mgte mennesker i krise, veien videre.

Arbeidsoppgaver mellom samlingene:

En viktig forutsetning for utviklingsarbeidet er at ansatte prgver ut, og reflekterer over egen
praksis. Derfor ble det gitt arbeidsoppgaver som ansatte skulle giennomfgre sammen med
ungdommene mellom samlingene. Dette for at ansatte skulle knytte teorien og gvelsene i
samlingene opp mot hverdagspraksisen i arbeidet med ungdommene.

Samlinger for barnefaglig ansvarlige:
Det var planlagt to felles heldagssamlinger for disse.

3. Gjennomfgring og vurderinger
Vi har i Igpet av aret giennomfgrt 36 samlinger i EMA-mottakene i UDI region sgr. Dette inkluderer
mgter med mottaksledelse og ansatte. Da antall mottak ble kraftig redusert, ble planlagte
samlinger for barnefaglig ansatte droppet, og disse ble trukket med i lederveiledning, og deltok i 2
dagers grunnkurs i traumeforstaelse og traumebevisst omsorg. Noen deltok ogsa i kursopplaering i
Livets Tre.

Da programmet ble planlagt var det lagt opp til 3 dekke 13 ema mottak. | Igpet av varen ble flere
mottak besluttet nedlagt. Det ble derfor pa bakgrunn av erfaringer fra kartleggingsmgter med
mottak, samt dialog med UDI Sgr, gjort en styrking av tilbudet til det enkelte mottak. Dette innebar
gket lederstgtte, tilbud om felles workshop for ansatte og ungdommer, tilbud om kurs i fgrstehjelp
ved selvmordsfare. RVTS Sgr arrangerte ogsa en egen samling om flytting og gode overganger, der
bade UDI Sgr, mottaksleder, barnefaglige og verger deltok (se vedlegg).

Det er ikke gjort en systematisk evaluering av programmet. Vare vurderinger av de enkelte tilyak,
samt av effekten av programmet som helhet, er derfor basert pa egne inntrykk og tilbakemeldinger
fra ansatte under og etter prosjektperioden.

Man opplevde at mottakene var sveert ulike. Dette handlet bade om bemanning og kompetanse, og
om utfordringer med ungdommene i mottaket, for eksempel knyttet til flyttinger og avvikling. Vi
opplevde det som sveert viktig 3 mgte det enkelte mottaket pa deres behov. Dette medfgrte
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endringer i vart program, dog uten at det grunnleggende innholdet ble endret. God dialog med
ledelsen i mottaket var sveert viktig. Vi gav tilbud om ekstra samlinger, noe noen av mottakene
benyttet seg av.

Det 3 jobbe med kompetanseutvikling i mottak som er preget av uoversiktelighet og
uforutsigbarhet, krevde stor grad av fleksibilitet fra var side. Noen faktorer som var saerlig
utfordrende:

e Varierende oppmgte blant ansatte i enkelte mottak.
e A stgtte ansatte ndr mottaket var besluttet nedlagt.

e Politiske beslutninger som kunne medfgre avmakt blant ansatte og sterke
reaksjoner blant ungdommer.

e Enkelte mottaket opplevde at det ble mange eksterne kompetansetiltak samtidig.
Mottakene fikk hgsten 2017 tilbud om kompetanse fra ulike instanser som bl.a.
” Alternativ til vold” og ”Folkehelseinstituttet”, samtidig som vare samlinger skulle
gjennomfgres.

e Et mottak opplevde utfordring ved at flere forskjellige ansatte ved RVTS Sgr fulgte
opp prosjektet. Kontinuitet av prosjektansvarlige har veert prioritert internt ved
RVTS Sgr, da vi ser at dette gker forstaelse og trygghet hos de mottaksansatte. Ved
dette mottaket ble det ngdvendig med en omfordeling av prosjektansvar internt
pga mange mottaksnedleggelser, samt at mottaket gnsket en ekstra workshop med
folkus pa selvskading og selvmordsforebygging.

En viktig forutsetning for at programmet hadde en positiv effekt var at hele personalgruppen deltok
i programmet. Dermed fikk alle samme kunnskapsgrunnlag, og det kunne bli jobbet med interne
prosesser samtidig. Saerlig viktig var det a fa fram bade utfordringene, og det ansatte opplevde a
lykkes med. Vi fikk gode tilbakemeldinger pa at programmet ble formidlet i en dialog med de
ansatte. Dermed kunne programmet tilpasses utfordringer i det enkelte mottak.

Programmet har pagatt over flere maneder med gjentagende samlinger. Dette har gjort det mulig a
fa til gode prosesser hos de ansatte, samt a fglge opp hendelser og tema over tid. Det har ogsa
veert lav terskel for konsultasjoner underveis. Dette har bidradd til en tett kontakt mellom
mottakene og RVTS Sgr.

Arbeidsformen med a gi “hjemmelekse”, f@rte ogsa til at kunnskapen ble brukt i praksis. Man sa
m.a.o. effekter bade pa arbeidsmiljg og pa kompetanse i mgtet med ungdommene. Vi opplevde det
som saerlig virksomt nar vi fikk anledning til 3 jobbe med ungdommer og ansatte sammen, hvor
samspillet og relasjonene endret seg (se velegg pilotprosjekt Kristiansand statlige mottak). Denne
arbeidsformen kunne veaert vurdert som en oppstart i programmet, og etter gnske fra UDI Sgr er vi i
gang med en pilot for aldersgruppen 18-23 ar sammen med ansatte ved Sana mottak i Lillesand (se
vedlegg, prosjektskisse).
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Vi har opplevd a fa positive tilbakemeldinger pa programmet fra ansatte og ledere i mottak. Vi
tenker dette handler om bade innhold i undervisning som traff ansattes behov for a forsta
ungdommene, verktgy som var anvendelige, og en fleksibel tilnserming til behov og utfordringer i
det enkelte mottaket, og kanskje ogsa at RVTS S@r er en ekstern aktgr uten formell myndighet ift.
drftsmessige forhold.

RVTS Ser har opplevd gkt kompetanse i mottakene i Igpet av samlingene. Denne opplevelsen er
basert pa tilbakemeldinger fra mottakene, men ogsa pa respons i forhold til prosessjobbing med
gvelser under og mellom samlingene. En del av mottakene sto midt i krevende situasjoner nar vi
var til stede pa mottaket. Avmaktsfglelse og krisehandtering var aktuelle tema. Det a veere til stede
tett pa kriseopplevelsen, er krevende, men gir ogsa muligheter til gode prosesser og
kompetanseutvikling.

Vi opplevde en gkt bevissthet rundt disse ungdommenes behov i mottak. Viktige tema for diskusjon
var spgrsmal knyttet til man skal respondere pa uforstaelig atferd, selvskading, regler mm.

Vi har opplevd at mottakene i varierende grad har samarbeid med aktuelle samarbeidspartnere i
kommune og @vrige deler av hjelpeapparatet. Disse har ikke inngatt i vart
kompetanseutviklingsprogram, men RVTS Sgr har hatt kontakt med noen av disse aktgrer og
oppfordret til samarbeid. Vi vet at dette har medfgrt tiltak i mottak, ogsa under veiledning fra oss.

4. Refleksjoner for videre arbeid med denne malgruppen
Vi opplevde at var tilneerming ved a mgte alle ansatte i alle mottak var helt sentral for
implementering av kunnskap i praksis. Arbeidsformen med workshop, refleksjon og hjemmelekse
var viktig for a fa til endring.

RVTS Sgr har gjennom «Et godt midlertidig hjem» gjort erfaringer med et
kompetanseutviklingsprogram rettet mot ansatte i ema-mottak. Programmet har veert et alternativ
til opplaeringspakken som tidligere har veert gjennomfgrt som felles daggsamlinger for
barneansvarlige i mottakene, samt helse. Vi mener at denne arbeidsformen, ved 8 komme rundt til
det enkelte mottak, og et kompetanseutviklingsprogram som gar over tid og at alle ansatte deltar,
er klart a foretrekke. Bade vare erfaringer og implementeringsforskning viser at dette har klart
stgrre effekt. Felles prosesser er ngdvendige for a skape endring.

Dette programmet ble til som fglge av «krise» og store utfordringer i ema-mottakene. For
fremtiden mener vi denne grunnkompetansen bgr veere til stede i alle asylmottak bade regionalt og
nasjonalt. RVTS Se¢r vil veere positive til 3 bidra i et slikt arbeid i og utenfor region sgr.

Kristiansand 04.01.2018

Ve
\

Ivar Kjellevik, leder @yvind Dasvatn, prosjektkoordinator Torunn Fladstad, prosjektmedarbeider

4 vedlegg
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