Traumer og folelsesliv
hos bgrn og unge

Ndr bgrn og unge har det svaert falelsesmaessigt, er der altid en — og naesten altid
flere — forklaringer. Der kan ligge drsager gemt, som stammer helt tilbage fra
fadslen og efterfadselsforlgbet, men der kan ogsa veere tale om traumer eller
folelsesmaessige udfordringer, der er opstdet senere i livet.

Af Jonna Jepsen, forfatter, foredragsholder og specialkonsulent

Hvornar er et barn egentlig traumatiseret eller fglelsesmaessigt belastet? | nogle tilfaelde er det tydeligt og
nemt at fa gje pa, mens man i andre tilfaelde skal se lidt bedre efter.

Fx er barnets reaktion pa en decideret angstfglelse tydelig. Men er der tale om et lavt selvveerd, som
stammer fra oplevelser i speedbarnsperioden, er reaktionerne mindre tydelige. Man skal vide, hvad man
skal se efter. Ret tidligt vil et barn med lavt selvveerd vise det ved ikke at kraeve sin plads, lade andre bgrn
tage dets legetgj og komme fg@rst til samt generelt vaere tilbageholdende.

Det positive er, at det er muligt at forlgse traumer og at opbygge et barns selvveerd.

F@rst ma vi fa gje pa de signaler, der kan fortelle os noget om barnets fglelsesmaessige tilstand. Det kan
veaere:

Indikationer pa psykiske og fglelsesmaessige vanskeligheder:
e Skrgbelig psyke, bliver nemt ked af det og/eller stresset
e /[ngstelighed og tilbageholdenhed
o Angst, mareridt
e  Steerk tilknytning til fa, oftest mor og/eller far
e Separationsangst
e Vrede mod mor i pressede situationer, der aktiverer den ubevidste fglelse af tidligt oplevet svigt
Kraftige reaktioner pa oplevelser, der har relation til traumer
Kraftige reaktioner pa overstimulering og pa ikke at blive forstaet
Manglende tillid til egen formaen
Manglende tillid til omverdenen = aengstelighed for nye mennesker,
ting og steder
e Problemer med selvvaerd og selvtillid
e Indleringsvanskeligheder relateret til manglende tro pa egne evner og
frygt for lzerers respons
e Samspilsproblemer
e Svert ved at etablere kontakter
e Manglende tro pa, at andre vil vaere venner
e Stereotyp adfeerd. Udfgrelse af ritualer, tics. Tvangstanker/-handlinger.
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Typiske arsager til psykisk skrgbelighed, lavt selvvaerd, manglende selvtillid:

e Stress i fosterperiode (haemmet vaekst, kompliceret graviditet pavirker fosteret)

e Stress ved akut kejsersnit. Ved kejsersnit og bedgvelse/epiduralblokade producerer den fgdende
naesten ingen oxytocin, og derfor far barnet heller ikke tilfgrt dette tryghedsgivende og
smertedeempende naturlige hormon

e Manglende tid i livmoderen

e Dramatisk og langvarig fgdsel

o Tidlige chokoplevelser/traumer.

o Lejlighedsvis/laengerevarende adskillelse fra forseldrene, som af barnet er oplevet som svigt

e Angst og utryghed i forbindelse med smerter og behandling under indlaeggelse, udfgrt af mange
forskellige laeger, sygeplejersker og laboranter. Opleves af barnet som overgreb

e Stress iindleeggelsesperiode (mange flytninger og meget uro pa afdelingen)

e Utryghed og svigtfglelse ved at have manglet en voksen, der kunne forhindre smerter og adskillelse
(som barnet i sagens natur ikke kendte Grsagen til og ngdvendigheden af). Dette kan medfgre en
lejlighedsvis vrede mod mor, som kan komme til udtryk i pressede situationer, der aktiverer den
ubevidste fglelse af tidligt oplevet svigt

o Lejlighedsvis/laengerevarende adskillelse fra foraeldrene. Dette medfgrer ofte separationsangst

e Tilknytningsvanskeligheder mor/barn

e Under- og fejlstimuleret nervesystem

e Under- og fejlstimulering af basale sanser i efterfgdselsperioden

e Spadbarnsalder med udaekkede behov som beskrevet ovenfor (til de allermest basale behov hgrer
stabil og fredfyldt sgvn, mad og drikke i sundt spisemgnster, smertedaekning, regelmeessig
udtgmning samt falelsesmaessig tryghed).

e Mange udfordringer i opvaekstperiode pga. mave-tarm- og fordgjelsesproblemer, sgvnproblemer,
mange og kroniske infektioner, evt. gentagne hospitalsindlaeggelser, udaekkede basale behov,
sansemotoriske vanskeligheder, samspilsproblemer, utryghed og aengstelighed, oplevelse af ikke
at kunne leve op til omgivelsernes krav og forventninger

e Gentagne oplevelser med adskillelse og svigt i forbindelse med venskaber eller stgttepersoner

e Angst i forbindelse med sygdom (smerter, sveert ved at fa luft, ofte syg)

o At leve med forstyrret neurologisk udvikling og udtalt sensitivitet og som fglge deraf med krav fra
omverdenen, som det er sveert at opfylde. At skulle bega sig i en verden, som ikke er indrettet til
et sensitivt nervesystem, samt at leve med en lav stresstaerskel og et hypersensitivt nervesystem i
en ekstrovert verden

Fraveer af far (medfarer en ubevidst fglelse af fravalg og svigt)

Udtalte og hyppige konflikter blandt familiens medlemmer

Forzeldres forskellige padagogiske tilgange
Dgdsfald i familien

e Adoption

e Skilsmisse
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Disse fglelsesmaessigt belastende oplevelser kan i det
ubevidste sind give en grundlaeggende utryghed og
oplevelse af at have lav veerdi.

Dette kan og bgr afhjaelpes via terapeutisk indsats.
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Uddybende arsagsforklaringer

Pavirkning af nervesystemet har indflydelse pa barnets fglelsesliv

Det under- og fejlstimulerede nervesystem pavirker barnets fglelsesmassige udvikling. Fx danner barnet
antistresshormoner, nar det sidder trygt hos far eller mor, og nar det bliver ammet. Omvendt danner det
stresshormoner, nar det udsaettes for behandling, adskillelse eller andre traumatiske oplevelser. Det sarte
nervesystem og de under- og fejlstimulerede basale sanser er arsag til, at barnet nemt overstimuleres.

De under- og fejlstimulerede basale sanser er desuden arsag til, at barnet udvikles sent og har
vanskeligheder pa flere udviklingsomrader. De basale sanseomrader skal treenes og stimuleres til
alderssvarende niveau for at undga at selvtilliden svaekkes.

Tidligt oplevede traumer fglger barnet
Forhgjet stress i kritiske perioder uden
omsorgsgiveres beroligende bergring
kan have langtidsvirkning pa den
hjerne, som er ved at udvikle sig. Nar
det spaede barn oplever ikke at blive
mgdt i sine basale behov og maske
endda blive udsat for overgreb,
herunder ogsa behandling pa sygehus,
registrerer barnet det som en erfaring,
der lagres i det limbiske system: Kan jeg
' have tillid til at blive set og mgdt i mine
behov og tillid til, at verden er god, at
andre mennesker vil mig det godt? Og
at nye oplevelser kan veere positive?
Standardreaktionen pa en trussel er
"kamp eller flugt”. Et spaedbarn kan
ikke benytte sig af nogle af disse muligheder og vil derfor have en anderledes respons. Speedbarnet er ude
af stand til at flygte fra kaos, konflikt, fysisk smerte ved medicinsk behandling og maske hgjlydte
skaenderier. Den lille krop kan vride sig, musklerne stivne, fordgjelsessystemet traekke sig sammen, ryggen
spaende sig i en bue osv. Til sidst kan barnet resignere og blive apatisk — det traekker sig ind i sig selv.

Nar et spaadbarn udsaettes for fglelsesmaessig stress og traumatiske oplevelser, organiserer hjernen sig
sadan, at den fgrst og fremmest prioriterer overlevelsesfunktionen. Det betyder, at den ikke udvikler sig
optimalt i de omrader, der styrer regulering af impulser og fglelser (det limbiske system og cortex).

Nar spadbarnet gentagne gange har oplevet fare, vil dets hjerne blive hyperopmaerksom pa farer. Fglelser
af angst og hjalpelgshed bliver normaltilstanden.

Normalt, det vil sige, nar barnet ikke er traumatiseret, er hjernen i stand til at vurdere nye oplevelser og
tage stilling til, om der er tale om reel fare. Hvis det ikke er tilfeeldet, aftager aktiviteten i hjernens
advarselsomrade (amygdala), og barnet fgler sig trygt.

Nar barnet har oplevet gentagne traumer, vil hjernen registrere alt nyt som potentielt farligt. Hjernen vil
ved nye oplevelser producere mange kemikalier, der sendes til de mest primitive dele af hjernen
(reptilhjernen) for at keempe mod en fare, som reelt ikke er der.

Symptomerne vil veere et grundlaeggende angsteligt eller utrygt barn, som er tilbageholdende over for nye
ting, steder, mennesker og oplevelser.

Traumerne er lagret i nervesystemet, og hele processen foregar pa et ubevidst plan, som barnet er ude af
stand til at kontrollere og styre. Derfor kan det reagere med aggressivitet, angst eller tilbageholdenhed.
Traumer pavirker fgrst og fremmest barnets indre fglelsesliv og selvvaerd, men ogsa adfaerd og praestation.
Derfor ma man tage fat om naelden og hive den op med rod. Et terapiforlgb kan hjaelpe barnet med at
komme ned i det ubevidste rum og reparere pa de tidligt oplevede traumer.

Laes evt. mere her:
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Nar tidligere traumer trigges, opstar en fglelsesmaessig stress, som nedsatter barnets energiniveau

Nar en tidligere negativ erindring trigges via sanseindtryk, tanker, fglelser eller oplevelser, udlgses en
hormonel reaktion i kroppen, bl.a. dannes stresshormonet kortisol. Nar det sker, gges barnets sukker-
behov, og organismen begynder at omdanne protein til sukker. Det nedsaetter barnets energiniveau.
Folelsesmaessig stress opstar i det autonome nervesystem, som styres af reptilhjernen (krypdyrhjernen).
Det er reptilhjernen, der fgrst registrerer og opfanger en mulig fare i forbindelse med en fglelse af utryghed
og manglende sikkerhed. Nar et barn tidligere er traumatiseret, vil reptilhjernen fremover opfatte farer, der
ikke er reelle. Det er farer, som opstar i situationer, der ligner tidligere ubehagelige oplevelser. Traumet
genopleves pa det ubevidste plan og skaber utryghed og sengstelighed pa det bevidste plan.

Nar barnet er trygt og i fuldstaendig indre ro:
e Kropsenergien opbygges og den kreative teenkeevne gges
o Cellevaeksten styrkes
e Fordgjelsen optimeres. Neeringsstoffer kan optages, og affaldsstoffer kan udskilles
e Musklerne og hele kroppen afspander
e Hjerne, hjerte og kropsrytme harmoniseres

Nar barnet er i stresstilstand:
e Kroppens arousalsystem hgjnes — energiniveauet gges og sanserne er pa overarbejde
e Indre og ydre ubehag opleves som trusler, og barnet reagerer ved aggressivitet eller ved at lukke sig
ind i sig selv og traekke sig tilbage (keemp eller flygt-mekanisme i krybdyrhjernen)
e Hjerterytme, puls og muskelspaending stiger
e Koncentrationsevne, teenkeevne, organkredslgb og fordgjelsesfunktion nedsaettes
e Niveauet af glukose og insulin stiger

Barnet/den unge reagerer ud fra fglelser og impulsivitet — det kan ikke saette ord pa
Barnet/den unge kan reagere kraftigt udadrettet eller med rituelle handlinger, nér det nedsatte neuro-
logiske funktionsniveau medfgrer overstimulering, stress eller manglende forstaelse fra omgivelserne. Eller

nar den aktuelle situation ikke svarer til det billede, 100

barnet/den unge har i sit hoved. A Frustration
Kraftige reaktioner er udtryk for frustration, afmagt E o
og ofte ogsa manglende evne for impulsstyring. E 70
Traumerelateret angst kan ligeledes fremprovokere X &
kraftige reaktioner. 50
Stereotyp adfeerd udlgser endorfiner, som lindrer 100 m—
smerte og ubehag. w % Appreciation
Bgrn har brug for voksenhjaelp til at takle stzerke E o
felelser. Fglelsesudbrud skal anerkendes, forstas og E ¥
imgdekommes, hvis man vil undga at kraenke bl
50

barnet. 1
Graferne illustrerer et barns hjerterytme, nar det
henholdsvis er frustreret og fgler sig anerkendt.

100
TIME (SECONDS)

Det er svaert for barnet/den unge

Barnet/den unge kan pa grund af sine nedsatte funktionsomrader have vanskeligheder med at leve op til
omgivelsernes og egne krav/forventninger — vil gerne, men kan ikke.
Under opvaeksten kan barnet veere tilbageholdende over for at prgve ting,
hvor det er usikkert pa sin egen mestring pga. forsinket sansemotorisk
udvikling samt et lavt selvveerd som beskrevet ovenfor.

For de lidt st@grre bgrns og de unges vedkommende ogsa pga. mange
nederlag i forbindelse med nedsatte funktionsomrader og oplevelsen af at
veaere anderledes og ikke kunne det, de andre kan.
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Langvarig symbiose med foraldrene

Foreeldre til sensitive bgrn og/eller bgrn med sansemaessige og fglelsesmassige udfordringer bliver ofte
anklaget for at vaere overbeskyttende og pylrede og have rigtig svaert ved at give slip pa deres bgrn. Men
meget tit er det faktisk barnet, der ikke kan slippe og haenger fast i symbiosen, specielt i forhold til mor.
Det sker fx, nar barnet har fglelsesmassige belastninger, som forarsager et ekstra udtalt behov for tryghed.
Nar bgrn ikke bliver mgdt og forstaet i deres hverdag i pasningstilbud eller skole, vil de ogsa have behov for
at bevare den meget teette tilknytning til foraeldrene eller en af dem.

Barnets tidlige oplevelse af svigt kan ligge som en undertone af vrede

At barnet bliver vredt pa mor og i visse situationer straffer hende, er typiske reaktioner pa oplevelse af svigt
i forbindelse med tiden lige efter fgdslen, og det kan potentielt belaste kernen i selvvaerdsfglelsen.

Det behandlingskraevende barn har oplevet, at mor — det eneste sikre og trygge i verden —var veek i
perioder, og i stedet var der stress og smertefuld behandling i form af blodprgvetagning via snit i haelen,
sondelaegning m.m. Barnet har ikke haft bevidstheden om, at det var ngdvendige behandlingsindgreb, og at
det ikke var mors gnske.

Det er samtidig ofte sadan, at b@rn, der har haft en svaer start pa livet, er i staerk symbiose med moren i
leengere tid end normalt, fordi barnet mangler tillid til egen formaen og til omgivelserne. Derved har det
svaert ved at give slip pa den trygge base, som mor udggr, og det vil resultere i separationsangst.

Barnets angstelighed og tilbageholdenhed over for nye ting, steder og mennesker er naturlige reaktioner
pa tidligt oplevede traumer; barnet har negative erfaringer med ukendte ting og mennesker.

Introverte og saerligt sensitive bgrn og unge

En del bgrn og unge er af natur introverte eller szerligt
sensitive. Man mener, at mellem 25 og 50 % af alle mennesker
er introverte, og at omkring 20 % er szerligt sensitive. Seerlig
sensitivitet kan dels vaere relateret til tidlige forstyrrelser i
nervesystemet og tidligt oplevede traumer, dels til
personligheden. At vaere introvert er meget knyttet til
personligheden.

Seerligt sensitive bgrn og unge har ofte en overreagerende
felesans, laegger maerke til det mindste spor af en usaedvanlig
lugt, er tilsyneladende meget intuitive, bliver let
forskraekkede, er svaere at fa til at sove efter en meget aktiv dag, har det ikke godt med store forandringer,
stiller mange spgrgsmal, har en intelligent sans for humor, bruger store ord for deres alder, kan
tilsyneladende laese ens tanker, bliver meget ulykkelige eller pavirkede, nar voksne skeelder ud, er
perfektionister, laegger maerke til, hvis andre er kede af det, foretraekker stilferdige lege/aktiviteter og
stiller dybe, tankeveekkende spgrgsmal. Der er flere symptomer pa at vaere seerligt sensitiv. Laes evt bogen:
“Seerligt sensitive bgrn. Hvordan vi hjaelper vores bgrn med at trives, ndr verden overveelder dem”

af Elaine N. Aron, Borgen 2010.

Introverte bgrn og unge er ofte private, lyttende, socialt anspaendte, i neutralt humgr samt afdeempede og
diskrete. De lader bedst op alene, taenker fgr de taler og har viden i dybden. Omvendt er det med
ekstroverte bgrn og unge. De er ofte udadvendte, snakkesalige, socialt afslappede, i positivt humgr,
udtryksfulde og entusiastiske. De lader bedst op sammen med venner, taler fgr de taenker og har viden i
bredden. Der er meget mere at sige og hhv. introverte og ekstroverte bgrn og unge. Laes evt. bogen:
"Introvert. Sta ved dig selv” af Anna Skyggebjerg, Rosinante 2013.

Angst, depression, PTSD og andre psykiske belastninger

Set i et tvaervidenskabelig lys er angst fgrst og fremmest energiblokeringer, som er
opstaet i en persons samspil med andre mennesker. Angst leves og opleves som
forstyrrende hukommelsesspor, primaert pa det ubevidste plan. Det vil sige, at
tidligere angsfremkaldende oplevelser far nye lignende situationer til at fremsta
farlige, selv om de reelt ikke er det.

Angst og OCD er variationer over det samme tema.

Angsten er en forstyrrelse pa alle fysiske og psykiske energiplaner, men fgrst og
fremmest i livsenergien.
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Vilkar for bgrn og unge med angst:

e lLangvarig negativ stress

e Sgvnlgshed/sgvnunderskud

e Indre uro

e Risiko for binyretraethed — de klassiske symptomer pa udbraendthed

e Sarbar og ustabil sindstilstand pavirker kropsstrukturen og kemien

e Den 10. kranienerve, nervus vagus, kan vare klemt/i ubalance og derfor pavirke tarmfunktionen
negativt. Negative fglelser kan ogsa skabe ubalance i mave/tarm. Fordgjelse og tarmfunktion
pavirker hjernens funktion

e Hjernens normale funktioner pavirkes som beskrevet i indledningen til dette afsnit. Det betyder, at
barnet/den unge ikke selv kan kontrollere og regulere sin fglelse af angst

e Konstant underliggende angst pavirker laering, social adfeerd og fglelsen af velveere negativt

o Mangel pa mineraler, vitaminer og essentielle fedtsyrer nedsatter hjernefunktionen

Selv svaere psykiske tilstande kan helbredes

Det er en myte, at depression, angst, PTSD, borderline og skizofreni er svaert at behandle.

Det er ikke mere kompliceret end lettere psykiske og fglelsesmaessige belastninger. Det handler om at
hjaelpe den enkelte til at @ndre de tankespor, der er opstaet tidligere og er fastgroet i underbevidstheden.
Der er altid en eller flere arsager til en psykisk belastning, uanset hvordan den viser sig.

Og nar vi har afdaekket arsagerne, kan vi beslutte, hvilken indsats der vil vaere bedst for den enkelte. | alle
tilfaelde vil det vaere en holistisk eller helhedsorienteret terapeutisk tilgang.

Holistisk behandling af psykiske lidelser er ikke nyt. Hippokrates er den f@rste, der skriver videnskabeligt om
det omkring 400 ar fgr vor tidsregning.

Kombinationen af psykoterapi og kropsterapi er effektiv, fordi de vanskelige fglelser og ubevidste
overbevisninger satter sig som spaendinger i kroppen. Det opererer pa celleplan.

Det er klart, at det tager leengere tid at behandle meget udtalte psykiske udfordringer, men tilgangen er
helt den samme som til de lettere tilstande.

En sadan indsats betyder, at det er muligt at undga psykofarmaka. En reekke videnskabelige undersggelser
har de seneste 10-20 ar dokumenteret, at psykofarmaka skader hjernen samtidig med, at de sjaeldent
hjeelper den enkelte person til at fa det bedre. Psykofarmaka kan i kortere perioder lindre symptomerne,
men de skaber ofte afhaengighed og helbreder ikke. Derudover har de en raekke bivirkninger.

Indsatsomrader

Samspil, der stgtter barnets folelsesliv
F@rst og fremmest har bgrn og unge brug for gode, naere relationer i hverdagen. Kaerlighed, naervaer,
omsorg, forstaelse, empati, ro, overskud og balance. At de naere voksne bruger tid sammen med barnet og
er fuldt til stede. Og at barnet mgdes med fuld accept og rummelighed.
Alle fglelser er i orden, og de skal mgdes med empati; “Jeg kan se, du er
vred. Det forstar jeg godt”, eller “Nu blev du ked af det, og det kan jeg
godt forsta”. Hold om barnet og lad det vaere lidt i fglelsen. Derefter kan
barnet stgttes til at seette ord pa dels fglelsen, dels den haendelse, der
afledte den.

Bgrn er bedre i stand til at udvikle deres muligheder og opna en steerk
folelse af sig selv og eget vaerd, nar det indre kaos er omdannet til indre
ro. Det har ogsa stor betydning for barnet, at de naere voksne har tillid til
dets formaen og evner. At de giver barnet mulighed for at udfolde sig og
udforske verden.
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Bdrnenes 5 kaerlighedssprog
To amerikanske psykiatere, Chapman & Campbell, har skrevet bogen Bgrnenes 5 kaerlighedssprog.
Den beskriver opdragelse, peedagogik og forzeldretilgang fra et kaerligt perspektiv.
Forfatterne redeggr for, hvordan vi med udgangspunkt i 5 forskellige kaerlighedssprog kan vise vores bgrn
keerlighed, interesse og omsorg.
De 5 sprog er: Fysisk bergring, anerkendende ord, tid til hinanden, gaver og tjenester.
Nar jeg i min konsultation forteaeller foraeldre om keerlighedssprogene, kan de altid straks definere, hvilket
kaerlighedssprog, som er deres barns foretrukne. De er aldrig i tvivl.
Barnet kan have flere keerlighedssprog, og vil blive positivt

@ . A pavirket af dem alle, men der er som regel ét, der skiller sig

. - 2 (3 ud. Fx kan et mindre barn vise, at dets primaere

&fi ol vl unlh kaerlighedssprog er gaver, ved hyppigt at give sine foraldre
{ m og andre sma gaver. Det kan bare veere en perle, der er

foresla sine foraeldre faelles aktiviteter eller ggre opmaerksom
pa sit behov for kontakt og naerveer pa anden vis.

Barnet bruger sit eget primaere keerlighedssprog i sin kontakt
med andre.

. Je=- pakket ind i et stykke stof, eller en lille blomst fra haven. Det
}/ ? barn, hvis kaerlighedssprog er at bruge tid sammen, vil tit

‘ L - = Ex

Mindfulness og fokus pa andedraettet
Fokus pa andedraettet og mindfulness kan hjalpe barnet/den unge til at finde mere ro indeni.
Det er vigtigt, at man som voksen har erfaring med at finde roen og veere i nuet, nar man beder bgrn og
unge om at ggre det.
Mindfulness betyder:

At veere til stede, naervaerende og opmaerksom med alle sanser
uden at veere optaget af at vurdere, démme eller handle.

En for hurtig vejrtraekning vil ofte resultere i hyperventilation, eller sakaldt “overiltning”, hvor kroppen
gennemgar en kemisk ubalance. Populeert sagt er kroppen “renset for kuldioxid”. Dette forarsager
sammentraekning af blodkarrene, og der leveres mindre ilt til cellerne. Da ilt er cellernes ultimativt vigtigste
braendstof, er dette et problem.

For hurtig vejrtraekning kan initiere et vaeld af helbredsproblemer sa som fx angst, stress, nervgsitet, hgjt
blodtryk, manglende udholdenhed og kondition og nedsat koncentration.

Arbejdet med andedraettet styrker i hgj grad kropsbevidstheden, kropsgleeden, overskuddet og de positive
felelser. Rent fysiologisk er forklaringen, at et godt andedraet straks pavirker nervesystemet til mere rolig
tilstand. Det resulterer i en forbedret fordgjelse, bedre spvn, nedsat puls/blodtryk og meget andet.

Andedraettets frekvens:

Jo lavere frekvens, desto bedre
- det er et tegn pd, at man ilter og udnytter ilten bedre per dndedrag

Der findes hold med bade yoga og mindfulness for bgrn og unge, men det

er ogsa rigtig godt at praktisere hjemme. Nar barnet/den unge har leert at
traekke vejret dybt ned i maven og skabe andehuller i hverdagen ved at
traekke sig tilbage og ga ind i sig selv, vil det kunne bruge det som et

redskab til at finde ro indeni.

Det er en god idé at praktisere mindfulness sammen med sit barn — det

giver en god fglelse af naervaer og faellesskab.

Hent evt. inspiration pa nettet. Jeg kan isaer anbefale

”Mindfulness og empati i skolen”: www.youtube.com/watch?v=Gx-CJLWV994
“Arbejde med nzerveer i barnehaven”: http://www.personafilm.dk/mindfulness-for-born/
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Terapi som supplement til anerkendende paedagogik

Som supplement til foraeldrenes vaerdifulde indsats arbejder jeg sammen med mine tilknyttede terapeuter
med metoder, der gar i dybden og dermed tager fat i kernen i forhold til selvvaerd og selvtillid. Terapien
stgtter neensomt bearbejdelsen af tidligt oplevede traumer samt nuveerende fglelsesmaessige udfordringer.
Med mine mange ars erfaring med traumatiserede bgrn er det meget tydeligt for mig, at kun daglig
kzerlighed/omsorg/anerkendelse/rummelighed samt tilbundsgaende terapi kan styrke selvvardet sa
meget, at det repareres og (gen)opbygges fra bunden og dermed ikke kommer ind i en negativ spiral, som
kan medfgre store fglelsesmaessige og sociale udfordringer i teenage- og voksenalder.

Jeg har yderst gode resultater med en raekke forskellige terapeutiske metoder, der har det til faelles, at de
alle opererer i det ubevidste sind, hvor traumerne er lagret, og hvor de derfor ogsa kan oplgses.

Jeg arbejder altid sidelgbende med paedagogik,
samspil og rammer i hverdagen samt en
fysiologisk og neurologisk indfaldsvinkel. Bag
denne helhedstilgang ligger en bevidsthed om,
at fysik og psyke hanger sammen. Fx kan et
stresset og overbelastet nervesystem volde et
barn fglelsesmaessigt besvaer, lige som for lidt
sgvn, ensidig og usund kost, hyppige
sygdomsforlgb samt udfordrende relationer vil
have en negativ indflydelse pa fglelseslivet.
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