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Sammendrag

Denne rapporten om Forskning som stgtter praksis, utdanning og innovasjon er en av fire delrapporter
som til sammen utgjgr viktige innspill til BU21strategiens malsetting a skape en malrettet, helhetlig og
koordinert nasjonal innsats for utsatte barn og unge.

Delrapporten gir konkrete forslag til forskningssatsninger pa feltet utsatte barn og unge. Totalt er det
gitt anbefalinger om ni spesifikke malsetninger med 23 tilhgrende tiltak.

En av rapportens klare anbefalinger er at man omfavner en ambisjon om at Norge skal veere
verdensledende pa forskning om utsatte barn og unge. Denne gruppen barn bgr defineres som en av
de viktigste samfunnsutfordringene for Norge.

For alle typer forskning ma det vaere et tydelig barneperspektiv.

Det som fremstar som klare konklusjoner fra arbeidsprosessen er at forskningskvaliteten pa utsatte
barn og unge har vesentlige svakheter; det er store kunnskapshuller; forskningsmiljgene er mange,
sma og fragmenterte, det er et underskudd pa grunnforskning, og, det er et felt som tildeles
forsvinnende lite forskningsmidler.

En stor og bred satsning pa bade grunnforskning og anvendt forskning med tverrgaende perspektiver,
og med ambisjoner om a bli verdensledende pa noen omrader, blir viktig for dette forskningsfeltet.

Det foreslaes a utvikle fagmiljger av fremragende kvalitet pa implementering, og en kunnskapssentral
for all forskning og kunnskap om utsatte barn og unge.

Den skal vaere kunnskapsbasert forskning og krav om at forskningen utgar fra systematiske og
etterprgvbare oversikter om hva vi vet og hva vi ikke vet om et problem. Det skal veere dette som gir
motivasjon og retning for forskningen pa utsatte barn og unge.

Det er tydelig at det er behov for en bedre datainfrastruktur for forskning, og at det etableres systemer
for samarbeid mellom forskning, praksis og brukere for a identifisere hvor det treng mer forskning og
kunnskap.



1 Utgangspunkt

Barnekonvensjonen gir alle barn rettigheter, og palegger staten & beskytte barns rett til en god
oppvekst og gripe inn om barn utsettes for omsorgssvikt og overgrep. Norges Grunnlovs § 104 er
tydelig pa barns posisjon i det norske samfunn:

«Barn har rett til vern om sin personlige integritet. Statens myndigheter skal legge
forholdene til rette for barnets utvikling, herunder sikre at barnet fdar den
ngdvendige skonomiske, sosiale og helsemessige trygghet, fortrinnsvis i egen
familie».

Et kjernespgrsmal, og en utfordring for staten, er hvor grensen mellom foreldreansvaret og statens
ansvar skal trekkes. Foreldre har det primaere ansvaret for sine barn, og staten skal respektere foreldre
og barns rett til familieliv. Land har ulike tersker for hvilket ansvar de tar for utsatte barn og unge, hvor
de nordiske velferdsstatene har lave terskler for hjelp og a ta ansvar, har eksempelvis USA hgy terskel.
Der hvor det pa helsefeltet i overveiende grad er enighet om malsetningene og tersklene for a gi hjelp,
sa er tiltak for utsatte barn og unge normativt omstridt og ma skje i samarbeid med foreldre og de
foresatte som har foreldreansvar og daglig omsorg. En implikasjon er at det er viktig & ha forstaelse for
normative problemstillinger knyttet til forskning om utsatte barn og unge.

Delrapporten om forskning som stgtter praksis, utdanning og innovasjon skal foresla tiltak som bidrar
til utvikling av forskning om utsatte barn og unge som er av hgy metodisk kvalitet med sikte pa at
tjenestene skal ta i bruk systematisert og kvalitetssikret kunnskap i praksis. Forskningskvalitet er
gjennomgaende beskrevet i litteraturen a besta av tre komponenter: 1) Originalitet (original; novel),
som dreier seg om a oppdage ny kunnskap og nye sannheter, 2) Palitelighet (plausibility/reliability),
som handler om design, metode og logisk argumentasjon, 3) Relevans (value; usefulness) innenfor og
utenfor forskningsfeltet. Hvert punkt svarer til og vurderes ut fra faglige standarder som i
forskningsmiljger kommer til uttrykk i form av fagfellevurderte publikasjoner i vitenskapelige
tidsskrifter. Tidsskriftene har varierende strenghetsgrad med hensyn til om de vitenskapelige
standardene er oppfylt eller ikke, og med ulike rangeringer og vitenskapelig pavirkningskraft.

Forskning og kunnskapsoppbygging skjer pa universiteter og hgyskoler, pa forskningsinstitutter, i
foretak og i naeringsliv. Det meste av grunnforskningen foregar i universitets- og hgyskolesektoren.
Instituttsektoren utfgrer mest anvendt forskning, mens utviklingsarbeidet dominerer i foretakene og
naeringslivet. Spgrsmalet vi denne delrapporten skal vaere med a besvare er som gitt i BarnUnge21s
Mal og rammedokument (s. 2) @ «vurdere om den eksisterende forskningen pa feltet er relevant i lys
av dagens og fremtidens utfordringer, om den er tverrfaglig nok og holder tilstrekkelig kvalitet, eller
om det ma tilrettelegges for annen type, bedre og mer relevant forskningsbasert kunnskap pa
omradet.»

Forskning pa utsatte barn og unge ma ha et barneperspektiv. Et barneperspektiv dreier seg om 3
vurdere et fenomen ut fra barns posisjon. Forskning og forskeren ma reflektere inn hva som er viktig
og ngdvendig ut fra barns (som gruppe) stasted og behov, og a reflektere over hvilke implikasjoner
forskningsfunnene har for utsatte barn og unge. Eksempelvis, hvordan ulike sosiale indikatorer
(eksempelvis fattigdom) pavirker barns utvikling. Det betyr at begrepet barneperspektiv favner
bredere enn «barns perspektiv» som vil bety a innhente barns synspunkter og erfaringer. Selv om ikke
all forskning som skal ha deltagelse og medvirkning fra barn, sa ma forskningen vaere tydelig pa barns
levde barndoms liv og deres moralske og rettslige status i det norske samfunn.



Tverrfaglighet anses ngdvendig for 3 Igse komplekse problemer, og enkelt sagt er tverrfaglig forskning
noe som overskrider tradisjonelle faglige grenser og danner et stgrre hele. Det er imidlertid sjelden
tverrfaglighet blir definert og diskutert, og det trengs utvilsomt bedre avklaring av hva det betyr og
hvordan det skal gjennomfgres i praksis. | Norge og internasjonalt, skjer det meste av tverrfaglig
forskning pa forskningssentre i universitets- og hgyskolesektoren.

1.1 Hvem er de utsatte barn og unge?

Barn er avhengige av voksne, szerlig foreldrene og den familien de vokser opp i, for a utvikle seg og
tilegne seg det som trengs for a bli kompetente voksne som evner 3 utvikle og realisere sitt potensiale
og egne gnsker om et godt voksenliv. Barn er ved sin avhengighet sarbar i kraft av @ vaere barn, men
noen barn er mer utsatte enn andre. | 0-24 samarbeidet settes det opp tre fellesnevnere som gar igjen
nar en prgver a definere eller avgrense hvem som er i malgruppen «utsatte barn og unge»: 1)
sammensatte behov, 2) flere risikofaktorer og 3) flere tjenestesteder ma inn samtidig (Hansen, Jensen
& Flptten, 2020). Risiko kan beskrives som «enhver egenskap eller eksponering som leder til gkt
sannsynlighet for en negativ utvikling i form av sykdom, skade, mangelfull mestring etc.» (Kjaer, 2019:
134) og akkumulering av risikofaktorer vil gke sannsynligheten for et negativt utfall etter hvert som
barnet vokser opp. | Utenfor-regnskapet er det operert med syv malgrupper, basert pa hvilke grupper
som har hgyere risiko enn gjennomsnittet for & havne utenfor fellesskapet (Rambgll 2019).! Dette er
ikke en uttgmmende oversikt og barn og unge kan ogsa veere utsatt pa flere omrader samtidig, noe
som vil kunne forsterke risikoen for utenforskap og marginalisering:

1. Unge som har sluttet pa videregaende skole, eller som ikke har gjennomfgrt pa normert tid
pluss to ar
2. Barnilavinntektsfamilier hvor barnet er norskfgdt med innvandrerforeldre

w

Barn i lavinntektsfamilier der en eller begge foreldrene mottar ufgretrygd eller gkonomisk
sosialhjelp

Barn som har foreldre med diagnose innen psykiske lidelser eller rusmiddelproblem

Barn med hjelpe- og omsorgstiltak i barnevernet

Barn diagnostisert med depresjon eller angst.

Barn diagnostisert med atferdsvansker.

o N o v ok

Barn med ulike funksjonsnedsettelser og kronisk sykdom

Det a veere utsatt er imidlertid ikke en statisk kategori og barn kan veere risikoutsatte, men samtidig
leve i en god nok omsorgssituasjon (Goldman med flere, 2003; se Kjaer, 2019). Det foreligger noen
oversikter pa utsatte barn og unge. | 2019 fikk 55 027 barn og unge (0-22 ar) hjelpetiltak fra
barnevernet og 56 000 barn og unge under 18 ar — 5 prosent av befolkningen under 18 ar — mottok
behandling i psykisk helsevern (Ngkleby et al., 2020). Det er anslatt (Torsvik & Rognmo, 2011) at 10
prosent av alle barn i Norge under 18 ar har én eller to foreldre med alvorlige psykiske lidelser og at
6,5 prosent har foreldre med et alkoholmisbruk som kan ga utover daglig fungering og omsorgsevne.
Andelen barn i familier med vedvarende lavinntekt var i 2018 pa 11 prosent (39 prosent for barn med
innvandrerbakgrunn) (Epland & Normann, 2020). Seks prosent av barna i en omfattende undersgkelse
oppgir a ha blitt utsatt for grov fysisk vold fra foreldrene sine (Mossige & Stefansen 2016). | en nasjonal
representativ studie viser resultatene at over 50 prosent av ungdommene (12-16 ar) som har veert

1 Til denne grupperingen legger vi til en dttende gruppe og utvidet gruppe 5 til ogsa & inkludere barn med omsorgstiltak fra
barnevernet.



utsatt for vold i hjemmet ikke har fortalt om dette til noen. En studie av barn utsatt for seksuelle
overgrep av voksne, viser at 44 prosent har ikke fortalt om dette til noen (Hafstad & Augusti, 2019).
Atte prosent av alle elever i grunnskolen har enkeltvedtak om spesialundervisning skoledret 2018/19.
Samtidg, utsatte barn og unge er heller ikke ngdvendigvis utsatt pa alle de omrader eller arenaer de
lever livene sine innenfor. Det er ogsa faktorer som kan vaere forbundet med hgyere risiko for
utsatthet, slik som det a ha minoritetsbakgrunn, uten at dette betyr at dette er en faktor for a veere
utsatt i seg selv.

1.2 Hvordan gar det med utsatte barn og unge som voksne?

Det foreligger fa studier av hvordan det gar med utsatte barn og unge. Vi vet at 14 prosent av
befolkningen i alderen 16-25 ar ikke har bestatt/ ikke er i videregdende oppleaering, hvor halvparten
ogsa star utenfor arbeidslivet. Det er gjort to studier av barn som har vaert i barnevernssystemet. Den
farste kom i 2008, hvor Clausen og Kristofersen ved Velferdsforskningsinstituttet NOVA sa pa hvordan
det gdr med barna som har fatt tiltak fra barnevernet som voksne sammenliknet med personer som
ikke har veert i barnevernet. De maler utfall pa fire forhold: arbeidsledighet, sosialhjelp, utdanning og
inntekt og finner at barnevernsbarna gjennomgdaende gjor det darligere pa samtlige indikatorer. Den
andre studien (Backe-Hansen m.fl. 2014) ser pa positive overganger til voksenlivet, og sammenligner
barnevernsbarn med barn som ikke har vart i barnevernet. De maler utfall pd de samme fire
forholdene som den foregaende studien og resultatet er nedslaende. Mens hele 84 prosent av barn
som ikke har veert i barnevernet har en positiv overgang til voksenlivet, har kun 44 prosent av barna
som har veaert i barnevernssystemet en positiv overgang. Dette er ikke i trad med malsetningen for den
norske velferdsstat om at alle skal fa like muligheter, uansett bakgrunn. Vi vet ogsa at omsorgssvikt og
marginalisering gar i arv (se t.d. Killén, 2000; Pears & Capaldi, 2001). Det betyr ogsa at det er grunnlag
for a sette spgrsmalstegn ved tjenestetilbud sa vel som kunnskapsgrunnlaget som den norske stat har
basert seg pa i forhold til & hjelpe og bista barn og familier.

1.3 Samfunnsgkonomiske forhold

Styrket innsats pa utsatte barn og unge viser seg a vaere et fornuftig samfunnsgkonomisk grep.
Samfunnet kan potensielt spare mye pa a forebygge fremfor a reparere, og pa a investere i mennesker
fremfor & se dem som en utgiftspost. | en forskningsrapport fra Danmark (Rambgll, 2012) beskrives de
gkonomiske konsekvensene pa omradet «udsatte bgrn og unge» (0-18 ar). Gruppen omfatter barn og
unge med saerlig behov for stgtte og oppfelging pa bakgrunn av atferds- og tilpasningsproblemer,
skolefrafall, disharmoniske familier, omsorgssvikt og foreldre med problematisk bruk av rusmidler.
Forskerne fant at den danske stat ville kunne spare 29,5 milliarder DKK arlig dersom utsatte barn og
unge raskt hjelpes tilbake til et normalt livslgp blant annet med stgtte til a giennomfgre skolegang
(Meld. St. 24 (2015-2016). | en metaanalyse fra 2014 (Pereznieto med flere) blir det anslatt at de
globale kostnadene knyttet til fysisk, psykisk og seksuell vold ligger mellom 3 og 8 prosent av verdens
samlede BNP. En analyse av kostnadene ved omsorgssvikt og mishandling av barn i hgyinntekstland
anslar at det utgjer om lag 4 prosent av et lands bruttonasjonalprodukt (BNP) (Sethi et al., 2013, se
Ferrarra med flere 2015). | Norge gjennomfgrte Vista analyse en analyse i 2010 av det langsiktige
produksjonstapet som fglge av vold i naere relasjoner, og beregnet at produksjonstap inkludert
skattekostnad for barn utsatt for vold 18 pa minimum mellom 14,4 — 39,6 mrd. kroner. | en utredning
utarbeidet pa oppdrag fra utvalget NOU 2017: 12 Svikt og Svik finner Vista analyse (2017) videre at
barn som har veaert utsatt for alvorlig omsorgssvikt eller mishandling i 2015 eller tidligere i livet, kan
forventes & koste samfunnet om lag 75 mrd. kroner gjennom livsigpet. For eksempel vet vi at et
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omsorgstiltak koster i gjennomsnitt 1
Figur 1 Nettogevinster per person per ar. e
464 618 kroner per barn i aret og et

k150 000 hjelpetiltak 106 713 kroner (Rambgll,
e 2019). | Utenfor-regnskapet (Rambgll,
’ )D:L?D 2019) illustreres de
esoopp 0 %2 2726 28 30 32 9436 36 10 42 49 96 48 50 52 54 56 58 samfunnsgkonomiske kostnadene

~kr 100 000 effektivt, i figur 1 presenteres
e nettogevinsten, inntektsbidrag til staten
-kr 200 000

ot 250 000 fratrukket kostnader til forbruk, per ar

Gjennomsnittet for befolkningen — ==—=Utenforskap per person for sammen”gningsgruppen
og individer i utenforskap.

1.4 Ambisjon: Norge i front pa forskning om utsatte barns
rettigheter og velferd!

Norge er regnet som et barnesentrert samfunn, med gode velferdsordninger for familier og klare
prioriteringer av barns rettigheter. Barnevernlovens formalsparagraf er a

«Sikre at barn og unge som lever under forhold som kan skade deres helse og
utvikling, far nadvendig hjelp, omsorg og beskyttelse til rett tid. Loven skal bidra til
at barn og unge mgtes med trygghet, kjeerlighet og forstdelse og at alle barn og
unge fdr gode og trygge oppvekstsvilkdr.» (§1-1).

Norges prioritering av barns rettigheter er imidlertid ikke ukomplisert fordi tradisjonelt har staten
forholdt seg til familien og foreldrene, uten a anerkjenne barn en selvstendig moralsk og juridisk status.
| dag har staten plikt til 3 beskytte alle barn som trenger det, og ma derved forholde seg til barnet som
et selvstendig individ i familien.

Et godt kunnskapsgrunnlag vil veere avgjgrende nar politiske beslutninger om statens ansvar overfor
utsatte barn og unge skal fattes. To overordnede mal i regjeringens langtidsplan for forskning er a mgte
store samfunnsutfordringer og 3 utvikle fagmiljger av fremragende kvalitet. Vi anbefaler a definere
utsatte barn og unge som en av de viktigste samfunnsutfordringene for Norge. Kunnskapen og
forskningens tale er tydelig nar det gjelder viktigheten av tidlige investeringer i barns helse, utdanning
og utvikling. Dette er positivt for barnets levetid, for fremtidens barn og for samfunnet som helhet. |
alle samfunn ser vi at det er barn som befinner seg i utsatte og vanskelige situasjoner. Verdens
helseorganisasjon (WHO) og FNs barnefond (UNICEF) har sammen med det medisinske tidsskriftet The
Lancet (Clark et al., 2020) kartlagt barn og unges livssituasjon i 180 land. | kartlegging hvor landene er
rangert etter mulighetene de gir barn for deres fremtid malt pa overlevelse, helse, utdanning,
ernaering, baerekraft, rettferdighet og ulikhet, kommer Norge ut pa topp. Det er ogsa slik at Norge ofte
skarer hgyt nar det gjelder barns levekar i internasjonale sammenligninger (OECD 2015, UNICEF 2016;
Redd Barna, 2017).

Norge kan med sin unike frontposisjon pa barns rettigheter og som et barnesentrert samfunn, ogsa
sette seg mal om a vaere en spydspiss nar det gjelder forskning og kunnskapsutvikling om utsatte barn
og unge. For at Norge skal komme dit kreves det imidlertid en systematisk og koordinert satsning.



2 Forskningsstatus- og utfordringer

Hgy kvalitet i forskningen om utsatte barn og unge er et overordnet premiss. Det betyr at kunnskapen
skal veere allmenngyldig, grensesprengende og relevant. Vilkarene for forskningen ma derfor vaere
gode, og profesjonalitet og kvalitet ma sta sentralt pa alle niva og omrader i forskningssystemet. Dette
er ikke situasjonen i dag. Alt for mange omrader trenger forbedring. | mal og rammedokumentet for
BarnUnge21 slas det fast at «forskningskvaliteten er svak pa forskning om barn, unge og oppvekst.» (s.
2). Et viktig tankekors er at utdanningstilbud og tiltak som springer ut av darlig forskning og svakt
kunnskapsgrunnlag ikke gagner utsatte barn og unge, men kan tvert imot skade dem og deres familier.
| tillegg er forskning som ikke holder mal slgsing av offentlige ressurser.

Det er ikke mulig a fremskaffe gode oversikter over forskningsinnsats, -miljger, og -midler, for feltet
utsatte barn og unge. Det er i seg selv talende for feltets status og plassering forskningsmessig. Det
som fremstar & vaere gjennomgaende beskrivelser er at forskning pa utsatte barn og unge er
underfinansiert, forskningsmiljgene er sma og fragmenterte, det er lite grunnforskning, forskningen er
svak, det er mangel pa internasjonal orientering, og fravaer av overordnet forskningsstrategi.

2.1 Norsk forskning pa utsatte barn og unge

Et forskningssystem bestar av aktgrene som driver, pavirker og bruker forskning, og i Norge skjer det
meste av forskning og kunnskapsoppbygging pa universiteter og hgyskoler, forskningsinstitutter,
helseforetak og naeringsliv. Det er vanlig a skille mellom a) grunnforskning som er eksperimentell eller
teoretisk virksomhet; b) anvendt forskning som utfgres for a skaffe til veie ny kunnskap primeert rettet
mot bestemte praktiske formal eller anvendelser; c) utviklingsarbeid som anvender eksisterende
kunnskap fra forskning. | en kartlegging av FoU-virksomheten i fagmiljg som tilbyr korte,
profesjonsutdanninger innenfor blant annet helse og sosialfagene finner Frglich et al. (2016) at kun 8
prosent av forskningen som gjennomfgres er grunnforskning, mens 62 prosent av forskningen var
karakterisert som «anvendt», og 30 prosent som utviklingsarbeid.

Utsatte barn og unge er ikke en kategori som lett lar seg identifisere i eksisterende FoU-statistikk eller
oversikter over bevilgninger til ulike deler av FoU systemet. Barn og unge generelt, og utsatte barn og
unge spesielt, inngar bade i velferdsforskning, i helse- omsorgs-, og velferdstjenesteforskning, i klinisk
forskning og annen helseforskning, i forskning pa sosial ulikhet og i utdanningsforskning.
Velferdsforskning, som favner bredt, utgjorde 1,4 milliarder kroner i 2017, hvorav forskning pa familie
og oppvekst utgjorde 217 millioner kroner (15 prosent). Velferdsforskning finansiert av forskningsradet
publiserte i snitt 200 vitenskapelige arbeider hvert ar i perioden 2011-2015. Majoritet (61 prosent)
foreligger pa engelsk (Nordisk institutt for studier av innovasjon, forskning og utdanning (NIFU), 2019).
Samfunnsvitenskapelige disipliner dominerte (62 prosent), etterfulgt av medisin og helsefag (33
prosent). En fjerdedel (25 prosent) er publisert i ledende vitenskapelige publiseringskanaler med szerlig
hgy prestisje (niva 2). Imidlertid hevder Esping-Andersen i (2013 s. 3) i sin vurdering av VAM-
programmet at norsk samfunnsforskning ofte lar seg styre av lokale politiske problemstillinger heller
enn av internasjonale fagdebatter, og derved heller ikke orienterer seg mot forskningsfronten.
Systematiske sgk i Cristin (nasjonalt forskningsinformasjonssystem) etter vitenskapelige publikasjoner
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gir relativt fa treff pa forskning hvor marginaliserte, utsatte barn og unge, eller barn i risikosonen er
hovedtematikk.?

2.2 Finansieringskilder og kanaler

| Norge ble det samlet brukt 73 milliarder kroner til FoU i 2018.2 Det er lavere enn hva barn som har
veert utsatt for alvorlig omsorgssvikt eller mishandling i 2015 eller tidligere i livet, kan forventes a koste
samfunnet gjennom livsigpet (jf. punkt 1.3). Ansvaret for oppvekst og vilkar for barn og unge er spredt
pa sveert mange departementer, i tillegg til Barne- og familiedepartementet (BFD), Arbeids- og
sosialdepartementet (ASD) (velferd og arbeid), Kunnskapsdepartementet (KD) (utdanning og
integrering), Justisdepartementet (JD) (kriminalitetsforebygging) og Helse- og omsorgsdepartementet
(HOD) (rus, helse, psykisk mm). BFD har sektoransvar for forskning pa utsatte barn og unge, og
spgrsmalet er om dette er til hinder for sektoroverskridende og helhetlige forskningsinnsatser for
utsatte barn og unge.

Det foreligger ikke informasjon om hvor mye midler som totalt gar til forskning pa utsatte barn og
unge, men basert pa oversikter fra statsbudsjettet, rapporter og forskningsradets bevilgninger far vi
noen pekepinner. Det synes klart at det brukes relativt lite midler pa forskning pa utsatte barn og unge,
noe som illustreres med at BFD bevilget mindre enn 20 millioner til Forskningsradet i 2019, mens HOD
bevilget 320 millioner. BFDs forskningsinnsats utgjgr 0,5 prosent av samlet budsjett, og departementet
er saledes blant de som satser minst pa forskning.

BFD kanaliserer sine forskningsmidler til Norges forskningsrad, Statistisk Sentralbyra, ulike kunnskaps-
og kompetansemiljger og ved anskaffelser (enkeltutlysninger). BFDs bevilgning til Forskningsradet gar
til forskning og kunnskapsutvikling innenfor familieomradet, oppvekst og levekar for barn og unge,
barnevern og utsatte barn og unge. Bevilgningen er gremerket til forskningsprogrammene Velferd,
arbeidsliv og migrasjon (VAM) og Gode og effektive helse-, omsorgs- og velferdstjenester (HELSEVEL).
Velferdsforskningsfinansiering fra EU og andre internasjonale kilder utgjgr kun 2 prosent, noe som
understgtter kritikken om at norsk velferdsforskning har en utpreget nasjonal orientering.

BFD har delegert noe av kunnskapsinnhentingen og -utviklingen til Barne- og ungdoms- og familie-
direktoratet (Bufdir), som slik har en viktig rolle i @ bidra til at BFD ivaretar sektoransvaret for forskning
og utvikling. Bufdir bruker om lag 44 millioner kroner pa forskningsaktiviteter og evalueringer, i tillegg
kommer midler til kunnskaps- og kompetansemiljger. | tildelingsbrevet til Bufdir for 2020 fremgar det
at 121 millioner kroner gar til «Tilskudd til forskning og kompetanseutvikling i barnevernet», hvorav 53
millioner til Nasjonalt utviklingssenter for barn og unge (NUBU). Deler av bevilgningen gar videre til tre
regionale kunnskapssentrene for barn og unge (RKBU Nord, RKBU Vest og RKBU Midt) og Regionsenter
for barn og unges psykiske helse, Helseregion @st og Ser (RBUP @st og Ser).

2.3 Forskning- og utvikling (FoU) — miljger
Det er identifisert 130 forskningsmiljg innenfor den norske velferdsforskningen (Solberg med flere,
2019). Miljgene er konsentrert rundt noen sentrale institusjoner, og de som oppgir a bruke mest

ressurser pa velferdsforskningen innenfor universitet og hgyskolesektoren er OsloMet (Oslo
Metropolitan University), NTNU (Norges teknisk-naturvitenskapelige universitet) og Universitetet i Oslo.

2 Spk pa: Barn* + utsatt™: 16 publikasjoner; Barn* + marginal*: 4 publikasjoner; Barn* + risiko*: 55 publikasjoner. P4 engelsk
(Child* + risk*) er det langt flere treff: 210 publikasjoner. Dette er ikke en uttgmmende eller fullstendig oversikt, men det gir
noen indikasjoner pa hvilken forskning som foreligger.

3 Universiteter og hgyskolesektoren inkludert universitetssykehusene sto for 35 prosent av FoU-utgiftene i Norge i 2018,
tilsvarende 25,2 mrd. kroner.
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Fra instituttsektoren var de stgrste aktgrene FAFO, NKVTS (Nasjonalt kunnskapssenter om vold og
traumatisk stress) og NUBU. De to sistnevnte, sammen med R-BUP, er i en saerstilling ved at de er
underlagt departementets instruksjonsmyndighet (noen forskningsinstitusjoner ikke er) og de har
store bevilgninger over statsbudsjett (jf. punkt 2.2.). Disse kompetansesentrene har et sarlige ansvar
for formidling, veiledning og radgivning opp mot praksisfeltet. Disse sentrene, som har
spisskompetanse pa utvikling av tiltak og implementering, bgr videreutvikles og spisses slik at de i
stgrre grad kan samordnes og dekke viktige behov knyttet til utviklingsforskning- og implementering.

2.3.1 Utdanningsinstitusjonene og FoU-aktivitet

Universiteter og hgyskoler har et seerlig nasjonalt ansvar for grunnforskning og for forskerutdanning
pa omrader der de tildeler doktorgrad. Grunnforskning som har relevans for utsatte barn bgr sikres
langsiktige rammebetingelser, slik at det kan utvikles forskningsgrupper og forskning som er i den
internasjonale forskningsfronten. Prinsippet om forskningsbasert undervisning er ogsa lovfestet
gjennom Universitets- og hgyskoleloven (§1-3) og innebaerer at ansatte i vitenskapelige stillinger skal
ha rett og plikt til a forske.

Blant enhetene som tilbyr helse- og sosialfaglig utdanninger (hovedsakelig hgyskoler, men ogsa ved
noen universiteter) fant Frglich og kollegaer (2016) at i over halvparten av sosial- og helsefagsmiljgene
var det kun en fjerdedel som hadde doktorgrad i 2013. Det pekes ogsa pa lav forsknings- og
publiseringsaktivitet. En utfordring er at flere av institusjonene har problemer med & rekruttere
ansatte med de ngdvendige kvalifikasjonene. Nar i tillegg forskningen er fragmentert og mangler
kunnskapsoversikter, sa er det et apent spgrsmal om og hvordan disse utdanningene ivaretar kravet
til forskningsbasert undervisning.

o

Det er et problem at rammebetingelsene for a forske varierer betydelig mellom de ulike
utdanningsinstitusjonene. Dersom man skal klare 3 gke forskningsinnsatsen hos ansatte pa barnevern
og sosionomutdanningene er det ngdvendig & gke FoU tiden med dertil krav om publisering slik at
ansatte med f@rstestillingskompetanse far tilsvarende rammebetingelser som pa universitetene. Med
hensyn til 3 gke rekrutteringen til dette forskningsfeltet er det ogsa et poeng a gke den
forskningsbaserte undervisningen, bade som en investering i studentenes kompetanse til 8 bedrive og
tolke forskning, og for a synliggjgre forskningen som et tiltak for & bidra til at en forskerkarriere

fremstar som et attraktivt alternativ pa linje med andre karriereretninger.

2.3.2 Oppdragsforskning

Bufdir star for mesteparten av forskningsoppdragene som lyses ut pd DOFFIN knyttet til utsatte barn
og unge. Bruk av oppdragsforskning har i mange tilfeller karakter av kortsiktighet og brannslokking, og
som derved ofte ekskluderer universitets- og hgyskoleforskere fra a sgke. En av hovedutfordringene
er at oppdragene tildeles mange ulike miljger, inkludert konsulentmiljger, noe som igjen fgrer til at
resultatet kan bli overflatisk og pengene spres tynt slik at det bygges ikke robuste miljger som over tid
far solid forskningskompetanse som kan levere forskning av hgy kvalitet og med hgy relevans.
Departementer og direktorater som bestillere av forskning bgr derfor oppfordres til 3 tenke
langsiktig gjennom 3 styrke utvalgte forskningsmiljger. Dette kan gjgres ved a tildele stgrre og
langsiktige prosjekter, med tydelige krav om hgy vitenskapelig kvalitet. Ikke bare gjennom den delen
de statlige myndighetene finansierer via Forskningsrddet, men ogsa gjennom den forskningen de
direkte finansierer til forskningsmiljgene. Det bgr derfor satses pa offentlige PhD-er slik at

forskningskompetanse i forskningssystemet gkes og bedres. Det bidrar til langsiktig og relevant
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kompetansebygging og forskningsinnsats i offentlige virksomheter, gkt forskerrekruttering i offentlig
sektor og gkt samspill mellom akademia og offentlig sektor.

Enkelte statlige myndigheter har satset pa langsiktig finansiering til sentre eller ulike
forskningsprogrammer innen avgrensede forskningsfelt, nettopp med tanke pa a styrke
forskningskompetansen i disse miljgene. Dette kan gjgres gjennom direkte forskningsstgtte eller
gjennom utlysninger av, for eksempel, fem til tiarige forskningsprogrammer. En slik langsiktige
finansieringsplan for anvendt forskning ma baseres pa at forskningen skal holde hgy kvalitet.
Forskningsmiljgene kan veere med a definere relevante forskningsspgrsmalet, og myndighetene setter
tydelige krav til kvalitet og relevans. Det er viktig at en stgrre andel av den anvendte forskningen blir
kvalitetsvurdert slik at det vitenskapelige nivaet hgynes. En mate forskning kvalitetssikres er ved a
bevilge midler til forskningsradet gjennom programmer hvor det lyses ut midler til forskning pa
spesifikke tema, se punkt 2.6 nedenfor. Forskningsradets rolle er blant annet a sgrge for konkurranse
og kvalitetssikring av forskningsprosjekter. En samlet innsats og systematisert forskningsinvestering
pa feltet utsatte barn og unge er pakrevd.

2.4 Internasjonalisering, tverrfaglighet, infrastruktur, og
rekruttering

Forskning av hgy kvalitet forholder seg til den internasjonale forskningsfronten fordi det er gjennom
innsikt i tidligere forskning at nye, gode problemstillinger kan formuleres og ny kunnskap etableres.
Det er ogsa pa denne maten forskningen kan testes og kvalitetssikres. Dette gjelder for grunnforskning,
anvendt forskning og utviklingsforskning. Det er mye a laere av andre lands praksiser og tiltaksutvikling,
og det vil pa flere omrader veere tilstrekkelig @ bruke og bygge ut eksisterende kunnskapsgrunnlag.
Eksempelvis har bade England og USA sterke forsknings- og fagmiljg pa utsatte barn og unge. Det er
klart at her er det mye & lzere. | dag er det slik at en stor andel programmer/intervensjoner rettet mot
barn og familier i Norge er utviklet i USA, og mange av disse programmene er manualbaserte og
rettighetene er forankret hos utviklerne. | en god del tilfeller kan intervensjoner piloteres og tilpasses
norske forhold, og herunder identifisere virksomme kjernekomponenter som ulike
intervensjoner/programmer som kan videreutvikles og tilpasses norske forhold.

Internasjonalisering er et viktig element for a sikre kvalitet i forskningsaktiviteten, men pa
forskningstema utsatte barn og unge er det grunn til 3 tro at forskningen i for liten grad er
internasjonalisert. Forskningspolitisk har ogsa tverrfaglighet veert et sentralt forskningsmessig ideal
over lenger tid. Den tverrfaglige forskningen ser imidlertid ut til 3 veere svak og vanskelig a fa til, ogsa
innenfor forskningen pa utsatte barn og unge. Innenfor velferdsforskningen var kun 9 prosent av de
vitenskapelige publiseringene mellom 2011 og 2015 definert som tverrfaglig samfunnsforskning og 71
prosent av disse publikasjonene var skrevet pa norsk. Det tar tid & etablere og fa til et velfungerende
tverrfaglig forskningssamarbeid, og det fordrer ogsa vedlikehold.

2.4.1 Langsiktig og koordinert satsning pa forskning

Det er en lang rekke forskningsinstitusjoner og miljger i Norge som forsker pa tematikker relevant for
utsatte barn og unge, og det er etablert regionale og nasjonale kunnskapssenter. BFD har ansvar for
bade politikkutforming og langsiktig kunnskapsutvikling pa feltet utsatte barn og unge, og det betyr at
departementet til enhver tid vil ha oversikt over sektorens kunnskapsbehov og legge til rette for hgy
vitenskapelig kvalitet og relevans i forskningen. BFD har ogsa et ansvar for 8 samarbeide med andre
departement slik at de far til tverrsektoriell satsning. Per i dag er forskningsmiljgene for forskning pa
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utsatte barn og unge for fragmentert og sektorisert og prosjektene er ofte sma og kortvarige. Ansvaret
for at forskning blir implementert og formidlet er ogsa udefinert og utydelig. De nevnte regionale
kunnskapssenterne, samt fylkesmennene, har noe ansvar men vi vet ikke i hvilken grad de fglger opp
dette oppdraget og hva det eventuelt innebaerer at man har delegert deler av dette ansvaret pa denne
maten. BFD bgr lage en langsiktig plan for forsknings- og kunnskapsutvikling om utsatte barn og
unge, hvor det er tydelig hvordan grunnforskning, anvendt forskning og utvikling skal ivaretas.

Det kan etablere en gruppe med forskere, praktikere, brukere, med flere, for a finne ut hva som er
viktige forskningsbehov. Detter er eksempelvis gjort i det engelske «Priority Setting Partnership» (se
http://www.jla.nihr.ac.uk/). Sammen med en kunnskapssentral (se punkt 2.4.2 nedenfor), vil dette
vaere nyttige verktgy for i BFD sitt sektoransvar for forskning.

Forskningsfinansieringen ma veaere langsiktig og ta hensyn til tidsrammen for kunnskapsbehovet, regler
for konkurranseutsetting. Pa alle niva i forskningssystemet ma det kreves at forskningssatsninger er
basert pa systematisk og etterprgvbare oppsummeringer av tidligere forskning, et krav det engelske
National Institute of Health Research har hatt siden tidlig 2000-tallet.

2.4.2 Formidling av forskning og kunnskap

Forskning er alt for ofte lite kjent — dette er en utfordring pa mange felt. Det henger sammen med, for
det fgrste er det lite av forskningen som blir aktivt formidlet fra forskningsfeltet til praksisfeltet. For
det andre er det geografiske utfordringer i henhold til formidling, bade med tanke pa den faktiske
formidlingen i form av presentasjoner, opplaering, konferanser etc., men ogsa i form av manglende
tilpasning av formidlingen fra internasjonalt til nasjonalt niva, og fra nasjonalt til lokalt niva. For det
tredje, er det vanskelig for praksisfeltet og andre a fglge hvilken forskning som er pagaende, resultater
som publiseres. Formidling er ogsa kostnads- og tidkrevende bade fra formidlers og tilhgrers side og
blir nedprioritert.

Det trengs en samlet database som inneholder all tilgjengelig forskning og kunnskap om utsatte barn
og unge. Det ma vaere en database som er brukervennlig, og som blir gjort kjent for hele
forskningssystemet, fagprofesjonelle og brukere. Publisering av sammenfattede versjoner av
kunnskapsoversikter, og med overvakning av forskningsfronten og internasjonal forskning. Et
nasjonalt kunnskapssenter som inneholder all forskning og kunnskap om utsatte barn og unge. Vikan
se til Sverige som har etablert et system for a holde oversikt over kunnskapshull som er identifisert i

oversiktsartikler som publiseres og oppdateres jevnlig (https://www.sbu.se/). Den norske databasen
INSUM tilbyr oversikter om effekt av tiltak for barn og unges psykiske helse og velferd (https://insum.r-

bup.no/no).*

2.4.3 Rekruttering og karriereveier

Forskningsfeltet utsatte barn og unge har underskudd av folk med doktorgrad. | akademia er det mye
usikkerhet blant annet pa grunn av midlertidighet for stipendiater og post doc-er. Det pekes pa at dette
ferer til at en forskerkarriere ikke anses tilstrekkelig attraktiv. For et forskningssvakt miljg vil det veere
seerskilt viktig @ rekruttere og beholde forskertalenter. Det trengs derfor tiltak for a fa til bedre
karrierelgp og rekruttering av forskere til feltet.

4 Andre eksempler er Cochrane (https://www.cochrane.org/)/ Helsebiblioteket
(https://www.helsebiblioteket.no/helsebiblioteket) / Norsk Nettverk for Systematiske Kunnskapsoppsummeringer
(https://www.nornesk.no/forsiden)
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2.5 Utviklingsforskning og implementering

Forskningsbaserte utprgvinger er viktig for a sikre gode tiltak. Det krever ressurser fra myndighetene
og er vanskelig & fa til i praksis. Per i dag er det lav metodisk kvalitet bade med tanke pa
overfgringspraksis, samtidig som det er et behov for mer internasjonalisering. Det er store
kunnskapshull knyttet til innfgring og bruk av forskningsbaserte intervensjoner og tiltak, der de finnes.
Fra helsevitenskapene vet vi at det tar 10-20 ar i snitt fra en intervensjon er evidensbasert og til den
er innfgrt i praksis i relevante sektorer (Brownson, Colditz & Proctor, 2018), hvis den i det hele tatt
innfgres. Det er slgsing med ressurser, og frargver malgruppene muligheten til 3 motta evidensbasert
hjelp. Vi har ikke funnet tegn til at situasjonen er annerledes pa omradet barn og unge. Det er derfor
behov for implementeringsforskning av hgy kvalitet.

Konseptualisering av suksessmal for implementering, faktorer som pavirker implementering,
implementeringsprosesser, og resultater avimplementering er alle sentrale omrader for slik forskning.
Samarbeid pa tvers av fag og sektorer er ogsa viktig, se ogsa punkt 2.6.2.4, fordi de feerreste
(hjelpe)tiltak er begrenset til ett enkelt domene.

Implementeringskvalitet kan beskrives som et generelt og normativt begrep som refererer til graden
av samsvar mellom hvordan en intervensjon opprinnelig ble gjennomfgrt, og hvordan den repliseres
som planlagt i intervensjon og stgttesystem (som t.d. opplaering og infrastruktur).
Implementeringskvalitet innbefatter operasjonelt to dimensjoner (Sgrlie et al., 2010) som det er viktig
a skille mellom: intervensjonsintegritet og behandlingsintegritet (sakalt «treatment fidelity»).
Distinksjonen er sentral da fgrstnevnte handler om hvorvidt intervensjonen faktisk blir iverksatt, og
avhenger av hvordan det legges til rette for intervensjonen og hvordan man jobber med den i praksis
i organisasjonen (t.d. tilpasninger). Sistnevnte handler mer om hvordan intervensjonen formidles til
malgruppen (samsvar med formelle strukturer og relevans), og hvordan den brukes. | tillegg er
etterlevelse av metode (adherence) ofte en stor utfordring a fa til i praksis og er saledes en viktig faktor
d undersgke i etterkant av implementering av en metode. Det ma vurderes nar internasjonal og
nasjonal forskning er regionalt relevant og hvordan man best kan oppna gode overfgringer og
implementering av kunnskap pa tvers av nivaer for kunnskapsproduksjonen.

2.6 Kunnskaps- og forskningshull

Arbeidsgruppeprosessen og gjennomgangen av foreliggende forskning, synliggjgr at det er store
mangler i forhold til kunnskapsgrunnlaget om utsatte barn og unge. Det er mangel pd data og
informasjon om barn, og det mangler generaliserbar forskning. Forskningen er fragmentert, og det
foreligger mange casestudier og smastudier, men fa randomiserte kontrollerte studier (RCT) eller
kvasi-eksperimentelle studier som har undersgkt effekter av ulike tiltak, reformer, intervensjoner eller
metoder eksempelvis knyttet til barn i barnevernet. Et annet problem er at det ikke er systematisert
kunnskap om kunnskapshull innenfor feltet og i forskningssystemet. Det trengs for @ kunne si noe
om hvilken forskning som bgr prioriteres, og hvordan tolke nye resultater.

2.6.1 Mangler data og mangler forskning

En forutsetning for a kunne gjennomfg@re god empirisk forskning er tilgang pa gode data. | Norge har
vi sammenlignet med andre land sveaert gode registerdata pa en rekke omrader. Det finnes mye data
relevant for forskning pa utsatte barn og unge - men mye av disse er av praktiske og tidsmessige
grunner, og ogsa pa grunn av hgye kostnader knyttet til kobling av data, lite tilgjengelige for mange

15



forskere og forskningsmiljg. En implikasjon av svak infrastruktur for registrering av data og tilgang til
relevante data(sett) er at forskerne i stgrre grad blir tvunget til fglge data, heller enn problemstillinger.

Det er ogsa store mangler i var kunnskap om utsatte barn og unge. Vi vet alt for lite om hvordan disse
barna har det, hvordan de opplever tiltak, og hva som skjer med dem. Eksempelvis foreligger det ikke
informasjon om elementaere forhold som: hvor ofte plasserte barn har samveer med biologiske
foreldre /sgsken; tall pa hvor lenge frivillig plasserte barn er plassert utenfor hjemmet; om et barn er
hort eller ikke i en barnevernssak. Svikt og Svik-utvalget (NOU 2017: 12: 77) pekte ogsa pa at det
registreres lite om vold, seksuelle overgrep og omsorgssvikt bade pa kommunalt og statlig niva.
Problemet er at det fremdeles er store mangler pa data og registering av informasjon relevant for
forskning pa utsatte barn og unge. Det ma& vaere et barneperspektiv pd informasjons- og
dataregistrering og innhenting, ved at barns levde liv og livssituasjon er utgangsposisjon og fokus.
Blant annet registreres det per i dag ingen informasjon om barna som er innom de 11 statlige
barnehusene i Norge, og vi vet ikke hva barna selv erfarer og mener. Det er uholdbart. Eksempelvis,
kunnskap om hvordan traumatiske hendelser pavirker barns kognitive/hukommelses utvikling og hva
de evner a fortelle fra slike opplevelser, forutsetter at forskerne kan snakke med barna om det de har
opplevd, og at de har informasjon om barnet som finnes i barnets saksmappe.

Det er imidlertid barrierer for & fa informasjon fra utsatte barn og spesielt gjelder det yngre barn.® |
dag er systemet for 3 innhente tillatelser lite funksjonelt, med mange instanser og usedvanlig lang
saksbehandlingstid. Medvirkning fra barn skal vurderes ngye med hensyn til risiko for eksempelvis re-
traumatisering, barnets beste og personlige integritet. Det er imidlertid viktig & fa informasjon fra
utsatte barn, og da ma det vaere klart at det er de forskningsetiske retningslinjene som utgjgr det
rettslige grunnlaget for samtykke fra barn. De forskningsetiske retningslinjene utelukker ikke at barn
og unge deltar i forskning uten foreldrenes samtykke, men det m& begrunnes ut fra situasjonen.®
Eksempelvis kan unntak fra informasjonsplikten kanskje vaere enda viktigere for noen grupper utsatte
barn, og saerskilt nar det er store respondentgrupper, men ogsa nar det kreves samtykke fra foreldre
som nettopp kan vaere den som utsetter barn for eksempelvis misbruk eller vold.

For @ kunne behandle personopplysninger for vitenskapelig forskningsformal i allmennhetens
interesse, er det et vilkar at forskningen er i samsvar med forskningsetiske normer og retningslinjer.
Det trengs et samordnet og effektivt system for & forstd og a vurdere forskningsetikk,
personvernkonsekvensvurderinger, og utsatte barns rettigheter som medvirkende aktgr i saker som

er viktige for dem.

2.6.2 Kunnskaps- og forskningsbehov

Kunnskapsbasert praksis trenger forskning. Forskningsbasert undervisning trenger forskning. Utsatte
barn og unge er et forskningsfelt som karakteriseres som a ha omfattende forskningsbehov, og det er
fa internasjonale sammenligninger. Det er et felt som domineres av anvendt forskning. En stor og bred
satsning pa bade grunnforskning og anvendt forskning med tverrgaende perspektiver med
ambisjoner om a bli verdensledende blir viktig for dette forskningsfeltet. Ulike typer studier er ogsa
mangelvare, for eksempel er det et stort behov for flere prospektive og longitudinelle studier hvor man
kan fglge barn og unge over tid. Disse studiene bgr inneholde representative utvalg, for a kunne

> Barn mellom 12-16 kan selv samtykke ift medisinsk og helsefaglig forskning, se Forskrift om barn mellom 12 og 16 &r sin
rett til selv 3 samtykke til deltakelse i medisinsk og helsefaglig forskning (2017).

6
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generalisere funn og mal pa barnets perspektiv og psykososiale fungering. Det er ogsa behov for flere
effektstudier, og studier av komparativ og eksperimentell art. For alle typer forskning ma det vaere et
tydelig barneperspektiv. Det er videre viktig a fylle de tematiske kunnskapshullene som foreligger, og
ut fra arbeidsgruppens erfaring bgr det lyses ut programmer pa atte forskningstemaer:

2.6.2.1 Barnefokus, barns deltagelse og brukermedvirkning

Det foreligger alarmerende lite forskning om barn og deres erfaringer og synspunkter pa problem og
I@sninger. Det ma forskes mer pa barns deltagelse og medvirkning, og hvordan barnas rettigheter etter
barnekonvensjonens ivaretas. Det er behov for mer kunnskap bade med medvirkning fra ulike
brukergrupper og med perspektiver fra utsatte barn og unge.

2.6.2.2 Barn med minoritetsbakgrunn, flyktninger og enslige mindrearige asylsgkere

Det er behov for mer kunnskap og forskning om og med barn som sgker asyl og har minoritetsbakgrunn
(herunder urfolk, etniske og nasjonale minoriteter), og deres familier og deres livssituasjon. Det er
behov for holistiske tilnaerminger, langtidsstudier, utforskende studier, og kunnskap om barnevern
over landegrenser. Det trengs mer kunnskap om og forskning pa saker der barnet og/eller foreldre har
tilknytning til andre land, de som er nylig ankomne, enslige mindrearige asylsgkere, og barn som har
svakt oppholdsgrunnlag.

2.6.2.3 Fattigdom, digitale arenaer og sivilsamfunn

Barn som havner utenfor er et stadig gkende problem og i strid med FNs barnekonvensjon artikkel 31,
jf. artikkel 2. Dette er viktig a vite hva implikasjonene av dette er for a kunne forsta hvilken hjelp som
gis og hvordan utsatte barn identifiseres og fglges opp. Det er behov for mer forskning der digitale
arenaer og verktgy er sentrale for a forsta bade hvordan det pavirker barns sarbarhet, men ogsa
hvordan digitale arenaer kan bidra til oppfglging og stgtte av utsatte barn. Det er ogsa ngdvendig med
mer kunnskap om hvordan fritidsaktiviteter og tilbud, samt private tiltak og tilbud virker for utsatte
barn og unge og hvilke tilbud som finnes — for hvem. Det finnes i dag over 50 chattetjenester der barn
og unge kan fa hjelp og rad med ulike problemer, uten at vi vet om kvaliteten pa hjelpen som gis og
hvilke barn tilbudet nar.

2.6.2.4 Tiltak overfor utsatte barn og unge

Kunnskapen om hvordan utsatte barn og unge ivaretas av det offentlige tjenesteapparatet ma styrkes.
Det trengs kunnskap om hvilke rettigheter barn har, hvilke tjenester som tilbys og videre om hvordan
utsatte barn ivaretas av det offentlige, innenfor en rekke omrader som barnevern, helsetjenesten og
psykisk helsevern, skole, barnehage, NAV, familietjenesten, kriminalomsorgen, ungdomsenhetene
med tanke pa bade tiltak som settes i gang (fungerer de og hvilke tiltak brukes nar?), hvordan de fglges
opp (far man til gode overganger — bade i et livsperspektiv og mellom institusjoner og sektorer?).
spesielt ma det forskers pa utsatte barn med funksjonshemming(er). Pa alle disse omradene kan det
oppsta rettighetskonflikter og det kan oppsta grasoner hvor det er uklart hvem som har ansvaret for
barna, omrader hvor flere har overlappende ansvar og lakuner hvor ingen har eller tar ansvar.

2.6.2.5 Forebygging og tidlig intervensjon

Det trengs kunnskap om forebyggende tiltak virker, og om det forebygges tilstrekkelig. Og hvordan er
samspillet mellom tidlig intervensjon og forebygging i praksis? Samtidig som det finnes kunnskap som
understgtter viktigheten av tidlig intervensjon er det lite empirisk forskning pa dette omradet som tar
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for seg implikasjoner av oppskalering av intervensjonspraksis som t.d. det a identifisere psykiske
lidelser tidlig.

2.6.2.6 Normative og prinsipielle problemstillinger — statens legitimitet

Vi har i dag lite kunnskap om det normative grunnlaget for stgtteapparatet og den praksis som fgres
for a hjelpe utsatte barn og unge. Prinsippene og reglene som ligger til grunn for tiltak og inngrep ma
studeres fra et barneperspektiv. Vi ma gke forstaelsen av utsatthet som normativt fenomen, og
hvordan utsatthet eller andre fenomener som er relevante for utsatte barn og unge, forstas i
befolkningen og av ulike profesjonsgrupper. Det brukes tvang overfor barn og voksne, og deres frihet
innskrenkes. Hvor gar de legitimitet grensene for inngrep og tiltak? Hva er og bgr vaere grensene for
staten ansvar versus foreldrenes ansvar for barn, og hva innebzrer det at barn er moralske individer
med individuelle rettigheter? Forholdet mellom politikk og rett - politiske myndigheter og domstolene
- er srdeles viktig a forske pa i en tid hvor overnasjonale domstoler avsier dommer med potensielt
stor betydning for Norge. Dette type problemstillinger krever bade teoretisk og empiriske analyser og
svar, og inviterer ogsa til forskning om hvordan de rettslige normene skal, kan og bgr forstas.

2.6.2.7 Beslutningsprosesser og rettslige reguleringer

Utsatte barn og unge har krav pa likebehandling og at beslutningene som fattes er riktige.
Skjgnnsutgvelse er ngdvendig, men ma ogsa kontrolleres og vedtak ma begrunnes og legitimeres.
Apenhet, etterprgvbarhet og forutsigbarhet er noen ngkkelord, og et sentralt spgrsmal er hva som er
den rette balansen mellom regulering av profesjonsutgvere og beslutningstakere og rom for
skjgnnsutgvelse. Forskning pa beslutningsprosesser pa ulike nivaer i forvaltningen som har ansvaret
for utsatte barn, og i domstolene, er mangelvare. Det trengs kunnskap om bade hvordan
beslutningstakere vurderer verdispgrsmal og bruker kunnskap, og hva som kreves for at denne type
beslutninger skal vaere riktige og legitime. Rettslige analyser av hva som skjer i fylkesnemndene og i
tingrettene, om hvordan bestemmelsene i barnevernloven tolkes og anvendes er pakrevd. Det ma
undersgker om beslutningstakerne har et barneperspektiv, og om det utgves paternalisme som ikke
er rettferdiggjort.

2.6.2.8 Implementeringsforskning

Implementeringsforskning som fglger utprgving av forskningsbaserte tiltak og intervensjoner er helt
avgjgrende for en forbedring av kvalitet pa feltet. Det er imidlertid bade mangel pa gode
kunnskapsbaserte hjelpetiltak (jf. punkt 2.6.2.4), og en verdsetting av betydningen av
implementeringsforskning, noe som raskt resulterer i selektiv og ukritisk bruk av enkeltstudier. Vi
trenger ogsa a vite mer om sentrale faktorer for a sikre hgy implementeringskvalitet, som blant annet
implementeringens kontekst. Det er et behov for & se mer til internasjonal forskning relatert til
implementering av barns rettigheter; hvordan forskningskunnskap tas i bruk av praktikere og hvilke
organisatoriske barrierer som finnes for implementering.
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3 Malsettinger

3.1.1

3.1.2

3.1.3

3.14

3.1.5

3.1.6

3.1.7

3.1.8

3.1.9

Mal 1. All forskning og kunnskapsutvikling er basert pa systematiske og
etterprgvbare kunnskapsoversikter

MAL 2. Norsk forskning p3 utsatte barn og unge er i den internasjonale
forskningsfronten pa sentrale omrader

MAL 3. Det er karriereveier for unge forskere med doktorgrad p3 feltet
utsatte barn og unge

MAL 4. Det er et samarbeid mellom forskning, praksis og brukere for 3
utvikle og implementere nye kunnskapsbaserte prosjekter

MAL 5. Det er en prioritert og koordinert 10 &r plan for forsknings- og
kunnskapsutvikling om utsatte barn og unge

MAL 6. Sentrale kunnskapshuller om utsatte barn og unge er fylt

MAL 7. Det er en velfungerende datainfrastruktur for forskning pa
utsatte barn og unge

MAL 8. Det er en kunnskapssentral som inneholder all kjent
vitenskapelig kunnskap og forskning om utsatte barn og unge

MAL 9. Det er enheter med spisskompetanse pa og ansvar for
implementering av tiltak som hjelper utsatte barn og unge
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4 Anbefalinger og forslag til tiltak

4.1 Mal 1. All forskning og kunnskapsutvikling er basert pa
systematiske og etterprgvbare kunnskapsoversikter

4.1.1 Tiltak: Det er et krav at prosjektsgknader viser til systematiske
forskningsoversikter og/eller metasynteser slik at problemstillinger og

forskningstema er begrunnet med at det ikke finnes kunnskap, eller at
foreliggende kunnskap er kontradiktorisk.

4.1.2 Tiltak: Etablere retningslinjer som krever at kun prosjekter som er
kunnskapsbaserte kan fa stgtte.

4.2 Mal 2. Norsk forskning pa utsatte barn og unge er i den
internasjonale forskningsfronten pa sentrale omrader
4.2.1 Tiltak: Investere med langsiktig finansiering i eksisterende
forskningsmiljger som har dokumentert hgy vitenskapelig kvalitet og vist
potensial til 3 hevde seg i den internasjonale forskningsfronten. Et konkret
eksempel pa maloppnaelse er at en forskningsgruppe/miljg som forsker

pa utsatte barn og unge far et Senter for Fremragende Forskning (SFF)
og/eller ERC Starting/Consolidator/Advanced grant.

4.2.2 Tiltak: S@rge for at det er grunnforskning pa feltet utsatte barn og unge.

4.3 Mal 3. Det er karriereveier for unge forskere med
doktorgrad pa feltet utsatte barn og unge

4.3.1 Tiltak: For @ beholde kompetanse og vitenskapelige talenter lyses det ut
postdoktorstillinger, og innstegsstillinger pa feltet.

4.3.2 Tiltak: Lyse ut kortere overgangsprosjekter til kandidater som nylig har
disputert pa feltet utsatte barn og unge for a sikre kontinuitet og
tilrettelegge for videre forskning pa feltet.

4.4 Mal 4. Det er et samarbeid mellom forskning, praksis og

brukere for a utvikle og implementere nye
kunnskapsbasert prosjekter
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4.4.1 Tiltak: Etablere en strategigruppe med forskere, brukere, fagprofesjonelle
og forvaltningsaktgrer som kommer med forslag om hva som trengs av
forskning.

4.4.2 Tiltak: FA& minimum fem offentlige PhD-er for forvaltning- og praksisfeltet,
i hvert fylke.

4.5 Mal 5. Det er en prioritert og koordinert 10 ars plan for
forsknings- og kunnskapsutvikling

4.5.1 Tiltak: Barne- og familiedepartementet utformer en helhetlig plan for
kunnskaps- og forskningssatsning om utsatte barn og unge som
inneholder ambisjoner for grunnforskning, anvendt forskning og utvikling.

4.5.2 Tiltak: Barne- og familiedepartementet gker tildelingen til forskningsradet
til 100 millioner arlig fra 2021.

4.5.3 Tiltak: Redusere tildelingen av forskningsmidler til oppdragsforskning og
styrke og gke finansieringen av stabile og solide forskningsmiljg.

4.6 Mal 6. Sentrale kunnskapshuller om utsatte barn og unge
er fylt

4.6.1 Tiltak: Forskning pa utsatte barn ma ha en obligatorisk
barneperspektivvurdering, bade ved sgknad og ved resultatpresentasjon,
slik at det foreligger en vurdering av forskningens betydning sett fra barns
situasjon.

4.6.2 Tiltak: Forskningsradet lyser ut forskningsprogrammer som spesifikt
etterspgr forskning om fglgende temaer: 1) barnefokus, barns deltagelse
og brukermedvirkning; 2) barn med minoritetsbakgrunn, flyktninger og
enslige mindrearige asylsgkere; 3) fattigdom, digitale arenaer og
sivilsamfunn; 4) tiltak overfor utsatte barn og unge; 5) forebygging og tidlig
intervensjon; 6) normative og prinsipielle problemstillinger — statens
legitimitet; 7) beslutningsprosesser og rettslige reguleringer; 8)
implementeringsforskning.

4.6.3 Tiltak: Det finansieres minimum tre systematisk kunnskapsoversikter
(Systematic Reviews) pa hvert av de atte forskningstemaene (#1-8).
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4.6.4 Tiltak: Det trengs et samordnet og effektivt system for og forstaelse av,
forskningsetikk, personvern og utsatte barns rettigheter som
medvirkende aktgr i saker som er viktige for dem.

4.7 Mal 7. Det er en velfungerende datainfrastruktur for

forskning pa utsatte barn og unge

4.7.1 Tiltak: Det er etablert Igsninger, infrastruktur og teknologi som sikrer

personvernhensyn, informasjonsinnhenting, legger til rette for
registrering av data og datatilgjengelighet for forskning og analyse

4.7.2 Tiltak: Det registreres basisinformasjon, statistikk og faktainformasjon om
utsatte barn og unge. Denne informasjonen er kvalitetssikret, oppdatert
og tilgjengelig uten kostnader for forskerne.

4.7.3 Tiltak: Det er gratis tilgang til oppdatert helsedata og registre med sosiale,
gkonomiske og demografiske opplysninger

4.7.4 Tiltak: SSBs datamateriale er gratis tilgjengelig, uten forsinkelser, for
landets forskningsmiljger.

4.8 Mal 8. Det er en kunnskapssentral som inneholder all
kjent vitenskapelig kunnskap og forskning om utsatte
barn og unge

4.8.1 Tiltak: All forskning om utsatte barn og unge samles i en brukervennlig og
funksjonell kunnskapssentral og database.

4.8.2 Tiltak: Informasjon om kunnskapsbasen til hele forskningssystemet,
praktikere og kommunene.

4.8.3 Tiltak: Lage retningslinjer som setter som krav at all FoU skal vise til
kunnskapsoversikter.

4.9 Mal 9. Det er enheter med spisskompetanse pa og ansvar
for implementering av tiltak som hjelper utsatte barn og
unge
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4.9.1 Tiltak: Implementeringskompetansen som er etablert i
kompetansesentrene (Nasjonalt utviklingssenter for barn og unge
(NUBU), Nasjonalt kunnskapssenter om vold og traumatisk stress (NKVTS),
Regionalt kunnskapssenter for barn og unge (RKBU)) bgr koordineres og
rendyrkes til ett spissfaglig miljg for tiltaksimplementering.
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