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Forord
Denne bacheloroppgaven er slutten av min bachelorgrad i psykologi ved Norges teknisk-
naturvitenskapelige universitet. Oppgaven er en del av et stgrre forskningsprosjekt hvor
Charlotte Fiskum er prosjektleder og veileder. Fiskum har statt for datainnsamlingen til
prosjektet. Jeg har selv formulert problemstilling, hatt mulighet til & pavirke intervjuguiden,
veert med pa intervju, transkribering av intervju, valgt ut data for egen studie og utfart en

kvalitativ analyse av denne. Prosjektet har veert utrolig spennende og lererikt.

Jeg har lenge hatt en interesse for emosjonsregulering og hvordan det henger sammen med
reguleringsstrategier, slik som rusbruk. Denne studien ga meg mulighet til & undersgke
hvordan kunnskap om emosjonsregulering og reguleringsstatte kan veere nyttig for a
forebygge rusproblematikk. Jeg har fatt et rikt innblikk i hvordan teori og kunnskap blir brukt
i praksis i oppsgkende ungdomstjenester og hvordan ungdomsarbeiderne selv opplever dette.
Det har veert utrolig spennende. Jeg vil rette en stor takk til veilederen min, Charlotte Fiskum,

som har gitt meg mulighet til & delta i fagfeltet og for god veiledning.

Trondheim, mai 2023



Sammendrag
Dette er en kvalitativ studie som undersgker nytten av toleransevindumodellen og
reguleringsstatte i arbeid med unge i risiko hos oppsgkende tjenester i Norge.
Emosjonsregulering har vist seg & vare sentralt for ens helse og risiko for rusproblemer, og
toleransevindumodellen kan forklare dette ytterligere. Forebygging av rusproblematikk er
viktig og aktuelt i dagens samfunn. En tematisk analyse av en spgrreundersgkelse og ni
intervjuer fant at toleransevindumodellen er nyttig som en forstaelsesramme, og at
ungdomsarbeidet i oppsgkende tjenester er med pa a regulere ungdommen. En av de matene
ungdommene reguleres pa, viste seg a vere gjennom aktiviteter. Studien bidrar med kunnskap
0g bevisstgjegring av informantenes erfaringer og meninger, og skaper oppmerksomhet rundt
toleransevindumodellen som verktay. Videre vil det veare nyttig a undersgke bruk av
toleransevindumodellen og reguleringsstgttende arbeid naermere og hvilket

utviklingspotensial det har.



Introduksjon

Rusbruk utgjer et betydelig folkehelseproblem (Bramness, 2014), og er knyttet til
hgyere dgdelighet og sykelighet (Aldridge et al., 2018). | tillegg viser statistikk at mange
personer med ruslidelser ikke behandles (Torvik et al., 2018). Dette har store konsekvenser for
samfunnet (Economics, 2022). Derfor er forebygging viktig. Oppsgkende ungdomstjeneste
arbeider forebyggende ved & oppseke, fglge opp og hjelpe ungdommer som er i risiko for
problematisk rus- og risikoatferd. A utvikle rusproblemer i en ung alder kan ha store
konsekvenser for videre utvikling fordi rusavhengigheten kan erstatte andre viktige erfaringer
(Lee Mannes & Markestad, 2015). En viktig erfaring er a lre seg a regulere fglelser pa
hensiktsmessige mater. Vanskeligheter med dette, sakalte reguleringsvansker, er knyttet til
risiko for rusproblematikk (Estévez et al., 2017). Toleransevindumodellen kan vare nyttig for
a beskrive regulering og hvordan bruk av rusmidler henger sammen med dette.

Arsaker til at man utvikler rusproblemer er blitt knyttet til uheldige
oppveksterfaringer. Det er en opphopning av traumer blant mennesker som har
rusbrukslidelser (Zhang et al., 2020). | en del av disse tilfellene kan det vere snakk om
utviklingstraumer, som er et begrep for nar barn utsettes for traumatiske belastninger samtidig
som de ikke far tilstrekkelig omsorg og stette for a handtere det (Nordanger & Braarud,
2017). Utviklingstraumer former hjernen og kroppen til en «nevrobiologisk skjevutvikling»
som gir en darligere evne til & regulere affekt. Dette farer til et sakalt «<smalt» toleransevindu,
hvor nervesystemet har lett for & havne i ekstremtilstander. Rusbruk kan veere en strategi for &
regulere seg bort fra disse tilstandene (Corrigan et al., 2011). En forklaring pa at mennesker
med en traumehistorie utvikler rusmisbruk, er at disse rusmidlene eller aktivitetene brukes for
a regulere lave og hgye aktiveringstilstander (Corrigan et al., 2011).

Det er serlig viktig at unge i risiko for rusproblematikk plukkes opp og far hjelp til

regulere seg pa sunne og hensiktsmessige mater. Rusavhengighet i ung alder kan fare til



manglende kontakt med andre, som kan veere utviklingshemmende fordi nere relasjoner er
viktig for selvregulering (Mannes & Markestad, 2015). Mange med rusproblemer beskriver
bruken som en reguleringsstrategi fordi rusen kan lindre uro og kaosfglelser ved
hyperaktivering eller tomhet og nummenhet ved hypoaktivering (Nordanger & Braarud,
2017). Sett i lys av dette, hvordan kan man fa til & hindre rusbruken? For a utvikle
selvregulering trenger man reguleringsstatte i oppveksten. Det handler om at
omsorgspersoner gir sensitiv omsorg og hjelper barnet til & regulere seg selv ved & skape ro og
trygghet (Tronick, 1989). Dette aktualiserer reguleringsstatte i forebygging og behandling.
Island fikk til a reversere tenaringers rusbruk ved blant annet & fremme alternative aktiviteter,
styrke familieband og a bygge sosial kompetanse (Jonsson & Milkman, 2019). Det viser at
forebyggingsintervensjoner faktisk kan skape endring.

Vi har behov for mer kunnskap om hva som fungerer for & hindre at mennesker
utvikler rusproblemer, og hvordan man kan reversere rusbruk. Derfor har denne oppgaven
som formal a finne ut hvordan toleransevindumodellen og reguleringsstatte er nyttig i arbeid

med unge i risiko for rusproblematikk.
Teoretisk rammeverk

Denne delen presenterer teorier som oppgaven baserer seg pa. Det innebarer blant
annet teori om emosjonsregulering, utviklingstraumer, toleransevinduet og reguleringsstatte.
Disse befinner seg innenfor utviklingspsykologi og traumepsykologi. | dette rammeverket kan
oppvekstbetingelser knyttes til ulike utfall slik som rusmisbruk, og reguleringsstatte blir
ansett som viktig for individets utvikling.

Emosjonsregulering og toleransevindumodellen

Emosjonsregulering ser ut til & veere viktig nar det kommer til bruk av rusmidler.

Emosjoner er en viktig del av det & vaere menneske. Emosjoner er subjektive opplevelser som

styrer vare handlinger (Gross, 2015). De pavirker hvordan vi prosesserer sanseinntrykk,



andres intensjoner, hvilke beslutninger vi tar og motiverer til handling (Gross, 2015). Det vil
si at emosjonene forteller oss om vi er trygge og om noe er positivt eller negativt, og de styrer
atferden. Emosjonsregulering beskrives som den mekanismen mennesker bruker for a
modifisere sine emosjoner, bade intensjonelt og ikke-intensjonelt, for & oppna et gnsket utfall
(Aldao et al., 2010). Det handler om hva man gjar for a endre eller pavirke sine emosjoner.
Det er funnet at emosjonsregulering kan predikere avhengighetsskapende atferd slik som bruk
av rusmidler (Estévez et al., 2017). Det kan indikere at rusmidler brukes for & regulere
folelser.

Emosjonsregulering kan beskrives ytterligere med toleransevindumodellen.
Toleransevinduet (Siegel, 2012) beskrives som et «vindu eller en tilstand hvor vi mennesker
er passe aktivert, og hvor vare fglelser og opplevelser er handterbare. | denne tilstanden er
man et sted imellom hyperaktivering og hypoaktivering, og man kan vare oppmerksomt til
stede i situasjonen man er i. Alle mennesker har et toleransevindu, og innenfor dette kan vi
prosessere emosjoner med forskjellig intensitet uten at det forstyrrer oss i stor grad (Siegel,
2012). Havner man utenfor toleransevinduet sitt, kan tenkning og atferd forstyrres. Dersom
man havner over toleransevinduet i en sakalt hyperaktivert tilstand, kan man oppleve
symptomer pa at det sympatiske nervesystemet har mobilisert til kamp, flukt eller frys. Det
kan gjare at man blir aggressiv, impulsiv, urolig og kjenner sterke falelser. I motsatt fall vil
man i en hypoaktivering fa symptomer pa parasympatisk aktivering av nervesystemet. Dette
kan gi folelser av tomhet, nummenhet, nedstemthet og man kan bli handlingslammet. I hyper-
og hypoaktivering kan man oppleve a miste kontroll over det man gjar, noe som kan resultere
I destruktive handlinger (Siegel, 2012).

Hvor stort toleransevindu man har, og hvor mye som skal til for & havne utenfor
toleransevinduet, varierer fra person til person. Siegel (2012) papeker at stgrrelsen pa

toleransevinduet blir pavirket av erfaringer. Hvis man gang pa gang har opplevd sterke



emosjoner uten at man har fatt hjelp fra noen andre til & roe seg ned, sa kan det fare til at man
er ute av stand til a berolige seg selv i senere tid. Siegel mener denne manglende evnen til &
berolige seg selv direkte kan fare til et smalt toleransevindu. For noen mennesker med et
smalt toleransevindu kan emosjonelle prosesser farst bli bevisste for dem nar deres emosjoner
er blitt sa sterke at de er pa randen til & havne utenfor toleransevindu (Siegel, 2012). Dette
tilsier at noen har lettere for & havne i ubehagelige tilstander enn andre, og denne forskjellen
har trolig en sammenheng med utviklingshistorie.
Reguleringsvansker og risikofaktorer

Oppvekst kan ha betydning for om man havner i risiko for rusproblematikk.
Populasjonsstudien "Adverse Childhood Experiences” undersgkte en normalpopulasjon i
USA sine barndomserfaringer og deres helseplager i voksen alder. Studien kartla krenkende
barndomsopplevelser som emosjonelle, fysiske eller seksuelle overgrep og & ha vokst opp
med psykisk syke rusmisbrukende foreldre. De fant at slike opplevelser var lineaert knyttet til
helseplager i voksen alder (Felitti et al., 1998). Dette viser at darlige oppvekstbetingelser kan
ha viktig betydning for helse. | en del av disse tilfellene kan det veere snakk om
utviklingstraumer. Utviklingstraumer oppstar nar traumatiske hendelser sammen med
manglende omsorgsstatte hindrer en sunn utvikling av hjernen og kroppens evne til a regulere
affekt (Nordanger & Braarud, 2017). Man har sett at utviklingstraumatiserte barn er
overrepresentert i rusomsorgen (Dube et al., 2006). Disse funnene indikerer at oppvekst er en
viktig faktor for om man havner i risiko for & utvikle rusproblemer.

| tilfeller hvor mennesker med utviklingstraumer far helseplager, sa kan det tenkes at
sammenhengen medieres av at traumene fgrer til et smalt toleransevindu og
reguleringsvansker. Reguleringsvansker er karakterisert av at man sliter med & kontrollere
impulser mot negative fglelser, a engasjere seg i malrettet atferd og a bruke effektive

emosjonsreguleringsstrategier (Gratz & Roemer, 2004). Det kan forklares ved at man veksler



mellom ekstremiteter i hyper- og hypoaktivering, og disse tilstandene kan oppleves som
uutholdelige. A mangle gode strategier for hvordan man regulerer seg ut av disse tilstandene
og tilbake inn i toleransevinduet kan utvikle seg til fglgetilstander slik som rusproblemer
(Nordanger & Braarud, 2017). Med andre ord kan rusbruk veere noe man gjgr som et forsgk
pa a regulere et nervesystem som har lett for & havne i ekstremtilstander (Corrigan et al.,
2011). Rusproblemer kan dermed veere en fglge av reguleringsvansker.

Ifelge Nordanger og Braarud (2017) kan konsekvenser av reguleringsvansker best
forstas gjennom toleransevindumodellen. De viser til at mange med rusproblemer beskriver
deres rusmiddelbruk som reguleringsstrategier. Videre argumenterer de for at
toleransevindumodellen kan veere pedagogisk nyttig, og at den kan veere et hjelpemiddel i
arbeid med mennesker i risiko for rusproblematikk. Toleransevinduet som en forklarende
konseptualisering aktualiserer modellen som en behandlingstilneerming. Malsettinger
formulert i trad med toleransevindumodellen kan samle ulike fag og tjenester (Nordanger,
2014, s. 50). Det er lett for klienter a forsta toleransevindumodellen, og de kan bruke den for a
beskrive sine utfordringer. | tillegg er modellen et nyttig verktay i kartlegging av
rusavhengighet. Den kan illustrere hva rusmidler brukes til og hvordan de regulerer hyper- og
hypoaktivering, og kan dermed brukes sammen med pasienter (Kjasnes, 2014, s. 151).

| trad med dette mener Corrigan med kolleger (2011) at behandling ma inkludere
psykoedukasjon om tilstandene utenfor toleransevinduet og hvordan de kan forlenge og
forverre symptomer. De papeker at behandling, i tillegg til farmakologiske tilneerminger, ma
involvere at man vektlegger reguleringsstrategier som er mer effektive og mindre skadelige.
De foreslar beroligende strategier for hyperaktivering, slik som trening, yoga og annen fysisk
aktivitet som krever fokusert oppmerksomhet. Ved hypoaktivering kan det lgnne seg med

forsiktig aktivitet, bevegelse, humor og a gke kortikal aktivitet. Det viser at kunnskap om



tilstander innenfor og utenfor toleransevinduet og regulering kan veaere nyttig i arbeid med
mennesker i risiko for rus og risikoatferd.
Hvordan kan vi forebygge rusproblematikk?

Byrden av sykdom og dadelighet av ikke-smittsomme sykdommer har gkt, og
fortsetter & gke i hele verden, samtidig som byrden av smittsomme sykdommer har minket
(Catalano et al., 2012). Denne overgangen gjer at forebygging av ungdomsdgdelighet er blitt
viktigere. Rusbruk og annen problematferd som gker sannsynlighet for sykdom og dgdelighet,
kan i stor grad forebygges. Litteraturen viser at uheldige barndomserfaringer og
utviklingstraumer er risikofaktorer for rusproblematikk. I lys av emosjonsregulering og
toleransevindumodellen kan rusbruk forklares som en uheldig reguleringsstrategi. Rus kan
brukes for & komme seg ned fra en hyperaktivert tilstand, slik som a bruke cannabis for &
dempe tankekjgr og uro. Rusmidler kan ogsa brukes for 8 komme seg opp fra en hypoaktivert
tilstand, for & vekke kropp og falelser. (Corrigan et al., 2011). I slike tilfeller er det sentralt &
bytte ut rus som strategi med mer sunne og hensiktsmessige strategier.

Island har fatt mye oppmerksombhet fordi de opplevde stor suksess i a reversere
tenaringers rusbruk. Prosentandelen av 15-16 aringer som hadde veert full den siste maneden
falt fra 42% til 5% fra 1998 til 2018, og andelen som hadde brukt cannabis en eller flere
ganger falt fra 17% til 5% (Kristjansson et al., 2016). Denne drastiske nedgangen i rusbruk
skjedde parallelt med innfaringen av en rekke forebyggingsintervensjoner. Disse innebar a
fremme alternative aktiviteter til rus, styrke familieband, forbedre selvmestringstro, bygge
sosial kompetanse og a utvide kulturelle opplevelser (Jonsson & Milkman, 2019).
Reverseringen av rusbruken antyder at intervensjonene var effektive ved a pavirke
ungdommenes sosiale omstendigheter.

Islands suksess bygger pa innsikter fra Harvey Milkman. Nar de skapte sin nye

nasjonale plan brukte de informasjon fra spgrreundersgkelser, kunnskap fra forskning og



arbeid av Milkman (Young, 2017). Sparreundersgkelser ble utfart tre ganger pa 1990-tallet
med 14-16 aringer, og de fant klare forskjeller mellom de som brukte rusmidler og de som
ikke gjorde det. De undersgkte faktorene som skilte disse to gruppene fra hverandre, og fant
flere serlig beskyttende faktorer. Disse var deltakelse i organisert aktivitet — spesielt sport,
hvor mye sammenlagt tid de brukte med foreldre gjennom uka, a fgle seg ivaretatt pa skolen,
og a ikke oppholde seg utendgrs sent pa kveldene. (Young, 2017). Milkman mente folk
bruker spesifikke rusmidler avhengig av hvordan de handterer stress. De som bruker heroin
gnsker & dempe folelser, mens de som bruker amfetamin sgker a oppleve bestemte falelser.
Hans idé er at folk blir avhengig av endringer i hjernens kjemi. Rusmidler brukes for a fa et
«rush» eller for a redusere angst. Dette farte til tanken om at man kan innfare aktiviteter som
gir de samme effektene pa hjernen, men uten bruk av rusmidler. (Young, 2017).

Ser man Islands suksess i lys av toleransevindumodellen og reguleringsstrategier sa
kan det forklares med at de alternative aktivitetene har hatt en regulerende effekt pa
ungdommene og at de har byttet ut rus som reguleringsstrategi. Deres intervensjon ga
ungdommene mulighet til & knytte sterkere band til menneskene rundt seg og til & vaere med
pa aktiviteter. Nar rusbruk er en strategi for a regulere et nervesystem som har lett for a havne
i ekstremtilstander vil det veaere hensiktsmessig a regulere dette nervesystemet pa en mate som
kan utvide toleransevinduet pa sikt. Med et stgrre toleransevindu handterer man flere fglelser
og har en sterre falelsesmessig kapasitet, og det skal mer til for at man havner utenfor det. |
arbeid med mennesker med traumer er det viktig at personen er innenfor toleransevinduet slik
at man har mulighet til & utvide deres toleransevindu for en starre fglelsesmessig kapasitet
(Bergheim & Ohnstad, 2018). Dermed er det sentralt a vite hva som regulerer vite mennesker
inn i sitt toleransevindu og hva som kan utvide dette.

Reguleringsstatte



For & utvikle en god evne til & regulere seg selv trenger man reguleringsstette.
Gjennom god reguleringsstatte i oppveksten leerer man selvregulerende ferdigheter og
handlingsstrategier i matet med utfordringer (Tronick, 1989). Reguleringsstgtte innebaerer at
man er sensitiv og omsorgsfull overfor barnets falelser og atferd. Nar barnet uttrykker ubehag
sa prever omsorgspersonen a skape ro og trygghet gjennom bruk av stemmeleie,
kroppskontakt og rolige bevegelser (Tronick, 1989). For a gi god reguleringsstatte er det
ngdvendig at omsorgsgiveren kan reflektere rundt sine egne og barnets indre mentale
opplevelser, noe som kalles refleksiv fungering (Kelly, Slade & Grienenberger, 2005). For &
statte selvregulering og forebygge reguleringsvansker er reguleringsstettende praksis relevant.
| praksis betyr det & vaere sensitiv og omsorgsfull, og a arbeide trygghetsskapende. Det vil
innebzre refleksiv fungering, slik at man kan forsta at atferd kan uttrykke indre opplevelser.
Traumebevisst omsorg

| traumebehandlingstilnarminger legges det mye vekt pa stabilisering, som vil si at
klienter skal bli bedre pa & regulere seg selv og sine falelser. Denne stabiliseringen betyr at
man hjelper personen a utvide sitt toleransevindu og til & bli bedre pa a regulere seg inn i sitt
toleransevindu fra hyper- og hypoaktivering. (Nordanger, 2014, s. 50). Dette er i trad med
Howard Bath sine tre pilarer for traumebevisst omsorg. Bath utarbeidet disse for a gi sentral
kunnskap og ferdigheter for de som arbeider med barn og unge med traumer eller som har
opplevd mye vanskelig (Bath, 2015). Uheldige opplevelser kan ha fart til at de har
reguleringsvansker. Den farste pilaren er trygghet, og den fanger viktigheten av at barn og
unge faler seg trygge. Det handler om a skape et miljg hvor man kan fale seg trygg, rolig og
oppmerksom. Den andre pilaren er forbindelser, og handler om viktigheten av gode
forbindelser til andre mennesker. Det involverer bade nare og tillitsfulle relasjoner til
omsorgsfulle voksne, og forbindelser til fellesskapsstatte slik som sport eller

ungdomsgrupper. Den tredje pilaren er regulering. Den handler om at barn kan ha



vanskeligheter med & regulere seg selv og trenger a leere seg sunne mater a regulere seg pa. |
denne pilaren skal man hjelpe barn & handtere vanskelige inntrykk, slik som sterke falelser
eller patrengende tanker. (Bath, 2015).
Oppsekende ungdomstjeneste

Oppsekende sosialt arbeid med ungdom er en viktig del av det forebyggende arbeidet i
Norge. Hovedoppgaven deres er a sgke kontakt med ungdom som er marginalisert, og jobbe
mot at de skal fa den hjelpen og statten de trenger til & bli aktive samfunnsborgere (Erdal,
2006). Dette gjar de ved a oppseke lokale ungdomsmiljg og skape tillitsfulle relasjoner til
utsatte ungdommer som har behov for hjelp. Tjenesten er ikke lovpalagt, noe som gjer at de
underlegges krav om a arbeide forebyggende, samarbeide med andre tjenester og a
dokumentere sitt arbeid (Henningsen & Gotaas, 2008). De jobber systematisk med & motivere
ungdommer til endring gjennom egne aktiviteter, rad eller ved & koble dem til en
hjelpeinstans. De fleste utekontakter prioriterer tid og ressurser pa aktivitetstiloud for
ungdommene (Erdal, 2006). Arbeidet handler hovedsakelig om at de unge skal komme seg
tilbake til familie, venner, skole, jobb, behandling, eller til aktiviteter som gir dem tilhgrighet.
De far en unik relasjon til ungdommene ved at de mgter dem i deres egne miljg og er sammen
med dem nar de opplever bade kriser og suksess. Denne unike relasjonen gir mulighet til &
skape endring. Ungdomsarbeiderne bgr trolig ha en god refleksiv fungering slik at de kan
reflektere over seg selv og de unge sine indre opplevelser. Refleksjonen kan de gjgre med
toleransevindumodellen som forstaelse. Toleransevindumodellen kan veere en linse som den
voksne forstar seg selv og ungdommen gjennom, for derved a kunne tilpasse sin kontakt for &

tilby reguleringsstatte (Nordanger og Braarud, 2017).
Metode

Denne delen vil ga gjennom den metodiske prosessen. Det inkluderer valg av metode,

hvordan studien ble gjennomfart og hvordan analysen bidrar til  besvare problemstillingen.



Introduksjon

Denne bacheloroppgaven benytter kvalitativ metode for & undersgke nytten av
toleransevindumodellen og reguleringsstette i arbeid med unge i risiko for rusproblematikk.
Formalet er & kunne forsta og beskrive informantenes erfaringer og oppfatninger slik det
kommer frem i datamaterialet. Datamaterialet bestar av spgrreundersgkelser og
semistrukturerte intervju med ungdomsarbeidere fra oppsgkende tjenester i Norge.
Innsamlingen var forhandsbestemt fordi oppgaven tar del i et starre forskningsprosjekt. Dette
forskningsprosjektet har som mal a finne ut hvordan toleransevindumodellen og bruk av
trygghetsskapende og regulerende metoder kan gi mulighet for kontakt og endring i arbeid
med unge i risiko for a utvikle en ruslidelse eller som allerede har det. Formalet er a finne
arbeidsverktgy som underbygger en arbeidsmetode basert pa reguleringsstette, slik som en
psykoedukativ modell. P& bakgrunn av dette fikk jeg interesse for a undersgke nettopp
hvordan toleransevindumodellen og reguleringsstatte er nyttig i oppsekende ungdomstjeneste
sitt arbeid. Denne studien er en tematisk analyse av datamaterialet.
Valg av metode

Problemstillingen for oppgaven gjorde det hensiktsmessig & bruke kvalitativ
forskningsmetode. En hovedregel i vitenskapelig arbeid er at man skal velge en passende
metode for problemstillingen (Malterud, 2002). Det er relevant & bruke kvalitative metoder
nar man undersgker sosiale forhold (Flick, 2018). Kvalitativ metode egner seg nar man skal
beskrive og analysere egenskaper eller kvaliteter ved fenomener (Malterud, 2002). De
grunnleggende prinsippene for kvalitativ metode skiller seg imidlertid ikke fra kvantitative
metoder. Det er en systematisk og refleksiv utvikling av kunnskap, som er apen for innsyn og
som kan utfordres. | kvalitativ forskningstradisjon anser man forskeren som en aktiv deltaker i
a utvikle kunnskap som aldri vil bli fullstendig. Det handler ikke om a finne universelle

sannheter, men heller om nye sparsmal. (Malterud, 2002). En kvalitativ metode i denne
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studien kan dermed fa frem rike og tykke beskrivelser fra de som arbeider i oppsgkende
ungdomstjeneste om deres arbeid.

Studien befinner seg innenfor et sosialkonstruktivistisk rammeverk.
Sosialkonstruktivisme handler om at mennesker skaper sin egen virkelighet gjennom sosiale
prosesser, slik som gjennom bruk av sprak. Virkeligheten som studeres er dermed sosiale
produkter. (Flick, 2018). Datainnsamlingen og analysen ble gjort med en deduktiv
tilneerming, ved at materialet ble hentet ut og undersgkt ut ifra allerede eksisterende teori.
Innenfor dette teoretiske rammeverket kan bruk av rusmidler forstas som en strategi for a
regulere seg i ulike situasjoner. Etter a ha blitt kjent med litteratur innenfor tematikken og
datamaterialet ble problemstillingen valgt ut ifra hva som vekket min interesse. Selv om
analysen hadde en deduktiv tilneerming, var den ogsa til dels induktiv ved at den undersgkte
hva som kom frem av datamaterialet, samt at den var apen for at datamaterialet kunne ta sine
egne retninger.

Datakilde
Forskerbeskrivelse

| forkant av prosjektet hadde jeg ingen kjennskap til oppsgkende ungdomstjeneste og
forskning pa reguleringsarbeid. Jeg hadde derimot kjennskap til toleransevindumodellen og
emosjonsregulering, og interessen for dette ledet til dette prosjektet.

Deltakere

Utvalget bestar av voksne fagarbeidere, bade kvinner og menn i alderen 28 til 46 ar
som arbeider i uteseksjoner eller utekontakter i Norge (appendiks A). Disse oppsgkende
tjenestene er organisert av kommunen, og de arbeider med barn og unge som er i risiko for rus
og risikoatferd. Utvalget er anonymisert, og blir omtalt med «I1-19» som henvisning til
enkeltinformanter,

Rekruttering
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Informanter ble innhentet ved at det ble sendt ut foresparsler med informasjonsskriv til
storbynettverkene i Norge for oppsagkende tjenester (appendiks B). Noen av storbyene sendte
videre til mindre kommuner. Prosjektledere ved de regionale kompetansesentrene for rus
spurte om tjenester kunne sende ut informasjon om prosjektet til ansatte i malgruppen.
Informantene ble slik rekruttert i trad med sngballmetoden for a fa en bredere representasjon.
Det ble hovedsakelig rekruttert informanter fra storbyer i Norge, men ogsa noen fra mindre
steder.

Datainnsamling
Sparreundersgkelse

Sparreundersgkelser ble sendt ut til personer som arbeider i oppsgkende
ungdomstjenester i Norge. Sparsmalene handlet om toleransevindumodellen, og om denne
kan vaere nyttig og ikke nyttig i deres arbeid (appendiks C). Undersgkelsen ble sendt ut
gjennom nettskjema og var designet anonymt. 67 personer svarte pa undersgkelsen.

Intervju

Semistrukturerte intervju egnet seg til studien ettersom den undersgker meninger,
erfaringer og holdninger hos intervjuobjektene. Intervjuene var individuelle, og holdt av
prosjektleder, hvor studenter pa prosjektet hadde mulighet til & veere med. Studentene kunne
stille spgrsmal pa slutten av intervjuene. Jeg var selv med pa et intervju. Intervjuguiden besto
av 18 sparsmal som blant annet omhandlet jobben i oppsgkende ungdomstjeneste, hvordan de
etablerer kontakt med unge, kjennskap til toleransevindumodellen og aktivitetstilbud
(appendiks D). Noen av spgrsmalene ble lagt til underveis i intervjuprosessen. | intervjuene
presenteres toleransevindumodellen for a finne ut hvordan intervjuobjektene opplever at den
er relevant og ikke, og om den kan vaere nyttig i arbeid med unge som er i risiko for
rusproblemer. Intervjuguiden ble benyttet pa en fleksibel og naturlig mate i intervjuene ved at

spgrsmalene ble stilt i en passende rekkefalge og ved at det ble stilt oppfalgingssparsmal.
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Flesteparten av intervjuene ble utfart digitalt gjennom Zoom med mikrofon og kamera. Noen
av intervjuene ble gjort fysisk hos uteseksjonen i Trondheim. De digitale intervjuene fungerte
bra, pa lik mate som de fysiske. Intervjuene varte omtrent i en time, hvor noen var kortere og
noen lengre.
Transkribering

Intervjuene ble tatt lydopptak av, far de ble transkribert fra lyd til skriftform.
Transkripsjonene ble gjort av prosjektleder, studentassistent og andre bachelorstudenter pa
prosjektet. Jeg var selv med pa transkripsjon av ett av intervjuene. Transkripsjonen ble gjort
ord-for-ord, og inkluderte pauser, ngling og latter. Dialekt ble omgjort til bokmal. Jeg var selv
med pa ett intervju fysisk, og pa a transkribere ett intervju. Dette gjorde meg godt kjent med
intervjuprosessen og datamaterialet.
Metningspunkt

Datamaterialet i studien bestar av ni intervju. Dette ble metningspunktet for studien.
Metning betyr at kategorien er mettet og at tilleggsdata ikke vil utvikle flere bestanddeler av
kategorien (Glaser og Strauss, 1967). En analyse ut over dette antallet intervju ville
sannsynligvis ikke fatt frem noe ny data for analysen, samtidig som det sikrer en god bredde
med informasjon fra ulike informanter.
Etiske betraktninger

Dette prosjektet, samt datainnsamlingen og datahandteringen, er vurdert og godkijent
av Norsk senter for forskningsdata (appendiks E). | forkant av intervjuene ble informantene
spurt om det var greit med lydopptak og om de bekrefter informert samtykke. I tillegg fikk de
informasjon om prosjektet, hvem som star bak og hva datamaterialet skal brukes til.
Informantenes anonymitet ble sikret ved at lydopptak av intervjuene ble oppbevart trygt last
pa en NTNU-disk, og slettet sa fort det ble nedskrevet i anonymisert form. Informasjonen fra

intervjuene er dermed ikke personidentifiserende. Deltakerne i intervju hadde mulighet til &
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trekke seg og til & be om & rette eller slette materiale ved henvendelse til prosjektleder eller
personvernombud ved NTNU, men deltakere i sparreundersgkelsen hadde ikke denne
muligheten grunnet i at undersgkelsene var anonyme.
Dataanalyse

Det ble gjort en tematisk analyse av datamaterialet ettersom dette er en analysemetode
som er bra egnet for et utforskende forskningsdesign. Et utforskende rammeverk betyr at man
analyserer med et mal om & fange og utforske mennesker sine meninger og erfaringer (Braun
& Clarke, 2022). 1 tillegg er tematisk analyse en tilgjengelig og robust metode for de som er
nye i kvalitativ forskning (Braun & Clarke, 2022). Metoden handler om a utvikle, analysere
og tolke mgnstre i datasett. Den analytiske prosessen bestar av systematisk koding av
datamaterialet for a skape tema, og temaene er formalet med analysen (Braun & Clarke,
2022). Denne analysen sgker & finne ut av og a utforske menneskers meninger og opplevelser
slik som det blir uttrykt i materialet fra intervjuene og undersgkelsen.

Den analytiske prosessen av den tematiske analysen vil beskrives gjennom Braun og
Clarke sine seks faser (Braun og Clarke, 2022). Disse er: 1) bli kjent med dataen, 2) generere
koder, 3) konstruere temaer, 4) gjennomgang av potensielle temaer, 5) definere og navngi
tema og 6) produksjon av rapport.
Fase 1. Bli kjent med dataen

For a bli kjent med datasettet leste jeg igjennom alle intervju og svar pa
sparreundersgkelsen. Underveis tok jeg notater av det som fanget min interesse og som var
relevant for problemstillingen. Denne fasen ga innsikt i datasettet, og en forstaelse for
informantenes opplevelser og oppfatninger.
Fase 2. Generere koder

Etter & ha gjort meg kjent med hele datasettet begynte jeg & generere koder.

Datamaterialet ble lagt inn i Word, i tabeller med egne kolonner for datamateriale, koder og
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tema. Kodene ble skapt ut ifra datamaterialet, men med problemstillingen i bakhodet. Det var
kun de delene som var relevant for studien som ble kodet, og irrelevante deler ble valgt bort.
Dette var deler av intervjuene som omhandlet andre aspekter av oppsgkende arbeid, slik som
kollegastatte og hva som hindrer kontakt med unge. Kodene ble skapt med en blanding av
semantisk og latent tilneerming. Mange koder var semantiske ved at de er narliggende
datamaterialet og har apenbare beskrivelser. Samtidig ble koder ogsa skapt med en latent
tilneerming ved at de viser konseptuelle ideer. Kodingsprosessen var ogsa latent pa den maten
at mitt forskningssparsmal og mitt teoretiske utgangspunkt former prosessen.
Fase 3. Konstruere temaer

Etter koding av datamaterialet begynte jeg a se over alle kodene for & identifisere
mulige tema. Et tema fanger et mgnster av mening pa tvers av datamaterialet (Braun &
Clarke, 2006). For a skape tema ble kodene fargekodet i tabellen i Word for & fa oversikt over
koder som omhandlet det samme. Deretter lagde jeg tankekart for 8 komme frem til
potensielle tema som kunne fange meningen til disse kodene.
Fase 4. Gjennomgang av potensielle temaer

| fase fire ble de potensielle temaene undersgkt neermere for & kvalitetssikre dem.
Fasen besto av to ulike niva, hvorav det farste nivaet innebar a sjekke om temaene henger
sammen med kodene. Temaene fanget kodene pa en god mate og de forteller en
sammenhengende historie. For a undersgke validiteten til temaene, innebar niva to a sjekke
temaene opp imot hele datamaterialet. Dette skulle sikre at temaene fanger meningene i
datasettet pa en presis mate. Kvaliteten til temaene ble tolket, og eventuelle begrensninger ble
vurdert. Temaer som var for like hverandre ble slatt sammen, og noen tema ble valgt som
undertema for a belyse viktige fasetter ved hovedtema. Noen temaer ble forkastet pa grunn av
manglende relevans for problemstillingen eller fordi de ble fanget opp i et annet tema. Antall

hovedtema ble redusert fra tre til to pa grunn av en tydeliggjering av relevans for
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problemstillingen. Det ble sikret at datamaterialet statter opp under temaene, og at de fungerer
med bade datasettet og kodene som hgrer til. | tillegg ble det vurdert om temaene var rike, og
at de ikke besto av flere tema. Dette ble gjort for & sikre Braun og Clarke (2006) sine kriterier
om intern homogenitet og ekstern heterogenitet. Det vil si at dataen innenfor temaene henger
sammen, samtidig som at det er klare forskjeller mellom temaene.
Fase 5. Definere og navngi temaene

Den tematiske analysen gikk over i femte fase da det tematiske kartet begynte a veere
tilfredsstillende. | denne fasen ble temaene definert og finjustert ytterligere for presentasjon
av analysen, samt at datamaterialet innenfor temaene ble analysert. Denne prosessen innebar a
identifisere essensen til ethvert tema og hva de fanger. Det ble skrevet et sammendrag om
hvert tema og det de forteller. Dette skal veere en fortelling om hva som er interessant ved
temaene og hvorfor, og hvordan de henger sammen med datamaterialet.
Fase 6. Produksjon av rapport

Etter at temaene var definert gikk den analytiske prosessen over i siste fase. Den
involverer en siste analyse og produksjon av en rapport som skal fortelle en historie om
datamaterialet. Det gjer den ved & bringe sammen datamaterialet, analysen, problemstilling og
relevant litteratur. Rapporten presenterer resultatene fra analysen, sammen med utdrag fra

transkripsjonene. Dette presenteres i resultater.

Resultater

Introduksjon

Analysen resulterte i to hovedtemaer: toleransevindumodellen som forstaelsesramme
og regulering. Disse vil presenteres med tilhgrende undertema. Fremstillingen av resultatene
inneholder sitater fra datamaterialet for & underbygge dem og for a fortelle en historie.
Temaene ble produsert gjennom en subjektiv analyse av datamaterialet i lys av

forskningsspgrsmalet, litteratur og eksisterende teori. Noen av temaene er latente ved at de er
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en overordnet tolkning av hva informantene forteller, mens andre tema er mer semantiske i at
de ligger neert informantenes beskrivelser. Temaene forklarer hvordan ungdomsarbeiderne i
oppsekende tjeneste opplever at toleransevindumodellen kan veere nyttig, og hvordan deres
arbeid kan regulere ungdommer. Sitatene fra intervju med informantene vil markeres med «I»

etterfulgt av et tall som indikerer hvilken informant det er.

Tabell 1. Oversikt over studien hovedtema og undertema

Hovedtema: Undertema

Toleransevindumodellen som forstaelsesramme  Taus kunnskap og bruk av toleransevinduet

Tilpasse kontakt

Regulering Aktiviteter

Tema 1: Toleransevindumodellen som forstaelsesramme

Dette temaet illustrerer informantenes oppfatning av at toleransevindumodellen er
nyttig som en forstaelsesramme. Pa spgrsmalet «har du noen tanker om hvordan
toleransevindumodellen kan tilrettelegges eller brukes for a veere nyttig i oppsgkende
arbeid?» i spgrreundersgkelsen sa svarer informanter:

«Opplever modellen som er en forstaelse & ha i bakhand i mgte med ungdommer
framfor noe man bruker aktivt i arbeidet med ungdommer»

«Jeg tenker at det er viktig & ha kjentskap til og kunnskap om, toleransevinduet, sann
at vi kan ha det i bakhodet nar vi mgter ulike ungdommer i det oppsgkende arbeidet. Pa den
maten kan vi kanskje hjelpe noen inn i sitt vindu, nar vi mgter dem»

Besvarelsene pa sparreundersgkelsen beskriver toleransevindumodellen som noe de

bruker for a forstad mennesker og ungdommene de mgter i jobben sin. Enkelte andre svarer at
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den er mer aktuell & bruke i oppfelging. | intervju beskriver en av informantene hvordan
modellen kan vaere nyttig & bruke sammen med ungdommen:

19: «Kunne bruke modellen mer aktivt i samtalen, hvor er du na, eller som et
utgangspunkt for samtalen hvis det er vanskelig & snakke, na er jeg over, na er jeg under, har
det skjedd noe og hvordan man kan pa en mate bevege seg for & begynne & komme mer midt i.
Eller om hvorfor er det veldig smalt na for tiden, toleransevinduet. Er det noe som gjer at det
er smalt nd, at det skal sa lite til for at du kommer over eller under, eller er det sann at for to
maneder siden sa merket du at du talte mye mer eller ja, endringer og det a vere litt
nysgjerrige. Og igjen det her med &, hva kan man gi dem av verktgy, strategier videre da»
Undertema: Taus kunnskap og bruk av toleransevinduet

Fra intervjuene kommer det frem at toleransevindumodellen som forstaelsesramme
kan veere taus kunnskap og bruk av toleransevinduet:

I7: «jeg har aldri tenkt pa toleransevinduet i oppsgkende far, men nar jeg svarte pa
spgrreundersgkelsen, sa tenkte jeg, det var jo ikke sa dumt a tenke egentlig. For jeg har gjort
det, uten & tenke at det er toleransevinduet, jeg har jo det»

14: «Sa vi bruker det jo, men jeg vil pasta at ingen av oss bruker det veldig bevisst
eller snakker om at na sa bla bla. Det er bare noe av det vi gjar, det er jo det vi ma prove a fa
til for & snakke med dem hvis de for eksempel er agert. Hmm, sa& bruker man sikkert
selvfalgelig ulike mater og ulike ord for & fa til det da. Bruker seg selv pa forskjellige mater
for a klare & roe ned en situasjon eller. Sa jeg er ikke tvil om at vi bruker det, men jeg tror
ikke vi bruker det i en sann modell-tanke da»

Sitatene vitner om at toleransevindumodellen er kunnskap de har, og som de bruker,
men pa en implisitt mate. Informant 4 beskriver hvordan denne kunnskapen ligger til grunn
for hvordan man bruker seg selv og tilpasser kontakten med ungdom. Dette leder over til det

andre undertemaet, som er «tilpasse kontakt».
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Undertema: Tilpasse kontakt

A bruke toleransevindumodellen som forstéelsesramme ser ut til & innebzere at man
tilpasser kontakten med ungdommen. Dette kommer blant annet frem i noen av svarene pa
sparreundersgkelsen:

«Ved a kjenne igjen atferd som kan beskrive hvor de er i vinduet kan man enklere lese,
forsta og handtere ulike situasjoner. Det kan hjelpe arbeideren med a regulere sitt muntlige-
og kroppslige sprak slik at det ikke forverrer en situasjon»

«Vil hjelpe a kjenne til vinduet som forstaelsesramme. da kan man lese og forsta
ungdommene, for sa & innrette hva man sier og gjer ift hvor ungdommen er ift vinduet»

De forteller at gjennom toleransevindumodellen som forstaelsesramme sa leser de
ungdommen og situasjonen for derved a tilpasse det de selv gjer i mgtet med dem. Det samme
kommer frem i ett av intervjuene:

17: «I oppsgkende sa ma du alltid veere, du ma tune deg inn pa hvordan de du mater
pa en mate, hva sinnsstemning de er i, hvordan de har det, hva de kan oppleve som truende.
Du ma jo lese situasjonen veldig som oppsgkende. Ehm, og nar du skal lese situasjonen sa
kan det hjelpe veldig a ha toleransevinduet i bakhodet tenker jeg, nar du da ser han eller hun
som er veldig overaktivert eller veldig underaktivert, eller liksom ehm ja. Jeg synes det
kanskje kan hjelpe & ha den modellen i bakhodet og tenke hva kan jeg na bidra med for &
kanskje heller dempe og ikke fyre opp for eksempel. Noen ganger kan vi mgte ungdommer
som tror vi er politi eller barnevern, altsa er det noe med maten jeg er pa som gjer at de kan
bli trigget til a bli enda mer aktiverte og enda mer ut av toleransevinduet, og liksom sanne
typer ting da. At jeg ma pa en mate ver veldig obs pa hvordan jeg fremstar og hva jeg
formidler og sier i mgte med dem, for det pavirker de jo pa en mate i, ja stor og liten grad»

Tema 2: Regulering
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Det andre hovedtemaet er «regulering». Dette temaet fanger blant annet det som blir
beskrevet i undertemaet «tilpasse kontakt» i hovedtema 1, fordi denne tilpassingen av kontakt
med ungdommen kan kalles regulering. Nar ungdomsarbeiderne tilpasser kontakt og bruker
seg selv i mgtet med ungdommene sa kan det kalles regulering. Selv om disse temaene delvis
overlapper, sa ble regulering et eget hovedtema fordi regulering ikke ngdvendigvis foregar
innenfor toleransevindumodellen som forstaelsesramme.

Innenfor traumepsykologi sa betyr regulering a kunne styre egen kropp, atferd eller
affekter (Siegel, 2012). | denne sammenhengen handler temaet om hvordan informantene i
den oppsegkende ungdomstjenesten opplever ungdommenes regulering i mgte med dem.
Reguleringen innebarer imidlertid ulike aspekter. Det inneberer hvordan deres mgter med
ungdommer pavirker deres regulering, og hvordan mgtene kan vere regulerende. Denne
reguleringen kan forega gjennom aktiviteter de gjer sammen med ungdommene, noe som
fanges opp i undertemaet «aktiviteter».

| ett av intervjuene forteller informanten hva vedkommende gjgr for a regulere
ungdommen:

13: «Det er noe med a bli her, snakke rolig, ingen bra bevegelser, altsa prove a
regulere stemmingen gjennom a veere veldig rolig selv da. Ehm, ogsa er, og det er litt utenfor
det du sper, men i refleksjon i dag sa sa jeg at, fordi jeg hadde jobbet med en jente som sa
hun hadde blitt slatt hjemme og at jeg prgvde a vise omsorg ovenfor henne. Ja hvordan gjar
du det hadde utsparreren spurt meg om, og ja hvordan gjer jeg det da. Og det er vel noe med
a prove a vise empati, veere forstaelsesfull, vaere rolig nar jeg snakker, si det pa en mate at jeg
tror pa det du sier. Og sann ville jeg kanskje ogsa vare i situasjoner for a regulere enten om
det er der oppe eller & vise de som har gitt opp litt at, jeg har lyst til & hjelpe deg her hvis du

lar meg fa lov. Det er noe med & bruke kroppssprak og vennlighet da»
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Informanten forteller at det & forholde seg rolig og & vise omsorg er sentralt for &
regulere. Dette kommer ogsa frem hos en annen informant:

17: «Det jeg alltid gjgr da nar det blitt litt sann kaotisk, det er & dempe meg. Rolig
stemme, rolig kroppssprak, og ikke kaste meg pa hver en sann vims da som kommer, for &
preve & ramme inn litt. Ogsa er det noe med, ehm, hvis det er noen som jeg merker er veldig
nede da, sa ta de litt mer til siden og sa pregve a vurdere litt om hvorfor de er sa nede, se om
man klarer & dra de litt opp da. Men, ehm, det er mye taus kunnskap da, sa det er litt
vanskelig & beskrive helt hva det er man gjar»

A veere rolig og & fremvise et rolig kroppssprék gar igjen i intervjuene, og denne
informanten beskriver at reguleringen tilpasses ut ifra situasjonen. Dersom det er en kaotisk
situasjon sa vil vedkommende veere rolig, mens hvis man mgter noen som er langt nede sa
kan reguleringen innebaere & fa de opp fra hypoaktivering. Noe lignende kommer frem i ett av
informantenes svar pa sparreundersgkelse, hvor vedkommende gjer det samme og kaller det
en samregulering av folelser:

«Jeg bruker aktivt og bevisst en samregulering av falelser. Dersom ungdommen er
hayt oppe, sa vil jeg tone ned. Dersom ungdommen er langt nede, vil jeg veere positiv og blid.
Det kan veere ngdvendig & gke volum i stemmen for en ungdom hgyt oppe, og det kan vaere
ngdvendig a snakke i dempet sprak til en som er nede».

Undertema: Aktiviteter

Arbeidet deres kan regulere ungdommen gjennom aktiviteter. Pa spgrsmalet: «er det
noen verktay eller aktiviteter du bruker for a fa de du jobber med til & fale seg tryggere (mer i
toleransevinduet)?» i spgrreundersgkelsen sa svarer en informant:

«Mat forener og gir ro. Kjgretur bidrar til gode samtaler der man kan se fremover og

ikke sitte rett over hverandre slik man gjer pa et samtalerom. Musikk under en kjgretur
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sammen gir fellesskapsfalelse og man far innblikk i hvilken musikk henger sammen med
hvilken identitetsfalelse»

Informanten beskriver hvordan aktiviteter som a spise, kjaretur og musikk kan
regulere ungdommen ved a gi ro og fellesskapsfalelse. En annen forteller hvordan det a spise
middag med ungdommene er et bra virkemiddel:

14: «Men sa har du andre aktiviteter som er nyttig i forhold til relasjonsbygging og, vi
spiser masse mat med ungdommene. Vi blir litt sdnn, ja, mobbet for det, drive med sann pizza-
pedagogikk. Men det har en funksjon for ungdommer som enten ikke er hjemme a spise
middag med familie eller som er sulten fordi de har ikke spist pa tre dager. Da er det ganske,
det er et bra virkemiddel da og det er noe med a sitte over bordet og dele et maltid. Da gar jo
praten»

En annen informant forteller at musikktilbud kan gi positiv mestring:

13: «Sa har vi sett det at, jeg har fatt veert med i disse musikktilbudene at vi har hatt
andre aktiviteter som en del av disse har blitt med i, sa ser vi at jeg ruser meg litt mindre nar
jeg skal ha musikktilbudet. Og sa mestrer de det, og sa er det litt sdnn, kanskje jeg skal prove
a ruse meg litt mindre, og sa har denne aktiviteten endt opp med, jeg skal jaggu prove a fa
meg en jobb»

Senere beskriver den samme informanten at musikkterapi regulerer:

13: «Det er litt interessant hvordan de gjar det i musikkterapi her, fordi de regulerer
veldig gjennom musikken ved & fa ned, sa gjenkjennbart gjennom musikktilbudet her»

I intervju 8 kommer det frem at & ga tur sammen har en regulerende effekt:

18: «hvis vi gar tur, og jeg ser i begynnelser at det gar veldig sakte og det er sa vidt
beina soper med, ogsa etter hvert hvis det blir en god samtale s& gar ungdommen fortere og
fortere og til slutt er det normalt tempo. Sa er det okei, da er vi pa en mate inne der trivselen

er, eller ja at da har de jobbet seg litt opp fra det tunge og det vanskelige»
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Utdraget vitner om det at det & ga tur med en ungdom som har det vanskelig kan vare
effektivt i & fa de ut av det vanskelige. Aktiviteter kan ogsa fungere ved at det retter fokus pa
noe annet, noe som fortelles i intervju 7:

17: «sitte & spille FIFA *ler*. Eller ja sitte & ha fokus pa noe annet, eller kjgre bil
eller, jeg har, ehm, men det er sa tilfeldig, det kan vaere bowling, det kan veere & spise mat
sammen, det kan vaere pa vei til et mgte. Men det er stort sett nar fokuset er pa noe annet da»

Diskusjon

Formalet med studien var a undersgke nytten av toleransevindumodellen og
reguleringsstatte i arbeid med unge i risiko for rusproblematikk og kriminalitet. Denne delen
vil redegjere og diskutere sentrale funn i lys av dette. Disse er utarbeidet gjennom en tematisk
analyse i trad med Braun og Clarke (2006) sine anbefalinger. De er basert pa informanters
subjektive erfaringer, meninger og tanker rundt toleransevindumodellen og reguleringsstatte.
Toleransevindumodellen som forstaelsesramme

Hovedtemaet «toleransevindumodellen som forstaelsesramme» besvarer
problemstillingen med at toleransevindumodellen oppleves nyttig som en forstaelsesramme.
Det innebeaerer at ungdomsarbeiderne i oppsgkende tjenester forstar ungdommene ut ifra
kunnskap om modellen. Forstaelsesrammen kan fungere som en linse de ser atferd og
situasjoner gjennom. Da kan aggressive, urolige og sinte ungdommer tolkes som
hyperaktiverte og utenfor sitt toleransevindu. Motsatt, kan en nedstemt person som ikke prater
bli forstatt som hypoaktivert. Slik kan det a bruke forstaelsesrammen innebzre & se bak
ungdommens atferd og & forsta det som et uttrykk for noe. Ungdommer utenfor
toleransevinduet sitt er i en tilstand som kan oppleves uutholdelig. De kan ha
reguleringsvansker og et smalt toleransevindu. Det kan ogsa hende de bruker rusmidler for a

regulere seg enten ut av sitt toleransevindu — for a bli hyperaktivert, eller for a regulere seg fra
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hyper- eller hypoaktivering og inn i vinduet (Corrigan et al., 2011). Dette er risikofaktorer for
a utvikle rusproblemer (Shadur & Lejuez, 2015).

Profesjonelle kan imidlertid mistolke de som er dysregulerte for a veere vanskelige og
uinteresserte, noe som kan gjare at de blir mgtt med mindre forstaelse og vennlighet enn de
som er enkle og samarbeidsvillige (Dana, 2018, s. 384). Det disse egentlig trenger er a bli
mgtt med samme varme og forstaelse fordi det kan ha en regulerende effekt gjennom det
relasjonelle autonome systemet. Nervesystemet er relasjonelt fordi det pavirkes av andre
mennesker og deres nervesystemer. Dersom en person sitt nervesystem formidler tegn pa
trygghet sa vil det kunne regulere et annet nervesystem. Det motsatte vil kunne skje dersom
en formidler faresignaler og utrygghet, som kan gke reaktivitet hos mottaker. (Dana, 2018, s.
384). Oversatt til toleransevinduets «sprak» vil det si at vi pavirker hverandres toleransevindu.
Personer som er innenfor sitt toleransevindu, kan kommunisere trygghet og omsorg for &
regulere andres nervesystem slik at de kommer innenfor sitt toleransevindu eller utvider
toleransevinduet. A mgte unge med omsorg og forstaelse er viktig, og for & fa til dette er det
nyttig at hjelperen er i en regulert autonom tilstand. Dette far frem at det er et behov for
kunnskap om toleransevindumodellen og regulering av nervesystemet.

Tilpasse kontakt

Hvordan man forstar ungdommene vil pavirke hvordan man mgter dem og hvordan
man handterer situasjoner. Det kommer frem i undertemaet «tilpasse kontakt», som handler
om at man tilpasser seg selv ut ifra en tolkning av hvor ungdommen befinner seg i forhold til
sitt toleransevindu. Det innebarer en vurdering av ungdommen og hva som vil veere
hensiktsmessig & gjere for a regulere dem. Reguleringen kan forega pa ulike niva, og hvilket
niva av regulering som er hjelpsomt vil variere. Eksempelvis er top-down-regulering kun
hensiktsmessig nar ungdommen er innenfor toleransevinduet. Dette er regulering ved hjelp av

tanker og refleksjon (Ogden et al., 2006), slik at top-down-tiltak vil veere psykoedukasjon,
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veiledning og refleksjon med ungdommen. Arsaken til at ungdommen bgr veere innenfor sitt
toleransevindu for a fa til dette er at hyper- og hypoaktivering ofte farer til dissosiasjon
(Ogden & Minton, 2000). Dissosiasjon gjar at en integrert psykologisk fungering blir
forstyrret. Det kan ga ut over aspekter som identitet, hukommelse, bevissthet og motorisk
kontroll og gjere dem ukoordinerte (Spiegel, 2011). Ved hyperaktivering kan dissosiasjon
oppsta fordi sensasjoner og falelser akselererer, og overvelder personen slik at vedkommende
ikke greier a veere til stede i gyeblikket. Ved hypoaktivering kan dissosiasjon skije av en
manglende kapasitet til & sanse og fagle. (Ogden & Minton, 2000). Dette belyser viktigheten av
vurdering og tilpasning av kontakt. Det er essensielt for a forsta om det er vits a reflektere
eller gi rad til ungdommen, eller om relasjonell regulering i form av omsorg og trygghet er
mer passende.
Undertemaet taus kunnskap og bruk av toleransevinduet

Resultatet «taus kunnskap og bruk av toleransevinduet» taler for at
toleransevindumodellen er kunnskap som ungdomsarbeiderne har og bruker, men at det er
taus kunnskap. Taus kunnskap handler om at dette er noe de har leert, men som de ikke
snakker om. Polanyi (2000) utviklet begrepet taus kunnskap med utgangspunkt i at vi kan mer
enn det vi sier. Begrepet fanger de ideene, forestillingene og holdningene som ikke blir
artikulert, og som er lert gjennom handling og samhandling i var kulturelle daglige
referanseramme. | lys av det, kan man argumentere for at den tause kunnskapen de har leert
gjennom handling og samhandling i deres jobb samsvarer med & bruke
toleransevindumodellen som forstaelsesramme. Det a arbeide innenfor denne
forstaelsesrammen kan veere taust innforstatt. Dette gir innsikt i hva ungdomsarbeiderne gjer i
deres jobb, og viser et potensial for & utvikle kunnskap om toleransevindumodellen bade som
teoretisk og praktisk verktgy. For det farste vil det vaere nyttig at kunnskapen og bruken av

toleransevindumodellen gar fra a veere taus kunnskap til en eksplisitt og artikulert kunnskap.
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Da kan man finne ut hva som er god praksis, og med en eksplisitt og artikulert kunnskap kan
det brukes i opplering for nyansatte.

Toleransevindumodellen viser seg aktuell hos ungdomsarbeiderne i denne studien. Det
kan imidlertid vaere begrensninger ved modellen. A bruke den i praksis med ungdommer som
et top-down-tiltak kan veere utfordrende dersom ungdommen er hyper- eller hypoaktivert. A
reflektere og leere krever kognitiv innsats, og da bar en veere i en autonom regulert tilstand.
Igjen, viser dette at kunnskap om hva som fungerer i a regulere ungdommen er nyttig. Selv
om toleransevindumodellen viser seg nyttig som en forstaelsesramme, er den trolig en liten
del av en mye starre forstaelsesramme. Vi trenger kunnskap om hvordan modellen henger
sammen med annen kunnskap i forstaelsesrammen. Vi trenger kunnskap om nar den aktuell
og ikke, og ikke minst hvordan.

Regulering

Hovedtemaet «regulering» handler om at regulering er en sentral del av
ungdomsarbeidet. Regulering handler om hvordan ungdommene styrer sin kropp og falelser
(Siegel, 2012), og hvordan reguleringen kan bli pavirket av reguleringsstatte fra oppsekere
(Tronick, 1989). Dette er viktig fordi emosjonsregulering er en sentral faktor for
rusavhengighet (Estévez et al., 2017), og rusbruk kan veere en reguleringsstrategi (Nordanger
& Braarud, 2017). | tilfeller hvor rusmidler brukes som regulering sa vil det i teorien si at
ungdomsarbeidere kan forebygge rusbruken dersom de greier a regulere ungdommen pa en
annen mate. Det kan gjgres gjennom & utvide deres toleransevindu og lere de nye mater &
regulere seg pa. Hos barn, blir toleransevinduet utvidet etter hvert som de erfarer at ulike
stimuli eller sansninger er handterlige (Eide-Midtsand, 2017). Dermed kan man argumentere
for at ungdommer kan utvide sitt toleransevindu hvis de laerer & handtere sterke falelser, &

veere utenfor toleransevinduet eller a ikke bruke rusmidler i situasjoner hvor de vanligvis
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ville. Modellen kan tilby en illustrasjon for dette, og kan veere til hjelp for de som arbeider
med ungdommer med reguleringsvansker eller rusmisbruk.
Hvordan kan ungdommene reguleres?

Undertemaet «aktiviteter» forteller at aktivitetene de gjer med ungdommene, kan veere
regulerende. Dette samsvarer med de vellykkede intervensjonene i Island hvor de innfgrte
alternative aktiviteter. Aktiviteter som regulering stetter ogsa Corrigan et al. (2011) sine
anbefalinger om handlingsstrategier ved hyper- og hypoaktivering. Aktiviteter kan reguleres
pa ulike nivaer. De kan vare sensorisk regulerende ved at de aktiverer sansene og kroppen
(Ogden et al., 2006). Musikk er et eksempel pa en slik regulering, noe som er et av
aktivitetstilbudene ungdommer tilbys. Rolig musikk kan regulere ned, mens raskere rytmisk
musikk kan regulere opp (Dillman Carpentier & Potter, 2007). Musikk kan forbedre
regulering av det autonome nervesystemet sine responser, og bidra til bedre helse ved at det
kan vere beroligende, stressreduserende og lette pa angstsymptomer (Qin et al., 2020).
Musikkterapi brukes i rusbehandling. Musikk kan skape positive emosjoner, og deltakere i
musikkterapi har rapportert om at det hjalp dem & oppleve emosjoner uten a benytte rusmidler
(Baker et al., 2007). Dette kan dermed vere et reguleringstiltak for & hjelpe unge inn i sitt
toleransevindu eller til & utvide toleransevinduet.

Aktiviteter kan ogsa regulere gjennom relasjoner. Andre mennesker kan tilby
reguleringsstatte ved a skape ro og trygghet (Tronick, 1989). Det er spesielt viktig a skape
trygge miljg for mennesker med traumer for helbredelse og for & bygge motstandsdyktighet
(Bath, 2015). Aktiviteter som skaper trygge omgivelser for unge som har hatt vanskelige
barndomsopplevelser, kan derfor veere positivt og nyttig a prioritere. Hvilke aktiviteter som er
effektive i & regulere ungdommer og hvordan ungdommene selv opplever dette, bar utforskes
ytterligere. Det kan bidra til & utvikle en praksis hvor regulerende aktiviteter er en malsetting

og et tiltak som er basert pa kunnskap og erfaring.
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Gitt at aktivitetstilbud er nyttig for unge, sa kan man argumentere for at oppsgkende
tjenester sine muligheter til a tilby det ma prioriteres. Dette kan imidlertid veere uforutsigbart,
blant annet pa bakgrunn av at tjenesten ikke er lovpalagt. Dette kan gjare at de opplever et
behov for & legitimere arbeidet (Henningsen & Gotaas, 2008), som vil si at de blir avhengige
av a vise til gode grunner for a drive med deres virksomhet. Legitimeringsbehovet oppstar
fordi de arbeider med en sarbar gruppe, og det ma sikres at arbeidet er trygt og ansvarlig.
Krav til legitimering og kontroll av arbeidet deres kan fare til at de ma gjere endringer og
tilpasse seg. De ma eksempelvis bruke tid og ressurser pa rapportering og dokumentering
(Henningsen & Gotaas, 2008). En konsekvens av ulike krav kan vaere at de far mindre tid og
ressurser til selve tjenestene de gnsker a tilby, som kan ga utover den direkte tjenesteytingen.
Arbeidet deres kan dermed preges av en uforutsigbarhet, som kan ga pa bekostning av om de
har ressurser for a tilby aktiviteter. Samtidig ma det papekes at kontroll og legitimering kan
gke kvalitet, ansvar og tillit. Ettersom oppsgkende tjeneste er viktig i forebyggingen av rus og
kriminalitet, belyser det et behov for en sterkere legitimering av tjenesten fra et mer
overordnet politisk niva. Det vil kunne bidra til at de star sterkere og far bedre muligheter til &
utfere sitt arbeid slik de gnsker og behgver.

Refleksjon over begrensninger

Denne studien belyser hvordan ungdomsarbeiderne i oppsgkende tjenester opplever at
toleransevindumodellen og reguleringsstette er nyttig i deres mgter med unge i risiko.
Datamaterialet ble innsamlet pa bakgrunn av et helhetlig forskningsprosjekt med formal om &
skaffe kunnskap for a utvikle og prgve ut en psykoedukativ behandlingsmodell og arbeidsbok
for unge med ruslidelser. Datamaterialet fanger en starre bredde enn det denne studien
undersgker. Studien har forbedringspotensial i & undersgke toleransevindumodellen og
reguleringsstatte mer spesifikt og med starre dybde. Likevel ma det papekes at datamaterialet

var rikt nok for utforsking av problemstillingen. Studien har vektlagt hvordan
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toleransevinduet og regulering er relevant og nyttig, og har ikke tilstrekkelig undersgkt
hvordan det ikke er det.

Studien er begrenset ved at det kun er benyttet informanter innenfor oppsegkende
tjenester. Generaliserbarheten av funnene er begrenset bade for de som arbeider i oppsgkende
tjenester, og for andre yrkesgrupper. En styrke er at informantene representerer begge kjgnn
og arbeidsplasser ulike steder i Norge. Dette ble mulig ved at de fleste intervjuene ble
gjennomfart digitalt. De ble utfgrt synkront slik at de ble neermest mulig en verbal ansikt-til-
ansikt-interaksjon. Nar kvalitativ forskning er basert pa intervjuer, er det ofte ansikt-til-ansikt-
kontakten og det personlige forholdet som er dets styrker (Flick, 2018). En digital mediering
av intervjuene kan veere en begrensning ved studien i den grad at dette pavirket synkroniteten
og relasjonen i intervjuet. De digitale intervjuene fungerte imidlertid godt.

I de semistrukturerte intervjuene blir subjektiv teori rekonstruert, og intervjuguiden
bestemmer temaomrader. Intervjuguiden ble benyttet ved a introdusere tema med apne
spgrsmal, og ende med mer direkte og snevre spgrsmal. Semistrukturerte intervjuer apner for
at informanter kan komme med sine egne perspektiver, og at intervjuet ikke blir fullt bestemt
av forskerens eksisterende antagelser om temaet. Forskeren kan imidlertid ha en innvirkning
pa resultatet fordi forskeren pavirker interaksjonen med informanten (Flick, 2018).

En kvalitativ dataanalyse innebarer at det vil veere flere alternative tolkninger som er
gyldige samtidig (Malterud, 2002). Oppgaven har etterstrebet en tydelig beskrivelse av
forskningsprosessen og forskerens subjektivitet. Resultatene er presentert med utdrag fra
datasettet for & underbygge analysen og validiteten. Dette viser ogsa hvordan analysen av
datamaterialet har fgrt fram til resultatene.

Implikasjoner for videre forskning
Studien undersgkte toleransevindumodellen og reguleringsstatte i oppsgkende

tjenesters ungdomsarbeid. Resultatene kan bidra med gkt kunnskap om deres erfaringer fra
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mgter med ungdommer. Den bidrar til bevisstgjgring av meningene, holdningene,
opplevelsene og kunnskapen som ungdomsarbeiderne har. Dette kan gi innsikt til forskning
pa intervensjoner og forebygging av rusproblematikk og kriminalitet. | tillegg bidrar det til &
skape oppmerksombhet rundt toleransevindumodellen som et mulig verktay a benytte bade
teoretisk og praktisk. Det oppfordrer til videre utforsking av bruk av modellen i praksis.
Resultatene belyser ogsa viktigheten av reguleringsstgtte og aktiviteter som regulering.
Hvordan dette fungerer for a regulere ungdommer bgr forskes mer pa. Fremtidig forskning
burde inkludere en starre bredde av informanter fra ulike arbeidssteder, og ikke minst

informanter som er ungdommer.
Konklusjon

Vi har behov for mer kunnskap om hva som kan forebygge rus og kriminalitet. Denne
kvalitative studien har derfor undersgkt hvordan toleransevindumodellen og reguleringsstatte
er nyttig i oppsgkende tjenesters ungdomsarbeid. Reguleringsvansker er en risikofaktor for
rusproblemer (Shadur & Lejuez, 2015). Toleransevindumodellen kan benyttes for & beskrive
reguleringsvansker og hvordan rusmidler kan brukes som reguleringsstrategi. Denne studien
utfgrte en tematisk analyse av en spgrreundersgkelse og intervjuer med ungdomsarbeidere i
oppsgkende tjenester. Resultatene viser at de bruker toleransevindumodellen som en
forstaelsesramme og at regulering er sentralt i deres arbeid. Det kom frem at
toleransevindumodellen som forstaelsesramme kan veere taus kunnskap, og at forstaelsen
inneberer en tilpasning av kontakten med ungdommene. Tilpasningen av kontakt vil
innebzre vurdering av hensiktsmessige tiltak, hvorav aktiviteter viser seg a vere et tiltak som
regulerer ungdommene. Ungdommer kan ogsa reguleres gjennom relasjoner som formidler
trygghet og omsorg (Dana, 2018, s. 384). Disse funnene er viktige fordi regulering av
ungdommene kan hjelpe dem a fa en starre faglelsesmessig kapasitet, og det kan veaere med pa

a forebygge rusbruk. Med resultatene fra denne studien aktualiseres et behov for mer
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kunnskap om toleransevindumodellen og reguleringsarbeid, og om dette ber fa en starre plass

i forebyggende arbeid med unge.
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