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Abstrakt
Forfatter: Marte Berger Jacobsen
Tittel: Selvmedfolelse hos foreldre — en kvalitativ studie i norsk kontekst
Veileder: Karine Maria Porpino Viana

Bakgrunn: Foreldre i dag opplever at de sitter pa mye kunnskap angaende barneoppdragelse.
Samtidig har mange svart hoye krav til seg selv og kan demme seg selv dersom de foler at de
gjor noe feil. Som folge av dette opplever mange skyld og skam, noe forskning viser at
selvmedfolelse ser ut til & kunne fungere beskyttende mot. Formélet med denne studien var
derfor & utforske foreldre i Norge sine opplevelser med selvmedfelelse. Folgende
forskningsspersmaél ble stilt: 1) Hvordan kan foreldre oppleve og skape mening rundt
selvmedfolelse 1 sin foreldrepraksis? 2) Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas
1 lys av deres oppfattelse av skam? 3) Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas 1
lys av deres oppfatninger om foreldrerollen i Norge? Denne studien er tilknyttet prosjektet

foreldrepraksis 1 Norge, men alle data er selvstendig innhentet.

Metode: Denne kvalitative studien benyttet digitale fokusgruppeintervjuer som
datainnsamlingsmetode. Deltakerne bestod at av 3 foreldre med norsk bakgrunn og 3 foreldre
med flerkulturell bakgrunn fordelt pa to digitale fokusgruppeintervjuer. Dataene ble analysert

ved hjelp av refleksiv tematisk analyse.

Resultater: Det ble konstruert tre temaer; temaet «barnets beste» handler om foreldres ansvar
om 4 alltid gjere det som er til det beste for barnet, og forventninger og press knyttet til dette;
«foreldrenes beste» handler om foreldrenes egne behov og behovet for & fole og uttrykke egne
emosjoner; «vanlige familier» handler om foreldrenes anerkjennelse av at det er vanlig for

alle foreldre & gjore feil, og foreldrenes reaksjoner overfor seg selv nér de selv gjor slike feil.

Diskusjon og Konklusjon: Studien indikerer at foreldrene opplever varierende grader og
aspekter av selvmedfolelse. Selv om de fleste hevdet de var ngytrale eller snille mot seg selv,
kunne uttalelsene deres tyde pa noe annet nar de har det vanskelig eller foler de har gjort noe
feil. Deltakerne hevdet at skam er et sterkt og uegnet ord, men at de kunne fole pd skyld —
imidlertid tydet utsagnene deres pa at de kunne fole pa begge deler. Foreldrerollen rommer
mye ansvar og flere emosjoner, og begge gruppene var preget av dilemmaet mellom & hele

tiden gjore det som er til det beste for barnet og ivareta sine egne behov og emosjoner. Det
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kan oppleves som krevende & leve opp til forventningene, men foreldrene gjor sitt beste. Det
er fremdeles behov for ytterligere forskning pa foreldre 1 kombinasjon med selvmedfelelse og

skam 1 Norge.

III



Forord

Masteroppgaven har foltes som en lang reise, men na er den endelig over. Jeg ensker
forst og fremst & gi en stor takk til veileder Karine som har tatt seg tid og gitt gode og
konstruktive tilbakemeldinger. Hun har hjulpet meg & utvikle meg faglig og fa et mer nyansert
perspektiv. I tillegg har hun veert forstaelsesfull og empatisk hele veien, og det er jeg evig
takknemlig for.

Takk ogsa til Nadine for mange gode diskusjoner, det har vart utrolig nyttig & ha noen a
sparre med. Tusen takk til Frida, Hilde og Chris for at dere stiller opp og deler, jeg hadde aldri
klart & gjennomfore uten dere! Takk til Heidi og Oda for stette og gode pauser.

Tusen takk til Pappa og Randi for at dere passer pa og kommer med gode og
oppmuntrende ord nar jeg trenger det. Og tusen takk til Karl som alltid er der for meg, lytter,
er tdlmodig og stetter uansett. Deres oppmuntring og stette betyr utrolig mye. Og helt til slutt,

takk til kattene Nemi og Zelda som alltid holder meg med selskap nér jeg skriver.

v



Innhold

1.

INErOAUKSION Lttt et e e et e e et e e s beeeenbeeennneeenes 1
L. 1. SEIVIMEALBIELISE ..ot e e e e e e e e et eee e e e e e e e e e eeeeaaaens 2
| SN 21 1 s LR 4

1.3. Foreldrepraksis: Bronfenbrenners modell og rammeverk for

€MOSJONSSOSIAIISETINE .....eviieuiieiiiieiieeiieeieeete et et e et et e eteestteebeessaeenseesseenseenssesnseenseeenseenens 5
1.4. Foreldrerollen, selvmedfelelse og skam ............cccceeviieiiieniiiniieniicieceeeee e 7
1.5. SelvmedfolelSe 1 NOTEE......ccciiieiieeiieeiee ettt e e e eree s 9
1.6 FOTMAL.....oiiiiiiiiiet ettt ettt sseeae s 10

2. IMIELOAE. ...ttt ettt sttt ettt 11
2.1. Foreldrepraksis i Norge, etiske vurderinger og datalagring ............ccccceevveerveenns 11
2.2. Ontologi 0Z ePIStEMOLOZI...ccuviieririeeeiiieeiiieeiiee et e eieeeetee e e e sbeeesreeesbeeessseeenes 12
2.3. DatainnsamlingSmetode..........oeerviieiiieeiiieeciee et eee et e e e 13
2.4. Inklusjonskriterier 0g UtValg.........cccuiriiiiiiiiiiiiiieeii e 14
2.5. REKIUETINGSPIOSESSEIL ... vieueieeiiieiieeiieeiie et esieeeteesteeesbeesaeesabeeseesaseesseesnseenseaens 16
2.6, INTEIVIUGUIAE .....oouiiiiiieiieeie ettt ettt sttt e s sseesnseenaeeens 17
2.7, PHOUNEEIVIU .ottt ettt ettt ettt et e sttt e et e et esabeeaeesabeeseesnsaesnaens 18
2.8, INLEIVIUCTIC ...covevieniieeiieeiie ettt ettt et e e te et e esbeesteesaseesseessseeseesnsaenseanns 19
2.9, REfIEKSIVILEL ...ttt et s 20
2.10. ANAlySEMELOAC. .....c.vieiiieiieiieeiieiie ettt ete et et enbaenaea e 22

2.10.1. ANAlYSEPTOSESSEN....eeuviieririeeiiieerieeestteeeeteeesreesseeesseeesseeessseeessseeensseesnsses 22
3. RESUITALET ...t e 25
3.1. Tema 1: Barnets DeSte........coiuieiiiiiiiiiiiiiieie e 25
3.1.1. Forventninger 0g opplevd Press.......cccviiiiieeiiieeiiieeieeeie e svee e 27
3.2. Tema 2: FOreldrenes DSt ........cueivvieieiiiiiiieeciie et 28
3.2.1. EZNE DEROV ..o e 28
3.2.2. EZNE CIMOSJOMET ......eeutiiiiieiieeiieeite et estee et esiteeteesteesateebeeeabeesseesnbeesseeenseenees 30
3.3. Tema 3: Vanlige familier........cccoeriiiiieniiiiiieiieeieeeese et 33



3.3.1. Reaksjoner overfor SEg SEIV.......ccivviiiiiiiiiieiieeieecie e 33
3.3.2. Foreldre er ikKe perfekte........ccoovieviieiieiiiieiieeieesie et 35
4. BT (0 R 1) s B USRS 36

4.1. Forskningsspersmal 1: Hvordan kan foreldre oppleve og skape mening rundt

selvmedfolelse 1 sin foreldrepraksis? .........c.ooviiiiiieiieiiieie et 37

4.2. Forskningsspersmal 2: Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstds 1

lys av deres oppfattelse av SKAM? ........cooviiiiiiiiieiieeieeee e 41

4.3. Forskningsspersmal 3: Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas i

lys av deres oppfatninger om foreldrerollen 1 NOrge?.........coeovveeiiiieiiienciieeeieeeee e 43
5. AVSIUINING ..ottt e et e et e e st e e st eeenseeesssaeensbeeennseeennnes 45
5.1. Styrker 0g SVAKNELET ........oovviiieiieece e 45
I 10101 11 € R 08 1< USSR 46
5.3, OPPSUMIMETING. ....eeevreeeerieereeeereeeeteeeereeesseeessseeassseeassseeasssaeassseesssseessseeesssesensees 48
6. RETETANSET ...ttt 49
7 VRALEZE ..ottt ettt sttt e eaeeeas 64
7.1. Vedlegg 1: Godkjennelse REK ..........ccoociiiiiiiiiniiiieeeeee e 64
7.2. Vedlegg 2: Godkjennelse SiKt .........cccieviiiiieiiieniieieeeieeieeee et 67
7.3. Vedlegg 3: INVItASJONET.......ccveriieiieeiieieeeie ettt eere e eereeseaeebeesseeenseenes 68
7.4. Vedlegg 4: Samtykkeskjema og selvmedfelelsesskala............ccccoevveeiieniennnnnne. 70
7.5. Vedlegg 5: INtervjuGUIAE ....ccveeveiiiiiiiieieecie ettt e 79

VI



VII



1. Introduksjon

Foreldre er barns viktigste omsorgspersoner, og forskning viser at deres praksis har
innflytelse pa barns sosiale, spriaklige og emosjonelle utvikling, psykiske helse og livskvalitet
(Blaasvaer & Ames, 2019; Borkowski et al., 2002; Tamis-LeMonda et al., 2001).
Foreldrerollen og foreldrepraksis pavirkes samtidig av den sosiale konteksten og kan derfor
vare svert variert mellom kulturer og over tid. For eksempel opplever foreldre 1 Norge at
foreldrerollen har gjennomgatt store endringer i lopet av de siste par generasjonene (Voksne
for barn, 2022). I dag ansees barn som autonome og kompetente individer, og den mest
aksepterte foreldrepraksisen er varm og stettende. I tillegg legger foreldre 1 Norge legger stor
vekt pa a bidra med narhet, kjerlighet og trygghet 1 oppdragelsen (Viana et al., 2021; Voksne
for barn, 2022). Videre trenger barn ogsé beskyttelse; ratifiseringen av barnekonvensjonen i
1991, som gjaldt som norsk lov fra 2003 (Regjeringen, 2022), understreker betydningen av a
ivareta barns rettigheter og behov.

I det norske samfunnet er for de fleste idealet et likestilt foreldreskap der begge er
sentrale for barnets omsorg, og begge deltar i1 arbeidslivet. Fokuset pa likestilling understrekes
av fedrekvoten i foreldrepermisjonen; per i dag er foreldrepermisjonen péa 49 uker med full
lenn, og det er en egen kvote forbeholdt fedre pa 15 uker (Bungun & Kvande, 2022). Videre
gir retten til barnehageplass fra ett ars alder (Barnehageloven, 2006, §16) storre muligheter for
at begge foreldrene kan vaere i jobb ogsé etter permisjon. Samtidig har utdanningsnivéet blant
foreldre okt, og de oppseker oftere kunnskap (Barne- og likestillingsdepartementet, 2018).
Det finnes nd omfattende kunnskap om barns utvikling, og mye av denne er lett tilgjengelig
pa internett. Det deles ogsa kvalitetssikret informasjon med foreldre pa offentlige instanser
som for eksempel helsestasjoner. Relatert til dette mener mange av dagens foreldre i Norge i
dag at de sitter pd mer kunnskap om foreldrerollen enn deres egne foreldre gjorde (Voksne for
barn, 2022). Samtidig er familiesammensetningene mer varierte enn tidligere, og Norge bestér
1 tillegg av et stort mangfold av ulike livsstiler, legninger, religioner og verdier. Disse
faktorene bidrar til at foreldrerollen i Norge kan vere svert forskjellig fra andre kulturer. De
kulturelle forventningene til barneoppdragelse og foreldrerollen kan derfor oppfattes som
veldig annerledes og utfordrende for foreldre som har andre bakgrunner (Barne- og
likestillingsdepartementet, 2018; Voksne for barn, 2022). Dette kan videre fore til usikkerhet

rundt hva som ansees som god oppdragelse.



Pa grunn av tilgangen til forskningsbasert kunnskap om foreldrepraksis og barns
utvikling som mange foreldre har i moderne samfunn i dag, inkludert Norge, star foreldre
overfor en rekke utfordringer og forventinger knyttet til foreldrerollen. Flere opplever det som
vanskelig & leve opp til idealet; mange foreldre har ofte hoye forventninger til seg selv, og er i
tillegg redde for & bli demt av andre (Humberset, 2023; Kirby et al., 2019; Viana et al., 2021).
Spesielt dersom de vet at de handterer en situasjon pa feil méte, kan de oppleve skyld og skam
som folge av & vurdere sin egen praksis pa en negativ mate (Viana et al., 2021). Videre foler
mange at dagens foreldrerolle er mer krevende enn tidligere, foreldre kan oppleve at tiden
ikke strekker til, og de kan fole de mangler rom for & prioritere seg selv (Voksne for barn,
2022). Dette kan fore til stress, skyldfelelse og folelsen av a ikke strekke til, som igjen kan
virke negativt inn pa den psykiske helsen. Av den grunn har enkelte forskere begynt &
undersgke selvmedfolelse hos foreldre, som handler om hvordan de handterer disse folelsene
ndr de meter utfordringer i sin foreldrepraksis. De fleste av disse studiene er kvantitative, og
det er det sveert fa studier fra kvalitative perspektiver som utforsker disse temaene hos
foreldre.

Generelt er det behov for mer kunnskap om foreldrerollen i dag. Denne studien er en del
av det storre forskningsprosjektet foreldrepraksis i Norge. Foreldrepraksisprosjektet
kartlegger dagens foreldrepraksis i Norge, undersgker hva som kan pavirke foreldrestiler, hva
foreldre gjor og hvorfor de gjor det slik. Dette oppfolgingsprosjektet vil settes sekelys pa
hvordan foreldre behandler seg selv — spesielt nér ting gér galt. Studien, som har et kvalitativ
design, utforsker derfor foreldres opplevelser, tanker og folelser rundt foreldrerollen, skam og
selvmedfolelse. Dette vil kunne bidra til okt forstéelse av dagens foreldrerolle og hvordan

foreldre har det i dag.

1.1. Selvmedfelelse

Konseptet selvmedfelelse stammer opprinnelig fra buddhistisk tankegang, men er et
nyere begrep innen psykologi (Neff, 2003). Selvmedfelelse er svert likt medfolelse og
empati, men ved selvmedfolelse er fokuset rettet innover mot selvet ndr noe oppleves som
vanskelig, heller enn utover mot andre. Selvmedfelelse innebarer derfor a respondere pa en
tilstedevarende, aksepterende, stottende og vennlig méte overfor seg selv 1 mate med
vanskeligheter, utilstrekkelighet eller utfordringer (Dragan et al., 2021; Jefferson et al., 2020;
Neft, 2003). I motsetning kan personer som ikke er selvmedfelende mote seg selv med

selvkritikk, bli overveldet av negative folelser og ha tanker om at de er de eneste som har det
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vanskelig. Begrepet blir delt inn i tre bipolare dimensjoner: 1) felles
menneskelighet/isolasjon; 2) vennlighet mot selvet/selvkritikk; og 3)
mindfulness/overidentifikasjon. Dimensjonene er overlappende og pdvirker hverandre.

Felles menneskelighet innebarer a akseptere og forsta at en del av det & vaere menneske
omfatter lidelse og & gjore feil; det er helt normalt at alle mennesker til tider opplever a ha det
vondt og feler seg utilstrekkelig (Dragan et al., 2021; Neff, 2003). I den andre enden av
dimensjonen er isolasjon, og mange kan fole at de er alene om 4 ha det vondt eller fole seg
utilstrekkelig — dermed kan de fole seg isolert fra andre. Den andre dimensjonen er vennlighet
mot selvet; & behandle seg selv pd en vennlig mate slik man ville behandlet en venn som har
det vanskelig. Altsa & veere talmodig, god og aksepterende overfor seg selv og sine feil. |
motsetning kan man vare selvkritisk og demmende. Selvkritiske personer kan ofte vare
hardere mot seg selv enn mot andre. Den tredje dimensjonen, mindfulness, inneberer &
observere og vere oppmerksom pé egne tanker og folelser i gyeblikket uten & veere
demmende. Dette heller enn & overidentifisere; & bli overveldet av de negative tankene og
emosjonene (Neff, 2003).

Det er fremdeles uklart nar og hvordan selvmedfelelse utvikles, men flere har foreslatt
at det kan veare sannsynlig at dette skjer i sammenheng med foreldre-barn relasjonen og at
tilknytning, modellering og foreldrenes respons pa barnets negative emosjoner kan péavirke
utviklingen (Lathren et al., 2020; Neff & McGehee, 2010).

Selvmedfolelse ma ikke forveksles med hverken selvmedlidenhet eller selvtillit.
Selvmedlidenhet handler om & synes synd pa seg selv, & vare oppslukt i egen lidelse og fole
seg alene om 4 ha det vanskelig (Neff, 2003). Man kan bli overveldet av felelsene og bli blind
for at andre ogsé opplever utfordringer — dette kan minne om dimensjonene overidentifikasjon
og isolasjon. Ved hoyere selvmedfelelse vil man derimot vaere oppmerksom pé at lidelse er
noe alle mennesker har til felles, og dermed kan man fole seg mindre isolert. Selvmedfolelse
inkluderer ogsa mindfulness som medferer at man kan se egen situasjon mer objektivt, og
dermed vil man ikke overidentifisere med, undertrykke eller unnga, egne emosjoner.
Selvmedfolelse er heller ikke det samme som selvtillit. Selvtillit involverer sosial
sammenligning, evalueringer av selvet, og om man er likt av andre (Neff, 2003). I motsetning
er ikke selvmedfolelse basert pd evalueringer hverken av ideelle standarder, selvet eller andre;
faktisk ser det ut til at selvmedfolelse heller virker beskyttende mot sosial sammenligning
(Neff & Vonk, 2009).

Det har blitt utviklet en selvrapporteringsskala som maler dimensjonene som utgjor

selvmedfolelse (Neff, 2016). Flere kvantitative studier benytter skalaen, og stetter blant annet
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forslaget om at selvmedfolelse kan fungere som en beskyttende faktor mot psykisk uhelse og
stress (se f.eks. Neff, 2003). Blant annet har hayere nivaer av selvmedfelelse blitt koblet til
flere positive aspekter som for eksempel bedre well-being, empati, hoyere emosjonell
intelligens, mer adaptive mestringsstrategier, perspektivtaking, trygg tilknytning og stettende
foreldrestil (Ewert et al., 2021, Inan, 2016; Jefferson et al., 2020; Lathren et al., 2021; Neff,
2003; Neff et al., 2007; Neff & McGehee, 2010; Neff & Pommier, 2013; Zessin et al., 2015).
Samtidig kobler ogsa flere studier opplevd trygghet, varme og stette fra foreldre til hoy
selvmedfolelse senere i livet (Pepping et al., 2015; Neff & McGehee, 2010). Videre har
selvmedfolelse blitt negativt forbundet med blant annet stress, skyldfelelse, angst og
depresjon (Dragan et al., 2021; Gouveia et al., 2016; inan, 2016; Jefferson et al., 2020;
Lathren et al., 2021; Neff et al., 2007; Sirois et al., 2019). Flere funn tyder ogsa pa at
selvmedfolelse er negativt forbundet med skam (Sedighimornani et al., 2019). Fordi
begrepene er delvis overlappende og selvmedfolelse kan gkes, hevdes det at selvmedfelelse

kan fungere beskyttende mot skam (Germer & Neff, 2013; Siriois et al., 2019).

1.2. Skam

Skam er en kompleks, selvbevisst emosjon som setter fokus pé negative vurderinger av
det globale selvet (Gilbert et al., 2007; inan, 2016). Skam ber ikke forveksles med skyld; &
fole skam innebarer 4 kjenne pé en folelse av & vere feil, mens skyld involverer derimot
folelsen av & ha gjort noe som er feil (Scarnier et al., 2009). I forbindelse med foreldrerollen
vil skam da for eksempel vere 4 fole at «jeg er mislykket som forelder», og skyld vil handle
mer om «jeg gjorde noe feil 1 min foreldrepraksis». Det & fole skam kan vare smertefullt og
kan ofte lede til selvkritikk, enske om & unngé andre, eller det kan utlgse angst eller avsky.
Emosjonen kan vere overdreven eller dysregulert, og dette assosieres med negative
pavirkninger pé interpersonlige relasjoner og flere psykologiske vansker som angst,
depresjon, aggresjon og rusmisbruk (Inan, 2016; Muris et al., 2014).

Fordi ubehaget av 4 fole skam motiverer til sosialt akseptabel atferd og pavirker sosiale
relasjoner, kan skam ansees som bade en moralsk og funksjonell emosjon (Inan, 2016; Kirby
et al., 2019; Scarnier et al., 2009). Skam er derfor en emosjon som er svert pavirket av kultur;
for eksempel kan en form for overtredelse bli vurdert som skamfull i en kultur, men som
akseptabel 1 en annen (Goetz & Keltner, 2007). Skam ser ikke ut til 4 bli vurdert like negativt
1 kollektivistiske kulturer som i individualistiske kulturer (Goetz & Keltner, 2007). I for

eksempel Japan og Kina er skam et viktig verktoy for & lare barn rett og galt, og i Kina blir



skam ansett som sunt og gunstig for moralsk utvikling. Skam regnes dermed som verdifullt i
disse kulturene fordi emosjonen serger for at individet holder seg til de kollektive verdiene. 1
motsetning er skam mer assosiert med negative utfall i individualistiske kulturer; emosjonen
ansees som smertefullt og ubehagelig, og det vurderes som upassende a utnytte skam i sosiale
relasjoner (Goetz & Keltner, 2007).

Skam kan pavirke sosiale relasjoner og interpersonlig fungering — inkludert
foreldrerollen (Tracy et al., 2007). I vestlige samfunn er det vanlig for foreldre & skamme seg
over sine feil 1 sin foreldrepraksis, og dette kaller Scarnier et al. (2009) foreldreskam.
Foreldreskam kan utlgses som en respons pé barnets darlige atferd, eller forelderens egen
handtering av slik atferd. Dette kan resulterte i overreagering og heoyere grad av maladaptive
avstraffelser, som for eksempel mer aggressive og strengere straffer, samt tilbaketrekning av
varme holdninger (Scarnier et al., 2009). Dermed kan foreldreskam pévirke kvaliteten pa
foreldrepraksisen — i hvert fall i individualistiske kulturer; det er forskjellige kulturelle
forventninger til hva som ansees som en god forelder, og disse pavirker hvordan foreldre
evaluerer sin foreldrepraksis.

For & bedre forstd hvordan ulike individuelle og sosiale faktorer kan relateres til skam
og selvmedfolelse hos foreldre, er denne studien forankret i Bronfenbrenner biogkologiske
modell samt et rammeverk for emosjonssosialiserende foreldrepraksis som beskrevet

nedenfor.

1.3. Foreldrepraksis: Bronfenbrenners modell og rammeverk for emosjonssosialisering

Det teoretiske rammeverket denne studien baserer seg pé er Bronfenbrenners
biogkologiske systemteori for utvikling. Teorien inneberer at badde ytre og indre faktorer og
ressurser kan bidra til & pavirke individets utvikling (Bronfenbrenner, 1979). Samtidig som
miljeet pavirker individet, pavirker individet selv ogsa sitt miljo. Denne teorien bestér av flere
systemer som alle henger tett sammen og pavirker hverandre. I tillegg til kontekst, ma ogsa
tid, kognitive og biologiske faktorer vektlegges (Bronfenbrenner, 2005).

Teorien presenteres som en modell i form av integrerte sirkulaere lag, der individet 1
midten pévirkes av mikronivéet som omfatter individets naermeste sosiale relasjoner og
aktiviteter slik som familie, venner og skole (Bronfenbrenner, 1979). I tillegg har individet
pavirkning pa systemene gjennom for eksempel sitt temperament og individuelle
karakteristika. Mikrosystemet er omgitt av mesosystemet, som omfatter interaksjon mellom to

eller flere akterer i individets mikrosystem. Et eksempel kan vare interaksjonen mellom



familien og skolen. Individet er ikke direkte involvert i eksosystemet, men dette systemet har
likevel en indirekte pavirkning pa individet (Eksempel pa eksosystemet kan vare at en
forelder mi jobbe overtid, og at arbeidsplassen slik pdvirker tiden forelderen far tilbrakt
sammen med familien). Makrosystemet omfatter tilgjengelige ressurser i miljoet slik som for
eksempel utdanningssystem og helsevesen. Systemet omfatter ogsa mer abstrakte fenomener i
samfunnet, som kultur, ideologi, verdier, lover og normer. Makrosystemene varierer derfor
mellom kulturer, og verdien faktorene som inngér i1 systemet tillegges kan ogsa variere ut fra
narmilje, religion, sosiogkonomi, samt en rekke andre faktorer. Bronfenbrenners modell er
mye brukt innen emosjonsutvikling og foreldrepraksis. I de senere arene er ogsa
emosjonssosialisering et mye brukt rammeverk.

Emosjonell kompetanse er viktig for vare sosiale relasjoner og funksjon (Zahn-Waxler,
2010). Denne kompetansen larer barn gjennom sosialisering, og prosessen der barn og unge
lerer om sine emosjoner gjennom samhandling med miljoet kalles emosjonssosialisering
(Eisenberg et al., 1998). Foreldres ekspressivitet av emosjoner innad i1 familien og den globale
familieholdningen til emosjoner omtales som indirekte sosialisering (Zahn-Waxler, 2010).
Reaksjoner péd barnets emosjoner, foreldrenes emosjonsuttrykk (modellering) og diskusjon av
emosjoner blir omtalt som direkte sosialisering (Eisenberg et al., 1998; Zahn-Waxler, 2010).
Foreldre er blant de som pévirker barnas emosjonsregulering og uttrykk, og blir ansett som de
viktigste sosialiseringsagentene tidlig 1 livet (Zeman et al., 2013). Foreldre kan vere stottende
eller ikke stottende overfor barnas positive og negative emosjonsuttrykk (Eisenberg et al.,
1998; Gottman et al., 1996; Zahn-Waxler, 2010). En ikke stottende forelder vil respondere
negativt overfor barnets emosjonsuttrykk, spesielt de negative. Dette kan for eksempel
innebare 4 selv bli opprert, ignorere, uttrykke at barnet overreagerer eller straffe barnet for &
uttrykke emosjonen. En stottende forelder vil heller bidra til & laere barnet hvordan de kan
handtere emosjonene pa mer konstruktive, sosial akseptable mater & uttrykke emosjoner pé,
og/eller traste barnet. En stottende foreldrestil ser ut til & vare positivt for barnets regulering
og uttrykk av sine emosjoner (Zahn-Waxler, 2010).

Ogsa foreldres meta-emosjonsfilosofi pavirker bade barnas emosjonelle kompetanse og
foreldres emosjonssosialisering (Gottman, 1997). Meta-emosjonsfilosofier handler om
foreldrenes folelser og holdninger til deres egne emosjoner og til barna sine emosjoner
(Gottman et al. 1996). I tillegg foreslar Eisenberg og kolleger (1998) at barnas
emosjonsrelaterte atferd og holdninger til emosjoner kan pévirke foreldrenes holdninger til
barnas emosjonelle utvikling. Flere funn tyder pa at foreldres holdning til emosjoner kan ha

en viktig pavirkning pd deres emosjonssosialisering (Dunsmore & Halberstadt, 2009; Parker
6



et al., 2012). For eksempel fant Wong og kolleger (2009) at foreldre oftere var stettende
overfor barnets negative emosjoner dersom de hadde en holdning som tilsa at barns negative
emosjoner burde aksepteres.

Majoriteten av studiene som omhandler bdde selvmedfelelse og emosjonssosialisering
er kvantitative. Miller-Slough og kolleger (2023) hevder at ungdoms utvikling av
selvmedfolelse kan bli pavirket av foreldres emosjonssosialisering. I tillegg henviser de til
Lathren et al. (2020) sitt forslag om at foreldres selvmedfolelse kan stamme fra barndommen
gjennom stettende opplevelser med egne foreldre. Videre vil denne selvmedfelelsen kunne gi
storre mulighet for at foreldrene selv blir stettende overfor egne barn. Studien koblet
foreldrenes emosjonssosialisering til niva av selvmedfelelse hos ungdom (Miller-Slough et
al., 2023). Det ble vist at dersom negative emosjoner ble uttrykt av ungdom, ble ikke-
stottende responser fra foreldrene koblet til lavere selvmedfolelse. Derimot ble stottende
responser fra foreldrene koblet til hoyere selvmedfelelse hos de unge. Dette stemmer overens
med tidligere forslag om at foreldre pavirker unges selvmedfolelse gjennom & vere stottende
eller ikke (Lathren et al., 2020; Neff & McGehee, 2010).

Emosjonssosialisering er ogsa blitt koblet til skam. Blant annet foreslar Lewis (1992) at
skam kan internaliseres gjennom sosiale interaksjoner. Unge kan ogsa demme seg selv for &
ha negative emosjoner dersom foreldrene straffer disse (Miller-Slough & Dunsmore, 2016).
Avvisning fra foreldre er videre blitt assosiert med barnets opplevelse av inkompetanse og a
ikke leve opp til egne standarder (Koestner et al., 1991). I tillegg har foreldres
tilbakeholdenhet av varme holdninger og manglende anerkjennelse av passende atferd blitt
koblet til skam hos barnet (Ferguson & Stegge, 1995).

Dermed finnes det for alle individer altsa ulike lokale og globale ressurser,
forventninger og verdier. I tillegg er det vist at sosiokulturelle kontekster pavirker bade
foreldrenes holdninger til emosjoner og deres emosjonssosialisering (Friedlmeier et al., 2011).
Dette har pavirkning pd hva som blir ansett som en god forelder, og kultur kan pavirke hvilke

verdier og holdninger foreldre har til skam og selvmedfolelse.

1.4. Foreldrerollen, selvmedfelelse og skam

Kirby og kolleger (2019) hevder fra et evolusjonspsykologisk perspektiv at vestlig
foreldrepraksis i dag er overdrevent opptatt at sosial sammenligning. Dette har i mange
tilfeller blitt konkurransepreget, og flere foreldre kjenner pa et press pa & leve opp til de hoye

standardene. Disse forventningene kan foles vanskelig & leve opp til (Haslam et al., 2015;



Viana et al., 2021). Dersom foreldre ikke foler de er gode nok eller foler at de feiler, er dette
forbundet med blant annet stress, folelser av utilstrekkelighet, skyld og skam. I tillegg viser en
finsk studie at foreldre har heyere risiko for & bli utbrent dersom de opplevde sosialt press pé
a vaere «perfekte» foreldre (Sorkkila & Aunola, 2020).

Neff og Faso (2015) hevder at foreldrene til autistiske barn ofte kan oppleve folelser av
a bli demt av andre. Derfor hevder de at selvmedfolelse kan vare en styrke og ha positiv
pavirkning pa disse foreldrene. P4 tross av at de fleste foreldre kanskje opplever & bli demt
mindre enn foreldre med autistiske barn, kan ogsé vanlige foreldre fole seg domt dersom de
foler de ikke lever opp til forventningene knyttet til foreldrerollen. Selvmedfelende foreldre
vil kunne stotte seg selv og behandle seg selv pa gode mater heller enn & vaere selvkritiske. De
observerer egne emosjoner og reaksjoner uten & gruble og demme, i tillegg til at de er bevisste
pd at de ikke er alene om & ha det vanskelig iblant. Dette kan tenkes & gi mer rom for 4 ogsa ta
vare pa seg selv og sine egne behov uten darlig samvittighet. En forelder som derimot ikke er
selvmedfelende, vil 1 motsetning kunne vare selvkritisk, gruble negativt over seg selv eller
avvise egne emosjoner, og fole seg alene om 4 ha det vondt.

Angaende selvmedfelelse og skam i forhold til foreldreskap, har forskning vist at
foreldres stressniva korrelerer negativt med hayere selvmedfolelse (Gouveia et al., 2016;
Moreira et al., 2015; Neff & Faso, 2015; Robinson et al., 2017). Samtidig ser det ut til at
intervensjoner som er ment for & oke scorer pa selvmedfolelse hos foreldre kan forbedre
kvalitet pa foreldrepraksisen i tillegg til & oke well-being hos bade barn og foreldre (Jefferson
et al., 2020; Lathren et al., 2021). Videre viser studier at selvmedfelelse ofte er hayere hos de
som er vokst opp med trygg tilknytning og adaptiv familiefunksjon (Lathren et al., 2021).

Flere studier har funnet at selvmedfelelse og skam er negativt forbundet, bade hos
foreldre og studenter (Dragan et al., 2021; Johnson & O’Brien, 2013; Sirois et al., 2019).
Begrepene selvmedfolelse og skam er dessuten noe overlappende; for eksempel involverer
skam selvkritikk og isolasjon, og disse er begge inkludert 1 de lavere endene i to av
dimensjonene til selvmedfelelse. Det ser ogsa ut til at bade selvmedfelelse og skam kan
pavirke foreldrepraksis (Jefferson et al., 2020; Scarnier et al., 2009). Blant annet har det blitt
funnet at foreldre som ble bedt om & huske en skamfull hendelse med barnet sitt, viste hoyere
nivaer av skam enn foreldrene som fikk en prompt om selvmedfelelse (Sirois et al., 2019).
Dermed ser det ut til at selvmedfelelse kan fungere beskyttende mot hoye nivéer av
skamfolelse, i tillegg foreslds det ogsé at heyere nivaer av skam og selvkritikk kanskje kan
fore til lavere selvmedfalelse (Inan, 2016). Videre finnes det indikasjoner pa at kvaliteten pa

tidlig omsorg kan pavirke barns utvikling av bade selvmedfolelse og skam (Dragan et al.,



2021; Neft, 2003; Pepping et al., 2015). For eksempel korrelerer lavere nivéer av
selvmedfolelse med a huske egne foreldre som avvisende, overbeskyttende og lite varme,
mens hoyere grad av varme hos foreldrene 1 motsetning er assosiert med heyere
selvmedfolelse hos studenter (Pepping et al., 2015).

Foreldreskam kan ogsé péavirke foreldre-barn relasjonen, og barn av foreldre med
hoyere nivder av skam kan senere bli mer sarbare for den samme emosjonen (Tracy et al.,
2007). Hayere nivéer av foreldreskam er 1 tillegg assosiert med dysfunksjonell og psykologisk
kontrollerende foreldrepraksis (Kirby et al., 2019; Mills et al., 2007). Psykologisk kontroll
kan innebare & kontrollere barn gjennom manipulasjon, invasjon eller & vaere psykologisk
patrengende pa barnets tilknytninger, tanker og felelser (Barber & Harmon, 2002; Mills et al.,
2007). Eksempler pa psykologisk kontroll kan vare a holde tilbake kjarlighet, begrensende
atferd, eller avhengighet. Dette kan resultere i sosial og psykologisk mistilpasning for barnet
(Barber & Harmon, 2002).

Forskningen tyder altsd pa at foreldre opplever et press pa a leve opp til haye
standarder, noe som forbindes med stress og skam. Videre kan selvmedfelelse se ut til vere
en beskyttende faktor overfor slike emosjoner og kan ha positiv pavirkning pa foreldre. Disse
studiene er likevel kvantitative og sier lite om foreldrenes subjektive opplevelser av
selvmedfolelse. Dessverre er de aller fleste studiene presentert her ikke fra Nordiske land, og

det finnes lite kontekstuelle data.

1.5. Selvmedfolelse i Norge

Det er utfort relativt lite forskning pa selvmedfolelse 1 Norge, og studiene som er gjort
er utfort pd studenter. Funnene tyder hovedsakelig pa at selv korte intervensjoner for & gke
selvmedfolelse kan fore til lavere scorer pa depresjon, negativ perfeksjonisme og angst over
tid, samtidig som det gker scorer pa selvmedfolelse og sunn selvregulering (Dundas et al.,
2017; Dundas et al., 2016; Woodfin et al., 2021). Dette er 1 overensstemmelse med studier fra
andre land, der bade kliniske og ikke-kliniske utvalg er studert; ogsa disse tyder pa at
depresjon og angst er negativt assosiert med selvmedfolelse (MacBeth & Gumley, 2012). En
kvalitativ studie har ogsa funnet at de norske studentene folte seg mindre alene, mer resiliente
og mer bevisste pa hvordan de behandlet seg selv, og de ble samtidig vennligere og mer
stottene overfor seg selv 1 vanskelige situasjoner (Binder et al., 2019). Oppsummert ser det
derfor ut til at korte intervensjoner som oker selvmedfelelse kan ha en preventiv effekt pd

psykisk uhelse i den norske studentpopulasjonen (Binder et al., 2019).



Det er generelt mangel pa studier om selvmedfolelse i Norsk kontekst fra et kvalitativt
perspektiv, og det finnes sa langt ingen studier med eget fokus pa foreldre. Imidlertid
indikerer en rapport til Barne- ungdoms- og familiedirektoratet et behov for flere studier hos
foreldre da foreldrene i studien uttrykte at de opplevde et press pa & vare perfekte foreldre

(Viana et al., 2021).

1.6. Formal

Basert pa tidligere forskning og litteratur pa foreldrepraksis, skam og selvmedfolelse,
ser det ut til at foreldrerollen kan vare svart krevende. Dagens foreldre sitter pd mer
kunnskap om barn enn tidligere generasjoner og har samtidig hayere krav til seg selv. Ofte
kan foreldre demme seg selv dersom de vet at de gjor noe feil (Viana et al., 2021). Dette kan
fore til en rekke negative folelser som skam, skyld og utilstrekkelighet. Forskning tyder pd at
selvmedfolelse kan fungere beskyttende overfor slike emosjoner (Jefferson et al., 2020; Neff
et al., 2007). Videre er det vist at selvmedfelelse kan gkes, og dette kan vare positivt for den
psykiske helsen, redusere stress og fore til bedre mestringsstrategier (Gilbert & Procter, 2006;
Ewert et al., 2021; Jefferson et al., 2020; Neff et al., 2007). Hoyere selvmedfolelse hos
foreldrene kan ogsa ha en positiv effekt pa barna; kvaliteten pa foreldrepraksis kan bedres og
oke well-being bade for foreldre og barn (Jefferson et al., 2020; Lathren et al., 2021). Samlet
sett kan det derfor tenkes at hoy selvmedfelelse hos foreldre kan vare en god méte &
forebygge stress og vanskelige emosjoner, samtidig som det kan styrke psykiske helse og ha
positiv pavirkning pa barna.

Mesteparten av studiene pa selvmedfolelse er kvantitative, og det er svart f4 norske
studier pd feltet. Studiene 1 norsk sammenheng er utfort pd studenter og har ikke et eget fokus
pa foreldrerollen (Binder et al., 2019; Dundas et al., 2016; Dundas et al., 2017; Woodfin et al.,
2021). I norsk sammenheng mangler det altsa kvalitative studier som produserer kunnskap om
perspektiver pa, og meningsdannelse rundt dette begrepet 1 forbindelse med foreldrerollen.
Slike kontekstuelle perspektiver kan bidra med kunnskap som muligens kan brukes til 4 bedre
kommunisere med foreldre slik at de 1 storre grad foler seg sett, forstitt og validert.

Formélet med denne oppgaven er dermed a kvalitativt underseke foreldres perspektiver
pa foreldrerollen i1 dag, samt deres oppfattelser, erfaringer, tanker og folelser om
selvmedfolelse og skam. Forskningsspersmalene lyder derfor som folger:

1. Hvordan kan foreldre oppleve og skape mening rundt selvmedfelelse i sin

foreldrepraksis?

10



2. Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas i lys av deres oppfattelse av
skam?
3. Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas i lys av deres oppfatninger om

foreldrerollen i Norge?

2. Metode

2.1. Foreldrepraksis i Norge, etiske vurderinger og datalagring

Denne studien er en del av forskningsprosjektet Foreldrepraksis i Norge, som involverer
bade en kvantitativ og flere kvalitative studier. Foreldrepraksis i Norge har fatt godkjennelser
hos regional komité for medisinsk og helsefaglig forskningsetikk (REK) og Sikt (se vedlegg 1
og 2). Fordi denne oppfelgingsstudien ikke introduserte noen temaer utover det som er
inkludert i de eksisterende godkjennelsene, vurderte internetisk komite ved UiO at det ikke
var ngdvendig med ytterligere godkjennelser.

Denne studien rekrutterer et underutvalg fra den kvantitative delen av prosjektet som
gjennomfort i andre halvdel av 2022. I den kvantitative studien deltok i overkant av 5000
foreldre fra hele landet. Formalet med prosjektet var & undersgke faktorer som potensielt
kunne ha betydning for méaten foreldre forholder seg til barns folelser pd. Inklusjonskriteriene
for hovedprosjektet var: 1) at deltakerne skulle ha barn mellom 4 og 12 &r, og oppfylle
kriteriene 2 eller 3; 2) Selv var tvilling/partner til tvilling, eller vere sosken av tvilling/partner
til sesken av tvilling; 3) Foreldre som selv var fodt av tvillinger og deres partnere. I tillegg ble
det lagt vekt pé & invitere en stor andel foreldre som bor i Norge, men ble fedt utenfor Norge;
disse var ikke nedvendigyvis tvillinger, men ofte helsegsken.

Hovedprosjektet behandler store mengder data, og der deltakerne samtykket til det ble
undersekelsen ogsa koblet til flere typer registerdata (blant annet fra Norsk pasientregister og
reseptbasert legemiddelregister). Kravet til personvern og datalagring var derfor svart strengt,
og hovedprosjektet utarbeidet en DPIA som ogsd denne oppfelgingsstudien har forholdt seg
til. I praksis innebar dette at alt av innsamlet data ble sendt, oppbevart og analysert direkte i
tjenester for sensitive data (TSD), i likhet med resten av Foreldrepraksis prosjektet. Til
innhenting av samtykker ble nettskjema koblet til TSD benyttet. Intervjuene foregikk digitalt
over Zoom, og programmet er godkjent til bruk ved fortrolige data. For lydopptak i de
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kvalitative studiene ble Media Capture brukt. Dette programmet er godkjent til bruk ved
strengt fortrolige data. Kun prosjektmedarbeidere hadde tilgang til de innsamlede dataene.
Deltakerne i denne oppfoelgingsstudien ble som nevnt rekruttert fra hovedprosjektet.
Kun de som tidligere hadde samtykket til & bli kontaktet for oppfelgingsstudier ble invitert og
mottok eget samtykkeskjema til denne studien (se vedlegg 1). Det var opprinnelig ikke
planlagt noen honorar til deltakerne i denne studien, men som et resultat av manglende
respons pé ferste runde med invitasjoner ble det besluttet 4 tilby alle deltakere gavekort pa
1000 kroner. REK hadde pé forhand godkjent dette, samt en enkelt oppfelging av
invitasjonene. Derfor ble deltakere som ikke hadde svart innen en uke kontaktet pé telefon.
Gavekort og telefonkontakt viste seg & vare svert viktig for rekrutteringen, men bade honorar
og oppfelging over telefon kan gjere det vanskeligere for deltakere & takke nei til & bli med 1
studien. Det er mulig disse faktorene ogsa kan ha pavirket deltakernes oppfattede muligheter
for & trekke seg under eller etter studien. Et honorar kan ogsa tenkes & fore til at deltakerne
kan ha folt seg presset eller blitt mer motivert til selvavslering enn de ellers ville vaert. For a
minimere denne risikoen ble det understreket i invitasjonsbrevet og innledende 1 intervjuene
at deltakelse var frivillig og at de kunne trekke seg nar som helst, helt uten konsekvenser.
Samtykkeskjemaene ble signert digitalt en periode for intervjuene. Under den
innledende delen av intervjuet fikk deltakerne derfor paminnelser og informasjon om
prosjektet for & sikre at samtykke var informert. Dette innebar informasjon om studiens
formal, informasjon om intervjuet, personvern, lydopptak og mulighet for & trekke seg fra
studien uten konsekvenser ndr som helst. Samtidig var det viktig & presisere at intervjuet
skulle handle om deltakernes subjektive perspektiver og erfaringer, slik at deltakerne ikke
skulle fole at det var noen rette eller gale svar. Intervjuguiden inneholdt ingen spersmal som
ble vurdert som sensitive, og det var dermed lite sannsynlig at forskningen kunne betegnes

som potensielt belastende for deltakerne.

2.2. Ontologi og epistemologi

Valg av ontologi og epistemologi har betydning for hele prosjektet (Carter & Little,
2007). Fordi denne studien fokuserer pa & utforske deltakernes meninger, opplevelser og
folelser og hvordan dette kan bli forstétt 1 forhold til den sosiokulturelle konteksten, er
perspektivene basert pa et sosialkonstruktivistisk og kontekstualistisk perspektiv. Dette
inneberer antakelsen om at virkeligheten ikke er objektiv, men at det finnes flere subjektive

virkeligheter og meninger (Boyland, 2019; Creswell, 2007). Disse subjektive konstruksjonene
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av virkelighet og mening pavirkes av interaksjon med andre, og virkeligheten er dermed ikke
bare sosialt, men ogsa kulturelt og historisk pavirket. Denne konstruksjonen er derfor
kontekstuell. I tillegg er studien basert pa fokusgruppeintervjuer, og dataene blir derfor
generert i sosial interaksjon (McLafferty, 2004). Videre er forskeren en aktiv del av prosessen
og er med pa & konstruere og tolke deltakernes beskrivelser. Fordi jeg som forsker dermed
bidrar med egne tolkninger og har en pavirkning pa dataene, er refleksivitet en sentral del av
studien. Refleksivitet er ogsa sentralt for analysemetoden, som er refleksiv tematisk analyse
basert pa Braun og Clarke (2006). Denne metoden er kompatibel med flere perspektiver,

deriblant de overnevnte. Videre vil de valgte metodene forklares naermere.

2.3. Datainnsamlingsmetode

Forskningsspersméilene i denne studien sper etter opplevelser og meninger, og kan best
besvares med et kvalitativt design. Bade fokusgrupper og enkeltintervjuer er egnet til &
innhente denne typen informasjon, og begge kan kombineres med de epistemologiske og
metodologiske utgangspunktene. Fokusgruppeintervjuer ble etter noye vurdering valgt som
metode for datainnsamling. Arsakene til valget var flere: 1) metoden kan gi rik informasjon
ndr man forseker & forsta hvordan noe (f.eks. selvmedfolelse, foreldrerollen eller skam) kan
bli oppfattet eller opplevd av en spesifikk gruppe mennesker (f.eks. foreldre 1 det norske
samfunnet) (McLafferty, 2004); 2) Interaksjon mellom deltakerne er en styrke, og gir rom for
a utforske, sammenligne og utfordre deltakernes perspektiver (Kitzinger, 1995; McLafferty,
2004; Morgan, 2012). Wilkinson (1998) hevder dessuten at fokusgrupper er en velegnet
fremgangsmate for utforsking av mening, nettopp pa grunn av interaksjonen der deltakerne
skaper og gir mening til temaet de diskuterer. Dermed passer fokusgruppeintervjuer ogsé
svert godt med et sosialkonstruktivistisk perspektiv. Nér det gjelder & intervjue en gruppe
foreldre, kan det tenkes at en samtale med andre foreldre kan foles tryggere og mer naturlig
enn en utsperring som 1 enkeltintervjuer. Spesielt temaer om utfordringer rundt foreldrerollen
kan gjore deltakerne mer oppmerksomme pé at andre ogsa opplever dette, og samtidig &pne
opp for at deltakerne der og da kan kjenne pa felles menneskelighet — noe som er svaert
relevant for intervjuets tema.

Fokusgruppeintervjuer tilrettelegges av en moderator. Denne rollen involverer 4 stille
spersmal, men ogsé 4 holde samtalen innenfor tema og serge for at alle deltakere blir
inkludert (McLafferty, 2004). Jeg modererte intervjuene selv ved hjelp av en semistrukturert

intervjuguide. En semistrukturert intervjuguide inneholder forhandsbestemte spersmél, men er
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ogsa fleksibel med tanke pa formulering og gir rom for utforsking utover de planlagte
speorsmalene (Kallio et al., 2016). For gvrig kan en moderator pdvirke diskusjonen
uhensiktsmessig bade ved & uteve for lite og for mye kontroll. Det er derfor vanlig & vare
trent i rollen, men Morgan og Hoffman (2018) hevder at ogsa moderatorer med lite erfaring
kan benyttes dersom de har kunnskap om tema og deltakere — hvis gruppen er interessert 1 a
snakke om temaet. Da jeg ikke har tidligere erfaring i rollen, var det viktig 4 fa utfort et
pilotintervju. Fokusgruppene i studien var sma fordi mindre fokusgrupper kan vere enklere &
moderere (McLafferty, 2004), i tillegg til at det kan tenkes at enkelte deltakere foler seg mer

komfortable med & dele i mindre grupper.

2.4. Inklusjonskriterier og utvalg

Deltakere til denne oppfelgingsstudien var et underutvalg av deltakere fra
hovedprosjektet. Inklusjonskriteriene var som folger: 1) at deltakerne hadde deltatt i
foreldrepraksis i Norge og samtykket til & bli kontaktet for oppfelgingsstudier; 2) at
deltakerne var mellom 30 og 45 ar. Dette fordi alderen pa deltakerne svart varierende, og ble
det derfor forsekt a forholde seg til en generasjon. Hovedarsaken til dette var 4 begrense
utvalget noe da alder ikke ble ansett som spesielt viktig for studien.

Utvalg og gruppesammensetning er viktig for kvalitativ metode, spesielt for
fokusgrupper (Morgan & Hoffman, 2018; Robinson, 2014). Homogenitet i
gruppesammensetning hevdes for fokusgrupper & kunne gi bedre flyt i samtalen; fordi
deltakerne kan fole at de har noe til felles og fole seg tryggere pa at de blir forstatt (Morgan &
Hoffman, 2018). Derfor var intervjugruppene noenlunde homogene med tanke pa kulturell
bakgrunn; i en gruppe hadde alle deltakerne norsk bakgrunn, og i den andre gruppen var alle
deltakere fodt i land med ikke-vestlig kulturer. Arsaken til denne fordelingen var at foreldre
med norsk bakgrunn og foreldre med andre kulturelle bakgrunner kan ha sveert forskjellige
opplevelser, forventninger og erfaringer med foreldrerollen og barneoppdragelse (Voksne for
barn, 2022). Videre kan kulturelle bakgrunner pavirke oppfattelser av skamfolelse (Gotez &
Keltner, 2007). Foreldre med andre kulturelle bakgrunner kan dessuten oppleve mer
usikkerhet rundt hva som blir ansett som hensiktsmessig nér det gjelder foreldrerollen i Norge
(Viana et al., 2021). Selv om heterogenitet innad 1 gruppene kunne fort til interessante
diskusjoner, ble det vurdert at foreldrene kunne fole seg mindre demt nir de snakket om

emosjoner med andre foreldre fra andre kulturelle bakgrunner. Dermed kunne deltakerne som
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ikke har norsk bakgrunn fole seg trygge pé at resten av gruppen kunne forsta utfordringene og
folelsene som kan folge med det & oppdra barn i en annen kultur.

Foreldre 1 Norge er i utgangspunktet en relativt heterogen gruppe, med for eksempel
varierende livssyn, kulturelle bakgrunner, sosiogkonomi og legninger. Det var derfor enskelig
med variasjon innad i gruppene. Noe heterogenitet i en fokusgruppe kan bidra til & fremme
flere perspektiver (Morgan & Hoffman, 2018). Fordi dette ogsa kan bidra til at deltakerne
foler seg mindre komfortable, ble faktorene for heterogenitet innad i gruppene neye vurdert.
Heterogeniteten som var ment til & stimulere diskusjonen ble derfor: forskjeller i foreldrenes
stottende atferd samt kjonn.

Pa tross av at Norge er relativt likestilt i dag, har kvinner pa tvers av landegrenser
historisk sett opplevd et storre sosialt press 1 foreldrerollen (Douglas & Michaels, 2004).
Samtidig har fedre historisk sett deltatt mindre 1 utviklingspsykologisk forskning, og det er
behov for a inkludere deres perspektiver. Det ble derfor valgt & prioritere en noenlunde jevn
fordeling av medre og fedre 1 begge gruppene.

Det var ogsé enskelig & fa frem potensielle forskjeller 1 oppfattelse av emosjoner og
foreldrerollen. Stettende foreldrestil innebarer hvordan foreldrene responderer pd barnas
negative emosjoner, som igjen kan tenkes a pavirke hva foreldrene tenker om foreldrerollen,
om emosjoner generelt, og om egen prestasjon. Derfor ble det besluttet & inkludere
forskjellige grader av stottende foreldrestil malt med Coping with Childrens Negative
Emotions Scale (CCNES) (Fabes et al., 2002) fra hovedprosjektet. Det skulle altsa inkluderes
noen deltakere som scoret hoyt og noen som scoret lavt pa stettende foreldrestil i begge
gruppene.

For & ta hensyn til disse faktorene var det planlagt & gjore et kvoteutvalg. Et kvoteutvalg
skal serge for at et minimum antall deltakere fra hver forhandsbestemt kategori deltar
(Robinson, 2014). Dette var for a sikre at flest mulig perspektiver ble inkludert i
datainnsamlingen. Kvotene var som folger: En fokusgruppe skulle bestd av 4-6 deltakere med
Norsk bakgrunn. Innad i denne gruppen skulle 2-3 deltakere vere modre, og 2-3 vere fedre. |
tillegg skulle 1-2 deltakere ha heye scorer pa supportive parenting malt med CCNES (Fabes
et al., 2002) fra hovedprosjektet, og 1-2 ha lave scorer. Den andre fokusgruppen skulle besta
av 4-6 deltakere med andre kulturelle bakgrunner. Innad 1 gruppen skulle 2-3 deltakere vare
medre og 2-3 vere fedre. Ogsa 1 denne gruppen skulle 1-2 deltakere ha heye scorer pa
supportive parenting fra CCNES (Fabes et al., 2002), og 1-2 ha lave scorer.

Det var enskelig & rekruttere totalt 8-12 deltakere fra hele landet fordelt pé to digitale

intervjuer. Rekrutteringen viste seg 4 vaere vanskeligere enn forst antatt, og deltakerantallet
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ble derfor noe lavere enn ensket. Det ble intervjuet totalt 6 deltakere; den forste gruppen
bestod av 3 deltakere fodt i Norge (2 fedre og 1 mor), og den andre gruppen bestod av 3
deltakere fodt i utlandet (2 fedre og 1 mor). En mer detaljert beskrivelse av

rekrutteringsprosessen beskrives nedenfor.

2.5. Rekrutteringsprosessen

Deltakere ble rekruttert fra hovedprosjektet. Dette var en utfordrende prosess da en av
kvotene for rekruttering omfatter scorer pA CCNES (Fabes et al., 2002) fra den kvantitative
delen av foreldrepraksis. For & ikke bryte med godkjennelsene fra hovedprosjektet, kunne jeg
selv ikke fa informasjon som inneholdt bade navn og deltakernes scorer. Det var dessverre
tidkrevende & fa tak 1 kontaktinformasjon til deltakerne, men etter at dette til slutt ble lost,
valgte jeg ut deltakere som var innenfor kvotene fra et anonymisert datasett. Basert pa dette
satte veileder sammen en liste med kontaktinformasjon til de potensielle deltakere.

Rekrutteringsprosessen begynte sa fort jeg fikk tilgang pa liste over deltakere, og
foregikk mellom oktober 2023 og januar 2024. Ferste runde med invitasjoner (se vedlegg 3)
ble sendt i slutten av oktober 2023, og det ble sendt 12 invitasjoner til deltakere som var fodt i
Norge (3 menn med lave scorer pA CCNES (Fabes et al., 2002), 3 menn med heye scorer, 3
kvinner med lave scorer og 3 kvinner med heye scorer). Disse mottok ingen respons, heller
ikke avslag. Det ble derfor besluttet & gi deltakerne honorar, og & felge opp invitasjonene over
telefon. Andre runde med invitasjoner ble sent ut til potensielle deltakere via e-post i midten
av november. Disse invitasjonene ble sendt til de samme 12 deltakerne fodt i Norge, og 12
nye deltakere fodt 1 ikke-vestlige land. Omtrent en uke etter at invitasjonene ble sendt ut, ble
deltakere som ikke hadde svart pa henvendelsen fulgt opp pa telefon. Totalt 6 personer takket
jatil & delta (2 deltakere 1 gruppe 1/fedt i Norge og 4 deltakere i gruppe 2/fedt i utandet).
Dessverre var det ikke nok deltakere til & utfere et intervju med gruppe 1. Det var heller ikke
mulig & finne et tidspunkt som passet samtidig for nok deltakere i gruppe 2. Derfor matte
begge intervjuene utsettes til januar 2024. Deltakere som hadde meldt interesse ble opplyst
om dette via epost 1 slutten av november med ny lenke til pAmelding og forslag til tidspunkter.
Det var kun 1 deltaker fra gruppe 2 som fremdeles ensket & delta i januar og signerte
samtykkeskjemaet.

Omtrent samtidig som e-posten om utsettelse ble sendt, sendte jeg ogsa ut flere
invitasjoner til potensielle deltakere i gruppe 1. 16 invitasjoner ble sendt ut (4 menn med lave

scorer pd CCNES (Fabes et al., 2002), 4 menn med heye scorer, 4 kvinner med lave scorer og

16



4 kvinner med hgye scorer). Invitasjonene ble fulgt opp pé telefon uken etter. Totalt 6
personer takket ja til deltakelse, og tidspunkt for intervjuet ble sendt ut til deltakerne andre
uken i desember. Dette bekreftet 5 personer at de passet. Pa intervjuet dukket det dessverre
bare opp 3 personer; 1 mor og 2 fedre.

I begynnelsen av januar ble det sendt ut 10 invitasjoner til gruppe 2 (I denne gruppen
var det svert fa kandidater, og invitasjonene ble fordelt sa jevnt som mulig; 2 menn med lave
scorer pd CCNES (Fabes et al., 2002), 2 menn med heye scorer, 4 kvinner med lave scorer og
2 kvinner med haye scorer). Invitasjonene ble fulgt opp pa telefon uken etter. Det ble noen
dager senere sendt ut e-post til deltakerne som hadde samtykket til deltakelse i desember da
de allerede hadde vist interesse og samtykket til & bli kontaktet pa nytt. Totalt 4 personer
takket ja til deltakelse og bekreftet at de kunne delta. 1 deltaker ble dessverre syk like for
intervjuet, som dermed bestod av 3 deltakere; 1 mor og 2 fedre.

Det ble som en del av invitasjonene utformet et samtykkeskjema (se vedlegg 4), som ble
vedlagt som en lenke i invitasjonen. Deltakerne ble bedt om & lese informasjonen og oppgi
samtykke, navn og e-postadresse. Deltakere som samtykket, ble ogsa bedt om a besvare en
kortversjon av self-compassion scale (SCS) (Raes et al., 2011). Den norske oversettelsen av
sparreskjemaet ble benyttet (Dundas et al., 2016), men spersmalene som ikke er inkludert i
kortversjonen ble fjernet. Samtykke og SCS ble sendt direkte fra nettskjema til TSD.
Opprinnelig var det planlagt & gjore enkel statistikk pa dette sperreskjemaet, men med lavt
deltakerantall ble det dessverre ikke mulig og scorene ble derfor heller bare benyttet som
kommentarer i forhold til foreldrenes utsagn i diskusjonsdelen av studien.

Som poengtert av bade McLafferty (2004) og Robinson (2014), kan det & rekruttere
deltakere vere bdde utfordrende og uforutsigbart. Det fikk ogsa jeg erfare i denne studien.
Under rekrutteringen skulle det bli fulgt opp hvilke kvoter som ble oppfylt etter hvert som
deltakerne svarte pa henvendelsen. Dette ble dessverre ikke gjennomfert fordi det var for lav
interesse for deltakelse samtidig som det var svert vanskelig & finne tidspunkter som passet
for de f interesserte deltakerne. Det ble derfor besluttet & heller prioritere a {4 gjennomfort

intervjuene med de fa deltakerne som takket ja uavhengig av kvotene.

2.6. Intervjuguide

Det ble i samarbeid med veileder utviklet en semistrukturert intervjuguide (vedlegg 5).
Forste del av intervjuguiden, som omhandler foreldrerollen, er fra et tidligere prosjekt

veileder har gjennomfert (Viana et al., 2021). Ellers er mesteparten av guiden basert pa self-
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compassion scale (Neff, 2003; Neff, 2016), men ble justert og mer tilpasset kvalitativ metode.
Utviklingen tok noe tid og foregikk over flere runder, og spersmélene er ment & vare
eksplorerende. Den ferdige guiden inneholder flere spersmal som ble sortert under disse
emnene: foreldrerollen, mindfulness, felles menneskelighet, vennlighet mot selvet, skam og

selvmedfolelse.

2.7. Pilotintervju

Det ble utfort et pilotintervju for fa noe erfaring med moderatorrollen, og for & teste
spersmalene i intervjuguiden. Fordi de faktiske intervjuene skulle forega digitalt, foregikk
ogsa pilotintervjuet over Zoom. Det var noen tekniske problemer underveis; for at mikrofon,
hoyttalere og kamera skulle fungere samtidig ble jeg nedt til & bruke to PCer. Det ble ikke
gjort lydopptak av pilotintervjuet.

Deltakere ble hentet fra et bekvemmelighetsutvalg og bestod av 3 venner som er
foreldre (2 medre og 1 far), der alle kjenner hverandre godt. Jeg var derfor svart fokusert pa a
ikke delta i samtalen pa samme maéte som til vanlig. Jeg erfarte at samtalen lett kunne spore
litt av, og at deltakerne kunne snakke lenger om hvert spersmél enn det var tid til. Jeg
forsgkte etter litt tid & styre samtalen noe, men kunne antakelig moderert intervjuet enda mer
ved & lede deltakerne tilbake til tema eller stille nye spersmaél oftere enn jeg gjorde. Dette fikk
jeg ogsa tilbakemelding om fra en av deltakerne. I tillegg brukte jeg mye tid pd utforsking og
oppfelgingsspersméil i begynnelsen av intervjuet, noe jeg raskt innsé at jeg ikke hadde
mulighet til 4 fortsette med av tidsmessige arsaker. Intervjuguiden fikk svaert positiv
tilbakemelding under og etter pilotintervjuet av alle deltakerne, og jeg oppfattet at de forstod
spersméalene godt. Det ble derfor ikke gjort endringer 1 intervjuguiden.

Det at deltakerne i pilotintervjuet kjenner hverandre godt ville antakelig vaere forskjellig
fra foreldrepraksisutvalget; jeg antok at ingen av deltakerne ville kjenne hverandre fra for.
Dynamikken 1 gruppene kunne derfor bli annerledes 1 form av at samtalene kanskje ikke ville
flyte like lett eller spore av pd samme mate som i pilotintervjuet. Samtidig har jeg selv ingen
relasjon til deltakerne fra foreldrepraksisutvalget, og trengte dermed ikke vere like fokusert
pa a ikke involvere meg i samtalen. Dermed kan det tenkes at det ogsé ble noe lettere & bryte
inn og stille nye spersmal eller lede samtalen tilbake til tema. At jeg kunne bli nedt til & bryte

inn 1 samtalen ble deltakerne ogsé gjort oppmerksomme pé for intervjuene begynte.

18



2.8. Intervjuene

Fordi deltakerne var fra forskjellige deler av landet foregikk begge intervjuene over
Zoom, og en annen masterstudent som ogsé var involvert i foreldrepraksis var til stede for &
hjelpe til med lydopptaket. Vi startet Zoom-metet 30 minutter tidligere for a serge for at det
tekniske fungerte, og for & enske velkommen til deltakere som mette opp tidlig.

For a sikre at samtykkene var informert, ble det innledningsvis gitt pAminnelser om
lydopptak, hva deltakelse innebarer, formalet med studien, muligheter for a trekke seg, samt
personvern. For & definere situasjonen for deltakerne slik at de skulle kunne forsta sin egen
rolle bedre (Morgan, 2012), ble det ogsd beskrevet hvordan en fokusgruppe skulle foregé — at
intervjuet skulle vaere en samtale mellom dem. Dette var viktig for gruppedynamikken slik at
deltakerne henvendte seg til hverandre og ikke kun til meg. Det ble ogsa understreket at ingen
svar var feil, og at det jeg onsket 4 hore om var deres subjektive tanker, folelser og erfaringer.

Deretter ble deltakerne bedt om & kort presentere seg selv som en slags
oppvarmingsevelse, i tillegg til de forste spersmélene som ba deltakerne individuelt skrive
ned ord og felelser de assosierte med foreldrerollen. Disse ordene ble deretter diskutert, og
fungerte godt som en introduksjon til gruppesamtalen. Jeg opplevde intervjuforlepene som

ganske forskjellige, og omtaler de derfor her hver for seg.

Gruppe 1

Intervjuet foregikk pé kveldstid. Totalt 5 deltakere hadde bekreftet at de skulle delta pa
det forste intervjuet. Tre av deltakerne dukket opp noen minutter for tidlig, og jeg smapratet
litt med dem for & forsegke & skape en avslappet stemning mens vi ventet pa de to siste. Dette
sa ut til 4 fungere godt, jeg hadde inntrykk av at alle tre snakket apent og spekte litt med
hverandre i lopet av intervjuet. Ti minutter etter at intervjuet skulle begynt hadde de to siste
deltakerne fremdeles ikke dukket opp, sa jeg sd meg nadt til & begynne uten dem.
Intervjuguiden ble fulgt gjennom hele intervjuet, men alle spersmalene ble ikke stilte ordrett.
En deltaker kommenterte at de forste spersmélene var lettere & svare pd enn de siste, noe som
tydet pé at rekkefolgen var hensiktsmessig. To av deltakerne satt pa egne rom ganske
uforstyrret, men det kom iblant litt lyd fra ett barn hos en av deltakerne. Det hendte et par
ganger at jeg folte deltakerne ikke helt forstod spersmalene, men fordi tiden var knapp og
diskusjonen likevel var interessant og relevant stilte jeg ikke alltid spersmalene pa nytt. Ellers
gikk intervjuet ganske rolig for seg. Da det kun var tre deltakere, forsekte jeg 4 inkludere svar

fra alle pa de fleste spersmalene. Jeg opplevde at det var god kjemi mellom deltakerne, og
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samtalen flot stort sett ganske godt. De aksepterte at de iblant hadde forskjellige meninger og
erfaringer, og de kunne bygge pa dette. Intervjuet varte omtrent 1,5 timer og jeg tok

refleksjonsnotater rett etter intervjuet.

Gruppe 2

Ogsa dette intervjuet foregikk pa kveldstid. Totalt 4 personer hadde bekreftet at de
skulle delta pa det andre intervjuet. Dessverre ble en deltaker syk kvelden for, sd intervjuet
bestod av 3 deltakere. Den ene deltakeren var tidlig ute og var pratsom og nysgjerrig. De to
andre kom omtrent 10 minutter for sent og det gikk med noen ekstra minutter til a & deres
mikrofoner og hayttalere til & fungere. Jeg var derfor litt stresset med tanke pa tiden, og hadde
allerede hadde hatt en lang og vanskelig dag i forkant. Derfor var jeg beklageligvis distrahert,
og intervjuet ble gjennomfort med noe mindre utforsking enn det forste. Ogsd under dette
intervjuet fulgte jeg intervjuguiden tett. En av deltakerne hadde ikke pa kamera, og det bidro
til at jeg folte deltakeren var litt mindre til stede enn de to andre. Jeg forsekte derfor & vere
ekstra papasselig med & inkludere denne deltakeren. Samme deltaker hadde ogsa barn til stede
1 rommet, som et par ganger kunne fore til litt prat i bakgrunnen som ferte til noen sekunders
pause. Under dette intervjuet var samtalen litt mer anstrengt enn i det forste intervjuet.
Likevel ble deltakerne mer avslappet utover 1 samtalen, og det sa ut til at det var god
dynamikk mellom serlig to av deltakerne, som kommenterte og bygget pa de andres uttalelser
og det virket som de snakket ganske dpent. Som i det forste intervjuet folte jeg ikke alltid at
deltakerne forstod alle spersmalene, og det ble ved en anledning bedt om en oppklaring. Jeg
forsekte & gi dette, og oppfattet at samtalen 1 etterkant var relevant. Intervjuet varte omtrent 1

time og 15 minutter, og ogsa her tok jeg refleksjonsnotater rett etter intervjuet.

2.9. Refleksivitet

En sentral del av kvalitativ forskning er transparens. Det er vesentlig at forskeren er
apen og reflekterer over egen subjektivitet, tilstedeverelse og valg, da disse faktorene
pavirker forskningen (Braun & Clarke, 2006; Kerr, 2020).

Antakelig er det av betydning at jeg ikke har barn selv, og har dermed ingen egne
erfaringer som forelder. Samtidig fordyper jeg meg 1 utviklingspsykologi og er serlig opptatt
av emosjoner. Jeg har derfor et perspektiv pa barn og barneoppdragelse som preges av dette.
Jeg har nok tidvis hatt en tendens til & tenke mest ut fra barnets perspektiv og behov. P en

annen side forholder jeg meg daglig til venner og familiemedlemmer som relativt nylig er blitt
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foreldre, og foreldrerollen og utfordringene dette medferer er et stadig oftere et aktuelt tema.
Jeg er ogsé nysgjerrig pa opplevelser og forventninger rundt foreldrerollen pa grunn av et
onske om 4 selv bli forelder 1 fremtiden. Samtidig er jeg et menneske 1 en livskrise, og foler
for tiden selv pa hvor vanskelig det kan vaere 4 hele tiden vere bevisst pa hvordan man meter
andre uavhengig av egne folelser. I lopet av denne oppgaven har jeg derfor gétt fra & vaere
mest fokusert pa barnets perspektiv og behov til & bli mer oppmerksom pa at foreldrerollen
kan veare svert krevende.

Som person er jeg sjenert, introvert og ukomfortabel i situasjoner der oppmerksomhet er
rettet mot meg. Jeg har heller ingen tidligere erfaring med & holde intervjuer eller vaere
moderator. De forste minuttene av begge intervjuene var derfor ganske ukomfortable for meg,
noe som antakelig var merkbart for deltakerne. Intervjuene foregikk over digitalt, og dette
medforte et ekstra stressmoment og en folelse av distanse. Samlet sett gjorde dette at det
foltes ekstra komplisert & forsgke a skape en apen og trygg stemning i et digitalt rom. Jeg var
likevel takknemlig for at jeg hadde enkel og mindre synlig tilgang til intervjuguide, notater og
stikkord. I tillegg er jeg er inne i en vanskelig periode, og det pavirket min mentale
tilstedevaerelse under intervjuene i stor grad. Dette er jeg bevisst pé, og tok det derfor opp
med veileder i et forsgk pa & minimere pavirkningen s mye som mulig.

Jeg scorer selv lavt pa selvmedfelelse, og kjenner meg veldig igjen 1 beskrivelser av
dette. Jeg synes selvmedfolelse er et positivt, relevant og viktig begrep, og tenker at flere kan
ha nytte av dette. Jeg har ogsd tidligere lest litt om terapi, og har inntrykk av at man sarlig
gjennom kognitiv terapi kan laere & bli mer selvmedfelende. Jeg hadde derfor en forventning
om at andre delte mitt positive syn pa selvmedfelelse. Etter & ha hatt flere samtaler om
begrepet med andre rundt meg, rakk jeg allerede for intervjuene 4 bli overrasket over at min
entusiasme ikke deles av alle. Dette bidro antakelig til 4 justere mine forventinger til at andres
oppfattelser av selvmedfolelse kan variere mer enn jeg forst tenkte. Jeg var derfor litt mer
forberedt pa at det kunne vaere delte meninger, og tok et bevisst valg om & ikke se pa
deltakernes selvmedfelelses scorer for intervjuene for 4 ikke vere forutinntatt. Likevel ble jeg
overrasket over spesielt en deltakers veldig negative holdning under det forste intervjuet.
Under intervjuet lurte jeg pa om deltakeren blandet selvmedfelelse og selvmedlidenhet, men

valgte a forseke & vaere mer dpen for alle perspektiver under analysen.
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2.10. Analysemetode

En tematisk analyse er en fleksibel analysemetode som gir rom for & benytte ulike
former for datainnsamling og perspektiver (Braun & Clarke, 2006). Analysen er godt egnet til
utforsking av kontekstuelle opplevelser og mening. Derfor ble dataene analysert basert pa
refleksiv tematisk analyse etter Braun & Clarke (2006, 2019), som ogsé hevder at metoden
kan veere godt egnet for forskere med lite erfaring. Tematisk analyse tolker og identifiserer
meningsfulle temaer, eller monstre, pé tvers av dataene. Et tema har et kjernekonsept og delt
mening, og temaene skal fortelle en slags historie om dataene.

Sentralt for refleksiv tematisk analyse er forskerens subjektivitet og refleksivitet (Braun
& Clarke, 2019). Jeg anerkjenner at jeg selv har aktivt utviklet og fortolket kodene og
temaene. Fordi analysen fokuserer pa fortolkning av underliggende mening, er den dermed
latent. Noen beskrivelser vil likevel vare relevant og vil inkluderes. Pé tross av at analysen
involverer flere trinn, er den ikke en lineer prosedyre; heller en fleksibel fremgangsmate med
en stadig tilbakevendende kodingsprosess. Nedenfor vil jeg forseke & vaere transparent om

utforelsen av analysen og hvilke antakelser som informerte disse valgene.

2.10.1. Analyseprosessen

Trinn 1 For & bli kjent med dataene, transkriberte jeg delvis selv intervjuene.
Transkriberingen ble forst gjort ved hjelp av verkteyet whisper 1 TSD, men det var behov for
manuell giennomgang og mye retting. Jeg horte i tillegg gjennom intervjuene og leste
transkriptene gjentatte ganger etter at transkripsjonsprosessen var ferdig. Transkriptene
inkluderer alle verbale uttalelser, ogséd halve ord og latter. I tillegg ble stillhet, ngling og
pauser notert ned for kontekst som ikke ville veert like tydelig i ren tekstform uten beskrivelse.
Underveis i denne prosessen gjorde jeg meg ogsa en del tanker som ble notert.

Trinn 2 Deretter kodet jeg dataene 1 NVivo 12. Kodene er smale og skal fange opp
relevant informasjon slik at forskningsspersmalene kan bli besvart (Braun & Clarke, 2006).
Kodingen er ogsé subjektiv, og analysen krever en bevisst og aktiv fordypning i dataene.
Analysen er en mellomting mellom induktiv og deduktiv; den er delvis datadrevet, men
tidligere teori og forskning pavirker tolkningen av dataene da jeg som forsker ikke kan se bort
fra disse (Braun & Clarke, 2006). Kodingen ble gjort 1 flere omganger, og nye dukket opp

underveis 1 prosessen. Dataene ble kodet linje for linje. De forste kodene var f.eks. «vanlig &
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gjore feil», «skyldfelelse», og «ansvarlig rolle». Kodene skal bidra til & sortere og gruppere
datasettet (Braun & Clarke, 2006).

Trinn 3 Deretter skulle kodene organiseres 1 grupper for & danne mulige temaer (Braun
& Clarke, 2006). Her valgte jeg a skrive ned alle kodene pé lapper som jeg deretter forsekte &
gruppere 1 ulike tematiske kategorier. I tillegg ble kodene satt sammen 1 sett i NVivo 12, og
de ulike tematiske kategoriene ble fargekodet. Jeg utviklet 9 hovedkategorier: spesielt
vanskelige utfordringer; behandle seg selv positivt; behandle seg selv negativt; forventninger
til foreldre; sette grenser; emosjoner; vanlig a feile; egne behov; og stette fra andre. Videre

vurderte jeg forholdet mellom kodene, temaene og undertemaene. Se figur 1 for en

illustrasjon av det forste tematiske kartet.

Sette
grenser
Vanlig &
feile

Figur 1

Stette
fra
andre

Forventninger
il foreldre

Spesielt Behandle Behandle Egne
vanskelige seg selv seg selv behov
utfordringer negativt posititv

Trinn 4 Videre ble temaene bade vurdert og revidert. For & serge for kontinuitet og

selvstendighet 1 temaene, ble all kodet data innad i1 hvert tema gjennomgétt. Her ble noen
temaer slatt sammen, og andre oppdelt og slatt sammen med andre koder og merkelapper.
Dette medferte en revidering av det tematiske kartet, se figur 2 for illustrasjon av det andre
tematiske kartet.

Figur 2

Reaksjoner Skyldfalelse,

ikke skam

overfor seg selv

Oppdragelse og
ansvar

Andre
emosjoner
Egne behov

23



I den andre delen av trinn 4, gikk jeg jeg tilbake til datasettet og evaluerte temaenes
validitet. Her er det vesentlig at temaene gjenspeiler innholdet i datasettet. Det er forventet at
man ma tilbake til kodingen ved dette trinnet (Braun & Clarke, 2006), og jeg gikk derfor
tilbake til NVivo og undersekte bade kodingen og transkriptene pa nytt. Dette for 4 undersoke
om jeg hadde oversett noe som burde vaert kodet og vurderte videre om det var nedvendig
med nye temaer. I tillegg fikk jeg kontrollert om de kodede dataene var gruppert pa en
meningsfull mate. Dette resulterte 1 en tredje endring i det tematiske kartet, se figur 3.

Figur 3

- Reaksjoner

Forventninger og
opplevd press

selv

Foreldre er
ikke perfekte

Egne behov

Egne
emosjoner

Trinn 5 Til slutt diskuterte jeg ogsa temanavnene med veileder og vi kom sammen frem
til temanavn som foltes mer passende og representerte de underliggende betydningene i
datasettet. Undertemaer ble ogsa neyere vurdert og delvis endret, da disse ble ansett som
viktige for 4 tydeliggjore kompleksiteten i temaene. Til slutt ble ogsd temaene tydeligere
beskrevet. Se figur 4 for endringer og ferdig tematisk kart.

Figur 4

Reaksjoner Foreldre er
overfor seg selv ikke perfekte

Vanlige

Forventninger og

Egne behov
opplevd press

Emosjoner

Steg 6 Den siste delen av en refleksiv tematisk analyse er & besvare
forskningsspersmalene (Braun & Clarke, 2006). Dette gjores ved & skrive rapporten, og her
var mitt mal & forseke & fange opp og fortelle historien i datasettet. Videre folger resultater og

diskusjon, som belyser temaene og forseker & besvare forskningsspersmalene.
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3. Resultater

Studiens formal var & kvalitativt underseke foreldre i Norge sine perspektiver pa dagens
foreldrerolle og deres opplevelser og meninger angaende selvmedfelelse og skam. Under vil
resultatene fra analysen presenteres. Tema 1 er barnas beste; begge gruppene la
gjennomgéende mye vekt pa uttalelser om ansvaret foreldrene har overfor barna og at det
iblant kunne oppleves som vanskelig. Tema 2 er foreldrenes beste; her brukte gruppe 1 en del
tid pa & snakke om at foreldrene har egne behov, og at det kan oppleves som vanskelig &
dekke fordi det ikke foles som det beste for barna. Tema 3 er vanlige familier; her anerkjente
begge gruppene at ingen foreldre er perfekte og at det er vanlig & gjore feil, men gruppe 2
brukte mer tid pa a fortelle om dette. Det er viktig a bemerke seg at samtlige temaer henger
tett sammen, og handler alle om forskjellige aspekter ved foreldrenes oppfatninger, erfaringer
og folelser om foreldrerollen. Disse temaene vil na presenteres med illustrerende utsagn fra
datamaterialet, og senere vil resultatene og forskningsspersmalene diskuteres i lys av tidligere

litteratur og empiriske studier.

3.1. Tema 1: Barnets beste

Dette temaet involverer foreldrenes tanker rundt hva foreldrerollen innebzrer: & gjore
alt som er til barnets beste. Videre forteller foreldrene ogséd om forventningene og presset de
opplever, som er et undertema. Da foreldrene ble spurt om hvilke ord de assosierer med
foreldrerollen, snakket de fleste deltakerne mest om ansvar. Ansvaret som folger med det & ha
barn ble diskutert 1 begge gruppene, og kan ferst og fremst oppleves som veldig stort, her

illustrert av en av fedrene med flerkulturell bakgrunn:

«Man blir jo pa en mdte med en gang man fdar de ungene klar over at nd har man
ansvaret for et annet menneske. Og det i seg selv kan veere overveldende. Og det, ansvaret,
folger jo med hele tiden. Og, jeg er ikke helt sikker pa nar det skal ta slutt da, men, ja. Noen
sier hele livet.» (Deltaker 5, far, gruppe 2)

Videre ble det ogséd papekt av fedrene 1 begge grupper at foreldre fungerer som
forbilder. Den andre faren med flerkulturell bakgrunn anerkjenner i tillegg at deres

foreldrepraksis pavirker barnas utvikling og hvordan de har det:
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«Fordi som foreldre skal vi ogsd veere forbilde for vare barn. Og barn, de lcerer fra oss,
ogsd kopierer oss. Sa hvis vi, mdten vi foler oss har en stor pavirkning pad deres bade psykisk,

og utvikling, og sd atferdsutvikling» (Deltaker 6, far, gruppe 2)

Ved spersmal om hvordan foreldrene hadde stettet en fiktiv venn som skammet seg
over & ha kjeftet pa barnet sitt i forbindelse med en forsinkelse, forteller deltakerne at dette er
en vanlig situasjon foreldre kan oppleve. Det er ogsa foreldrene som selv har ansvaret for &
sorge for at slike ting ikke skal skje, og at de ber lare hvordan de skal unnga dette. Videre
nevner en av fedrene i den andre gruppen at foreldrene burde regulere intensiteten av egne

emosjoner i mote med barna:

«At man som forelder kanskje skulle ha forberedt seg litt mer og ikke, ja. For det er
gjerne vi som er stresset, og barnet skjonner jo ikke det. [...] Sdnn er det jo, shit happens.
Men at man skal kanskje veere forberedt og ta litt sann forholdsregler sann at situasjonen

kanskje ikke oppstdr da.» (Deltaker 5, far, gruppe 2)

Ogsa da gruppen med norsk bakgrunn diskuterte det samme spersmaélet kom det frem at
det a ikke regulere seg selv og bli veldig sint ikke er greit overfor barna. En samtale mellom
to av deltakerne illustrerer dette. Her forteller deltaker 1 om en venn som iblant kan bli sint pa

barna sine og da oftest ikke regulerer seg selv:

«Han kan ikke holde pd a sta og skrike til ungene og alt dette her. Det har ingenting for
seg. Han mister pd en mdte sin autoritet blant ungene. For de er jo sd vant til at han pd en

mdte gjor dette her da.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)

«Ja, jeg er enig med deg deltaker 1, at da er det jo helt annerledes. Nar det er roping og
skriking, det er jo helt... Det er jo veldig trist, trist for det preger jo barna.» (Deltaker 2, far,

gruppe 1)

I tillegg til 4 handtere egne emosjoner 1 mote med barna, snakker moren i denne
gruppen ved flere anledninger om at det er foreldrene som har ansvar for at barnas perspektiv
og behov hele tiden skal vektlegges. Dette oppleves som svart krevende, og skiller seg 1

tillegg fra hennes egen oppvekst:

«Det har blitt litt sann at alt skal veere barnas fokus hele tiden da, hele dognet liksom.
Det blir bare mer og mer av det foler jeg da. Og det er jo helt feil. Altsd, det er sd forskjell fra

ndr jeg var liten til nd, som det kan bli liksom.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)
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Ogsa fedrene i gruppen uttaler seg om at dagens oppvekst er annerledes enn deres egen,
og oftest blir skjerm omtalt som arsaken til dette. Denne annerledesheten omtales oftest med

frustrasjon:

«Det var ikke det her vi gjorde for 20 ar siden for a si det sann. Jeg vil pastd vi hadde i
hvert fall en annen og kanskje til og med bedre kvalitet pa den barndommen og oppveksten

som var da.» (Deltaker 3, far, gruppe 1)

3.1.1. Forventninger og opplevd press

Undertemaet forventninger og opplevd press handler om forventningene relatert til a
gjore alt det som er til barnets beste. Dette ansees som et sentralt undertema grunnet
oppgavens fokus pé forstielse av hvor selvmedfelende foreldre kan vere nir de opplever
dette presset. Foreldrenes utsagn i hovedtemaet baerer ogsa noe preg av forventninger og
opplevd press. I tillegg snakker spesielt moren med norsk bakgrunn mye om at hun foeler seg

demt dersom fasaden ikke er tilsynelatende perfekt:

«Det er mye press pd at alt skal veere liksom sann picture perfect og alt dette her.»

(Deltaker 1, mor, gruppe 1)

«Fordi at her jeg bor, sd er det tabu a ha problemer. Det er tabu d feile noe, det er tabu

at ungene sliter med noe, alt skal veere perfekt. Det er helt latterlig.» (Deltaker 1, mor, gruppe

)]

Det mé samtidig understrekes at deltaker 1 snakket mer om press og folte seg mer demt
enn de fleste andre deltakerne. Dette kan muligens knyttes til at hun omtaler stedet hun bor pé
som svart opptatt av perfeksjonisme. Hun er i tillegg den eneste som ikke hadde en partner og
har samtidig barn med tilsynelatende sterre utfordringer enn resten.

I begge gruppene var flertallet av foreldrene enige om at hovedutfordringen de opplever
med & ha barn 1 dag er knyttet til bruk av skjerm og grensesetting. I forbindelse med dette
diskuterte foreldrene ulike former for press og forventninger de opplevde fra blant annet andre

foreldre, skolen og kanskje mest fra barna selv:

«Hvis vi skal problematisere, sd er det det at hvis det er noen hjem som er veldig
strenge da, sd gdr jo ryktene fort i vennemiljoet der. «Nei, der far vi ikke lov d se pd skjerm

mens vi er. Der skal vi ut og leke, da gidder vi ikke dit.» [...] Det er nok en del foreldre som
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synes, foler det som et press da, at de har ikke lyst til at barnet deres skal blir sett pd som den

kjipe og veere utenfor da» (Deltaker 2, far, gruppe 1)

Oppsummert handler altsa temaet barnas beste om ansvaret deltakerne forteller at de har
som foreldre. Blant annet fungerer de som rollemodeller, de skal serge for at ting ikke gér galt
og ma regulere egne emosjoner (kanskje spesielt sinne) i mgte med barna uavhengig av
situasjon. Dette er til det beste for barna. Det enorme ansvaret foreldrene forteller om kan
ogsd kobles til et press pa & vaere gode nok. Videre vil neste tema undersgke hvilke emosjoner
som er knyttet til dette, og andre emosjoner de kan kjenne pa i rollen. I tillegg vil foreldrenes

uttalelser om sine egne behov utforskes.

3.2. Tema 2: Foreldrenes beste

Dette temaet fokuserer pd foreldrenes uttalelser om at de selv har behov (forste
undertema), og at det & vaere forelder innebzrer en rekke positive og negative emosjoner
(andre undertema). Temaet foreldrenes beste er en slags kontrast til barnas beste; foreldrene
antyder at det kan oppleves som vanskelig & dekke sine egne behov fordi det ikke alltid foles
forenelig med barnets beste. Samtidig innebarer foreldrerollen en rekke positive og negative
emosjoner, og foreldrene hevder som nevnt at de har et ansvar for a regulere seg selv fordi det

er til det beste for barnet.

3.2.1. Egne behov

Undertemaet egne behov sier noe om foreldres uttalelser om sine egne behov og
hvorvidt de foler de har tid og rom til & dekke disse. Spesielt ble faktorer som egentid og
stotte fra andre mye omtalt i1 lopet av intervjuene. I begge gruppene kom det tydelig frem at
stotte og bekreftelse fra andre var svert viktig for deltakerne. Stette er et noe som deltakerne i
den ferste gruppen forteller at er noe som hovedsakelig kommer utenfra, og som de ikke gir

til seg selv:

«Det jeg tenker pda som stotte da, sa kommer det pa en mdte ikke fra meg selv. Altsd jo,
man tenker jo over ting og funderer pa dem, men hvis jeg tenker stotte, sd tenker jeg at det

primeert kommer fra omgivelsene pd en mdte da.» (Deltaker 2, fag, gruppe 1)

Nér det sporres etter hvem foreldrene snakker med nar foreldrerollen er vanskelig

forteller de at de soker stotte hos blant annet fagpersoner innen psykisk helse, kolleger, lerere
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og sgsken. Men deltakerne i begge gruppene er enige i at aller viktigst er det & motta stotte og

bekreftelse fra partneren, her som beskrevet av moren med flerkulturell bakgrunn:

«For min del sd hjelper det veldig d snakke med min mann da, ikke sant. Og bare, d nei,
nd folte jeg meg ikke sd veldig godt egentlig, mdten jeg svarte pd noe, ikke sant. Og han bare,
ja, men det gadr fint. Det er liksom, du har sanne dager, men det er ikke ofte ikke sant. Men jeg

trenger liksom den bekreftelsen pad at det gar greit.» (Deltaker 4, mor, gruppe 2)

Det var kun en av deltakerne som ikke hadde noen partner, noe hun beskriver som
serlig vanskelig. Moren med norsk bakgrunn forteller videre at man da mé forseke a finne

andre man kan stotte seg pa eller snakke med:

«Det var litt det med a veere aleneforelder ogsa da. Det gir jo litt utfordringer, for da
har ikke man pd en mdte en partner man bare kan snu seg bort til og sporre heller. Sd noen
ganger sd md nd jeg for min del kanskje ty til mamma da og ringe og diskutere frustrasjoner
eller sanne ting. Eller kanskje ta det der det har oppstitt da, for eksempel pa skolen med en

leerer, eller. Ja, sdanne ting da.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)

Ogsa tid for seg selv ble ansett som et behov av foreldrene, og ble spesielt mye diskutert
1 gruppen med norsk bakgrunn. I tillegg til a4 bidra med sosial stette, forteller en av fedrene 1

denne gruppen at partnere ogséd kan hjelpe hverandre med & dekke behovet for egentid:

«Har jo veldig behov for disse, det har egentlig bdde jeg og samboeren min, behov for
sdnne pustepauser. Sd vi prover d liksom dele opp tiden en del da, og har liksom annenhver

ettermiddag som vi har hovedansvaret for barna.» (Deltaker 2, far, gruppe 1)

Pé tross av at gruppen er enige i at avkobling og egentid er noe alle foreldre har behov
for, omtaler samme deltaker noe senere i1 intervjuet at det a ta egentid ogsa er egoistisk overfor

barna:

«Jeg er litt egoistisk, jeg er litt opptatt av d ta vare pd meg selv, og fa egentiden min.
Jeg mener jo at det pavirker, hvis jeg kan vri det pa den mdten, at det pdvirker meg positivt,

fordi det gjor at jeg far mer energi og overskudd og sant.» (Deltaker 2, far, gruppe 1)

Igjen forteller deltakeren uten partner at det kan oppleves som vanskeligere & oppfylle

egne behov uten en partner. Hun er alene med barna og uttrykker at hun ikke foler hun har
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rom for & vare pa seg selv. Moren opplever i tillegg at hun kan bli demt ogsa i mete med

fagpersoner dersom hun uttrykker sine egne behov:

«Det er disse her normene i samfunnet i dag da, altsa man skal ikke tenke pd seg selv.
Og det er faktisk, det har jeg faktisk mott folk som har sagt til meg rett ut: «nei, du skal ikke
tenke pa deg selv du, du skal tenke pd barnet ditt og BARE barnet ditt». [...] Altsa det er de
som er flinke til a si at ja du ma ta egentid, du md vise liksom omsorg for deg selv og sanne
ting. Men det virker som at det er liksom det samfunnet vil at man skal vite og si da. Men i
praksisen, hvis du gjor det, sd er det pd en mdte det feil da. Det blir tatt sd fort ille opp, og det

blir sett pa som latskap, eller unnasluntring.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)

3.2.2. Egne emosjoner

Undertemaet egne emosjoner handler om alle de forskjellige emosjonene foreldrene
snakket om at de kan oppleve i rollen, og behovet de har for & faktisk fele dem. Deltakerne i
begge gruppene péapekte at de som foreldre har ansvar for 4 hele tiden regulere intensiteten av
sine egne emosjoner overfor barna, og flere ga uttrykk for at dette kunne vare krevende.
Imidlertid er det forst og fremst enighet 1 begge gruppene om at det er mye glede og

kjerlighet involvert 1 foreldrerollen:

«Altsd, jeg husker med en gang guttene ble fodt. Det var sann, altsd, mitt livs storste
kjcerlighet. [ ...] Sd for meg er det sann ubetinget kjcerlighet uansett. Om de er sure pa meg,
om de er sinte pd meg eller om det skjer noe. Det er liksom, min kjcerlighet er alltid der. For

de.» (Deltaker 4, mor, gruppe 2)

Imidlertid er det mer komplekst enn som sd, og foreldrene opplever en rekke
forskjellige emosjoner i hverdagen. Det er utvilsomt en stor glede for deltakerne & ha barn,
men foreldrene snakket aller mest om negative emosjoner under begge intervjuene, muligens
som et resultat av at det var mer aktuelt for spersmalene som ble stilt. Moren med flerkulturell

bakgrunn nevner at hun er mye bekymret for barna:

«Sant, det er veldig mye kjcerlighet, veldig mye omsorg, men like mye, eller kanskje mer,
bekymring. Ja, om de har det greit, om de er lykkelige, om de er friske, om de er, hvordan blir
livet deres nar de vokser opp. Altsa det er sa mange ting du bekymrer deg for hele tiden.»

(Deltaker 4, mor, gruppe 2)
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Som tidligere nevnt ble skjerm og sosiale medier i begge gruppene oppfattet som ekstra
utfordrende for deltakerne, og foreldrene snakket mye om at dette ogsa forer med seg en
rekke vanskelige emosjoner for dem. Oftest uttrykker de bekymring for at barna blir
avhengige av skjermen, og en av fedrene med flerkulturell bakgrunn er samtidig urolig for at

skjermtid kan g negativt utover barnas utvikling av sosiale ferdigheter:

«Nar det gjelder for eksempel, skjermbruk eller bruk av teknologi, barn tilbringer mye
mer tid pd for eksempel d spille spill eller drive med noe annet online. Og da er de ikke,
merker at de ikke utvikler mellommenneskelige ferdigheter. Fordi det er ogsd pd en mdte en

avhengighet ikke sant, som rus og, andre ting.» (Deltaker 6, far, gruppe 2)

Ogsa i gruppen med norsk bakgrunn uttrykte foreldrene bekymring i forbindelse med
barnas skjermbruk og snakket mye om grensesetting angaende dette. Videre ble det papekt at
foreldrene kan fi dérlig samvittighet ndr skjerm er en del av deres egen hverdag, og de kan
fole seg som darlige forbilder. Da temaet var foreldrenes folelser knyttet til utfordringen med

barnas skjermbruk, beskrev en av fedrene sin opplevelse slik:

«Jeg ville si litt sann maktesloshet innimellom, hvis det spesifikt gjelder den skjermen.
[...] Og det kan virke som en veldig tung og stor og vanskelig kamp, fordi at alle andre har jo
tilgang pa ditt og far lov til datt, og det er ikke mdte pa.» (Deltaker 3, far, gruppe 1)

Skam var en sentral del av studien og var derfor et viktig samtaleemne 1 begge
gruppene. Deltakerne (med unntak av moren med norsk bakgrunn) reagerte imidlertid svert
negativt pd ordet skam da det ble tatt opp direkte, og hadde behov for & papeke at dette var et
ungdvendig sterkt ord. Videre uttrykte fedrene med norsk bakgrunn ogsa at det skal veldig

mye til for man burde skamme seg, og understreket at de ikke folte pa skam:

«Jeg satt og sd kjente litt pd det ordet skam. Altsa, jeg vet ikke helt om jeg ville ha
identifisert meg med det i sd mange settinger. For jeg tenker altsd, at du gjor feil, ja. At du
bommer, ja. At du har misforstdtt, ja. Men, SKAM. Det var et veldig skarpt ord, litt langt ute
pa siden, i min umiddelbare oppfatning.» (Deltaker 3, far, gruppe 1)

«Jeg synes at bdade samfunnet, skolen og egentlig disse psykologene da, om jeg kan si
det sann. Har blitt veldig sann, det har blitt veldig mykt da. Sa den tanken om at jeg skulle
skamme meg hvis jeg kjefter pa dem, nei det gjor jeg ikke. Altsd det hender jeg kjefter pa dem

og da synes jeg de fortjener det. [ ...] Altsa, hvis man gjor ting mot barn som er, altsd vold og
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sdant, da, bor man jo skamme seg, men det d kjefte litt iblant. Nei, det synes jeg er innafor.»

(Deltaker 2, far, gruppe 1)

Moren med flerkulturell bakgrunn unngikk & snakke om skam da det var tema, men
nevnte heller at hun hadde vert veldig overbeskyttende og hadde innsett at det ikke var bra

for barna. Hun endret derfor praksisen sin, og ogsa hun understreket at skam var feil ord:

«Akkurat det med liksom overbeskyttende, sa har jeg jo endret maten jeg er som en
forelder altsd [...] Men jeg ville ikke brukt ordet skam, men jeg ville brukt ordet. Ja, endret,
jeg endret litt pd den rollen, det a veere mamma, at jeg, ja. Men jeg foler ikke noe skam altsd.»

(Deltaker 4, mor, gruppe 2)

I likhet med fedrene i den ferste gruppen, var ogséa fedrene med flerkulturell bakgrunn
opptatt av a informere om at skam var feil ord & bruke, og foreslo heller andre emosjoner. De

snakket hovedsakelig om skyldfelelse, at de angret eller hadde darlig samvittighet:

«Jeg ville si at skyldfolelse i stedet for skam. Det far jeg iblant, nar blir jeg litt sur pd
barn for eksempel, eller sint pd barn. Sd da fdar jeg litt av skyldfolelse.» (Deltaker 6, far,
gruppe 2)

«Jeg tror jeg ogsd er enig i at kanskje skyldfolelse er riktig ord a bruke her da.»
(Deltaker 5, far, gruppe 2)

Videre beskriver de ogsa at selv om de ikke skammer seg, kan det & gjore feil som

forelder likevel gjore vondt og kan gi dem dérlig samvittighet:

«Altsd det er jo den samvittigheten da, den er jo ikke grei. Det er ikke en bra folelse d
gd rundt med. [...] Og man foler seg jo kanskje litt sann, at man har sviktet som forelder
kanskje da. For vi skal jo pa en mate, vi vil jo alltid barnets beste. Jeg vil ikke dem noe vondt,
eller, vil ikke tra feil i forhold til barnet, sd det tror jeg det skjcerer litt, hos de fleste.»
(Deltaker 5, far, gruppe 2)

Foreldrenes beste illustrerer at ogsa foreldrene har behov som ma dekkes, og bade stotte
og egentid star 1 fokus. Stette fra partner er sentralt for foreldrene. Enkelte oppfatter at det
ikke er rom for & oppfylle egne behov, mens andre foler seg egoistiske dersom de prioriterer
egentid. Videre opplever foreldrene flere folelser; det er mye kjaerlighet og glede, men ogsé

bekymring og skyldfelelse. Skam blir ansett som et sterkt ord foreldrene ikke identifiserer seg
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med. Neste tema utforsker ambivalensen mellom de to forste temaene gjennom foreldrenes

fortellinger om hvilke utfordringer vanlige familier gjennomgar.

3.3. Tema 3: Vanlige familier

Temaet vanlige familier handler om foreldrenes meninger om hvilke utfordringer og
hendelser som er vanlige for familier, og foreldre, & oppleve. I tillegg handler dette temaet om
ambivalensen mellom de to foregdende temaene og hva dette kan fa foreldrene til a tenke om
seg selv. Undertema reaksjoner overfor seg selv er relatert til dette. Det andre undertemaet
handler om deltakernes anerkjennelse av at ingen foreldre er perfekte. Foreldrene forteller at
de oftest foler at utfordringene de opplever 1 mete med barna er helt normale og at det er
vanlig for alle foreldre & oppleve slike ting. Videre hevder de at det er helt vanlig & kjefte pa

barna iblant, og at det er vanlig & gjore feil:

«At man gjor feil, det er liksom, sann er det bare. Vi har jo, vi er jo ikke utlcert vi heller,
altsa, som forelder. Det er jo gjerne en erfaring man gjor da, giennom barnets liv. Sd, vi

leerer ogsa sd lenge vi lever.» (Deltaker 5, far, gruppe 2)

Det var likevel av deltakerne som hadde en annen opplevelse, og moren med norsk
bakgrunn forteller at man ogsa kan sté i utfordringer som ikke er like vanlige for alle. Disse

kan vere ekstra vanskelige:

«Ndr jeg da har et barn med store utfordringer, sa har vi slitt veldig av det her altsa. Vi
har ikke hatt noen vi kunne lent oss pa. Folk har ikke hatt forstdelse. Det er heller derimot

voksne mennesker som mobber henne.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)

3.3.1. Reaksjoner overfor seg selv

Undertemaet reaksjoner overfor seg selv refererer til foreldrenes fortellinger om
hvordan de behandler seg selv og hva de tenker om seg selv nar foreldrerollen er utfordrende
eller de foler de gjor noe feil. Her hadde foreldrene svert forskjellige mater a reagere pa. En

av fedrene med norsk bakgrunn hevder at han oftest er ngytral overfor seg selv:

«Jeg foler ikke at jeg er hverken snill eller streng eller slem. Altsd jeg bare. Hvis jeg
synes det er vanskelig, sd foler jeg det er sann, mer verdinaytralt i forhold til meg selv da.»

(Deltaker 2, far, gruppe 1)
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Imidlertid fortalte de andre medrene og fedrene i begge gruppene at de oftest reagerte
mer negativt overfor seg selv nar de har det vanskelig. Moren med flerkulturell bakgrunn

beskriver at hun oftest blir veldig emosjonell:

«Jeg far veldig darlig samvittighet og jeg blir veldig dramatisk og begynner d grine hvis
jeg har darlig samvittighet og sann. Overfor ungene.» (Deltaker 4, mor, gruppe 2)

Videre beskriver resten av foreldrene med norsk bakgrunn at de kan fole at de burde
vaert bedre, evaluere seg selv negativt eller vere selvkritiske 1 ettertid dersom de foler de har

gjort noe feil eller tenker at rollen er vanskelig:

«Det er jo tross alt vi som er den voksne her da, som pa en mdte skal vite bedre. Det har
jeg ogsd tatt meg selv i a tenke noen ganger, at pokker heller liksom, hvorfor lar vi oss senke
pa det nivaet, eller altsda vi burde veert bedre enn som sa. Sa da blir det sann etterpaklokskap,
som kan komme ndr man legger skal gd og legge seg, eller sitter i sofaen alene litt senere,

eller ett eller annet.» (Deltaker 3, far, gruppe 1)

«Nar ting blir vanskelig og litt morkt og sanne ting, sda kan man fort tenke at uff, nei, du
er darlig mor og, burde noen andre tatt denne jobben liksom, kan andre gjore det bedre. [ ...]
Mange ganger sd kan man ga ned i kjelleren og sa tenke at herlighet, dette far du ikke til.
Altsa. Du suger i det her, liksom. Der har jeg veert noen ganger, det har jeg. I hvert fall nar
ting er skikkelig vanskelig, og det kan det veere her, da.» (Deltaker 1, mor, gruppe 1)

Deltakernes uttalelser om hvordan de reagerer overfor seg selv virker oftest ikke & vare
preget av selvmedfelelse. Ingen av foreldrene var kjent med begrepet fra for, men de fleste
oppfattet det positivt og uttrykte at det er viktig & ta vare pa seg selv for & kunne ta vare pa
andre. Imidlertid oppfattet en av fedrene med norsk bakgrunn selvmedfelelse som noe

negativt:

«Mulig at jeg kobler det for mye til noe av det jeg egentlig synes er for mye av i
samfunnet allerede da, det er kanskje derfor jeg er kanskje litt negativ til det, for det er jeg
faktisk. Jeg setter litt piggene ut, i forhold til det begrepet der. [...] Akkurat det med at man
skal drive d ha, medlid, eller vise medfolelse med seg selv. Jeg synes jo det er noksad vanlig i

dag jeg da.» (Deltaker 2, far, gruppe 1)
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Likevel ble det ogsé papekt at enkelte av foreldrene med flerkulturell bakgrunn oftest,
utenom nar de har det vanskelig, ogsé kan vere snille eller noytrale overfor seg selv. Dette

kommer frem blant annet 1 en samtale mellom to av deltakerne:

«Ja, jeg og ville sagt at jeg er snill med meg selv pd denne mdten at jeg vet at jeg gjor

mitt beste. Altsad det er liksom, mer enn det kan jeg ikke gjore.» (Deltaker 4, mor, gruppe 2)

«Ja, jeg er enig med Deltaker 4, jeg. Man kan ikke gjore bedre enn sitt beste egentlig.
[...] Jeg er liksom, man etterstreber. Og jeg tror de fleste gjor det. A gjore sitt beste hele tiden

altsa. Og sd er det jo noen utfordringer, og sann er det bare.» (Deltaker 5, far, gruppe 2)

3.3.2. Foreldre er ikke perfekte

Dette undertemaet representerer foreldrenes aksept av a iblant gjere feil og prioritere tid
for seg selv fordi de tross alt bare er vanlige mennesker og gjor feil som alle andre foreldre.
De fleste deltakerne er enige om at de ikke er perfekte og at det er helt vanlig bdde & gjore feil
og kjefte iblant, kanskje spesielt nir man selv er sliten. Medrene i hver sin gruppe forteller her

om & vere stresset og & kjefte pa barna:

«Alle har jo sanne dager, og det tror jeg er veldig vanlig at alle har jo sdnne dager.
Man har jo ddrlig samvittighet der og da, men, ja. Sd man md jo lcere hva som gjor at man
blir stresset, eller, ja... jeg tror det er vanlig a bli stresset og kjefte litt pa ungene av og til.»

(Deltaker 4, mor, gruppe 2)

«Altsd man er jo menneskelig selv ogsd. Det er noen ganger sd koker det over, og da
koker det over, og sa kan man kanskje tenke pa bedre ting etter pa da. Og pd en mdte ta seg

sammen da.» (Deltaker 1, mor, gruppe 2)

Ikke minst er moren med flerkulturell bakgrunn ogsé svart opptatt av at man i etterkant

kan reparere ved a si unnskyld, noe hun tar opp flere ganger i lopet av diskusjonen:

«Jeg er jo veldig flink a si unnskyld, og sa er jeg veldig tydelig pd at selv om jeg er
voksen, sd kan jeg og gjore feil.» (Deltaker 4, mor, gruppe 2)

Videre papeker en av fedrene med flerkulturell bakgrunn ogsé at selv om de aller fleste
foreldre gjor sa godt de kan, sé er de ikke perfekte. Det er ikke bare greit, det kan ogsa veare

fint for barna 4 erfare, og kanskje er det en del av & vaere gode rollemodeller:
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«Hvis man erkjenner at det er noe som pd en mdte, ikke burde ha blitt gjort overfor
barna da, sa erkjenner man det. [ ...] Og, nei, det tror jeg er viktig. At man kan vise dem at vi

foreldre heller ikke er helt perfekte da.» (Deltaker 5, far, gruppe 2)

Dette temaet sier noe om foreldrenes oppfatninger om utfordringer de anser som vanlige
for foreldre og familier & ga gjennom. For eksempel er det vanlig for alle foreldre & oppleve
utfordringer, kjefte og gjore feil. Deltakerne reagerer dessuten ganske forskjellig overfor seg
selv nér de opplever slike utfordringer; de fleste reagerer negativt overfor seg selv 1 ettertid,
pa tross av at de som nevnt hevder at det er normalt & gjere feil. Enkelte er snillere med seg
selv, spesielt nar ting ikke er vanskelig. Likevel er de fleste enige om at foreldre bare er
mennesker som ikke er perfekte, og uttaler at de aksepterer at de bare er mennesker selv ogsa.
Analysen er preget av dilemmaet mellom a hele tiden prioritere barnas beste, til tider
muligens pé bekostning av hva som er best for foreldrene. Videre vil dilemmaet og temaene

diskuteres i henhold til forskningsspersmalene.

4. Diskusjon

Denne studien har utforsket et utvalg foreldres meninger og opplevelser angéende
selvmedfolelse, skam og foreldrerollen. Tre temaer ble utviklet 1 analysen: barnets beste,
foreldrenes beste og vanlige familier. Disse sier noe om deltakernes uttrykk for at
foreldrerollen innebarer et enormt ansvar og kan komme med hoye forventninger om & alltid
gjore det som blir ansett som det beste for barna. Videre folger det med mange emosjoner i
foreldrerollen, bade positive og negative. Disse forteller foreldrene at ber reguleres 1 mate
med barna. I tillegg har foreldrene ogsa enge behov som ma dekkes. P4 tross av at dette er
vanlige utfordringer for alle foreldre, viser dataene et giennomgéende dilemma der det som er
til det beste for barnet ikke alltid oppleves som forenelig med hva som er til det beste for
foreldrene.

Videre vil disse temaene na diskuteres opp mot tidligere forskning i et forsek pa &
besvare forskningsspersmalene som ble stilt innledende. Disse lyder som folger: 1. Hvordan
kan foreldre oppleve og skape mening rundt selvmedfelelse i sin foreldrepraksis? 2. Hvordan
kan disse opplevelsene og meningene forstés i lys av deres oppfattelse av skam? 3. Hvordan
kan disse opplevelsene og meningene forstds i lys av deres oppfatninger om foreldrerollen 1

Norge? For a besvare speorsmélet om selvmedfelelse vil deler av alle temaene dreftes. For
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spersmalet om skam vil temaet om foreldrenes beste og deler av vanlig for familier
diskuteres; for 4 besvare spersmalet om foreldrerollen i Norge vil deler av alle temaene
dreftes. I tillegg vil deltakernes scorer pa selvmedfolelsesskalaen benyttes som kommentarer

til deltakernes utsagn, men inngar ikke i noen analyse.

4.1. Forskningsspersmal 1: Hvordan kan foreldre oppleve og skape mening rundt

selvmedfelelse i sin foreldrepraksis?

A akseptere at man som forelder bare er et menneske som gjer feil og trenger & oppfylle
egne behov ser ut til & vere et gjennomgaende dilemma i begge gruppene. Deltakerne forteller
om varierende grad av darlig samvittighet 1 forbindelse med dette. De forsgker hele tiden a
finne en balanse mellom barnets beste og deres egne behov og emosjoner. Men det er tydelig
at dette iblant kan vere toft. Spesielt moren med norsk bakgrunn snakker apent om at hun
strever, men resten forteller ogsa tidvis om manglende aksept og sterke emosjoner. Her kom
det ogsé frem en del selvmotsigelser — de hevder de er snille eller noytrale mot seg selv og
ikke kan gjore mer enn sitt beste, men reaksjonene de fortalte om tydet mer pé at de
overidentifiserte og kunne vare selvkritiske.

Foreldrenes uttalelser viser at de synes foreldrerollen kan vare krevende. Stress og
skyldfelelse ble ofte nevnt, og begge deler er negativt forbundet med selvmedfolelse hos
foreldre (Gouveia et al., 2016; Moreira et al., 2015; Sirois et al., 2019). Imidlertid var det
ingen av foreldrene som var kjent med begrepet selvmedfolelse for intervjuene. De aller fleste
uttrykte positive reaksjoner pa begrepet, og fortalte at det er viktig & ta vare pa seg selv
dersom man skal kunne ta vare pa andre. En av fedrene reagerte derimot svart negativt pa
selvmedfolelse, og assosierte det med selvmedlidenhet og egoisme. Oppfattelsen av
selvmedfolelse som egoistisk gér ogsa igjen i de fi kvalitative studiene som ble funnet pa
selvmedfolelse (Bohadana et al., 2021; Campion & Glover, 2017; Kelly et al., 2021).
Samtlige studier fant at deltakerne (australske medre med autistiske barn, britiske voksne og
canadiske individer med anoreksi) mener det er egoistisk & prioritere seg selv, og foler de
hverken har tid eller rom for & gjore det. Imidlertid virket det ogsa som at selvmedfolelse
kunne fa storre plass dersom deltakerne folte de fikk tillatelse og stette fra andre (Bohadana et
al., 2021; Campion & Glover, 2021).

Maten foreldrene beskriver bdde sin praksis og reaksjoner overfor seg selv 1 forbindelse

med foreldrerollen reflekterer noen viktige elementer relatert til selvmedfolelse. Disse er de
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tidligere nevnte dimensjonene begrepet bestar av, og foreldrenes utsagn relatert til disse vil
dreftes videre.

Den forste dimensjonen er felles menneskelighet. Her anerkjenner deltakerne at de selv
bare er menneskelige og at det tidvis er vanlig for alle foreldre & gjore feil, og a kjefte pa
ungene iblant. Dermed viste foreldrene en slags enighet om og anerkjennelse av felles
menneskelighet. Dette gjenspeiles i scorene deres pa kortversjonen av SCS; her scoret alle
moderat eller hayt. Videre papeker en av foreldrene ogsé at det er viktig & kunne vise barna at
foreldre ikke er perfekte, slik at barna ogsé kan lere at det er normalt & gjere feil. Dette kan
antakelig ogsa ansees som en adaptiv mate 4 unnga stress og la vere a sosialisere og
modellere perfeksjonisme for barna (Flett et al., 2002).

Imidlertid var det en deltaker som ofte snakket om & vaere alene og 4 fole seg demt, og
hun scoret ogsé lavt pa isolasjon (der de andre scoret moderat eller hoyt) og hadde barn med
tilsynelatende storre utfordringer enn resten. Fordi individer kan fole p4 isolasjon dersom de
tenker at utfordringene er unike for dem (Neff, 2003), kan det tenkes at hun felte seg mer
alene som folge av at hun felte hun stdr 1 utfordringer som er unike for bare henne. I
forbindelse med belastningene foreldre opplevde under COVID-19, oppfordrer Coyne og
kolleger (2021) fagpersoner til & minne foreldre pa at vi alle er uperfekte mennesker som
opplever utfordringer og gjer feil og ikke er alene om det. Muligens kan dette vare en nyttig
paminnelse for foreldre som opplever andre typer belastning ogsa. En norsk kvalitativ studie
(Binder et al., 2019) har ogsa vist at studenter etter en kort selvmedfolelsesintervensjon
hevdet at de folte seg mindre alene, og det kan dermed tenkes at norske foreldre ogsé kan ha
nytte av slike intervensjoner.

For gvrig var samme deltaker ogsa den eneste som ikke hadde en partner, og 1
motsetning snakket de andre mye om at de fant betydelig stette i partneren. Tidligere funn
viser at sosial stette, og spesielt fra partner, synes & synes 4 ha en positiv pavirkning pa
foreldres well-being (Koeske & Koeske, 1990; Pittman & Lloyd, 1988). Fordi felles
menneskelighet handler om & kjenne seg knyttet til andre mennesker (Neff, 2003), kan det
derfor tenkes at det er enklere 4 kjenne pd dette ndr man har en partner man deler ansvaret
med og som stetter og bekrefter.

Den andre dimensjonen er vennlighet mot selvet. Deltakernes utsagn om hvordan de
behandlet seg selv var varierende, og tidvis noe selvmotsigende. En av fedrene 1 den forste
gruppen, som ogsa var en av de som scoret hgyest pa vennlighet mot selvet, uttalte at han ikke
stottet seg selv og at han reagerte med & vere verdingytral overfor seg selv. Ifelge Neff

(2003) handler vennlighet mot selvet ikke bare om fravar av selvkritikk, men om & vaere
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forstaelsesfull og vennlig overfor seg selv. Videre i den forste gruppen var deltakerne enige i
at stotte ikke var noe de trengte & gi seg selv, det ble heller beskrevet som noe som kommer
utenfra. Imidlertid beskriver Coyne og kolleger (2021) at vennlighet mot selvet involverer a
stotte seg selv pd samme mate man ville stattet en venn.

I den andre gruppen uttalte de fleste at de var snille med seg selv ved a akseptere at
foreldrerollen medforer utfordringer, og at de ikke kan gjore bedre enn sitt beste. De vet de
gjor sa godt de kan og omtaler det som & vaere snille med seg selv, og uttaler at de derfor
aksepterer at de ikke er perfekte. Vennlighet mot selvet kan ansees som tillatelse til & veere
uperfekt (Coyne et al., 2021). Begge gruppene var hovedsakelig enige i at fordi foreldre er
vanlige mennesker om gjor feil, er det ogsé greit at de selv gjor feil. Dette gjenspeiler scorene
deres pa SCS, der alle scoret moderat eller hoyt pd vennlighet mot selvet. Likevel kom det
frem 1 lopet av intervjuene at de fleste deltakerne kunne vere selvkritiske og evaluere seg selv
negativt i etterkant dersom de tenke at de gjorde noe feil eller foler ting var vanskelig. Ogsa
her skilte moren med norsk bakgrunn seg noe ut da hun var apen om at hun var selvkritisk og
dro seg selv ned nar hun opplevde foreldrerollen som vanskelig. Resten av foreldrene virket a
heller kanskje tenke at de er vennlige mot seg selv, men utsagnene deres tyder pé at de ikke
nedvendigvis er det nar de opplever noe som vanskelig. Det kunne muligens vare nyttig for
foreldrene & bli mer bevisste rundt, og redusere egen selvkritikk, noe norske studier pa
studenter tyder pd at en kort selvmedfolelsesintervensjon kan bidra med (Binder et al., 2019;
Dundas et al., 2017).

Den siste dimensjonen er mindfulness. Oftest beskrev deltakerne at de reagerer i
oyeblikket og kan angre og reflektere negativt overfor seg selv forst etter at situasjonen var
over. Mindfulness inneberer tilstedevearelse og & gi rom for & observere emosjoner og
reaksjoner samtidig som de oppstér uten & unngé dem eller domme seg selv (Coyne et al.,
2021; Neft, 2003), og foreldrenes utsagn tyder altsa pa at de generelt var lite mindful. Videre
beskriver deltakerne ogsa at det er lettere a reagere pa mindre gode mater nér de selv er slitne
eller stresset, og at dette ogsé kan utlgse darlig samvittighet. Forskning tyder sa langt pad
mindfulness hos foreldre kan forbedres med intervensjoner som gker selvmedfolelse, og disse
skal ogsa redusere stress (Jefferson et al., 2020). Ogsa norske studenter forteller at de
handterte stress bedre etter en kort selvmedfelelsesintervensjon (Binder et al., 2019). Videre
viser en australsk kvalitativ studie at medre med autistiske barn oppfattet at deres skyldfelelse
og stress ble redusert nar de var selvmedfelende (Bohadana et al., 2021). Paradoksalt nok
fortalte disse madrene ogsa at stress var et hinder for selvmedfelelse fordi de folte

mindfulness var spesielt vanskelig under press.
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Overidentifikasjon er den lavere delen av mindfulnessdimensjonen og handler om &
vare overdrevent opptatt av egne emosjonelle reaksjoner, slik at det kan vare vanskelig a se
situasjonen pa mer objektive mater (Neff, 2003). Spesielt moren i den andre gruppen snakket
mye om at hun reagerer kraftig og kunne grite og ha behov for ekstern bekreftelse etter hun
folte hun hadde gjort noe feil overfor barna, noe som ser ut til & reflektere hennes score pa
SCS. I tillegg hadde hun tidligere vaert veldig overbeskyttende, men hadde endret praksis etter
at hun hadde innsett at det ikke var bra for barna. De fleste foreldrene scoret moderat eller
heyt pa overidentifikasjon, med unntak av denne moren som scoret lavt. Videre nevnte ogsé
en av fedrene at han kunne gruble over hendelser nar han var alene i ettertid, noe som kan
tyde pa at det & vaere alene kanskje kan gi mer rom for & overtenke negative situasjoner og
fore til mer selvkritikk.

De fleste tidligere studiene pa selvmedfelelse hos foreldre er kvantitative og sier lite om
hvordan foreldre opplever selvmedfolelse, og det er derfor lite sammenligningsgrunnlag for
foreldrenes opplevelser. Imidlertid ble selvmedfelelse som begrep hovedsakelig oppfattet
positivt, men ble ogsa omtalt som egoistisk; noe som tidligere ogsé har blitt funnet i
kvalitative studier pd voksne (Bohadana et al., 2021; Campion & Glover, 2017; Kelly et al.,
2021). Selv om deltakerne ikke var kjent med selvmedfolelse som et begrep, opplever de
selvmedfolelse 1 varierende grader og aspekter. For det meste kunne foreldrene kjenne pa
felles menneskelighet i den forstand at de aksepterer at de som andre foreldre er uperfekte, og
at utfordringer er felles for alle familier. Imidlertid var det noen forskjeller i hvor mye de
godtok at de gjorde feil og hvordan de reagerte i etterkant; de aller fleste foreldrene beskriver
at de er snille eller nagytrale med seg selv, men videre beskrivelser av egne reaksjoner overfor
seg selv nar de gjor feil eller rollen er vanskelig tyder heller pa at de kan evaluere seg selv
negativt. Ingen av deltakerne stottet seg selv, men uttrykte heller at stotte fra andre var
spesielt viktig. Stette fra andre er tidligere ogsé blitt omtalt som viktig for medre slik at de
kan fole at de har tillatelse til & vaere selvmedfelende (Bohadana et al., 2021). Foreldrene
uttrykte ogsa at de ikke var spesielt mindful da de oftest reagerte og reflekterte over hendelser
forst 1 ettertid. Mindfulness er tidligere blitt beskrevet som spesielt vanskelig nar foreldre selv
er stresset (Bohadana et al., 2021), og selvmedfelelse er negativt forbundet med stress hos

foreldre (Gouveia et al., 2016; Moreira et al., 2015; Sirois et al., 2019).
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4.2. Forskningsspersmal 2: Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstas i lys

av deres oppfattelse av skam?

Emosjonene foreldrene tok opp i lepet av diskusjonen var svert blandet, noe som
gjenspeiles 1 temaet foreldrenes beste. Spesielt interessant var foreldrenes reaksjoner pa ordet
skam. Kun en deltaker var dpen om, og reagerte lite pa ordet da spersmél om dette ble stilt
direkte. Det ma tas i betraktning at dette var den eneste deltakeren uten en partner, og med
barn med tilsynelatende sterre utfordringer enn resten. I motsetning virket de aller fleste &
vare svaert negative til skam og insisterte pa at de ikke skammet seg 1 forbindelse med rollen.
Dette kan muligens skyldes at skam kan fungere som en motivasjon for & holde seg innenfor
sosiale normer, og derfor har de fleste en tendens til & tone ned eller la vaere & fortelle om
opplevelser de oppfatter som skamfulle (Gilbert, 2003). Under intervjuene snakket deltakerne
heller om skyldfolelse, darlig samvittighet og at de kunne fole seg som darlige eksempler.
Flere av disse uttalelsene tyder pa at de ikke nedvendigvis foler seg feil som foreldre, men at
de har fokus pé atferden og har darlig samvittighet nar de gjor feil og forseker & reparere, noe
som inngdr 1 definisjonen av skyldfelelse (Scarnier et al., 2009; Tangney et al., 1996).

Pé den andre siden beskrev deltakerne ogsé 1 lopet av intervjuene at de kunne evaluere
seg selv negativt, fole seg darlig og folelsen av at de svikter som foreldre. Dette kan minne
mer om skam; a fole at selvet er mangelfullt eller feil (Scarnier et al., 2009; Tangney et al.,
1996). Fordi bade skyld og skam kan opptre samtidig og begge bidrar til regulering av atferd,
kan de vere vanskelige a skille fra hverandre (Scarnier et al., 2009). Dessuten er ikke alle
nedvendigvis klar over at det er skam de opplever, og som et resultat av dette kan emosjonen
omtales som noe annet enn skam (Scheff, 2000). Videre hevder Scheff (2000) at skam sjelden
snakkes om helt apent, spesielt ikke uten et etablert tillitsforhold. Da deltakerne var
fullstendig ukjente for hverandre og for intervjuer kan dette bidra til & forklare den manglende
anerkjennelsen av emosjonen. Imidlertid kunne enkelte utsagn hinte om skam; deltakerne
fortalte at de for eksempel tidvis kunne fole seg utilstrekkelige, var selvkritiske og brukte ord
som makteslashet. Det ble ogsé fremstilt som egoistisk & oppfylle egne behov, og som nevnt
snakket foreldrene ofte heller om skyldfelelse enn skam. Dette samsvarer med Guassora og
kolleger (2014) sine funn i en kvalitativ studie av pasienter i mote med leger i Danmark.
Pasientene snakket gjerne snakket ned om seg selv, nolte med & fortelle, eller skiftet tema nér
de skammet seg fordi de folte de ikke levde opp til idealene pé enkelte livsstilsomrader.
Forskerne knyttet skammen til hvordan pasientene trodde de ble oppfattet av legen. Dermed

kan det veere mulig at foreldene ikke var komfortable med a snakke dpent som skam slik som
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de danske pasientene. I et fokusgruppeintervju er det i tillegg flere som potensielt kan reagere
pa deltakernes fortellinger eller oppfatte dem negativt, slik at det oppleves som enda
vanskeligere & fortelle.

Det at foreldrene foler at skam er feil ord og heller vil snakke om skyld, kan ogsé vaere
en refleksjon av et samfunn som ikke verdsetter skam. Faktisk uttrykte flertallet av fedrene at
skam var et spesielt sterkt ord, og at dersom man skulle skamme seg matte man ha gjort noe
veldig galt — vold mot barn ble brukt som et eksempel pé dette. Skam er som nevnt svart
péavirket av kultur, og individualistiske kulturer har en tendens til ha en negativ holdning til
skam (Goetz & Keltner, 2007). Fordi Norge er en mer individualistisk kultur, kan det dermed
vere naturlig at foreldrene responderte mer negativt til emosjonen og heller ville snakke om
skyldfelelse. En masterstudie som undersegkte foreldre i Norge sine holdninger til emosjoner,
deriblant skam, viste at emosjonen ikke blir ansett som verdifull, men heller som skadelig
(Gundersen & Gjeen, 2020). Dette kan sannsynligvis bidra til 4 forklare at deltakerne reagerte
defensivt pa ordet nar det ble tatt opp direkte, pé tross av at enkelte av uttalelsene deres kan
tyde pa at de noen ganger kan fole pd skam.

I sammenheng med at foreldrene hevder i temaet vanlige familier at det er helt normalt
a gjore feil, men at de tilsynelatende likevel kan oppleve skyld og skam dersom de ikke foler
seg gode nok (til og med nér de gjor sitt beste) kan det potensielt sett veere nyttig & forseke a
hjelpe foreldre med 4 i storre grad akseptere sine feil og redusere intensiteten av disse
emosjonene. Dette vil ogsa vere til det beste for barna; for eksempel har Scarnier og kolleger
(2009) assosiert foreldreskam med maladaptive responser overfor barna. Forskning har ogsa
vist at selvmedfolelse kan kobles til lavere nivaer av skyld og skam hos foreldre (Sirois et al.,
2019), og ogsa redusert stress og gkt well-being (Jefferson et al., 2020). Slik sett vil
foreldrenes responser overfor barna og familiens well-being kunne bedres gjennom a eke
selvmedfolelsen til foreldrene.

Oppsummert reagerte flertallet av foreldrene negativt pa ordet skam, og mener det
heller er skyldfelelse de opplever. Deres utsagn viser tydelig at de opplever en del
skyldfelelse, men enkelte beskrivelser tyder ogsé pé at deltakerne iblant kan oppleve skam.
Imidlertid er skam en kompleks emosjon, og det kan vaere vanskelig & snakke apent om den
fordi skam kan vare ukomfortabelt og handler i sterre grad enn skyld om a holde seg innenfor
sosiale normer (Gilbert, 2003). Skam er pdvirket av kultur og er ikke en verdsatt emosjon i
Norge (Gundersen & Gjeen, 2021), og serlig fedrene mente det skulle mye til for man burde
skamme seg. Emosjonene skyld og skam ble uttrykt dersom foreldrene gjorde feil eller ikke

foler seg gode nok, pé tross av at de mener alle foreldre gjor feil og at det er greit.
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Foreldreskam er negativt assosiert med selvmedfelelse (Scarnier et al., 2019), som muligens

kunne vert en nyttig intervensjon for foreldre.

4.3. Forskningsspersmal 3: Hvordan kan disse opplevelsene og meningene forstis i lys

av deres oppfatninger om foreldrerollen i Norge?

Deltakernes uttalelser om foreldrerollen fra temaet barnas beste viser tydelig at de
oppfatter rollen som mangfoldig. Forst og fremst er de enige om at det er en ansvarlig rolle,
noe som ogsa ble funnet i en annen norsk, kvalitativ studie pa foreldre (Viana et al., 2021).
Folelsen av dette ansvaret ble beskrevet som overveldende. Gjennomgaende under begge
intervjuene var dilemmaet mellom & hele tiden ha ansvar for a gjere det som er til det beste
for barna, og samtidig ha egne behov som ma ivaretas sentralt.

Det er en del ambivalens i enkelte av foreldrenes uttalelser; alle foreldre gjor feil og
opplever utfordringer, det er vanlig. Likevel er det ogsa foreldrenes oppgave & serge for at
ting ikke skal ga galt, og dersom de forst gjor det, har de ansvar for & ordne opp og lere av det
slik at de ikke gjentar feilen. Videre snakket de ogsd om at det gjor vondt & gjere feil, og at de
da kunne oppleve mye dérlig samvittighet, skyldfelelse og de kunne evaluere seg selv
negativt. En av deltakerne hevdet ogsa at man kunne fole at man sviktet som forelder dersom
man gjorde noe galt. Dette kan tolkes som at det foles som at det i teorien er greit & gjore feil,
men at det 1 praksis ikke er like enkelt. Dessuten fant ogsa Viana og kolleger (2021) at
foreldrene kan oppleve det som vanskelig & feile selv om de godtar at de ikke er perfekte.
Videre hevdet de at det & laere av sine feil var viktigere enn & vare perfekt. Dette kan sees i
sammenheng med at den andre gruppen var spesielt opptatt av at de gjorde sitt beste, og at
man ikke kan gjore bedre enn det. I forbindelse med & gjore feil fortalte gruppen ogsé at det er
viktig & vise barna at foreldre ikke er perfekte selv. Slik sett kan det & feile muligens ansees
som a vere en del av det & vaere et godt forbilde.

Under intervjuene ble det papekt at det var lettere & bli sint dersom man selv er sliten,
og at foreldrene kan fi darlig samvittighet dersom de blir sinte. Dette ble grunnet i at det er
foreldrenes oppgave a regulere intensiteten av egne emosjoner i mgte med barna. Hajal &
Paley (2020) hevder at foreldres emosjonssosialisering av barna og deres egne emosjoner er
tett forbundet. De understreker ogsé viktigheten av 4 ta hensyn til at regulering av barn krever
mye selvregulering fra foreldrene, og at dette kan vere svart vanskelig. Dersom foreldrene
foler at ikke far til & mote barna pd méten de ensker, kan det bidra til folelsen av a feile. Det

ser dermed ut til at hvordan man sosialiser folelsen av a feile kan vare viktig nar man
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diskuterer foreldres emosjonssosialisering. Videre kan det a feile forbindes med blant annet
skam, selvkritikk og skyldfelelse dersom foreldrene ikke foler de er gode nok (Haslam et al.,
2015; Viana et al., 2021). Dette stemmer overens med deltakernes uttalelser, de var svert
apne om at det gjor vondt & gjere feil. De kunne da oppleve mye darlig samvittighet,
skyldfelelse og de kunne evaluere seg selv negativt. Foreldre kunne fole seg utilstrekkelige,
og det & fole at man ikke lever opp til de urealistiske forventingene foreldrerollen kan
innebare er blitt koblet til skyldfelelse hos medre (Rotkirch & Janhunen, 2010; Seagram &
Daniluk, 2002). Enkelte av foreldrene opplevde det som et press pd & leve opp de haye
standardene, og ifelge Kirby og kolleger (2019) er vestlig foreldrepraksis overdrevent opptatt
av sosial sammenligning og kan vare konkurransepreget. Dette blir et sosialt press og kan
gjore foreldre bekymret.

Som folge av de haye forventningene, foler foreldrene ikke alltid at det er plass til deres
egne behov. Faktisk omtalte en av fedrene seg selv som egoistisk nar han fortalte at han iblant
oppfylte egne behov, men argumenterte samtidig for at man blir positivt pavirket av & gjore
det. Dette ble stottet av resten av gruppen, men det ble likevel oppfattet som viktigere &
oppfylle barnas behov enn sine egne. Alenemoren oppfatter derimot at det ikke er tillatt &
oppfylle egne behov nar man er forelder, og foler seg demt av andre - inkludert i mete med
fagpersoner. Det kan dermed hende at foreldre tror at & tenke pa og uttrykke sine egne behov
er det motsatte av det 4 tenke pa barnets behov. Dette kan antakelig fore til stress, og hoyt
stressniva hos foreldre er koblet til en rekke negative utfall for barnet; deriblant
atferdsproblemer og mishandling (Black et al., 2001; Crnic et al., 2005; Curenton et al., 2009;
Sprang et al., 2005). Slik sett vil det at vi ikke herer pa og skaper rom ogsa for foreldrenes
behov vare en mate a indirekte nedprioritere barnets well-being.

Imidlertid opplever foreldrene ogsa at foreldrerollen inneberer flere positive emosjoner,
spesielt i form av glede og kjeerlighet. De samme positive emosjonene ble ogsa fremhevet av
de fleste foreldrene i den norske, kvalitative studien til Viana og kolleger (2021). Videre 1
denne studien forteller en av medrene at hun generelt bekymrer seg mye for barna.
Bekymring er ogsa sentralt under andre kvalitative intervjuer med foreldre i Norge (Viana et
al., 2021; Voksne for barn, 2022). En av de mest omtalte kildene til bekymring, og som de
fleste deltakerne snakket spesielt mye om, er grensesetting for barnas skjermbruk. Det er
vanlig at foreldre bekymrer seg over barnas skjermbruk, og skjermbruk blant barn oppfattes
og omtales hovedsakelig som noe negativt (Wolfers et al., 2024). Dette kan altsa fore til at
foreldre opplever enda flere kilder til bekymring, skyldfelelse og stress. Bekymringene som

ble uttrykt av foreldrene handlet hovedsakelig om barnas utvikling og avhengighet, og en av
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dem kunne fortelle at han kunne fole seg makteslas nar skjerm var involvert. Ogsé Voksne for
barn (2022) sin undersgkelse om foreldrerollen viser tydelig at foreldre 1 Norge synes barnas
skjermbruk er vanskelig; 57% var uenige 1 utsagnet «det er lett & begrense skjermtiden for
barnay. Dette kom ogsa tydelig frem i den kvalitative delen av undersekelsen, der det i likhet
med 1 denne studien ble papekt at skjermtid kan fore til konflikt. Dette fordi venner ofte ikke
har de samme grensene, og at for strenge grenser kan fore til sosiale konsekvenser for barna 1
form av utenforskap. Undersokelsen til Voksne for barn (2022) tyder pa at en del foreldre
ikke begrenser egen skjermbruk foran barna, og foreslér derfor at foreldre burde bli mer
bevisste pd a begrense egne skjermbruk foran barna. Imidlertid ber fagpersoner som formidler
slike budskap kanskje vare klar over at foreldre 1 utgangspunktet allerede kan fole seg som
darlige eksempler nér de selv bruker skjerm, som en av fedrene 1 denne studien uttrykte.

Det ser ut til at foreldrerollen kan oppfattes som en kilde til glede, kjerlighet og stress.
Ansvaret foreldrene beskriver er overveldende, og foreldrene forteller at det kan vaere
vanskelig & ha rom for egne behov. Det er ogsa krevende & regulere intensiteten av egne
emosjoner 1 mate med barna. Det oppfattes som vanlig for alle foreldre & gjore feil, men
likevel opplever foreldre det som vondt dersom de selv gjor feil. Samtidig kan det tenkes at en
god rollemodell kan gjere feil slik at barna selv ikke trenger & fole press pé a vere perfekte.
Foreldrene gjor sitt beste, men enkelte kan ogsa fele pa et press pa a leve opp til
forventningene og ikke gjore feil. Dette ser ut til & vaere 1 trdd med funnene til Viana og
kolleger (2021). Fagpersoner burde derfor vurdere a godta og gi plass til foreldres behov og
emosjoner, fordi det er til det beste for barna. Skjerm er ogsé ansett som en viktig utfordring i
dag, det er enda en kilde til stress (Voksne for barn, 2022). Vanskelighetene forbundet med
skjerm bunner i konflikt med barna som risikerer 4 bli utestengt av andre dersom foreldrene er

for strenge.

5. Avslutning

5.1. Styrker og svakheter

Det er generelt lite kvalitative data pa selvmedfoelelse og foreldre. Det er heller ikke blitt
studert selvmedfolelse hos foreldre 1 Norsk kontekst tidligere, og denne studien er meg

bekjent den forste som studerer dette.
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Denne studien har flere begrensninger som er viktig a ta hensyn til. Blant annet viste det
seg at det var vanskelig a rekruttere nok deltakere til studien, og invitasjonene mottok svart
lite respons. Etter at det hadde meldt seg nok interesserte deltakere, var det svert utfordrende
a komme frem til tidspunkter der flere deltakerne var tilgjengelige samtidig. I tillegg var det
flere deltakere som hadde bekreftet at de skulle stille til intervju som ikke dukket opp. Det
kan derfor tenkes at det ville vert enklere og tidsbesparende & gjore enkeltintervjuer med
smabarnsforeldre da de ofte har lite tid, fort kan matte prioritere annerledes dersom det
oppstér noe, 1 tillegg til at deres timeplaner i1 utgangspunktet ofte kan vare mindre fleksible.

Det kan ogsa ansees som en begrensning at ordet selvmedfelelse muligens ble
forvekslet med a synes synd pa seg selv av en av deltakerne i den forste gruppen. Deltakeren
var umiddelbart svert negativ til ordet da det ble nevnt, og uttalte selv at han la mer vekt pa
sin egen definisjon av ordet. Likevel ga deltakeren uttrykk for viktigheten av 4 ta vare p seg
selv opptil flere ganger i lopet av intervjuet, og det ble tolket som en misforstaelse. Ordet
selvmedfolelse kan generelt forveksles med selvmedlidenhet, men det er kanskje enda lettere
a misforsta ordet pa norsk. Dette fordi ordene medfelelse og medlidenhet ofte brukes
synonymt i dagligtalen ellers, og det er derfor ikke usannsynlig at ordet kan misforstas
dersom det ikke understrekes eksplisitt at nar begrepene inneholder selv- blir betydningen av
ordene svert forskjellig.

Videre valgte en av deltakerne i den andre gruppen a ikke ha pa kameraet under
intervjuet. Deltakeren var iblant ogsé mutet, noe som forte til en folelse av distanse og mindre
interaksjon med resten av gruppen. Jeg ble ogsa usikker pa hvordan jeg som moderator skulle
forholde meg til dette. Det ble derfor vurdert om intervjuet i det hele tatt skulle inkluderes 1
studien. Valget falt pa 4 inkludere gruppeintervjuet pa bakgrunn av at det kom frem mange
gode refleksjoner i lopet av samtalen som ble ansett som viktig 4 inkludere. Det var god
dynamikk mellom de to andre deltakerne, og det foltes noe mer naturlig utover i intervjuet. I
tillegg var deltakerantallet 1 studien i utgangspunktet lavt, og det var enskelig & inkludere sa

mye data som mulig.

5.2. Implikasjoner

Fordi studien er kvalitativ og kontekstuell, kan den ikke nedvendigvis generaliseres.
Studien forteller det noe om hvordan foreldrerollen kan oppleves av et utvalg, og hvordan

noen foreldre kan oppleve selvmedfolelse. Likevel kan det ogsa tenkes at andre foreldre i
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Norge har erfaringer som kan ligne deltakernes, og derfor er det fremdeles behov for flere
kvalitative studier pa foreldre 1 Norge.

Fremtidige studier kan for eksempel bygge videre pa utforskingen av selvmedfolelse
hos foreldre og hvordan de behandler seg selv nar de har det vanskelig. Blant annet kan
faktorer som potensielt sett kan pavirke forskjeller i hvordan foreldre behandler seg selv nar
de har det vanskelig undersgkes nermere; forslag til slike faktorer kan vere personlighet,
emosjonell kompetanse, sivilstatus, stressniva, kjenn og kulturelle verdier. Béde en britisk
(Campion & Glover, 2017) og en canadisk (Bohadana et al., 2021) studie tyder pa at
selvmedfolelse ikke foltes som noe som var sosialt akseptabelt fordi det ble oppfattet som
egoistisk. Da deltakerne var inne pé at a4 oppfylle egne behov var egoistisk overfor barna, kan
dette ogsa vere verdt & se neermere pa i forhold til foreldre i norsk kontekst. Fordi skam kan
vare vanskelig 4 snakke om, kan det kanskje tenkes at dette burde utforskes mer i dybden i et
«tryggere rom» gjennom for eksempel enkeltintervjuer. I tillegg kunne det vaert interessant a
se ngyere pa dissonansen mellom utsagnene om at det er vanlig for alle foreldre gjor feil, men
at det likevel kan vare vondt og vanskelig & vaere den som gjor feil. Kombinasjonen av et lite
utvalg og heterogeniteten i gruppen med flerkulturell bakgrunn gjorde det vanskelig &
diskutere potensielle kulturelle variasjoner. Dermed kan potensielle kulturelle variasjoner
vere viktig for fremtidige studier a ta hensyn til. Studier som gir gkt kunnskap om disse
temaene vil pa sikt potensielt kunne bidra til & utvikle intervensjoner for foreldre samtidig
som det ogsa kan tenkes & bidra til noe sunnere formidling av kunnskap til foreldre, der
fagpersoner kan bidra til & skape rom for ogsa deres folelser og behov.

Dersom ogsé andre foreldre opplever at det ikke helt er plass til dem selv og deres egne
behov, kan foreldre generelt muligens ha nytte av & i storre grad fole at det er plass til dem
selv og deres egne behov — som gikk igjen som et dilemma under intervjuene. Dersom videre
studier ogsé finner dette ber det antakelig jobbes mot & gi rom for foreldrenes folelser og
opplevelser ved siden av barnets perspektiv. Slik det blir nevnt av Humberset (2023) ber
kanskje fagfolk vurdere & nyansere kunnskapen de formidler til foreldre slik at de ikke legger
enda mer press pd dem enn de allerede kan oppleve. For eksempel burde kanskje fagpersoner
og skoler veere mer oppmerksomme pa foreldrenes behov ogsa, spesielt nar det gjelder stotte,
og ikke bare gi informasjon om hva de burde gjore i1 forhold til barna. Mindre stress og

negative emosjoner for foreldrene vil kunne ha en indirekte positiv pavirkning pa barna.
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5.3. Oppsummering

Denne studien er den forste 1 norsk kontekst som bidrar med et kvalitativt perspektiv pd
foreldres opplevelser og meningsdannelse rundt selvmedfelelse, skam og foreldrerollen.
Studien tyder pé at foreldrene kan oppleve varierende grader av dimensjonene som til
sammen utgjer selvmedfolelse. De uttrykker en aksept for at alle foreldre gjor feil, men
flertallet behandler ikke nadvendigvis seg selv pd en vennlig mate nér de selv gjor feil.
Foreldrene folte skyldfelelse var mer relevant & snakke om enn skam, og de fleste oppfattet
skam som et for sterkt og stort ord. Beskrivelsene deres indikerer likevel at de kan oppleve
begge deler, men skam kan vaere vanskelig & snakke om. Det er tydelig at det & veere forelder
kan vere bade veldig fint og veldig krevende. Barnas beste veier tyngst, men foreldrene har
ogsd egne behov og enkelte folte ikke det alltid er plass til disse. Fordi selvmedfolelse ser ut
til & kunne vere positivt bade for foreldre og barna deres, ber det forskes mer pa

selvmedfolelse, skam og foreldrerollen i Norge.
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7. Vedlegg
7.1. Vedlegg 1: Godkjennelse REK

Region: Saksbehandler: E-post: Telefon: Vér dato: Vér referanss:
REK sar-ost A E#n Evju Sagbakken rex-sorost@medisin.uio.no 22345502 19032024 345141
Mona Bekkhus

Prosjektsoknad: Foreldrepraksis 1 Norge
Seknadsnummer: 346141
Forskningsansvarlig institusjon: Universitetet 1 Oslo

Prosjektseknad: Endring godkjennes

Sekers beskrivelse

Formdilet med dette prosjektet er a fa ny kunnskap om hvordan foreldre moter sine barns
folelser, og hva som bidrar til slik praksis. Resuitatene fra studien vil kunne bidra til
bedre veiledning av foreldre i hvordan foreldre handterer sine folelser i mote med barna,
og dermed pa sikt bidra med ny kunnskap om hvordan foreldrepraksis kan bidra til a
bedre livskvalitet og psykisk helse for barn.

Mer spesifikt onsker vi a skaffe kunnskap om hvordan foreldre bidrar til at barn
sosialiseres inn i en verden av folelser, ogsa kalt emosjonssosialisering. Vi vil undersoke
hvordan forskjeller mellom mor og far sin emosjonssosialiserende foreldrepraksis
innvirker pa deres foreldrestil, og hvordan deres forskjeller henger sammen med barns
atferd og utvikling. Vi vil ogsa undersoke hvordan kulturelle rammer pavirker foreldrestil.
Dette vil bidra til ny kunnskap om ulike former for foreldrepraksis og hvordan foreldrene
kan pavirke barns utvikling av for eksempel emosjonelle og atferdsmessige vansker. Vi vil
videre kunne studere samspill mellom risiko i miljoet og genetiske konfimderende faktorer
ved a se pa foreldre som er i familie. I denne studien vil vi rekruttere 5000 foreldre av
barn i alderen 4-12 ar. Cirka 20% av foreldrene vil vaere tvillinger, ca 20% vil vare fodt
av foreldre som er tvillinger (barnas besteforeldre), og ca 60% er deres sosken eller
partnere. Foreldrene vil bli rekruttert fra folkeregisteret. Vi vil ogsa invitere underutvalg
til kvalitative fokusgruppeintervjuer og observasjon av samspill med deres barn.

Dette prosjektet bestar i hovedsak av to deler, hvorav forste del er pa oppdrag fra Barne-,
ungdoms- og familiedirektoratet (Buf dir.) som finansierer en PhD stilling. Denne delen
har som formal a kartlegge foreldrepraksis i Norge og hva som bidrar til hvordan foreldre
forstar barnas folelser. Denne delen bestar bade av en kvantitativ del (sporreskjemadata)
og to kvalitative delstudier (observasjon og fokusgruppeintervjuer).

Del 2 vil inkludere registerdata og en oppfoigingsstudie og vil ha storre fokus pa barna.
Planleggingen av del 2 er ikke ferdig, bade fordi del 2 av studien vil basere seg delvis pa
funnene i forste del av prosjektet og fordi del 2 forelopig ikke er finansiert. Det onskes a
legge til rette for del 2 i opprinnelig datainnsamling, for eksempel ved at foreldrenes
opprinnelig samtykke inkiuderer godkjennelse for kobling til registre og a bli senere
kontaktet for a bli spurt om de vil vaere med pa en oppfolgingsstudie. Da del 2 ikke er
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planiagt i detalj, vil vi soke om etisk godkjennelse av detaljene i denne delen i en
endringsmelding pa et senere tidspunkt.

Vi viser til seknad om prosjektendrning mottatt 19.03.2024 for ovennevnte
forskningsprosjekt. Seknaden er behandlet av sekretariatet 1 Regional komité for
medisinsk og helsefaglig forskningsetikk (REK) pa delegert fullmakt fra komiteen, med
hjemmel 1 forskningsetikkforskniften § 7, forste ledd, tredje punktum. Seknaden er vurdert
med hjemmel 1 helseforskningsloven § 11.

REKSs vurdering
Folgende endringer er vurdert:

Ny medarbeider;
Reidar Schei1 Jessen, PhD / Doktorgrad, forsker, Universitetet 1 Oslo. Han skal skrive og
analysere kvalitativ delen.

Sekretaniatet har vurdert seknaden og godkjenner endringene slik de er beskrevet.

Vedtak

REK godkjenner med hjemmel 1 helseforskningsloven § 11 annet ledd at prosjektet
viderefores i1 samsvar med det som fremgér av soknaden om prosjektendring og 1 samsvar
med de bestemmelser som folger av helseforskningsloven med forskrifter.

Prosjektet er godkjent frem til sluttdato 31.12.2029.

Etter prosjektslutt skal opplysningene oppbevares 1 fem ar for dokumentasjonshensyn.
Enhver tilgang til prosjektdataene skal da vare knyttet til behovet for etterkontroll.
Prosjektdata skal saledes ikke vere tilgjengelig for prosjektet. Prosjektleder og
forskningsansvarlig nstitusjon er ansvarlig for at opplysningene oppbevares indirekte
persomdennﬁserban 1 denne perioden, dvs. atskilt 1 en nokkel- og en dataﬁl Etter disse
fem arene skal data slettes eller anonymiseres. Vi gjor oppmerksom pa at anonymisering
kan vare mer omfattende enn a kun slette koblingsnekkelen, jf Datatilsynets veileder om
anonymiserings-teknikker.

V1 gjor samtidig oppmerksom pa at det ogsa ma foreligge et behandlingsgrunnlag etter
personvernforordningen. Dette ma forankres 1 egen institusjon.

Sluttmelding

Prosjektleder skal sende sluttmelding til REK pa eget skjema via REK-portalen senest 6
maneder etter sluttdato 31.12.2029, jf helseforskningsloven § 12. Dersom prosjektet ikke
starter opp eller gjennomfores meldes dette ogsa via skjemaet for sluttmelding.

Seknad om endring

Dersom man ensker 2 foreta vesentlige endringer i1 formal, metode, tidslep eller
organisering ma prosjektleder sende soknad om endring via portalen pa eget skjema til
REK, jf helseforskningsloven § 11.

Klageadgang

Du kan klage pa REKSs vedtak, jf forvaltningsloven § 28 flg. Klagen sendes pa eget
skjema via REK portalen. Klagefristen er tre uker fra du mottar dette brevet. Dersom REK
opprettholder vedtaket, sender REK klagen videre til Den nasjonale forskningsetiske
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komité for medisin og helsefag (NEM) for endelig vurdening, jf. forskmngsetikkloven §

10 og helseforskningsloven § 10.

Med vennlig hilsen

Jacob C. Helen
Sekretanatsleder REK ser-ost

Elin Evju Sagbakken
Seniorradgiver, REK sor-ost A

Kopi til:

Universitetet 1 Oslo
Eivind Ystrem, Egil Nygaard, Rune Flaaten Bjerk
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7.2. Vedlegg 2: Godkjennelse Sikt

49 Sikt

Vurdering av behandling av personopplysninger

Referansenummer Vurderingstype Dato
584188 DPIA 20,03.2024
Tittel

Foreldrepraksis i Norge

Behandlingsansvarlig institusjon
Universitetet | Oslo / Det samfunnsvitenskapelige fakultet / Psykologisk institutt

Prosjektansvarlig

Egil Nygaard
Prosjektperiode
01.01.2022 - 31.12.2029

Kategorier personopplysninger
Alminnelige
Seerlige

Lovlig grunnlag
Samtykke (Personvernforordningen art. 6 nr. 1 bokstav a)
Uttrykkelig samtykke (Personvernforordningen art. 9 nr. 2 bokstav a)

Behandlingen av personopplysningene er lovlig sa fremt den gjennomfares som oppgitt i meldeskjemaet. Det lovlige grunnlaget gjelder
til 31.12.2034,

Meldeskjema (5
Kommentar

Personvemtjenester har vurdert endringen meldt inn 19.03.2023. Endringen innebaerer at det er lagt til en ny prosjektmedarbeider som
skal ha tilgang til data i TSD.

Det er var vurdering at selv om det er gjort endringer, vil ikke endringene ha en pavirkning pa personvernrisikoen i prosjektet, og at det
derfor ikke er behov for & oppdatere selve DPIA-dokumentet. Prosjektet er fra tidligere vurdert i DPIA datert 18.05.2022.

MELD VESENTLIGE ENDRINGER

Dersom det skjer vesentlige endringer i behandlingen av personopplysninger, kan det vare nadvendig & melde dette til oss ved &
oppdatere meldeskjemaet. Far du melder inn en endring, oppfordrer vi deg til & lese om hvilke type endringer det er ngdvendig 4
melde: https://www.nsd.no/personverntjenester/fylle-ut-meldeskjema-for-persenopplysninger/melde-endringer-i-meldeskjema Du ma
vente pd svar fra oss far endringen gjennomfares.

OPPFOBLGING AV PROSJEKTET
Personverntjenester vil falge opp underveis (hvert annet ar) og 30 dager fer planlagt avslutning for & avklare om behandlingen av
personopplysningene er avsluttet/pagdr i trdd med den behandlingen som er dokumentert.

Kontaktperson hos oss: Line Raknes Hjellvik

Lykke til videre med prosjektet!
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7.3. Vedlegg 3: Invitasjoner

e UiO ¢ Universitetet i Oslo

Vi inviterer deg til a delta i en oppfglgingsstudie om foreldreroller i
Norge i dag.

Universitetet i Oslo inviterer deg som hgsten/vinteren 2022 deltok i forskningsprosjektet om
foreldrepraksis i Norge til 3 delta i en oppfglgende intervjustudie om foreldreroller. Du er
invitert fordi du tidligere har samtykket til 3 bli kontaktet i forbindelse med
oppfelgingsstudier.

Deltakelse i denne oppfglgingsstudien innebzarer a besvare et kort spgrreskjema (som vil ta
ca. 1-2 minutter) og delta i ett digitalt fokusgruppeintervju med til sammen 4-6 foreldre via
Zoom. Intervjuet vil vare omtrent 1,5 timer og det vil bli tatt lydopptak. Alle identifiserbare
opplysninger vil strykes og deltakerne vil ikke kunne gjenkjennes (se lenke nedenfor for mer
informasjon om personvern).

Alle som deltakere vil bli tilsendt universal gavekort pa 1000 kr etter fullfgrt intervju.
Hva er formalet med prosjektet?

Foreldrerollen er i stadig endring. Det stilles andre krav til foreldre i Norge i dag
sammenlignet med tidligere generasjoner, og det er behov for oppdatert kunnskap om
foreldrerollen. Formalet med denne oppfe@lgingsstudien er derfor & samle kunnskap for 3
pke forstaelsen av dagens foreldrerolle og hvordan foreldre i Norge har det i dag. Studien

utforsker foreldres selvmedfglelse, opplevelser, tanker og fglelser rundt foreldrerollen.

Gjennom a delta i denne studien vil du bidra med kunnskap som kan bedre stgtten og
tjenestene til foreldre i Norge. Dette kan pa sikt bedre barns trivsel og utvikling.

For mer informasjon og pamelding, se: https://nettskiema.no/a/380478

Dersom du har spgrsmal til studien, ta gjerne kontakt pa k.m.p.viana@psykologi.uio.no eller

mona.bekkhus@psykologi.uio.no. Eventuelt kan du sgke opp Foreldrepraksis i Norge og lese
mer om prosjektet pa universitetet sine sider.

Vi hdper du vil bidra!
Marte Berger Jacobsen

Masterstudent
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Karine Maria Porpino Viana
Forsker/veileder
Psykologisk institutt

Universitetet i Oslo
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7.4. Vedlegg 4: Samtykkeskjema og selvmedfelelsesskala

A/ Nettskjema

Kvalitativt oppfelgingsprosjekt foreldrepraksis i Norge -

Selvmedfolelse Gruppe 2.

FORMALET MED PROSJEKTET OG HVORFOR DU BLIR SPURT

Dette er en invitasjon til deg som tidligere har deltatt i forskningsprosjektet foreldrepraksis i Norge. Vi
inviterer na noen av foreldrene som har veert med i sperreundersekelsen i studien til a bli med pa ett digitalt
fokusgruppeintervju. Du er en av disse, og har tidligere svart at du kan kontaktes i forbindelse med
oppfelgingsstudier. Du blir derfor invitert il & veere med i denne delen av studien.

Formalet med studien er a diskutere og bedre forsta foreldres selvmedfalelse, samt deres opplevelser,
tanker og felelser rundt foreldrerollen. Deltakelse vil bidra med nyttig kunnskap som er viktig for ekt
forstaelse av dagens foreldrerolle og hvordan foreldre har det i Norge i dag.

Alle deltakere vil motta et gavekort pa 1000 kr i etterkant av fullfert intervju.

HVA INNEBZARER PROSJEKTET FOR DEG?

Deltakelse i prosjektet innebaerer a svare pa et kort sparreskjema og a delta i ett digitalt fokusgruppeintervju.
Intervjuene vil forega over Zoom i grupper pa 4-6 foreldre. Intervjuet vil ta ca. 1 time og 30 minutter, og det
blir tatt lydopptak. Det vil ikke tas videoopptak av Zoom-skjermen. Alle deltakere vil bli tilsendt et universal
gavekort pa 1000 kr etter fullfert intervju.

| prosjektet vil vi be om samtykke til & kombinere informasjonen fra fokusgruppeintervjuet med informasjonen
du tidligere har gitt i sparreskjemaet. All innsamlet informasjon opphevares sikkert og ingen identifiserbar
informasjon vil formidles fra prosjektet.

MULIGE FORDELER OG ULEMPER

Deltagelse i prosjektet medferer fa spesifikke fordeler og ulemper. Den starste ulempen vil for de fleste veere
tiden deltagelsen tar. For noen kan lydopptak feles ubehagelig, men vi vil ha en innledende del uten opptak
for & hjelpe deltageme til a bli mer komfortabel i situasjonen.

FRIVILLIG DELTAKELSE OG MULIGHET FOR A TREKKE DITT SAMTYKKE

Det er frivillig a delta i prosjektet. Dersom du ensker a delta, undertegner du samtykkeerkleeringen etter at du
har lest dette informasjonsskrivet. Du kan nar som helst og uten a oppgi noen grunn trekke ditt samtykke.
Det vil ikke ha noen negative konsekvenser for deg hvis du ikke vil delta eller senere velger a trekke deg. Du
kan kreve innsyn i opplysningene som er lagret om deg, og disse vil da utleveres innen 30 dager. Du kan
ogsa kreve at dine opplysninger i prosjektet slettes. Adgangen til a kreve sletting eller utlevering gjelder ikke
dersom opplysningene er anonymisert eller publisert. Denne adgangen kan ogsa begrenses dersom
opplysningene er inngatt i utferte analyser.

Dersom du senere ensker a trekke deg eller har sparsmal til prosjektet, kan du kontakte
fersteamanuensis/veileder eller prosjektleder (se kontaktinformasjon nedenfor).

HVA SKJER MED OPPLYSNINGENE OM DEG?

Opplysningene som registreres om deg skal kun brukes slik som beskrevet under formalet med prosjektet,
og planlegges brukt il og med 31. desember 2029. Eventuelle utvidelser i bruk og oppbevaringstid kan kun
skje etter godkjenning fra REK og andre relevante myndigheter. Du har rett til innsyn i hvilke opplysninger
som er registrert om deg og rett til a fa korrigert eventuelle feil i de opplysningene som er registrert. Du har
ogsa rett til & fa innsyn i sikkerhetstiltakene ved behandling av opplysningene. Du kan klage pa
behandlingen av dine opplysninger til Datatilsynet og institusjonen sitt personvemombud ved a sende en e-
post til Roger Markgraf-Bye: personvernombud@uio.no.

Alle opplysningene vil bli behandlet uten navn og andre direkte gjenkjennende opplysninger. En kode knytter
deg til dine opplysninger gjennom ditt personnummer. Det er kun prosjektleder for hovedprosjektet
(Foreldrepraksis i Norge), Mona Bekkhus, og Statistisk sentralbyra som har tilgang til denne listen.
Publisering av resultater er en nadvendig del av forskningsprosessen. All publisering skal gjeres slik at
enkeltdeltakere ikke skal kunne gjenkjennes. Lydopptak vil aldri bli publisert, og slettes under
anonymiseringsprosessen.
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A/ Nettskjema

Etter at forskningsprosjektet er ferdig, vil opplysningene om deg bli oppbevart i 5 ar. Arsaken til dette er bade

kontrollhensyn og muligheten for a bli invitert til en oppfelgingsstudie pa et senere tidspunkt.

GODKJENNINGER

Regional komité for medisinsk og helsefaglig forskningsetikk har gjort en forskningsetisk vurdering og
godkjent prosjektet (saksnr. 346141).

Prosjektet er ogsa godkjent hos Norsk senter for forskningsdata (nr. 584188).

Vi behandler opplysningene om deg basert pa ditt samtykke.

KONTAKTOPPLYSNINGER

Dersom du har spersmal til denne studien eller ensker a trekke deg fra deltakelse, kan du kontakte
fersteamanuensis/veileder Karine Porpino Viana, k.m.p.viana@psykologi.uio.no, eller prosjektieder Mona
Bekkhus, mona.bekkhus@psykologi.uio.no

JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER DET BLIR TATT
LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPGRRESKJEMA, OG TIL AT MINE
PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER BESKREVET

Ja

Nei

JEG SAMTYKKER TIL A PA ET SENERE TIDSPUNKT BLI KONTAKTET |
FORBINDELSE MED ANDRE OPPF@LGINGSSTUDIER
fl:yﬁs av ja her dersom du samtykker til at du kan bli kontaktet for videre oppfelgingsstudier. Dette er
Vi
og p'a'g/irker ikke din deltakelse i defte prosjektet.
Ja
Nei

Navn
E-postadresse
Nar passer det for deg a bli intervjuet?

Kryss av alternativene som passer for deg. Vi vil forseke a finne en tid der det passer flest mulig og tar
kontakt nar tidspunkt er valgt.

Mandag 15. Januar

Dette el vises kun di iternativet «Jas er valgt i spersmalet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPBRRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETy

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30

22X E
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A/ Nettskjema

Tirsdag 16. Januar

Dette efementet vises kun dersom aitemativet eJas er valgt i sparsmalet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETs

. 12:00-13:30

. 13:00-14:30

. 14:00-15:30

. 15:00-16:30

. 16:00-17:30

. 17:00-18:30

. 18:00-19:30

. 19:00-20:30
Ki. 20:00-21:30

Onsdag 17. Januar

Dette el vises kun d itemativet «Jav er valgt i spersmaiet +JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

. 12:00-13:30

. 13:00-14:30

. 14:00-15:30

. 15:00-16:30

. 16:00-17:30

. 17:00-18:30

. 18:00-19:30

. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30

Torsdag 18. Januar

Dette elementet vises kun dersom aitemativet #Jas er valgt i spersméfet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETy

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
KI. 20:00-21:30
Fredag 19. Januar
Dette elementet vises kun dersom aftemativet «.Ja» er valgt i sparsmélet €JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TiL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

KI. 12:00-13:30
Kl. 13:00-14:30

22X ZE
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KI. 14:00-15:30
Kl. 15:00-16:30
Ki. 16:00-17:30
Kl. 17:00-18:30
Ki. 18:00-19:30
Kl. 19:00-20:30
KI. 20:00-21:30

Lerdag 20. Januar
Dette elementet vises kun dersom altemativet «Ja» er valgt i spersmalet «+JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»
. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30
Sendag 21. Januar
Dette ek vises kun di itemativet «Jas er valgt i spersméiet «JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
. 20:00-21:30
Mandag 22. Januar
Dette el ¢ vises kun d ternativet «.Jan er valgt i spersmélet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET
Kl. 12:00-13:30
K. 13:00-14:30
Kl. 14:00-15:30
Kl. 15:00-16:30
Kl. 16:00-17:30
Kl. 17:00-18:30

2B ZEER

PR - N -
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KI. 18:00-19:30
KI. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30
Tirsdag 23. Januar
Dette el ¢ vises kun di itenativet «Jas er valgt i spersmélet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TiL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»
. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30

Onsdag 24. Januar
Dette el ¢ vises kun d ftemativet «Jas er valgt i spersmalet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETs
. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
KI. 20:00-21:30
Torsdag 25. Januar
Dette efementet vises kun dersom aitemativet eJas er valgt i sparsméiet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30

Fredag 26. Januar
Dette el ¢ vises kun di itemativet «Ja» er valgt i spersmélet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

R N

PR N
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DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
15:00-16:30
16:00-17:30
17:00-18:30
18:00-19:30
19:00-20:30
. 20:00-21:30
Lerdag 27. Januar
i vises kun d ternativet «.Jan er valgt i spersmélet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER

Delte
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETY

. 12:00-13:30
. 13:00-14:30
. 14:00-15:30
. 15:00-16:30
. 16:00-17:30
. 17:00-18:30
. 18:00-19:30
. 19:00-20:30
Kl. 20:00-21:30

ERBRARBBABABA

PR

Sondag 28. Januar

Dette tet vises iternativet sJas er valgt i sparsmélet s JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DETBLIR TATTLYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

. 12:00-13:30

. 13:00-14:30

. 14:00-15:30

. 15:00-16:30

. 16:00-17:30

. 17:00-18:30

. 18:00-19:30

. 19:00-20:30

KI. 20:00-21:30

Dersom tidspunktene over ikke passer, pa hvilke tidspunkter er du tilgjengelig for
intervju?

PR R

Les hvert spgrsmal grundig fer du svarer. Indiker hvor ofte du tenker og faler som
beskrevet for hvert spersmal.

Nar j ]eg ikke far til noe som er viktig for meg, blir jeg overveldet av en utilstrekkelighetsfalelse
¢ vises kun di itemativet «Jas er valgt i sparsmaiet +JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

75



A/ Nettskjema

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Jeg prever a vaere forstaelsesfull og talmodig overfor de sider av meg selv jeg ikke liker
Dette elementet vises kun dersom atemativet sJas er valgt i sparsmatet +JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETs

Nesten aldri 1

2

3

4

Nesten alltid 5
Nar noe vondt skjer, forseker jeg a ha et balansert syn pa situasjonen og erkjenne felelsene
mine
Dette el ¢ vises kun di iternativet «Jas er valgt i spersmélet « JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Nar j ]eg feler meg trist, pleler jeg a tenke at de fleste andre sikkert er mer lykkelig enn meg

¢ vises kun di tivet #Jav er valgt i sparsmélet +JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DETBUR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5
Jeg prever a se mine feil som en del av det a vaere menneske
Dette elementet vises kun dersom atemativet eJay er valgt i spersmilet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER

DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETy

Nesten aldni 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Nar j ]eg har en vanskellg penode, gir jeg meg selv den omsorgen og varmen jeg trenger
¢t #Jas er valgt i sporsmélet «JEG SAMTYKKER TIL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERVJU DER
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DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5
Nar noe gj.r meg opprert, prever jeg a forholde meg til falelsene mine pa en oppmerksom og

balansert mate

Dette el vises kun d fternativet eJas er valgt i sparsmalet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Nar jeg mislykkes med noe som er viktig for meg, pleier jeg a fele at jeg er alene om a vaere

mislykket
Dette el vises kun d iternativet «Jas er valgt i spersméiet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TiL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETs

Nesten aldri 1

2

3

4

Nesten alltid 5
Nar j jeg feler meg nedfor har jeg en tendens til a fokusere og gruble pa alt som er galt

vises kun d iternativet eJas er valgt i sparsmélet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER

DETBUR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Nar jeg foler meg utilstrekkelig, prever jeg @ minne meg selv pa at det er menneskelig a fele seg
utilstrekkelig iblant

Dette el tet vises kun di fternativet «Jas er valgt i spersmaiet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5
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Jeg er streng og fordemmende overfor mine egne feil og mangler

Dette ¢ vises kun d fternativet eJas er valgt i spersmalet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVET»

Nesten aldri 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Jeg er intolerant og utalmodig ovenfor de sider av personligheten min som jeg ikke liker

Deite vises kun d fternativet eJas er valgt i sporsmafet «JEG SAMTYKKER TiL A DELTA | FOKUSGRUPPEINTERV.JU DER
DET BLIR TATT LYDOPPTAK, SVARE PA ET KORT SPORRESKJEMA, OG TIL AT MINE PERSONOPPLYSNINGER BRUKES SLIK DET ER
BESKREVETy

Nesten aldni 1
2
3
4
Nesten alltid 5

Generert: 2024-03-27 13:19:54.
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7.5. Vedlegg 5: Intervjuguide

Emne 1: Foreldrerollen

1. Ordsky: skriv ned 3 ord du forbinder med foreldrerollen.
(Utforsk betydningen av disse ordene fra foreldrenes perspektiv — hva mener du med
det? Hva betyr dette ordet for deg 1 denne forbindelsen?)
2. Ordsky: skriv ned minst 3 folelser du forbinder med a veare forelder.
(Utforsk hvordan disse folelsene kan ha endret seg over tid — f eks. fra barndom til
ungdom, frabam 1 til bam 2.)
3. Hva vil dere si er hovedutfordringene ved a vere forelder?
(Utforsk potensielle forskjeller mellom foreldre med 1 bam vs. foreldre med flere
barn; alder pa bam: folelser relatert til disse utfordringene).
a) Hva gjer du vanligvis nar du er usikker pa hvordan du skal handtere en spesifikk
situasjon med bamet ditt? (F.eks. trass eller en spesifikk utviklingsfase som
seksuell utvikling hos tenaringer?)

Emne 2: Mindfulness

4. Foler du oftest at du er mentalt tilstedevaerende/mindful nar du er med bamet/barna
dine?
(Utforsk om dette skjer oftere under mer positive eller negative folelser, eller 1 hvilke
situasjoner de synes det er vanskelige 2 holde seg mindful - kan du fortelle meg hvilke
situasjoner dette gjelder?)

a) Bednver du noen aktiviteter som forbindes med mindfulness? (F.eks. meditasjon,
yoga, skogsturer eller trening utenders)

5. Huvis du registrerer at du har gjort noe du foler du ikke burde 1 din foreldrepraksis,
hvordan reagerer du pa det?
(Utforsk om de demmer seg selv eller ikke godtar at de ikke klarer a gjore det de tror
de burde angaende foreldrerollen — eller om de konstant evaluerer sin egen prestasjon
som forelder)
a) Pleier du a overdrive/bli oppslukt 1 folelsene eller situasjonen, eller forseker du a

observere folelsene for du reagerer?

Emne 3: Skam

Eksempel: Tenk deg at en venn forteller deg at hun eller han var forsinket om morgenen og
barnet deres ville ikke samarbeide pa ve1 ut av huset. Det var en stressende situasjon og
hun/han hevet stemmen og kjeftet pa bamnet sitt, og forteller deg at hun/han angrer og
skammer seg over dette.

6. Har du noen gang opplevd at en annen forelder har fortalt deg om en situasjon de
synes har vaert vanskelig a handtere?

a) Huis det skyer, er det oftest menn eller kvinner som deler disse bekymringene?

7. Har du selv folt pa skam 1 forbindelse med din egen foreldrepraksis?
(Utforsk hvilke situasjoner dette gjelder, og hva de vanligvis gjer eller sier til seg selv
nar de skammer seg)
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8. Tror du din foreldrepraksis kan pavirkes av skamfalelse? Hvorfor ikke/Pa hvilken
mate?

Emne 4: Common humanity

9. Snakker du med noen om utfordringene du opplever 1 foreldrerollen? Med hvem?
10. Ser du disse utfordringene som noe vanlig og som er felles for alle foreldre, eller foler
du deg alene som en forelder som gjor flere feil enn andre?

Emne 5: Self-kindness

11. Tenk igjen pa vennen din som skammer seg over at hun/han kjeftet pa bamet sitt om
morgenen. Hva slags rad og stette ville du gitt denne personen?
a) Gir du samme type rad og stette til deg selv?
12. Foler du at du er snill med deg selv nar foreldrerollen er vanskelig?
a) Hvordan tror du din evne til a behandle deg selv pa en vennlig og talmodig mate
pavirker deg som forelder?

Selvimedfolelse:

13. Har du hort om selvmedfolelse?
a) Isa fall hvor, og 1 hvilken forbindelse?
(helsestasjon/fastlege/skole/bamehage/nett/boker/andre steder).
b) Ordsky: hvordan forstar du ordet selvmedfolelse?

Kort forklaring av begrepet

c) Tror du selvmedfolelse er relevant for din foreldrerolle? Pa hvilken mate/hvorfor
1kke?

d) Hva tenker du kan vere hindringer for 2 vaere mer selvmedfolende?

e) Har du noen forslag til hvordan samfunnet kan bidra til a redusere skamfolelse og
oke selvmedfolelse hos foreldre?

f) Ihvilken grad tror du den andre forelderen ville svart pa samme mate som deg pa
disse spersmalene?

14. Har jeg glemt 2 sperre om noe? Eller er det noe mer du gnsker 4 si om temaet?
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