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Innledning 

Barnehuset Hamar dekker fylkene 
Hedmark, Oppland og de deler av 
Akershus som omfatter Romerike 
politidistrikt. I det geografiske 
området er det 61 kommuner med 
til sammen 634 000 innbyggere 
(2010). Det er om lag 155 000 barn 
og unge under 19 år. Alle 
Barnehusets ansatte er ansatt i 
Hedmark politidistrikt, men har 
likelydende samarbeidsavtaler og 
samarbeidsarenaer med 
Vestoppland, Gudbrandsdal og 
Romerike politidistrikter. 

 
 
 
 
 
 

Barnehuset Hamars overordnede målsettinger er 

¶ å opparbeide en faglig sterk erfarings- og kunnskapsbase gjennom selvstendig 
rådgiving og behandlingsarbeid, og bli en faglig spydspiss innenfor vårt 
fagområde 

¶ å bidra til at hjelpeapparatet i større grad våger å rådføre seg ved at de har et 
fagkompetent miljø tilgjengelig i sin nærhet 

¶ å bidra til at hjelpeapparatet i større grad klarer å gi fullgod hjelp (få tak i enda 
flere av de som trolig vil ha behov for hjelp, og gi hjelp som nytter) 

¶ å oppnå bedre ivaretakelse av barnet og øke rettssikkerheten ved å sette 
barnet i sentrum for en organisatorisk modell 

¶ at alle involverte parter skal kunne nås under samme tak 

¶ at barnet i utgangspunktet bare skal behøve å fortelle sin historie én gang før 
iverksetting av tiltak 

¶ å legge til rette for bedre samarbeid mellom de ulike faginstansene 

¶ å bidra til økt kompetanse og forskning 

Vår fremste oppgave er å minske totalbelastningen for barn som skal følges opp i 

forbindelse med mistanke om seksuelle overgrep eller vold i nære relasjoner.  
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Samarbeidende nettverk  

Barnehuset samarbeider med et omfattende nettverk. I saker som omhandler 
seksuelle overgrep og vold mot barn er det ofte mange instanser som er involvert. De 
mest vanlige er: 
ω Politiet 
ω Helsevesen 
ω Kommunalt barnevern og Barne-, ungdoms- og familieetaten 
ω Tingrettene 
 

I noen saker kan det også være andre instanser involvert; som Støttesenteret mot 
incest, Krisesenteret eller andre som har en viktig rolle for barnet. For Barnehuset vil 
det være viktig å sørge for samhandling og koordinering til det beste for det aktuelle 
barnet.I 2010 innledet vi samarbeid med Habiliteringstjenesten for voksne og barn 
med medfødte/tidlig ervervede funksjonshemninger, Sykehuset Innlandet HF. Vi har 
hatt flere møter både ved Barnehuset og hos Habiliteringstjenesten for å diskutere 
framdrift og videre samarbeid. Barnehuset har videre viktige samarbeidspartnere når 
det gjelder å kvalitetssikre vår egen kompetanse og kunnskap. I 2010 har vi videreført 
samarbeidet med: 
ω Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress (NKVTS) 
ω Regionalt ressurssenter om vold, traumatisk stress og selvmordsforebygging 

(RVTS-Øst) 
ω Barnesenteret på Ullevål Universitetssykehus 

 
Vi har et godt samarbeid med tannhelsetjenesten i vår region. Samarbeidet med de 
andre Barnehusene har i løpet av 2010 blitt tettere, samt at det faglige samarbeidet 
og utviklingsarbeidet blir bedre og mer omfattende nå når antall Barnehus har økt. 
Sammen er vi i ferd med å utvikle en særegen kompetanse i skjæringspunktet mellom 
flere etater og fagmiljøer.  

1 ar 
Det finnes et relativt lite medisinsk fagmiljø i Norge som har spesialkompetanse på 
medisinske undersøkelser av barn der hvor det er mistanke om seksuelle overgrep 
eller vold mot barn. For vår region er kompetansen sentralisert til Barnesenteret på 
Ullevål universitetssykehus. Dette er derfor en meget viktig samarbeidspartner for 
Barnehuset Hamar. Vi gjennomførte vår første medisinske undersøkelse i mars 2009. 
Det ble gjennomført 7 medisinske undersøkelser i 2010.  
 
I regi av Barnehuset og barneavdelingene ved Sykehuset Innlandet, Lillehammer og 
Elverum, er det igangsatt et samarbeid med politi og barnevern i Hedmark og 
Oppland. Hensikten er å videreutvikle rutiner og samarbeidsformer i saker som 
omhandler barn som kan være utsatt for seksuelle overgrep og vold i nære 
relasjoner.  
 
Barnehuset har tatt initiativ til etablering av to årlige samlinger med familevolds- og 
sedelighetskoordinatorer i vårt nedslagsfelt. I samarbeid med RVTS og KRIPOS er det i 
tillegg etablert to årlige samlinger for avhørergruppen.  
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Bemanning og kompetanse 

I 2010 hadde barnehuset 5 fast ansatte, med følgende bemanning og kompetanse: 

¶ En klinisk barnevernspedagog med videreutdanning innen familieterapi og 
veiledning. Hun har jobbet innenfor barnevernsrelatert virksomhet siden 1986, både i 
kommunalt, fylkeskommunalt og statlig barnevern. Hun har, i tillegg til å være 
rådgiver, fungert som daglig leder for Barnehuset i hele 2010. 
 

¶ En sykepleier og jordmor. Hun har lang arbeidserfaring som jordmor på fødeavdeling 
og har arbeidet i kommunal svangerskapsomsorg. Hun har også jobbet på 
barneavdeling og intensivavdeling for nyfødte, og som helsesøster på helsestasjon, 
barne- og ungdomsskole. I tillegg til å ha ansvar for medisinske undersøkelser ivaretar 
hun rollen som rådgiver/terapeut. 
 

¶ En psykologspesialist med fordypningsområde klinisk barne- og ungdomspsykologi. 
Han har jobbet i PP-tjenesten, innen psykisk helsevern for voksne og i psykisk 
helsevern for barn og ungdom. 
 

¶ En sosionom med videreutdanning i familieterapi og etnisitet og barnevern. Hun har 
jobbet innen psykisk helsevern, samt kommunalt og statlig barnevern i mange år. 
Hun har særlig erfaring med ungdom innenfor barnevernet og har mange års erfaring 
med koordinering av hjelpeapparatet. Hun begynte i stillingen 15. november 2010. 
 

¶ En førstekonsulent med ansvar for merkantile arbeidsoppgaver. Han gikk ut i 
permisjon med virkning fra 1. september 2010.  
 

¶ En konsulent med ansvar for IKT og merkantile funksjoner. Han overtok fra  
1. september 2010 oppgaver og ansvar som førstekonsulent. 
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Funksjon og oppgaver  

Barnehusene er et frivillig tilbud, ikke en lovpålagt ordning eller instans. Dette gjelder 
for alle Barnehusets brukere; politiet, tingrettene og andre samarbeidspartnere, samt 
barna og deres foresatte. Det betyr at tilbudet ved Barnehuset må oppleves å være 
kvalitativt bedre enn alternativet for å bli foretrukket. Dette stiller selvfølgelig store 
krav til oss som jobber ved Barnehuset. 

 
Barn og foresatte 
Barn og voksne opplever ofte behov for å få rask hjelp. Det oppleves som om vondt 
blir verre når man må vente på hjelpen, og i mange tilfeller lete etter tilgjengelig hjelp 
i en krisepreget situasjon. Barnehuset gir alltid tilbud om en kort samtale med barn 
og foresatte umiddelbart etter at dommeravhøret er ferdig. Innholdet og lengden av 
denne samtalen kan variere mye, men ofte handler det om å trygge både foreldre og 
barn når det gjelder hva som kan være vanlige reaksjoner den nærmeste tiden. Alle 
får tilbud om å komme igjen til en ny samtale, og det videre tilbudet blir alltid 
utformet i samarbeid med det enkelte barn eller den enkelte familie. Reiseavstander 
og tidligere etablerte behandlingsrelasjoner kan bety at barnet eller familien ikke kan 
ta imot, eller trenger, bistand fra Barnehuset. Det er også sånn at noen barn ikke 
ønsker oppfølging, eller at de ikke ønsker det akkurat nå. Det ønsket respekteres. I 
noen av disse tilfellene kan det være at de foresatte ønsker bistand, noe de da får 
tilbud om.  
 
 I siste halvdel av 2010 hadde vi en stor økning i antall oppfølginger etter 
dommeravhør av barn og unge opp til 16 år. Tiltakene har vært utredning og 
kartlegging/oppfølging av det enkelte barn og familie. I en del saker er det henvist til 
det lokale hjelpeapparatet.  
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Hjelpeapparatet 
Barnehuset tilbyr det vi har valgt å 
kalle et lavterskeltilbud til det 
øvrige hjelpeapparatet og 
instanser som jobber med barn. 
Det vil si at barnehager, skoler, 
kommunalt barnevern eller andre 
kan ta kontakt med Barnehusets 
rådgivere for å drøfte en 
problemstilling eller sak. I løpet av 
2010 registrerte vi over 170 
henvendelser av dette slaget. Hva 
det er behov for å drøfte kan være 
svært forskjellig. En barnehage 
kan sitte med en bekymring rundt 
et barn som viser en seksualisert 
atferd eller som snakker om at far 
slår mor. En kommunal 
barnevernstjeneste kan sitte med 
en utredningssak hvor de ønsker å 
drøfte hvorvidt saken bør 
anmeldes til politiet eller ikke. 
Skoler kan ringe og be om 
undervisning i spesielle tema uten 
at det er relatert til et spesielt 
barn eller en hendelse. Alle disse henvendelsene blir håndtert anonymt. De fleste 
konsultasjoner tas på telefon, men noen ganger er det mest hensiktsmessig at vi 
reiser ut og møter de det gjelder, eller de kommer til Barnehuset. Det er viktig å 
understreke at mange av de kommunene vi samarbeider med, er små kommuner 
hvor denne typen saker kanskje opptrer en sjelden gang. Det er ikke å forvente at 
lokalt politi, barnevern eller barnehageansatte sitter på oppdatert kunnskap om 
hvordan disse sakene best blir håndtert.  
Vårt mål er at Barnehuset skal være et lokalt og lett tilgjengelig kompetansehus hvor 
man kan henvende seg og få den bistand som er nødvendig for å håndtere sakene til 
beste for barna. Foreldre og barn kan også henvende seg til Barnehuset for å få råd, 
men vi tilbyr ikke behandling til andre barn og foresatte enn i de sakene hvor barnet 
har vært i avhør. Det er ikke et krav at avhøret har vært gjennomført ved Barnehuset. 
Også barn og foresatte hvor avhøret er gjennomført i tingrettens lokaler er 
velkommen til Barnehuset. 
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Utadrettede aktiviteter i 2010  

Besøk/representasjon Barnehuset 2010 
Barnehuset Hamar har også i 2010 lagt stor vekt på å være til stede for å møte og 
informere våre samarbeidspartnere om Barnehusets eksistens og mandat. Dette 
arbeidet har dels foregått ved at vi har deltatt på eksternt arrangerte konferanser, 
seminarer, møter og lignende, dels at vi har arrangert møter selv. 
Vi merker stadig stor interesse fra ulike hold når det gjelder Barnehus. I all hovedsak 
opplever vi positiv nysgjerrighet og ønsker om samarbeid samtidig som vi merker at 
fokus nå mer er rettet mot faglig orienterte forelesninger. 

 
Et utvalg deltakelser i 2010:  

  
Februar: 

¶ Høgskolen Lillehammer, undervisning 

¶ Seminar om teknologi og bekjempelse av overgrep mot barn  
 

Mars: 

¶ Juristenes utdanningsforum, Larvik 

¶ Trysil kommune, barnehager 

¶ BUP Kongsvinger 

¶ Lørenskog kommune, barnevernstjenesten 

¶ Møllehagen skolesenter, konferanse om vold og overgrep 

¶ Konfliktrådet i Hedmark 

¶ Hurdal kommune 

¶ Sykehuset Innlandet Gjøvik, døgnpsykiatri 

¶ Kirkens familievernkontor Otta, samling for barnehageansatte 
 

April: 

¶ NAV Hamar 

¶ Øyer kommune, barnevern m.v. 
 

Mai: 

¶ Fagdag i Valdres 

¶ Nordisk konferanse om barnemishandling og omsorgssvikt, København 
 

Juni: 

¶ Hamar kommune, helsestasjonen 

¶ Tannhelsetjenesten i Valdres 

¶ Gjøvik videregående skole 

¶ Eidsvoll kommune 

¶ Ullensaker kommune 

¶ Ringsaker kommune, helsestasjon1 
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August: 

¶ FORUT, Gjøvik 
 

September: 

¶ Private barnehager, Gjøvik 

¶ Påtaleledere og barneleger 
 

Oktober: 

¶ Barne- og voksenhabilitering 

¶ BUP Lillehammer 

¶ Husmorlaget Gjøvik 

¶ Glåmdal regionråd 

¶ Akershus universitetssykehus 
 

Desember: 

¶ Barnevernstjenesten Gjøvik 
  

11    
Barnehuset på Hamar er representert i konsultasjonsteamet for Hedmark og 
Oppland. Konsultasjonsteamet gir råd til hjelpeapparatet i enkeltsaker som gjelder 
seksuelle overgrep eller vold mot barn. Teamet er tverretatlig sammensatt med 
representanter fra kommunalt barnevern, helsevesen, Barne- og ungdomspsykiatri, 
politi, tannlege og BUF-etat. 
Når det gjelder øvrige kompetansehevende tiltak for Barnehusets ansatte har 
psykologspesialist Pål Vegard Hagen avsluttet utdanning i EMDR-behandling. EMDR 
er en relativt ny behandlingsform som har vokst fram de siste 10-15 årene. Over ett 
dusin randomiserte og kontrollerte studier av behandlingseffekt antyder at EMDR er 
en meget effektiv metode for personer (barn, ungdom og voksne) som har opplevd 
traumatiske hendelser. 
 
Jordmor Bodil R. Kollstrøm fullførte i 2010 uǘŘŀƴƴƛƴƎ ƛ έTǊȅƎƎŜ ǘǊŀǳƳŜǘŜǊŀǇŜǳǘŜǊέΦ 
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Barnehuset Hamar i mediebildet 
 
Barnehuset Hamar har hatt en økende pågang fra ulike medier i 2010. Det er grunn til 
å anta at mye av dette må sees i sammenheng med store overgrepssaker innenfor 
vårt geografiske ansvarsområde.  Sentrale temaer har vært: 

¶ Hvordan barnehusene jobber med oppfølging og behandling 

¶ Hvordan snakke med barn om seksuelle overgrep og vold i nære relasjoner 

¶ Samarbeid mellom ulike etater i kommunene ς taushetsplikt versus 
meldeplikt 

Barnehuset Hamar har deltatt i intervjusammenheng både i TV, radio og i lokale 
aviser. 
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Bruken av Barnehuset Hamar - statistikk 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Antallet medisinske undersøkelser ved Barnehuset i 2010 er 7. I 2009 var antallet 13. 

Noe av forklaringen på denne nedgangen er at Barnehuset i siste halvår, på grunn av 

lengre sykefravær, ikke har hatt tilgang til denne type kompetanse. Noen få 

medisinske undersøkelser ble av den grunn utført ved Barneklinikken Ullevål 

Universitetssykehus. 

 

Tidsfrist for dommeravhør 

Straffeprosslovens §239, fjerde ledd, fastsetter en frist på 2 uker fra 

anmeldelsestidspunkt til dommeravhør er gjennomført. Det viser seg svært vanskelig 

å få en kvalitativt bra angivelse av faktisk forbrukt tid med de systemene 

barnehusene har tilgang til. Dette skyldes blant annet kompleksiteten i mange av 

sakene der tidspunktet for en måling av frist (anmeldelsestidspunktet) blir uklart. Ved 

en manuell gjennomgang, kombinert med en subjektiv vurdering av enkeltsaker, 

ender man med et tidsforbruk på 56 dager for seksuelle overgrep og 62 dager for 

vold i nære relasjoner. Det er heftet så mye usikkerhet til disse tallene at de ikke kan 

brukes som grunnlag for iverksetting av tiltak. I 18 av de gjennomførte 

dommeravhørene var tidsforbruket under nevnte frist.  
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Evaluering  

Det var en forutsetning i forbindelse med oppstarten av barnehusene at det skulle 

foretas en evaluering før prosjektperioden utløp (31.12.2010 for de første 

barnehusene). Evalueringen skulle danne grunnlag for beslutning om rolle og 

funksjon i en eventuell fremtidig modell. Det er nå kjent at det vil bli gjennomført en 

slik sentral evaluering i løpet av 2011. Forsinkelsene i avgjørelsen om en sentral 

evaluering gjorde at Barnehuset Hamar besluttet å foreta en lokal evaluering. Denne 

ble utarbeidet som et internt prosjekt med basis i verktøyet SurveyXact. En 

spørreundersøkelse ble sendt brukere og samarbeidspartnere i midten av september 

2010. Resultatet av undersøkelsen foreligger i egen rapport, men hovedkonklusjonen 

er: 

Barnehuset Hamar ser ut til å fungere i henhold til forutsetningene som ble gitt før oppstart. Både 

brukere og samarbeidspartnere virker godt fornøyd med tjenestetilbudet og kvaliteten på 

tjenesteleveransen. Noen få områder, herunder interne rutiner og ekstern informasjon om 

institusjonen, bør få fokus i 2011. 

 

 

 

 

 

 

  

 

  


