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Forord

Velferdsetaten i Oslo kommune satte i gang med musikkterapii 2017. Tilbudet har
blitt gitt av Uteseksjonen i Oslo finansiert ved tilskuddsmidler fra Helsedirektoratet
gjennom Fylkesmannen i Oslo og Akershus. Musikkterapitilbudet ble innrettet med
en erfaringskonsulent i 50 % stilling og en musikkterapeut i inntil 50 %. Fra oppstart
ble tilbudet rettet inn mot unge fra de alternative ungdomsmiljgene i Oslo sentrum.
Likepersonsprosjektet Perspektiv har hatt prosjektledelsen for musikkterapitilbudet.
KoRus Oslo har fungert som brobygger til det musikkterapeutiske fagmiljget i Norge,
og bidratt med stgtte og veiledning i utviklingen av tilbudet ved Uteseksjonen.

Gjennom individuelle tilbud til ungdommer og unge voksne i alderen 14 til 26 ar har
prosjektet hgstet mange gode erfaringer. Musikkterapi handler om & ta i bruk musikk
for a etablere og utvikle trygge relasjoner, fostre opplevelser av mestring og samhold,
og legge til rette for deltakelse, laering og utvikling. Tilbudet har apnet dgrer for del-
takere som synes det er vanskelig d uttrykke seg gjennom samtaler om hendelser og
opplevelser som har vaert vanskelige. Deltakerne har fatt mulighet til & uttrykke seg
pa en ny og alternativ mate gjennom musikken.

Musikkterapi er trukket fram som en anbefalt metode i Opptrappingsplanen for
rusfeltet. I Oslo vektlegges arbeid, aktivitet og det & ha noe «a sta opp til» - gode
opplevelser, som sentrale tiltak i Strategisk plan for rusfeltet i Oslo. Forebygging, tidlig
innsats og gkt livskvalitet er ngkkelord. Musikkterapitilbudet slik det har blitt utvikla
pa Uteseksjonen svarer ut flere av disse ambisjonene.

Vi vil takke alle som har bidratt til 4 fa pa plass og gjennomfgre musikkterapitilbudet
pa Uteseksjonen i Oslo. Uten ildsjelene som har lagt ned mye arbeid med dette, uten
prosjektledelsen fra Perspektiv, ville det vaert vanskelig & oppna de gode resultatene
som beskrives i rapporten. Det har ogsa hatt betydning at prosjektet har hatt opp-
slutning og stgtte fra et samlet fagmiljg bestdende av Uteseksjonens gvrige



medarbeidere. Ikke minst har de unges egen medvirkning og investeringer i bade
prosjektet og i arbeidet med rapporten veert helt avgjgrende for at vi nd kan legge
frem resultatene som beskrives i rapporten.

Stor takk til alle dere som har bidratt!

Bgrge Erdal Henning Pedersen
leder seksjonssjef
Uteseksjonen i Oslo KoRus Oslo
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1 Innledning og bakgrunn

Denne rapporten kartlegger erfaringer fra musikkterapitilbudet i Uteseksjonen i Oslo
(Velferdsetaten, Oslo kommune, heretter kalt Uteseksjonen). I rapportens fgrste del
gjennomgas relevant bakgrunnsinformasjon om de ulike aktgrene knyttet til rappor-
ten og om musikkterapi. Andre del av rapporten beskriver musikkterapitilbudet som
er gitt i Uteseksjonen, samt erfaringer fra deltakere og ansatte. I siste del av rappor-
ten oppsummeres de viktigste erfaringene.

Om rapporten

Rapporten redegjgr for erfaringer med musikkterapi som del av Uteseksjonens tilbud
i prosjektet Perspektiv. Rapporten er skrevet pa oppdrag fra Kompetansesenter rus

- Oslo (KoRus Oslo). KoRus Oslo har en samarbeidsavtale med Senter for forskning i
musikk og helse (CREMAH) ved Norges musikkhggskole om utvikling av musikkterapi
i rusfeltet. CREMAH har statt for faglig veiledning i rapportarbeidet.

Rapporten bygger pa intervjuer med personer som er direkte og indirekte involvert
i Uteseksjonens musikkterapitilbud: brukere/deltakere (heretter kalt deltakere),
musikkterapeut, erfaringskonsulent, kollegaer som jobber oppsgkende (heretter kalt
oppsgkere) og ledere pa ulike nivaer i Uteseksjonen. Rapporten er nzert knyttet til
tidligere rapporter om musikkterapi i rusfeltet: to rapporter om musikkterapi i kom-
munalt rusarbeid i Fredrikstad kommune (Kielland, 2015; Kielland & Taihaugen,
2017), erfaringsrapport fra Sgr-Odal kommune (Taihaugen, 2017) og rapport fra
Stiftelsen Bergensklinikkene (Dale, 2014). Blant annet har tilnsermet samme spgrsmal
blitt brukt i intervjuene. Dette for & muliggjgre en sammenligning pa tvers av rappor-
tene som etter hvert bygges opp. Det er videre prioritert a gi plass til mange sitater
fra informantene. Dette kan vaere nyttig ved en eventuell senere sammenligning av
resultater fra denne rapporten med andre rapporter.



Musikkterapitilbudet i Uteseksjonen skiller seg imidlertid fra musikkterapitilbudene
som er evaluert i de gvrige rapportene ved at det inngar i et oppsgkende og forebyg-
gende tilbud, og dermed ikke er direkte knyttet til behandling innen rusomsorg eller
psykisk helsevern. I tillegg retter tilbudet seg i saerlig grad mot ungdom. Tilbudet i
Uteseksjonen kan sies a ligge i krysningspunktet mellom ungdomsarbeid, barnevern,
psykisk helse og rus, med en vektlegging av et forebyggende perspektiv.

Uteseksjonens musikkterapitilbud er fortsatt i liten skala med fa deltakere (6 deltakere
var i tilbudet pa tidspunktet denne rapporten ble ferdigstilt). Det er likevel nyttig a
evaluere tilbudet og belyse erfaringer med tilbudet pa dette tidspunktet for & fa et
kunnskapsgrunnlag for videreutvikling av musikktilbud i forebyggende og oppsgkende
arbeid. At det er et lite tilbud med fa deltakere gjgr rapporten svert gjennomsiktig.
Forfatter av rapporten har derfor vaert ngye med a fjerne bakgrunnsinformasjon i
sitater fra intervjuene, som presenteres i del 2 av rapporten. Dette kan gjgre sitatene
noe fattigere, men det har veert ngdvendig for a sikre deltakernes anonymitet. I sita-
tene er navn utelatt og erstattet med personens rolle i tilbudet, f.eks. erfaringskon-
sulent eller musikkterapeut.

Forfatter av rapporten er selv musikkterapeut, og kan slik ha en interesse av a frem-
stille musikkterapitilbudet positivt. For a sikre en balansert fremstilling gjengis en
rekke sitater fra informantene uten forfatters tolkning, et grep som ogsa er gjort i
gvrige KoRus-rapporter. I intervjuene ble det ogsa stilt mange dpne spgrsmal og det
ble spurt direkte om mulige utfordringer og forbedringspotensialer. Likevel kan det
vaere utfordrende for informantene 8 komme med negativ omtale og kritiske bemerk-
ninger, spesielt ettersom det er sapass fa aktgrer involvert. Dette kan ha ledet til en
skjev fremstilling der positive aspekter har blitt fremhevet, og kritiske stemmer kan
ha blitt nedtonet.



Om Kompetansesenter rus - Oslo

Kompetansesenter rus - Oslo (KoRus Oslo) er ett av syv regionale kompetansesenter
innen rusfeltet i Norge og arbeider pa oppdrag fra Helsedirektoratet. KoRus Oslo bistar
bydelene i Oslo kommune med kompetanse og utvikling av rusfaglige tjenester og tiltak.

KoRus Oslo skal sikre ivaretakelse, oppbygging og formidling av rusfaglig kompe-
tanse, og gjennom dette bidra til 4 oppfylle nasjonale mal pa rusfeltet i Oslo.
Kompetansesenterets primere rolle er a styrke praksisfeltet innen rusmiddelfore-
bygging/folkehelsearbeid, tidlig intervensjon og rusbehandling, ved & utvikle for-
staelse, og formidle og implementere forsknings- og kunnskapsbaserte strategier.

Om Senter for forskning i musikk og helse

Senter for forskning i musikk og helse (CREMAH) ved Norges musikkhggskole har som
malsetting a utvikle ny kunnskap, forstaelse, evidens og kritisk refleksjon om sam-
menhenger mellom musikk og helse gjennom forskning pa musikk som helseressurs
for mennesker og samfunn. CREMAH ser musikk som en verdifull ressurs for alle
mennesker. Musikk er ogsa en demokratisk rett som ethvert individ har, enten som
mottaker av musikk som kunst- og kulturtilbud og/eller som aktiv deltaker i musikk
gjiennom musisering eller musikklytting, alene eller sammen med andre. CREMAH
gnsker a utvikle musikkterapi innen rus og psykisk helsefeltet.



Om Uteseksjonen i Oslo

Uteseksjonen er en del av avdeling «Forebygging og sentrumsarbeid» i Velferdsetaten.
Tjenesten driver gatebasert oppsgkende sosialt arbeid blant utsatte mennesker og
grupper i Oslo sentrum med et rus- og kriminalitetsforebyggende fokus. Arbeidet
omfatter ogsa helse- og sosialfaglig ivaretakelse av mennesker med rusproblemer
og/eller problematikk knyttet til psykisk helse. Uteseksjonen arbeider med mennes-
ker i alle aldre, men legger saerlig vekt pa a hjelpe barn, unge og yngre voksne
opp til 25 ar.

Arbeidet utfgres gjennom oppsgkende patruljer pa dag- og kveldstid. Uteseksjonen
oppsgker aktivt personer som antas a std i fare for a utvikle, eller som har utviklet,
problemer i tilknytning til rus og kriminalitet. Det oppsgkende arbeidet skjer der
personene oppholder seg, ofte i det offentlige rom. Uteseksjonen gir ogsa individuell
oppfalging av brukere i tett samarbeid med det gvrige hjelpeapparatet.

Gjennom arbeidet sgker man & kontakte og fa oversikt over enkeltpersoner og grupper,
bygge tillit og relasjoner og arbeide for endring sammen med brukeren, nettverk og
gvrig hjelpeapparat. Forebygging, tidlig intervensjon og det a senke terskler til det
gvrige hjelpeapparatet vektlegges. I tillegg legges det vekt pa & motivere for og for-
midle informasjon om alternativ beskjeftigelse som skole, arbeid og fritid. Kontakten
med Uteseksjonen er frivillig, gratis og det trengs ikke henvisning.

Om Perspektiv

Musikkterapitilbudet i Uteseksjonen er knyttet til prosjektet Perspektiv. Perspektiv
har fokus pa forebyggende ungdomsarbeid, tidlig intervensjon og bruk av erfarings-
kompetanse gjennom ung-til-ung metodikk. P4 denne maten far ungdommer vaere
en ressurs for andre unge. I samarbeid med Uteseksjonen jobber unge



erfaringskonsulenter oppsgkende i Oslo sentrum, de arrangerer temakvelder for
andre unge, deltar pa psykisk helsedager pa skoler, samt driver enkel radgiving og
veiledning i sitt eget miljg.

Om samarbeidsnettverk for musikkterapi

12010 ble det tatt initiativ til et Nasjonalt kompetansenettverk for musikkterapi i
rusfeltet. I dag deltar flere kompetansesentre for rusproblematikk i nettverket, sammen
med Fagradet-Rusfeltets hovedorganisasjon. Ogsa Senter for forskning i musikk og
helse (CREMAH) ved Norges musikkhggskole og Griegakademiets senter for musikk-
terapiforskning (GaMUT) ved Universitetet i Bergen, er aktive deltakere i nettverket.
Nettverket legger til rette for 1) utprgving og evaluering av musikkterapi i rusbe-
handling og rusforebyggende arbeid, og 2) praksisneer forskning og kunnskapsutvik-
ling om bruk av musikkterapi. Det Nasjonale kompetansenettverket har som mal a
fremme musikkterapi som kunnskapsbasert og recovery-orientert praksis.

Det er ogsa startet et fagnettverk i Oslo: Oslos storbystrategi for musikkterapi i rus- og
psykisk helsefeltet (0sMU). osMU ble etablert etter Toppmgte om musikkterapi i
rusfeltet ved Norges musikkhggskole 9. november 2017. Uteseksjonen, sammen med
andre tjenester i Velferdsetaten, bydel Gamle Oslo, Nasjonalt kompetansesenter for
psykisk helsearbeid (NAPHA), erfaringskonsulent Angelica Kjos, Norges musikkhgg-
skole ved cREMAH, KoRus Oslo og Fagradet-Rusfeltets hovedorganisasjon er involvert
i nettverket. Byradsavdeling i Oslo ved fagsjef rusomradet, Stian Biong, har ogsa veert
invitert og orientert. Nettverkets mandat er & utarbeide en storbystrategi for Oslo
knyttet til gkt implementering av musikkterapi i rus- og psykisk helsefeltet.

Et annet relevant nettverk a trekke frem i denne rapporten er Nasjonalt kompetan-
senettverk for musikkterapi i barnevernet. Deltakere er representanter fra regionale
kompetansesenter for barn og unge (RKBU/RBUP), Bergen kommune, Bufetat region



vest, KoRus vest Bergen, Hggskolen pa Vestlandet, Oslo Metropolitan universitet,
Norges musikkhggskole ved CREMAH og Universitetet i Bergen ved GAMUT. Nettverket
har som mal  arbeide for implementering av eksisterende kunnskap, finne gode
arenaer for praksisutvikling og for etablering av nye forskningsprosjekter, og lgfte
frem musikkterapi som kunnskapsbasert og brukerorientert praksis.

Om musikkterapi

Musikkterapi handler om 3 ta i bruk musikk for & skape trygge relasjoner, endrings-
prosesser og fremme helse og livskvalitet. Musikkterapeuter arbeider ressursorien-
tert, med utgangspunkt i brukerens egne ressurser (Rolvsjord, 2010). Brukerinvolvering
og en likeverdig relasjon blir vektlagt (Stige & Aarg, 2012; Trondalen, 2016).
Musikkterapi tilbyr variert musikalsk deltakelse gjennom spilling og/eller lytting til
musikk. Brukere kan for eksempel lage egne later, improvisere pa instrumenter, eller
dele later og fortelle om hva musikk betyr for dem og hvorfor (Kristiansen, 2016;
McFerran, 2010; Over3, 2013). For mange mennesker gir musikk tilgang til fglelser,
minner, mestring, sosiale opplevelser og motivasjon. Slike erfaringer tar musikkte-
rapeuten i bruk og bygger videre pa i det terapeutiske samarbeidet (Kielland, Stige
& Trondalen, 2013). Musikkterapi kan forega individuelt eller i gruppe, pa institusjon
eller i lokalmiljget til brukeren. I musikkterapi fokuserer man pa hva brukeren kan
og har lyst til 3 utvikle gjennom musikken, og musikkterapeut og bruker samarbeider
om a finne frem til meningsfulle musikalske arbeids- og samvearsformer (Trondalen,
Stige, Dale & Kielland, 2016).

Musikkterapi er blitt mer utbredt som fag, profesjon og praksis i senere ar. I Norge
etableres det nye behandlingstilbud i spesialisthelsetjenesten og pa kommunalt niva.
Helsedirektoratet anbefaler systematisk bruk av musikkterapi i tre sentrale retnings-
linjer knyttet til rus og psykisk helse:



¢ Nasjonal faglig retningslinje for utredning, behandling og oppfglging av
personer med psykoselidelser (2013, IS-1957)

¢ Nasjonal faglig retningslinje for behandling og rehabilitering av rusmid-
delproblemer og avhengighet (2016)

* Nasjonal faglig retningslinje for avrusing fra rusmidler og vanedannende
legemidler (2016, IS-22 11)

Retningslinjene viser til at musikkterapi fremmer tilfriskning, reduserer negative
symptomer og kan fgre til avkobling fra vanskelige tanker og situasjoner. Gjennom
mestringsopplevelser kan motivasjonen for a sta i behandling pavirkes.

Formell kompetanse med mastergrad i musikkterapi understrekes i retningslinjene.
Dette er avgjgrende, blant annet fordi erfaring og forskning viser at musikk ogsa kan
brukes destruktivt, for eksempel av pasienter med depresjon eller alvorlige ruspro-
blemer (Aldridge & Fachner, 2010) og ungdom (McFerran, 2011). Samtidig er musikk
en allmenn kulturell ressurs som inngéar i ulike hverdags- og miljgterapeutiske situ-
asjoner (Trondalen, Stige, Dale & Kielland, 2016). I Norge tilbys musikkterapiutdan-
ning (master) ved Norges musikkhggskole og Universitetet i Bergen. Begge institu-
sjonene har ogsa forskningssenter og doktorgradsutdanning i musikkterapi.

Forskning viser nytte av musikkterapi pa flere omrader. Studier innen psykisk helse-
vern viser positiv effekt av musikkterapi pa motivasjon, sosial deltakelse, affektiv
tilstand og emosjonell bevissthet (Erkkila et al.,, 2011; Gold et al., 2013; Méssler et
al,, 2011). En delforklaring kan vere at musikk behandles av hjernestrukturer naert
knyttet til motivasjon, belgnning og emosjoner (Brean & Skeie, 2019). Sterke musi-
kalske opplevelser utlgser dopamin, en nevrotransmitter som spiller en avgjgrende
rolle i belgnningsbasert lzering (Salimpoor et al., 2011). Musikk som meningsskapende
og relasjonsbyggende aktivitet kan ogsa ha stor betydning (Trondalen, Stige, Dale &
Kielland, 2016).



Kvalitative studier viser at musikkterapi engasjerer og motiverer til sosial deltakelse,
innen for eksempel barnevernsfeltet (Kriiger & Stige, 2014) og kriminalomsorgen
(Tuastad & Stige, 2015). Gjennom musikkterapi gis barn og unge mulighet for selv-
utvikling og -utfoldelse, trivsel, utvikling av sosiale relasjoner, tilhgrighet og fellesskap
(Kriiger, 2012; Stensaeth, Kriiger & Fuglestad, 2016). Musikkterapi kan virke som
traumebevisst omsorg, og i en barnevernskontekst fremheves det at musikkterapi
kan bidra til 3 etablere trygghet, gi opplevelser av mestring, gi mulighet til 3 bearbeide
sammensatte fglelser og bidra til kontinuitet og stabilitet (Kriiger, Nordanger & Stige,
2017). Musikk kan fungere som en avledning eller et avbrekk fra negative tanker og
emosjoner, og som en kilde til positive emosjoner (Roaldsnes, 2017).

Musikkterapi har ogsa blitt brukt i forebyggende arbeid rettet mot ungdom (Eriksen,
2012; Fuhr, 2016). Nocker-Ribaupierre og Wolfl (2010) beskriver hvordan musikk-
terapi kan forebygge voldsepisoder blant ungdom. Musikkterapi har ogsa blitt prgvd
ut som tiltak for a forebygge skolefrafall og -vegring og for a fremme trivsel i skolen.
Musikkterapi ses som et viktig og nyttig bidrag til skolens gvrige forebyggende tiltak.
Men dersom musikkterapi skal virke som et forebyggende tiltak, bgr det gjennomfg-
res pa en mate som er preget av kontinuitet, stabilitet og relasjonsbygging (Kriiger,
Risnes, Sand & Hgiseth, 2018), og som viser interesse for ungdommenes musikalske
identitet og bygger pa samarbeid med ungdommene (Eriksen, 2012).









2  Musikkterapitiloudet i Uteseksjonen

Utvikling av musikkterapitilbud i Uteseksjonen

Pa slutten av 2016 fikk Uteseksjonen stgtte fra Fylkesmannen i Oslo og Akershus til 4
igangsette et musikkprosjekt med en musikkterapeutisk tilneerming og tankegang for
utsatte unge. Tidlig i 2017 startet Uteseksjonen musikkterapitilbudet med utgangs-
punkt i utsatte unge i et alternativt ungdomsmiljg i Oslo. Formalet har veert a utvikle
metodisk arbeid med musikkterapi for & na ungdom og unge voksne (opp til 25 ar)
som er i risikosonen nar det gjelder rus og psykisk helse.

Musikkterapitilbudet er en del av Uteseksjonen med tjenestens faglige og personalad-
ministrative oppfelging. KoRus Oslo og CREMAH har vert samarbeidspartnere i tilbu-
det som faglige ressurser, spesielt med tanke pa evaluering og forskning. Andre sam-
arbeidspartnere har veert bydelene i Oslo kommune, SubScene, Agenda X, Stovner
Rockefabrikk og @vingshotellet/Kulturetaten.

Musikkterapitilbudet er organisert tverrfaglig giennom en kombinasjon av erfarings-
kompetanse og musikkterapeutisk kompetanse i driften av tilbudet. I tillegg har
Uteseksjonen et stort fagmiljg og helse- og sosialfaglig kompetanse, med blant annet
30 oppsgkende medarbeidere, hasjavvenningsprogram og psykologer, som alle er
tilgjengelige ressurser for deltakerne. Deltakerne vil etter behov kunne fa tett og
systematisk oppfglging i samarbeid med bydeler, spesialisthelsetjeneste og institu-
sjoner. Musikkterapitibudet er dermed del av et stgrre og helhetlig tilbud til den enkelte.

Tilbudet skal legge opp til & mgte og anerkjenne ungdommene for dem de er gjennom
tekst, musikk og musikalsk samarbeid. Musikkterapitilbudet har som mal & skape en
arena der ungdommer kan oppleve mestring, bekreftelse og fellesskap. Deltakerne
skal fa mulighet til & uttrykke tanker og fglelser innenfor stabile og forutsigbare rammer,
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ogitrygge relasjoner til voksne og i fellesskap med jevnaldrende. Musikktilbudet har
lav terskel, der deltakelse i seg selv er et grunnleggende mal.

Innhold i og rammer rundt musikkterapitilbudet

Musikkterapitilbudet driftes av en musikkterapeut og en erfaringskonsulent i et
likeverdig samarbeid, og retter seg mot ungdom og unge voksne i aldersgruppen
14-25 ar. Erfaringskonsulenten er musiker, har brukererfaring fra rus og psykisk helse,
egenerfaring fra musikkterapi, og har en 50 % stilling. Musikkterapeuten arbeider
timebasert, i opptil 50 % stilling. I tillegg er det ansatt en prosjektleder i 20 % stilling.

Erfaringskonsulenten og musikkterapeuten tar i bruk en musikkterapeutisk tilnaer-
ming der relasjonsbygging, ressursorientering, samarbeid og brukerstyring er grunn-
leggende elementer. Tilbudet er individuelt tilrettelagt og metodikken tar utgangspunkt
i deltakernes egen interesse for musikk.

Aktiviteter inkluderer tilrettelagt samspill pa gitar, bass, trommer, piano og sang. Det
tilbys & samarbeide om & lage «beats», skrive sanger og tekster og a gjgre innspillin-
ger i studio. Improvisasjon/jam, musikklytting og samtaler med utgangspunkt i musikk
er ogsa sentrale metoder. Tilbudet gis hovedsakelig to-til-en, og noen ganger en-til-en.
I tillegg arrangeres det musikkafé to-tre ganger per semester og en huskonsert i
slutten av hvert semester. Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten tilbyr ogsa a
stille opp pa alternative arenaer dersom deltakerne gnsker a opptre pa for eksempel
«Apen scene, kulturmgnstring, skoleavslutning og lignende.

Musikkterapitilbudet legger opp til stor grad av fleksibilitet nar det gjelder mgtested.
Hittil har aktiviteten foregatt i ulike musikkstudioer og gvingslokaler som SubScene,
Agenda X, @vingshotellet eller Stovner Rockefabrikk - alle barn og unges egne fritids-
arenaer. [ noen tilfeller har tilbudet blitt gitt i hjemmet.
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Intervju og informanter

Til grunn for denne rapporten ligger intervjuer med personer som har direkte og
indirekte erfaring med musikkterapitilbudet i Uteseksjonen. Til sammen ble 13 per-
soner intervjuet, hvorav 5 deltakere. Forfatter av rapporten har gjennomfgrt inter-
vjuene, med mindre annet blir oppgitt. Intervjuene ble gjennomfgrt i et skjermet
lokale uten andre til stede enn informant og intervjuer ved henholdsvis Norges musikk-
hggskole, Uteseksjonen, SubScene og Agenda X. To av intervjuene ble gjort over telefon.
Informantene og intervjuenes form er som fglger:

Deltakere
e Individuell samtale/intervju med 5 deltakere
e Det ble benyttet en forholdsvis strukturert intervjuguide

e Fire deltakere ble intervjuet av Gisle Fuhr, musikkterapeut og
doktorgradsstipendiat ved cREMAH, Norges musikkhggskole.

Musikkterapeut og erfaringskonsulent:

¢ Individuell samtale/intervju

e Detble benyttet en dpen intervjuguide

Kollegaer ved Uteseksjonen

e Individuell samtale/intervju med:
— 2 oppsgkere, hvorav en erfaringskonsulent, ett intervju var telefonintervju

— 1 teamleder, telefonintervju
— 1 seksjonsleder

e Gruppeintervju med 2 prosjektmedarbeidere/-ledere i Perspektiv

e Detble benyttet en apen intervjuguide
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Intervjuene hadde en varighet pa mellom 8 og 56 minutter, med et gjennomsnitt pa 27
minutter, hvor de korteste intervjuene var med deltakerne og oppsgkerne.

Det var variasjon i hvor mye deltakerne fortalte i intervjuene. Det virket ogsa som om flere
syntes det var utfordrende 3 komme pa ting som kunne forbedres eller som ikke var sa
bra. Dette kan tolkes som at deltakerne er sveert forngyde med musikkterapitilbudet.
Samtidig kan det ogsa tenkes at deltakerne ikke var helt komfortable med & snakke dpent
med en fremmed person, noe lengden pa intervjuene ogsa kan antyde. Tanken med at
intervjuene skulle gjennomfgres av en ekstern person var at deltakerne nettopp skulle
veere komfortable med d snakke om elementer som kunne forbedres eller som de ikke var
forngyde med. Likevel kan det hende at man hadde fatt mer utfyllende svar dersom inter-
vjueren hadde hatt en naerere relasjon til deltakerne fra fgr. Dette er noe som bgr vurderes
ved eventuell senere forskning eller rapporter, kanskje spesielt der deltakerne er ungdom-
mer og unge voksne.

Det ble tatt lydopptak av samtalene, som ble slettet etter at sitater var skrevet ned. Alle
informantene ble muntlig informert om formalet med intervjuet og rapporten, og fikk
tilbud om 3 sjekke og godkjenne sitater fgr publisering av rapporten. De ansatte ved
Uteseksjonen takket alle ja til dette og fikk tilsendt sitater fgr ferdigstilling av rapporten.

Intervjuene med deltakerne brukte en intervjuguide med 9 hovedspgrsmal. Spgrsmélene
er i hovedtrekk de samme som er blitt benyttet i tidligere rapporter, men med enkelte
tilpasninger til musikkterapitilbudet i Uteseksjonen. Intervjuene med alle de ansatte
kretset rundt 5 hovedtemaer. 4 av disse gar igjen i de tidligere rapportene: nytteverdi (for
deltakerne), faglig relevans (musikkterapitilbudet sett i sammenheng med Uteseksjonens
arbeid og andre tjenester), samarbeid og utfordringer. I tillegg inkluderte intervjuene et
punkt om suksessfaktorer for a etablere og drive et godt musikkterapitilbud.
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Erfaringer fra musikkterapitilbudet
Hva mener deltakerne?

Intervjuene med deltakerne besto av 9 hovedspgrsmal. Ved fem av spgrsmalene ble
deltakerne bedt om a angi pa en skala fra 1 til 10 hvor tilfredse de var, der 10 var
maks tilfreds. Ved alle disse spgrsmalene ble deltakerne ogsa bedt om & utdype hva
som hadde veert bra eller mindre bra, og de fikk anledning til 8 komme med tilleggs-
informasjon. I det fglgende gjennomgas spgrsmalene fra 1 til 9.

Under hvert spgrsmal oppsummeres hovedtrekkene i det deltakerne fortalte og den
gjennomsnittlige skaren pa de spgrsmalene som inkluderte tilfredshetsskala, etterfulgt
av sitater. Spgrsmal 3 og 4 omhandler oppfglging fra henholdsvis musikkterapeut og
erfaringskonsulent. I intervjuene omtalte deltakerne i all hovedsak oppfglgingen fra
musikkterapeuten og erfaringskonsulenten samlet. Av den grunn gjengis svarene pa
de to spgrsmalene samlet.

Sparsmal 1: Hvor mange ganger har du deltatt pa tilbudet?

Alle deltakerne har deltatt pa musikkterapitilbudet 6 ganger eller flere. De fleste har
deltatt en gang i uken over flere maneder.
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Spersmal 2: Hvor tilfreds har du vaert med innholdet i musikkterapitilbudet?
Gjennomsnittlig skar: 8,7

Deltakerne er forngyde med innholdet i musikkterapitilbudet. Pa spgrsmal om noe
kunne blitt bedre med innholdet er det kun én deltaker som trekker frem at det
muligens kunne veert et mer fast opplegg eller en plan for timene. Flere synes det er
bra a fa muligheten til a skrive sanger og spille inn i studio. Det samme gjelder det a
opptre, noe som gir mulighet til 4 bli kjent med folk. Noen deltakere trekker frem
muligheten for & utvikle seg rent musikalsk, mens andre forteller at musikkterapitil-
budet gjgr at man kommer seg ut og holder seg aktiv. Musikken kan vaere en hjelp til
a uttrykke fglelser og gjgre det lettere & prate. Ikke minst trekker deltakerne frem at
det er ggy.

Sitater om innhold

Jeg syns det er dritgay, egentlig. Jeg koser meg.

Det har vaert kjempegreit a vere her. Fdr spilt inn musikken min og far opptre live,
og bli kjent med flere musikere.

Jeg skriver en del sanger sely, for det har vaert en mdte d uttrykke mine falelser pd,
pd en veldig enkel mdte.

Jeg syns det er et veldig bra tilbud for det kan fa flere til d folge drgmmen sin ndr det
gjelder musikk. Jeg har lenge sittet med en drgm om d bli sanger, men aldri turt d ta
initiativ til det. Og sd koster det en del penger a gd til et ordentlig studio. Men jeg syns
det er en kul mdte d kunne lage sanger pd eller covre en It eller det d utvikle seg selv
kanskje innenfor musikk - hvis man vil det.
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«Det har veert
kiempegreit a veere
her. Far spilt inn
musikken min og
far opptre live, og
bli kjent med flere
musikere.»



Vi har ikke noe opplegg da. Jeg bare braser inn der og sd er det sdnn, «skal vi varme
opp?», «skal vi gjgre det?». Sd bare begynner vi pa et eller annet. Men det kan vare litt
fint d ha sann, «i dag skal vi gjore det, i dag skal vi gjore det...» Sa det er litt fint med en
plan kanskje? Kanskje lage et opplegg? Altsd, nd skriver vi pd en sang, sd da er planen
bare a fortsette pd sangen.

Det er litt ggy at man fdr mulighet til d spille pd dpen scene. Da kan man fa gjort noe
med det man produserer. At man ikke fgler at, «ah, nd var vi ferdig med en sang, okay,
da gdr den i glemmeboken liksom». Men at kanskje den kommer ut til andre. Jeg syns
det er en veldig positiv mulighet. For hvis man ikke hadde hatt det, sd foler jeg at da
kunne man like sd godt sittet pd rommet sitt og bare skrevet masse sanger og laget dem
selv, og ikke gjort noe mer med det etterpd. Det er litt gay d se hva andre syns om
det du gjor.

Noen ganger er det bare d hgre pa forskjellig type musikk. Hvis jeg har en vanskelig dag
sd kanskje vi bare prater om det, og s hgrer vi pd musikk som er tilnzermet til hvordan
jeg har det. For man kan bruke musikk til folelser og for at det skal veere enklere d prate
hvis man har en vanskelig dag.

Jeg kommer med ferdig tekst og noen ganger sd syns de at noe hgres litt rart ut, eller
den sangen gir ikke helt mening for dem. Sd forklarer jeg hva meningen er, og sd endrer
vi kanskje pd et ord eller noe. Men melodien lager vi sammen, og sd spgr de meg om jeg
syns det passer inn. Det tekniske kan ikke jeg! S de tar seg av det tekniske.

Det holder en aktiv. Selv om man har en tung dag, sd gjor det at man kommer seg ut fra
hvor enn man er. Det gjgr at man md komme seg ut fordi det er hyggelig d holde pd med
det og det er ggy. Og man er bare tre hyggelige mennesker som skal drive med musikk,
og musikk er veldig koselig d hgre pd og drive pd med. Sd jeg ser ikke pd det som terapi,
eller som terapeutisk, selv om jeg vet at det er det.
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Jeg syns det er bra det vi gjor. Det at man har mulighet til d veere i studio og spille inn
ldter ogsa. Det hadde ikke jeg sett for meg at jeg skulle ha muligheten til a gjore.

[Og det er bra at man har mulighet til G fremfore ogsd], for da blir man kjent med seg
selv, og man blir kjent med folk, og det d se, vaere rundt masse folk, og vaere med masse
mennesker. Jeg syns at det er gay, for jeg liker den oppmerksomheten. Sd det er ikke noe
ukjent fenomen for meg. Men det er noe annerledes med d fremfgre noe man har skrevet
selv, fremfor d fremfgre noe du har leert.

Det er bare bra d fd det tilbudet. Det er ikke alle som fdr det tilbudet om d kunne spille
inn sanger i studio for eksempel. Sd jeg har ikke noe negativt a si egentlig. Jeg hadde
aldri funnet et annet sted hvor jeg kunne ha drevet med musikk pd denne mdten hvis
jeg ikke hadde fatt det tilbudet her.

De hjelper veldig mye med tekster og med stemmen og sdnn eller de prgver d finne rette
sanger og slike ting.

[Hva vi gjor] kommer an pd om jeg har lyst til d covre en sang eller skrive en sang selv.
Jeg gjor begge deler. Hvis jeg lager en sang, sd er det d prave d finne ut hva slags melodi
man vil ha, om det funker med teksten jeg har skrevet. Og sd kan man alltid forandre
litt pd ting fordi ting skjer. Ting forandrer seg. Sd det er mye frem og tilbake, men jeg
liker det da. [...] Jeg sier at jeg vil ha det cirka sdnn. Men ellers gjor hva dere vil liksom.
Og det pleier d fungere veldig bra.

Jeg er veldig sjenert. Men jeg prover d bruke musikkprosjektet til et rom hvor jeg kan
teste ut diverse mater jeg kan synge pd. Jeg kan synge pd forskjellige mdter, men jeg er
veldig sjenert for d gjare ting foran andre. Sd jeg praver d tvinge meg selv til d fd det
fram der da.
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En av grunnene til at jeg er med pd det her, det er at jeg sliter med depresjon, og jeg fdr
ikke sa veldig mye utlgp for det. Men her sd fdr jeg det da. Selv om jeg er sjenert og sdnt.
Sa jeg vil si at det er en 10-er for meg.
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«Jeg ma si 10, for
jeg klarer ikke a si
noe negativt. Og det
er jo veldig positivt,
for da gjor de den
jobben de skal!»






Spersmal 3 og 4: Hvor tilfreds har du veert med hvordan
musikkterapeuten/erfaringskonsulenten har fulgt deg opp?

Gjennomsnittlig skar nar det gjelder Gjennomsnittlig skar nar det gjelder
musikkterapeuten: 9,1 erfaringskonsulenten: 8,7

Deltakerne mener samarbeidet med bade musikkterapeuten og erfaringskonsulenten
fungerer bra. De snakker bade om oppfglging utenom timene, hvordan de har det
sammen pa timene og det musikalske samspillet. Flere forteller at det er positivt at
de far tekstmelding og/eller telefon med beskjeder og pdminnelser. Noen trekker
frem at det er bra at musikkterapeuten og erfaringskonsulenten er dyktige musikalsk.
Videre beskriver deltakerne dem med ord som engasjerte, hyggelige, varme, venner,
vennlige og blide.

Sitater om oppfalging

Altsa, vi er jo venner!

Jeg far alltid en SMS av erfaringskonsulenten hver torsdag med pdminnelse om timen
eller informasjon om hvor vi skal vaere. Nd glemmer jeg aldri at jeg skal hit, men det er
fint d fd en sdnn «Aja, det er time i dag».

Vi kommer overens og vi spiller veldig fint i harmoni og sdnt. Sd det er gay.

Jeg tenker at vi kommer godt overens. De er flinke. De kan det de gjor. Erfaringskonsulenten
kan spille gitar, og musikkterapeuten kan spille piano. Det syns jeg er positivt. Det er
jo et musikktilbud, sa de skal kunne det de holder pd med.

23



Det syns jeg fungerer kjempefint. Jeg er jo en dpen bok for dem. Hvis jeg har det vanske-
lig, sd sier jeg at jeg har det vanskelig og da prater man kanskje litt om det og sa synger
man en sang eller to etter det. Bare for d fa det litt lystigere ndr man er ferdig.

[De sender SMS og minner pd timen og slikt.] Noen ganger sa kommer det litt sann
samme dag. For meg sd hadde det veert greit d kanskje fa det i starten av uken. Slik at
man vet, bare husk pd at det her skjer den dagen. Eller hvis det skal vaere et annet sted,
at man far beskjed om det tidligere enn samme dag. Men de er veldig flinke med d gi
beskjed om hvor man skal vaere. Sd det er bra.

De er blide og hyggelige og noen ganger sa har de mer engasjement og lyst til d gjore
ting enn det jeg har! Og det er veldig kult at de er sdnn kjempegiret pd d fa ferdig en
ldt, fordi de syns den er veldig kul. Det er veldig gay for det gjor meg motivert til d ogsd
ville fd den ferdig.

De sender meg meldinger hvis jeg ikke kommer og hver dag for timen og sdnn.
Det funker bra.

Jeg foler hun [musikkterapeuten] er en veldig enkel person [d forholde seg til] pd en
mate. Og sd forstdr hun veldig mye.

Samarbeidet syns jeg fungerer veldig bra.

De sender en melding hvis de har funnet pd et nytt riff eller et eller annet som de syns
burde vare pd sangen eller sd spgr de hva jeg mener om det, og det fungerer kjempebra.

De er genuint veldig varme og vennlige mennesker. Pluss at de er veldig flinke til det de
driver med. Og hvis de ikke fdr til det jeg har lyst til at de skal prave d spille, sd prover
de sa hardt, og gadr det ikke sd gdr det ikke. Men de prgver da. Pluss at de dytter meg til,
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ja ... «kan du skrive litt mer? Kan du forandre litt pd det?» Og det ... det er ikke det at de

utfordrer meg pd en mdte, men de gjor at jeg skriver kontinuerlig, noe jeg ikke gjorde
for. Det syns jeg er veldig positivt.

Jeg er ganske forngyd. Jeg digger musikkterapeuten. Jeg er glad i henne. Har kjent henne
lenge. [...] Erfaringskonsulenten pleier d ringe meg. Hgre hvordan det gdr. Det er bra.

Han er veldig god pd oppfelging, d ringe, sende meldinger, hgre hvordan det gdr.
Han hjelper meg mye med musikken. Det er veldig bra.
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Spersmal 5: Hvor tilfreds har du vaert med rammene rundt
musikkterapitilbudet?

Gjennomsnittlig skar: 8,1

Deltakerne er positive til lokalene og beliggenheten, spesielt SubScene og Agenda X.
De trekker frem at det er lett 8 komme seg dit, at det er gode instrumenter/musikk-
utstyr og bra lyd. Det er ogsa positivt at tilbudet er gratis. P4 spgrsmal om hva som
kunne forbedres svarer flere deltakere at de kunne gnske seg mer tid.

Sitater om rammer

For meg er det veldig lokalt. Det er en positiv ting. Det ligger ganske sentralt i Oslo, for
alle som bor i Oslo. Det er ganske lett G komme seg hit.

Beliggenheten er veldig grei for meg.

Instrumentene funker bra, rommene er bra, det er bra lyd i det.

Det er bra instrumenter, og bra lydsystem som er enkelt d bruke.
Plugge inn mic-en, sd er det gjort, liksom.

Ikke minst at det er et lavterskeltilbud og at det er gratis. Det syns jeg er viktig, at det
finnes lavterskeltilbud ogsa. Og at det ikke koster penger. For det er jo ikke alle som har
den beste gkonomien. Det d ha noen tilbud hvor man tenker pd det sosiogkonomiske
ogsd syns jeg er veldig bra.
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Det er kult at de samarbeider med SubScene, for jeg tenker at bade Uteseksjonen og Sub
trenger den blesten i vinden, at folk vet at det fins. Sa det syns jeg er veldig kult. Det er
to ting som fungerer bra sammen.

Innimellom sd md man til @vingshotellet. Det er litt stress @ komme seg dit. Men det
funker bra d vare her da [Sub Scene].

Lokalene har jeg ikke noe imot. Jeg liker meg pd bdde SubScene og @vingshotellet. Det
eneste er at jeg skulle gnske at klokkeslettet var annerledes, fordi jeg ofte blir forsinket
til det klokkeslettet. [...] Men de har ogsd andre d tenke pd, sd ... Men det er det eneste
jeg kunne tenke meg var annerledes. At jeg kunne hatt litt fleksibilitet pd tidspunktet.
Ellers er ikke det sd mye d klage pd egentlig.

Pd starten var vi en del pd Popsenteret. Det var litt kjedelig, for der mdtte vi holde pd
kun med Mac-en og Garageband. Men da vi fikk plass pd Agenda X ble det veldig bra.
For her fdr jeg mulighet til d spille inn ordentlig. Det er ordentlig utstyr her og det er
andre her, alle her driver med musikk.

Det er kjempebra pd Agenda X, bra utstyr og sdnt. Jeg digger det. Jeg hadde ikke kommet
inn hit hvis ikke Uteseksjonen hadde fikset det for meg. Det er en kjempemulighet som
artist. A utvikle seg.

Det gar litt fort. Tiden gdr litt fort ndr man har det ggy da.

Jeg syns kanskje tiden er litt kort. Man fdr bare 45 minutter. Fgr vi vet ord av det sd er
timen ferdig. Det er litt dumt. Man trenger kanskje ikke d legge til sG mye, men en time
hadde veert fint.

Jeg syns det er litt for kort tid. For i starten sd md man kanskje, hvis man skal synge, sd
burde man varme opp farst. Og det er det ikke alltid vi har tid til d gjore. Sa det er litt
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sdnn, «hva skal vi gjore i dag?», og sd fomler man litt, og sd finner man ut hva man har
lyst til d gjore, og sd er timen ferdig. Sdnn er det noen ganger. Men jeg tenker kanskje
at halvannen time hadde fungert ganske fint. For da har man kanskje pratet litt sammen
i starten, hvordan ting fungerte og sd funnet ut hva man skulle gjore, og da hadde man
kanskje fdtt den halvtimen eller 45 minuttene til d gjore det ndr man har kommet
ordentlig i gang. I stedet for at alt er ferdig ndr man liksom har kommet i gang. Det syns
jeg hadde veert kult.

Det kunne vaert mer studiotid.
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Spersmal 6: Hvor ofte i uken syns du det burde vaere tilbud om
musikkterapi?

e 1 deltaker sier det passer bra med 1 gang i uken.

e 2 deltakere sier det fungerer med 1 gang, men at det kunne veert 2 ganger
i uken.

e 2 deltakere sier hver dag. Den ene deltakeren utdyper at hen gjerne kunne
hatt musikk hver dag, men at hen er forngyd med en gang ogsa. Den andre
deltakeren utdyper at musikkterapitilbudet burde hatt gkt kapasitet for
de som gnsker tilbud flere ganger i uken, inkludert seg selv, men ogsa for
andre som har lyst til 4 veere med, men som ikke kan pa de dagene tilbudet
er per i dag.

Sitater om frekvens

Jeg syns det er greit med en gang i uken. Det kunne veert to, men det fungerer med en.

For meg sd passer det bra med en gang i uken.

Jeg syns det hadde vaert bedre om det hadde veert flere ganger i uken. Eller flere dager
en kunne velge mellom. Om det var en annen dag som passet bedre for eksempel. For
man har jo travle kalendere, sd man md finne ut om det passer inn der. [...] Jeg syns det
er greit @ komme en dag, men det hadde jo vaert greit med to. Det hadde trengtes denne
uken her for eksempel.

Hadde det vaert opp til meg, hadde jeg gdtt her hver dag. Som sagt: det hjelper pd
humgret. Sd for min del kunne det gjerne veert flere ganger i uken. Slik at mange andre
ogsd kunne vaert med pd det. Hvis det er kapasitet til det, sa hadde det vart fint om det
var flere ganger i uken. Bdde for meg og andre. For jeg kjenner noen som har lyst til d
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vaere med pd det, men dagen passer ikke for dem. Sa er det noe som heter Musikkverkstedet,
og det er pd tirsdager. Men da er det noen som er litt for gamle for det. Men de kan
fortsatt vaere med pd Uteseksjonens musikktilbud. Det er bare dagen som ikke passer.

Hvis jeg hadde hatt mulighet til d veere her oftere sd skulle jeg ha vart her hver eneste
dag. Det hadde ikke vaert noe problem. Men det er dag i uken da, sa ... Men jeg er
forngyd med det.
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«Det gar litt fort.
Tiden gar litt fort
nar man har det
goy da.»






Spgrsmal 7: Hvor nyttig har det & delta p& musikkterapi veert for deg?
Gjennomsnittlig skar: 9,2

Deltakerne sier musikkterapitilbudet har vaert sveert nyttig og betydningsfullt for
dem, noe den hgye skdren ogsa vitner om. Deltakerne forteller at det er givende og
goy a holde pd med musikk. Det kan ha en positiv innvirkning pd humgret, gi glede,
vaere en motivasjon og vaere et sted man kan tgrre a slippe seg lgs.

Sitater om nytte

For meg er det et sted d kunne slippe meg lgs. Det d faktisk tgrre d synge, for jeg har
generelt vaert usikker pd min egen stemme en stund, og fdtt noen negative tilbakemel-
dinger pd det jeg gjor. Det virker som om musikkterapeuten og erfaringskonsulenten
syns at, kanskje de ikke syns at jeg har verdens beste stemme, men de sier i hvert fall
ikke noe negativt pa det.

Det d kunne vise tekstene sine hvis man skriver da. Eller hvis man spiller gitar og har
veldig lyst til d vise noen at man spiller gitar, sd kan man jo gjare det ogsa.

Det er nyttig for det kan vaere en motivasjon, at i dag sd ma jeg ut fordi jeg skal gjore
det her. Sd det kan vaere med pd d lafte en slik at en stdr opp om morgenen og kommer
seg ut. Ogsda fordi det er hyggelig a veere i lag med dem og man tuller og fjaser og man
har det ggy. Vi ser jo pd hverandre som et band i stedet for at dette er to mennesker som
jeg skal ha terapitime med. Jeg oppfatter det ikke sdnn i det hele tatt.

Det er givende d drive pd med musikk, og det skaper glede for en selv, det indre som
ingen ser, og det gjor at jeg foler meg mer glad og bare lever pad gleden fra musikk. Og
prover d fd det til d vises pd utsiden ogsd.
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Musikk har betydning for meg, sd prosjektet har jo en betydning.
Jeg syns det er positivt hele greien.

Det gker humgret mitt. Hvis jeg har en skikkelig drittdag sd hjelper det d komme her
og gjare noe jeg liker veldig godt. Det avslapper meg, sd det er et veldig stort pluss. Jeg
er en person som stresser veldig mye med ting. Jeg er bare sdnn av natur. Sd det er veldig
deilig d komme til et sted der jeg kan ta det helt med ro. Og sd er ikke de to sdnne men-
nesker som stresser meg. Jeg liker d vaere rundt mennesker, men samtidig hater jeg det,
fordi mennesker stresser meg. Men de to gjor ikke det. Det er fordi jeg har leert meg d
kjenne dem. Sd det er veldig positivt.

Det er absolutt en 10-er. Absolutt. For jeg har pravd masse forskjellig, medisiner for
eksempel, og det fungerer ikke. Sd det at jeg faktisk kan komme her og veere glad en
time i uken, det er veldig bra for meg. Sd det er absolutt en 10-er.

Det betyr veldig mye. For jeg fdr sjanse til d utvikle meg musikalsk og som artist. Utvikle
meg, bli bedre, spille inn, spille live. Det er veldig gay.
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Spgrsmdl 8: Har du noen forslag til hvordan musikkterapitilbudet eller
oppfelgingen kan forbedres/endres?

Det var ikke alle deltakerne som kom pa ting som kunne forbedres eller endres.
Endringsforslagene som kom frem handler om bedre informasjon om tilbudet, a tilby
musikk flere ganger i uken, og om muligheter for utvidelse av det individuelle tilbudet
til gruppe og/eller samarbeid med andre deltakere.

Sitater om forslag til endringer

Det hadde vaert litt kult om vi var 4. For da kunne vi hatt med trommer eller bass eller
noe sdant. Men det kan man jo ogsa legge til i studio hvis man skal spille inn sangen.

Na vet jeg ikke hvor mange som er med pd musikktilbudet, men det hadde vaert kult d
kunne samarbeide med de andre som er der ogsd. For eksempel covre en ldt sammen,
eller skrive en lat sammen. Det hadde veert kult d kunne gjore noe sammen. Selv om vi
kanskje har veldig forskjellig stil, sd kunne det vart kult ogsd. Det syns jeg hadde
veert litt goy.

Det kunne vart mer informasjon eksternt. At man enkelt fdr lest om det pa nett. Og at
man kan ha brosjyrer man kan gi til andre, som man ser at faktisk har behov for det. |
stedet for at «jeg har et telefonnummer jeg kan gi deg» eller «kan jeg fd telefonnumme-
ret ditt, sd kan jeg gi det til andre». Og at man bgr kunne finne ut om de kun fokuserer
pd de som bor i Oslo eller utenfor Oslo ogsa. [...] Jeg syns det hadde veert lurt a tenke mer
pd det eksterne i fremtiden - informasjon mer ut. For det tok meg lang tid d fa infor-
masjon og fa kommet i gang. Hva dreier det seg egentlig om? Hva er dette for noe? Det
hgres kult ut, men hvor er informasjonen? Ja, s mdtte de spgrre den og den og den.
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Og sd mdtte jeg mase litt da. Sa kom jeg frem til slutt! [...] At det er lett tilgjengelig. Man
kan hgre om de som har vart med lenge er interessert i d vaere ambassadgrer
eller noe sdnt.

Kanskje en ekstra dag i uken. Pad en fredag eller onsdag. For det er en del jeg kjenner
som ikke kan de dagene det er nd. Det er jo ikke opp til meg, men det hadde vaert fint
om de klarte en dag til. Hvis de to ikke kan, sd kanskje fd noen andre, hvis det gdr da.
Slik at de som vil kan komme. Slik at alle har tid til det.

Jeg er egentlig ganske forngyd med hvordan det er. Jeg har aldri tenkt pd at jeg
vil endre noe.
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Spgrsmdl 9: Hva tenker du om musikkterapi som et fast tilbud i
Uteseksjonen sitt forebyggende arbeid og hvorfor?

Deltakerne forteller at de gnsker at musikkterapitilbudet skal fortsette. Noen mener
det ogsa burde utvides. En deltaker forbinder ikke tilbudet med Uteseksjonen, mens
en annen trekker frem at ungdommene og Uteseksjonen kan komme naermere hver-
andre gjennom musikkterapitilbudet, at Uteseksjonen for eksempel far se en annen
side av ungdommene.

Sitater om musikkterapi som fast tiloud i Uteseksjonen

Jeg glemmer litt Uteseksjonen jeg. Jeg glemmer at det er en del av det. Jeg tenker at det

er en del av SubScene, fordi ... ikke fordi det er musikk, men ... det er ikke det forste man

tenker ndr man tenker pa Uteseksjonen kanskje. At de har et musikktilbud. Sd det blir
litt sin egen greie. Jeg syns det er kult egentlig. Men man trenger kanskje litt mer pro-
motering for det for d fGd med flere. Det hadde veert kult.

Jeg syns det er helt prima at det ble startet opp. Sd jeg syns det ikke burde slutte. Jeg
syns det er bra, men at det ogsd burde vaere dpent for flere aldersgrupper og flere mal-
grupper. Ha noe som kanskje er rettet mot yngre og noe som er rettet mot eldre, og at
det tilpasses den aldersgruppen en er i. Det er jo eldre som er glade i musikk som kanskje
hadde hatt nytte av et sdnt tilbud. Og yngre som ogsd er det og har behov for det.

Man kommer pd en mdte naermere Uteseksjonen, og s kommer de pd en mdte naermere,
tettere pd ungdommene ogsd. Det er jo sdnn ndr man mgter Uteseksjonen ute, sd er det
annerledes enn ndr man har et prosjekt med dem og det funker ... da foler jeg at man
blir litt bedre kjent, og pd en mdte vet hvem de er og de vet litt mer om ungdommene
og hva ... at man ikke bare er sdnn at man henger ute liksom, men at man faktisk
gjor noe ogsa.
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Jeg har allerede et godt forhold til Uteseksjonen. Jeg syns ogsd det tilbudet her er kjempe-
flott. Jeg har god kontakt med en del av de som er i Uteseksjonen. Jeg syns de gjor en flott jobb.

Jeg har lyst til d fortsette med det sd lenge jeg fdr lov. Jeg koser meg. Musikk hjelper mange

ungdommer generelt, meg ogsd. Hvis jeg ikke hadde gjort det her, sd hadde jeg «loka»
rundt i byn. Det er mye bedre d vaere her.

Jeg har lyst til at det skal fortsette etter 2019 ogsa.
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«Jeg har lyst til a
fortsette med det sa
lenge jeg far lov. Jeg
koser meg.»






Hva mener musikkterapeut og erfaringskonsulent?

Musikkterapitilbudet i Uteseksjonen drives av en musikkterapeut og en erfarings-
konsulent i et likeverdig samarbeid. Deres erfaringer og opplevelser gjengis derfor
samlet i denne rapporten. [ enkelte sitater vil man kunne lese om det er et sitat fra
erfaringskonsulenten eller musikkterapeuten. Dette er i de tilfeller hvor sitatet er
knyttet til egen kompetanse som musikkterapeut eller erfaringskonsulent.

Nytteverdi

Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten er opptatt av at musikkterapitilbudet er
et tilbud der deltakerne far anledning til 4 drive med noe de er interessert i og at de
skal fa bruke tilbudet som de vil. De mener deltakerne gjennom musikalsk samspill
og sangskriving far opplevelser av mestring. Det at de skaper et godt musikalsk
produkt kan veere viktig for deltakernes selvfglelse. Musikktilbudet kan vaere en
motivasjon for deltakerne til 8 komme seg opp og ut. Gjennom spesielt sangskriving
far deltakerne mulighet til 4 uttrykke seg pa en annen mate. De kan formidle et
budskap eller fortelle sin historie pa en indirekte mate som kan gjgre det lettere a
dele. Dette kan vaere en mate a lette seg selv p3, eller deltakerne kan bruke sangen
som en mate a dele vanskelige opplevelser eller sin historie med andre p3, uten at
de hele tiden ma fortelle med ord. Videre trekker de fram at deltakerne far styrket
ressurser til 4 delta i samfunnet gjennom a opptre med musikken sin i ulike arenaer.

Sitater om nytteverdi

Jeg tenker farst og fremst at det er et annet type tilbud. Musikk er noe som unge er
veldig opptatt av. Alle egentlig, men spesielt unge. Det er en stor del av kulturen deres.
Folk som vi treffer pd, eller som oppspkerne i Uteseksjonen treffer pd, har ofte mange
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«hjelpere» rundt omkring - psykolog, BUP, foreldre som er bekymret ... Hos 0ss sd kan
de gjore noe annet. De fdr drive med noe som de er interessert i og gjerne mestrer.
Det er viktig.

Det gadr pa interesse. Vi er opptatt av at de far bruke tilbudet slik som de vil. De fleste
har vaert interessert i d lage egne ldter fordi de har tekster fra far. Da har vi begynt d
skrive en del ldter sammen med dem. Det har veert en metode som vi har sett gir
mye mestring.

De far uttrykt seg pd en annen mdte, som kanskje ikke er s skummel, tenker jeg. I stedet
for d si ting rett ut, sd skriver de en ldt med smd drypp om «dette her syns jeg er van-
skelig» og ... Det er pd en mdte en bakvei til d vise det de syns er vanskelig. De kan dele
uten at de trenger d si det rett ut - at jeg sliter med angst for eksempel. Kanskje man
kan skrive en tekst og si det pd den mdten. Det blir litt avstand til det. Det gjelder ogsd
musikklytting. At vi kan hgre pd musikk sammen med dem, og sd kan de fortelle, «den
her ldten har jeg hgrt mye pd i det siste, den minner meg om da det var sdnn eller sanny.

Det d fd et godt produkt tror jeg hjelper veldig pd selvfalelsen. Og ndr vi gadr i studio
sd tenker jeg at vi viser dem at vi tar dem pd alvor: Dette er bra og det fortjener d
bli spilt inn.

Jeg tenker at kanskje seerlig ldtskriving skaper en god relasjon pd grunn av den proses-
sen som vi md gjennom. En deltaker sa at dere far se sider av meg som ikke mange andre
fdr se. Og da tror jeg personen snakket om den sdrbare siden. At det kan veere vanske-
lig d synge forste gang, eller kanskje vanskelig d prove seg frem pd melodi. Det skjgnner
Jjeg veldig godt. Og sd er det det at de viser oss tekster som er viktige for dem. Jeg tenker
at vi blir veldig godt kjent gjennom hele den prosessen.
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Noen av deltakerne har utfordringer knyttet til psykisk helse og de sier at musikktilbu-
det for eksempel kan vaere en motivasjon for d komme seg opp, at det kan vare en
meningsfull aktivitet d fylle dagen med.

Musikken gir mulighet for d formidle noe pd en annen madte. [...] En del av deltakerne
som vi har, har hatt behov for a fortelle sin historie, fortelle sine tanker, falelser, og
uttrykke dem, enten bare for d lette seg selv, men noen har ogsd et budskap de gnsker
d formidle, enten til en spesiell person eller mer generelt, naermest et politisk budskap.

Deltakeren kan ogsad velge a vise sangen [de har skrevet] til for eksempel miljgperso-
nalet eller venner. Dette her er min historie, dette er ting som jeg tenker pd og ting som
er vanskelige for meg. I stedet for d hele tiden mdtte fortelle hva de har opplevd, hva
som er vanskelig, sd kan de heller vise det med en sang. Det er en mer indirekte mdte
d fortelle ting pd, men likevel sterkt, syns jeg.

Vi opptrer ogsd sammen med deltakerne i forskjellige sammenhenger, for eksempel pd
dpen scene. [...] Det d hjelpe deltakerne med d formidle sin musikk utenfor musikktera-
pirommet, tenker jeg er en viktig del av tilbudet, det d hjelpe dem d vaere en del av
samfunnet rett og slett. At de kan delta utenfor det som er de vanlige rammene for
tilbudet. [...] Selvfolgelig velger deltakerne selv om de har lyst til d veere med pad det.
Men det er mange som syns det er gay d jobbe mot en konsert. Det kan vaere fint d ha
et mdl. Det er en motivasjon for mgte opp ogsd. Nd har vi bare to ganger igjen for
konsert, na skal vi ha generalprave, hva skal vi ha pd oss, hva skal bandet hete. Det d
skape et fellesskap i den forberedelsesprosessen, det har en veldig fin effekt. Det er
veldig samlende.
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Faglig relevans

Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten ser musikkterapitilbudet som et supple-
ment til andre tilbud. Det trengs mange forskjellige tilbud og typer oppfelging.
Musikkterapitilbudet er annerledes enn andre typer oppfglging i Uteseksjonen, og
dekker et hull. De trekker ogsa frem at musikken og spesielt latskrivingsprosessen
er med pa a skape gode relasjoner.

Sitater om faglig relevans

Vi gir et tilbud som skiller seg fra de andre mdtene Uteseksjonen driver oppfalging pd.
Uteseksjonen tilbyr for eksempel samtaler, har psykolog, miljgterapeuter, sykepleier,
som alle gjor en veldig viktig jobb. Men vi har en annen tilnaerming. [...] Og vi merker
at tilbudet blir viktig for deltakerne. Vi opplever at vi tilbyr noe som er litt annerledes,
og derfor kanskje tetter et hull.

Musikkterapitilbudet er et supplement, og jeg tenker det er viktig at vi jobber sammen
med de andre miljgterapeutene i Uteseksjonen. Det er de som er ute og patruljerer som
rekrutterer til oss. Og vi involverer dem gjerne litt i prosessen ogsd. I starten kan kanskje
en miljgterapeut vaere med, dersom deltakeren er sdrbar og trenger at kontaktpersonen
som de har pa Uteseksjonen er med dem. Sa kan personen kanskje komme innom iblant
senere for d fplge opp og vise interesse og veere litt aktiv i prosessen.

Vi opplever at musikken er en utrolig god mate a etablere en relasjon pd. Vi bruker
musikken aktivt for d finne ut hva ungdommene tenker pd og hva de syns er vanskelig
i livet. Ndr jeg skal fortelle hva musikkterapi er, sd pleier jeg ofte d si at en psykolog
kan spgrre hva det er du tenker pd, hva det er du syns er vanskelig, eller hvorfor det er
vanskelig. Musikkterapeuter spgr hvilken musikk du hgrer pd. Og sd fdr vi en idé om
hva deltakerne tenker pa giennom hvilken musikk de hgrer pd. Noen ganger sa sier de
bare at de hgrer pd det som er gverst pd Youtube eller Spotify, men sd etter hvert ndr
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man blir trygg i situasjonen sd kan det komme mer viktige sanger, som formidler mer
ekte folelser og ting som de virkelig tenker pd da. Sa det er en prosess. Og mange ganger
er det en veldig lang prosess. Det tar tid.

A spille musikk sammen er en annen mdte d vaere sammen pd, fordi man har ikke behov
for ord pd samme mdte. Jeg opplever at i den prosessen ndr man er kreativ sammen
og lager noe, ndr alle er med og bidrar med sitt, s gdr man inn i det med en viss sdr-
barhet alle sammen. Man kommer med forslag og da er det litt sdrbart, hvis de andre
sier at forslaget var ddrlig, eller det var teit. Da er man sdrbar. Sd kan man ogsa fd
tilbakemelding pd at «ja, det var kult, det gjor vi». Sd den kreative prosessen er en
sdrbar prosess hvor man stgtter hverandre, og da far man et veldig fint samarbeid og
det danner grunnlaget for veldig gode relasjoner, slik som jeg opplever det.
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Samarbeid

Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten snakker om ulike samarbeid: med hver-
andre, med kollegaer i Uteseksjonen og med personer der hvor deltakeren bor. De
fremhever at de selv har kompetanser som utfyller hverandre. De mener det er lettere
med samarbeid dersom de man skal samarbeide med forstar hva musikkterapitil-
budet gar ut pa. Dette kan antyde at det er viktig med informasjon til samarbeids-
partnere. De mener det er viktig 3 veere godt integrert i Uteseksjonen. Deltakelse pa
morgenmgter og tilgang til journaler kan veere viktige aspekter ved dette. De fortel-
ler at de samarbeider mye med noen, mindre med andre, og at begrenset arbeidstid
spiller inn pa det.

Sitater om samarbeid

Det som er erfaringen min er at bare de har skjgnt hva det er vi driver med, sd er det
lettere. Hvis vi snakker med en barnevernsinstitusjon for eksempel - om de skjgnner
hvem vi er, og hva tilbudet gdr ut pd, sa er det litt lettere. Hvis de egentlig ikke skjgnner
sd er det vanskeligere opplever jeg. Vi kan for eksempel fd beskjed om at deltakeren
ikke kan komme pd sangundervisning i dag. Og da har de ikke helt skjgnt hva vi gjor
da. Sa det krever tilrettelegging fra oss, men ogsd fra der de bor. At de md bli kjort for
eksempel, og kanskje bli kjort forskjellige steder fra gang til gang. Sa vi leerer fortsatt,
tenker jeg. Det er mye som er pd plass, og sd er det fortsatt en del ting som skal
pd plass da.

Vi er forskjellige. Musikkterapeuten kan dette, har faglig kompetanse og har lzert dette.
Jeg har pd en mate lzert det jeg har plukket opp. Jeg tenker at det som jeg kan bidra
med blant annet, det er @ mgte ungdommene pd en mdte som jeg selv vil bli mgtt. Og
ndr det kommer til ting som er vanskelig, sd har jeg erfaring fra rus og psykiatri, sd jeg
kan kanskje lese slike ting litt lettere? Og kanskje stille de rette spgrsmadlene, eller la
veere d stille de feile spgrsmdlene. Hvis det er ungdom som har rusutfordringer sd tenker
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Jeg selv at der vet jeg hva jeg snakker om. Og sd har jeg ganske god oversikt over hjel-
petilbudet bdde innenfor rus og psykiatri og kan informere om det. Sd vi har kompe-
tanser som utfyller hverandre. Det er veldig viktig.

Jeg tenker at jo mer integrert og jo mer samarbeid vi far til, desto bedre er det. Vi gdar
pd morgenmgter [...] for d gi oppdatering pd hva vi har gjort den uken og hva som skjer
fremover, og ogsd for d falge med pd hva som skjer hos de som felter. Vi leser ogsa aktivt
i journalene til deltakerne for d folge med pa hva som skjer. Jeg tenker at det er alfa og
omega at vi er integrert i arbeidet som skjer i Uteseksjonen og holder oss oppdatert i
den kontinuerlige prosessen. Vi kan nok bli enda mer integrert og fa til enda mer sam-
arbeid. For nd har vi noen som vi samarbeider ganske mye med, og andre som vi ikke
samarbeider sd mye med. Og det har jo med at vi har smd stillinger begge to. Sa vi har
begrenset med tid.
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Utfordringer

Lite tid er noe som trekkes frem som en utfordring. De skulle gjerne hatt mer tid/
ressurser for d inkludere flere deltakere. Den gkonomiske usikkerheten, at det kun
er midler til en begrenset periode, oppleves ogsa som en utfordring. En annen utfor-
dring er at tilbudet ikke har egne lokaler. Dette er en fordel fordi man kan mgte del-
takerne i deres miljger og bli en del av det. Samtidig er det en utfordring organisato-
risk og strukturelt. Videre oppleves ikke alltid tilbudet som godt nok integrert i
Uteseksjonen, eller alle kollegaer er ikke ngdvendigvis godt nok informert om tilbu-
det. En del av tilbudet har vaert at deltakerne kan ga ut i offentligheten med musikken
sin, for eksempel ved & opptre pa dpen scene. Her ligger det en risiko for a fa negative
tilbakemeldinger, noe som er en utfordring ved denne maten a jobbe pa.
Musikkterapitilbudet er et annerledes tilbud, noe som stiller krav til at de som driver
det tar initiativ og sier ifra om hva man trenger, bdde nar det gjelder rom, utstyr,
samarbeid og kompetanseheving/kurs.

Sitater om utfordringer

Hadde vi hatt mer tid sd kunne vi hatt inn flere deltakere. For det tar jo tid. Vi mgter
alle deltakerne en gang i uken stort sett, og innimellom der er det oppfolging med hvis
vi skal jobbe litt med en Idt til neste gang, at vi sender den pd en e-post, eller at vi ringer
med informasjon og minner pa ... Det er ofte noe som skjer gjennom uken som gjor at
vi ringes eller har kontakt. SG hver deltaker tar en del tid. Det tenker jeg er veldig viktig
og det er veldig bra.

Vi er kanskje ikke godt nok integrert i Uteseksjonen enda. At det ligger helt fremme i
pannebrasken at musikkterapitilbudet finnes og at vi skal brukes og at alle har full
oversikt over hvordan vi kan brukes. Der tror jeg ikke vi er enda. Det er noen miljate-
rapeuter som rekrutterer veldig aktivt og ser mulighetene med musikkprosjektet mer
enn andre. Sd der har vi en jobb d gjgre internt.
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«[...] Musikken kunne
vaert en motivasjon
for a komme seg ut
av rusmiljget, for a
komme seg ut av det
kriminelle miljget.
Det kunne hatt en
stor forebyggende
effekt.»



Vi skulle gjerne hatt et eget lokale. Det hadde vaert en drom for oss d ha et eget lokale
der vi kunne hatt alt. Der vi kunne hatt studio, musikk, kunne mgtt dem, der vi kunne
hatt oppfoalging, mgterom osv.

Vi har ikke vdrt eget rom. Det er bdde bra og utfordrende. Noen ganger ndr vi er pd
SubScene og lignende, sa er det veldig bra fordi da er vi der deltakerne er. De henger
gjerne der i kaféen uansett, og sd kan de bare komme ned til oss. Det er en fin mdte d
organisere musikkterapitilbudet pd, fordi da kan vi for eksempel gd opp og sld av en
prat ndr vi har pause, og sa blir det mer dynamisk pd en madte. [...] sd musikkterapitil-
budet blir en del av det miljget som de er i til vanlig. Det tenker jeg er kjempebra.

Vi har veert en del pd @vingshotellet. Det er ogsa veldig bra. Men da ma vi rigge hver
gang og det blir forskjellige rom. Sd organisatorisk og strukturelt blir det veldig styrete.
Vi md for eksempel sende melding om hvor vi skal vaere og stikke ned og hente dem.
Det blir fort rot da. [...] Samtidig kan det vaere stas for ungdommene d komme til
@vingshotellet, @ komme dit hvor TV-program er spilt inn. Man skal ikke undervurdere
effekten av det.

Det er fire plasser som vi rullerer mellom [SubScene, Agenda X, Stovner Rockefabrikk
og Pvingshotellet]. Og hver plass tjener til sin bruk. Pd Agenda X er det ogsd slik at
ungdommene har mulighet til d veere der litt av og til. Nd har ikke det blitt sG mye brukt
som et sted @ henge akkurat i forbindelse med musikkterapitilbudet. Men vi har deltatt
pd konsertkvelder og slikt pd Agenda X. Da fdr vdare ungdommer bli kjent med andre
ungdommer som er der. Det er veldig fint. Sd det at vi ikke har vdrt eget rom er pd en
side bra, men pd den andre siden sd er det tungvint noen ganger.

Drgmmescenariet hadde vaert @ ha et rom som var en del av noe stgrre, der Uteseksjonen
for eksempel kunne hatt en kafé, at man kunne hatt aktiviteter der, slik som
Forandringshuset for eksempel.
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Det er en stressfaktor at vi har begrenset med midler. Det skaper usikkerhet. [...] Det
er et stort potensial for flere musikkterapeuter i Uteseksjonen. Vi jobber i utgangspunk-
tet med ungdom opp til 18 dr. Og sa har vi noen deltakere som er eldre. Men med de
eldre brukerne ogsd, de som er 25 dr og oppover, der er det mange mennesker som jeg
tenker kunne hatt nytte av et musikktilbud. Uteseksjonen har delvis hatt et musikktilbud
gjennom Radius-prosjektet ogsd, som er et mentorprogram. Der ser vi at det er mange
som er interessert i musikk. Musikken kunne vaert en motivasjon for d komme seg ut
av rusmiljget, for d komme seg ut av det kriminelle miljget. Det kunne hatt en stor

forebyggende effekt.

En del av musikkterapitilbudet har veert d fremfore musikk pd en scene, for eksempel
dpen scene eller pd Rockovery-arrangementet. Det har vart bra. Men det er litt risiko-
fylt ogsd, for ndr man stdr pd en scene og synger, sd risikerer man d fa tilbakemelding
om at dette var helt elendig. Sd det kan veere sdrbart hvis man far ddrlige tilbakemel-
dinger. [...] Det er viktig G snakke om hva det innebarer d gd ut i offentligheten med
musikken sin. For man blir veldig sdrbar. Man md veare sikker pd at man tdler den
risikoen for d fa en negativ tilbakemelding.

En annen utfordring handler om kompetanseutvikling for de som driver tilbudet. Det
finnes ikke s@ mye av det i kommunen. Det finnes mange interne kurs som handler om
det d oppsgke, og det d jobbe miljgterapeutisk og traumebevisst for eksempel. Men det
hdndverket som vi holder pd med finnes det ikke interne kurs pd.

Det krever nok en del av et slikt tilbud som er litt annerledes, at man tar initiativ bdde
til samarbeid, men ogsd til egen kompetanseheving. Og det d si hva man trenger for d
kunne drive tilbudet, bdde med tanke pd rom, utstyr, kompetanse, kurs, samarbeid, alt
det md man si selv at man trenger. Hvis noen andre skal starte et slikt tilbud, tror jeg
at de md vare forberedt pd at de ma vite hva de vil.
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Suksessfaktorer

Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten understreker fglgende suksessfaktorer:

e Ladeltakerne bestemme hva de gnsker a bruke tilbudet til og ta utgangs-
punkt i deltakernes musikk.

o Fleksibilitet

¢ Gode lokaler eller plasser a vare. Det er en fordel om man finner gode
lokaler som er der deltakerne er eller vil vaere.

¢ To personer som driver tilbudet sammen. Dette letter det praktiske og
organisatoriske arbeidet, gir mer tid til oppfglging utenom timene, og
utvider mulighetene i det musikalske samspillet.

e Faglig enighet
e Tverrfaglig sammensetning av musikkterapeutisk kompetanse og erfa-

ringskompetanse. Dette er kompetanser som utfyller hverandre godt i
tilbudet.

¢ Godt samarbeid med ledelse, kollegaer og andre eksisterende tilbud

e Positiv og stgttende ledelse

e Musikkinstrumenter og -utstyr, samt oppbevaringsplass til disse

e Kvalitet pd musikken

e Kompetanse pa innspilling av musikk/studio hos de som driver tilbudet

Sitater om suksessfaktorer

Vi er heldige som fdr leie lokaler pd SubScene, der en del av ungdommene vi har og har
hatt oppholder seg. Det har vaert bra for da vet de hvor det er og de faler seg hjemme
der. Sd det er viktig a stille opp der de er. Eller der de vil vaere da. Vi samarbeider ogsd
med Agenda X som har studio i Storgata for eksempel, eller vi kan dra hjem til dem.
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Jeg tror det er bra at vi som driver tilbudet er pd balgelengde om hva vi syns er viktig.
Og at vi hele tiden diskuterer hvordan vi skal ga frem neste gang, hva vi kan bli bedre
pd, eller hva vi kunne gjort annerledes hvis noen har sluttet. Vi er ganske pd nett i det
at vi ser mye mestring i det med ldtskriving, blant annet.

Jeg trorvi far gjort mer ndr vi er to som samarbeider, spesielt ndr det gjelder oppfalging.
Man er jo to, og da kan man drive dobbelt s mye oppfalging. For det er noe vi gjgr mye
av. Vi tar telefoner, vi fdr ofte tekstmeldinger fra ungdommer eller deltakerne som lurer
pd ting, og vi gjor opptak som vi sender pd mail. En del slike ting. Sd vi har mye kontakt
med dem. Det er mye vi gjor utenom akkurat d sitte sammen og spille, skrive eller lytte
til musikk. Det tror jeg bidrar til den relasjonen. At vi har kontakt ellers. Det er lurt d
inkludere tid til slike oppgaver i arbeidstiden.

Man ma veere fleksibel. Det tror jeg er viktig. Og la ungdommene bestemme hva de vil
bruke tilbudet til. Vil de spille gitar, eller skrive sangtekster, eller lage hip hop beats?
Det tror jeg er viktig d fa tak i ganske raskt.

Det er et veldig viktig stikkord i tilbudet vdrt at vi stgtter deltakerne i d kunne formidle
og lage noe. Vi tar alltid utgangspunkt i deltakernes musikk. Hvis vi ikke kan den musik-
ken, sd prgver vi d laere den stilen som deltakerne har lyst til G jobbe med.

Ledelsen har vart utrolig positiv. Det har veert avgjarende. De har gitt oss mulighet og
tillit til a jobbe. De har stgttet oss ndr vi har kommet med initiativ for eksempel til d
kjgpe inn instrumenter. [...] Og det er jo helt avgjorende d ha instrumenter. I starten
brukte vi vdre egne instrumenter og egen data. Det gjorde vi i et halvt dr. Sd fikk vi
stgtte til d kjgpe inn elgitar, akustisk gitar, bassgitar, el-piano, en Mac, et [ydkort og en
studiomikrofon. Da vi fikk det var det et gjennombrudd i tilbudet. Da kunne vi faktisk
Jjobbe ordentlig. For da fikk vi mange flere muligheter. Du har en helt annen frihet ndr
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du har alle instrumentene pd plass og du slipper d baere de rundt og alt dette. Det ble
mye baring i starten. Det d ha instrumentene og ha oppbevaringsplass til dem - det
er en avgjorende suksessfaktor.

Det at ledelsen har stgttet oss og gitt oss muligheter, men ogsd vaert med pd d publisere
og vise vart arbeid til vdre kollegaer. De har lagt ut pa facebook og vist at de er stolte
av tilbudet. Det tenker jeg ogsad er ekstremt viktig.

Det har veert helt avgjgrende at kollegaene vdre har klart d rekruttere deltakere til
tilbudet. Vi har fatt godt til samarbeid med kollegaer, men der har vi ogsd en jobb d
gjore, for at flere skal vite hva musikkterapitilbudet er, hvordan de kan rekruttere til
tilbudet og hvordan de skal snakke om tilbudet for d forklare det for oppfalgingsklientene.

Det erviktig d ha gode plasser d vaere. Vi har vaert veldig heldige med de stedene vi har
veert, pd SubScene, Agenda X og Stovner Rockefabrikk, som er veldig gode tilbud som
allerede finnes i kommunen. Sa det d se til andre tilbud som allerede finnes, og hvordan
man kan samarbeide, har vaert veldig viktig.

Jeg syns det har veert utrolig fint d samarbeide med erfaringskonsulenten. Det tror jeg
er unikt med vdrt tilbud at erfaringskonsulenten og musikkterapeuten er likestilt i
driften av tilbudet. Veldig ofte er det sann at musikkterapeuten driver tilbudet og har
med erfaringskonsulenter der det passer. Men her er vi helt likestilt i driften. Der er
erfaringskonsulentens personlige egenskaper helt avgjorende for d kunne fa det til d
fungere. Vi oppdaget heldigvis at vi hadde veldig like tanker om hva vi gnsket d fa til
og hvordan vi gnsket d jobbe. Hadde vi vaert uenige hadde det veert veldig utfordrende
i og med at vi ble satt til d drive tilbudet sammen.

Vire kompetanser utfyller hverandre pd en utrolig fin mdte. Hans kompetanse og liv-
serfaring er veldig verdifull ndr vi skal jobbe med de gruppene som vi skal jobbe med.
Det er ogsa veldig fint at han har en dobbelkompetanse med at han er en dyktig musiker
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ogsd. Det er helt unikt. Det er en arbeidsform som vi godt kan jobbe for d fd mer av
innenfor bdde psykisk helsevern, rusomsorg, kriminalomsorg - mer av erfaringskon-
sulenter som ogsd har musikkerfaring og -kunnskap og evner, og som kan veere aktive
og likestilt med musikkterapeuten. For det har vart sd utrolig vellykket.

Det har veert flott d vere to stykker som jobber sammen. Jeg jobber mye en til en i min
andre jobb, men ndr man blir tre, sd er det sd utrolig mye mer man kan fa til av samspill.
Man har gjerne en deltaker som ikke kan spille s mye. Da kan det veere ganske krevende
d veere musikkterapeut og skulle stgtte emosjonelt, verbalt, musikalsk, vokalt, alt pd
samme tid. Sd det d veere to - en pluss en blir sd utrolig mye mer i den sammenhengen.

Det at det faktisk er kvalitet pd musikken, tenker jeg er ogsd en viktig suksessfaktor. At
de som spiller instrumentene kan det og har noe d tilby slik at det kan bli en god opp-
levelse. [...] Det er en motivasjon i seg selv at man kan fa til ting som er sdpass bra at
man kan legge det ut pd Spotify, og at det er noe som de kan vaere stolte av rent musikalsk.

Det a ha en del kunnskap om studio-teknikk har veert veldig viktig for vdrt tilbud. Vi
kan ha med et baerbart studio; en studiomikrofon, et lydkort og ha Logic pd Mac-en,
og sd kan vi gjgre en demo pd en time. Det har vert veldig avgjorende. Sd det at erfa-
ringskonsulenten og musikkterapeuten har den kompetansen tror jeg er en suksessfak-
tor. Og hvis vi ikke hadde hatt den kompetansen eller kunnskapen, da hadde vi mdttet
reise pd kurs for eksempel i studio.
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Hva mener oppsokerne?

Nytteverdi

Oppsgkerne tror musikkterapitilbudet er nyttig for deltakerne. De knytter det spesi-
elt til at det kan veere en mate a uttrykke seg p3, der det kanskje er lettere a uttrykke
vanskelige ting og for eksempel sette ord pa fglelser gjennom sangtekster. De trekker
ogsa frem at musikken gir deltakerne tilbud om en aktivitet som et alternativ til &
henge ute i gatene og en mulighet til & oppleve noe annet og at det kan gi opplevelse
av mestring.

Sitater om nytteverdi
Jeg tror musikktilbudet er nyttig for ungdommene. Det har mange verdier i seg syns jeg.

Det d fd uttrykke seg kreativt, d leere a uttrykke seg pd en mdte. Og samtidig fa mestring.
Men ogsda det d fa oppleve noe annet enn hverdagen deres.

Jeg tenker at musikk er litt spesielt fordi det er noe som man uttrykker seg selv med. Det
er veldig fint og viktig. At man uttrykker seg selv, og man er kreativ og bruker den delen
av hjernen. Det er noe annet enn d for eksempel spille fotball.

De ungdommene som jeg har veert i kontakt med som har veert en del av tilbudet, har
jeg inntrykk av at har hatt godt av det. Ikke ngdvendigvis fordi det er musikkterapi, tror
jeg, men at det er ... hvis man har den interessen, sd er det bedre enn d henge ute i gatene.
Sd om det hadde vart noen som ville spille fotball, sd hadde det sikkert hatt god effekt
det ogsa. Jeg tenker fordelen med musikk kan jo vaere at de fdr oppleering i d skrive
tekster og kan sette ord pad folelser de kanskje ikke klarer d sette ord pa ellers. Det er
kanskje en mdte a uttrykke seg pd, med tanke pd vanskelige ting man ikke klarer d
uttrykke ellers. Det er noe jeg tenker meg kan veere positivt. Men jeg tror det md veere
en musikkinteresse der for at de skal fd noe ut av det.
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Faglig relevans

Oppsgkerne som ble intervjuet sier at de ser pa musikkterapitilbudet som en del av
Uteseksjonen, og de haper tilbudet fortsetter. De tenker helhetlig rundt brukerne og
ser musikkterapitilbudet som et supplement til andre tjenester. En av oppsgkerne
trekker frem at Uteseksjonens musikkterapitilbud ser ut til 4 nd et ungdomsmiljg
som andre musikktilbud som finnes i kommunen ikke nar.

Sitater om faglig relevans

Man ma se pa det helhetlig. Det er helhetlige, komplekse utfordringer de ungdommene
eller de brukerne har eller kommer til G ha, og det a fd struktur og kontinuitet og fa noe
annet d drive med, fd mestring, fd positive opplevelser og mulighet til d uttrykke seg,
det tenker jeg er veldig fint.

Det er et veldig flott tilbud og jeg hdper at det fortsetter.

Oslo kommune har mange tilbud, og sd er det mange som driver privat. Og spesielt med
den mdlgruppen jeg jobber mest med, har man flere musikktilbud i Oslo, for eksempel
HipHop 101, og Rade Kors har et studio og folk som leerer dem d rappe. Men jeg tror det
er et alternativt ungdomsmiljg som det tilbudet her [Uteseksjonens musikktilbud] ndr,
som jeg ikke vet om det er sd mange andre som ndr. I hvert fall med tanke pd musikk.
Og sa tror jeg ikke de er utdannede musikkterapeuter de som driver ellers. Sa det sup-
plerer det som er allerede, tenker jeg.

Jeg ser pd dem som en del av Uteseksjonen og det er naturlig for meg G bruke dem
hvis jeg mater noen som har lyst til G drive med musikk og som jeg tenker trenger d
bearbeide noe.
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Jeg har ikke solgt det inn som et terapitilbud, men som et musikktilbud. Men likevel hatt
i bakhodet at jeg tenker at de ungdommene her kunne hatt godt av den terapeutiske
delen av det.

Samarbeid

Samarbeidet fungerer godt for de oppsgkerne som ble intervjuet. Det er positivt at
musikkterapeuten og erfaringskonsulenten er pa huset, er tilgjengelige og lett a
kontakte. Likevel papekes det at det kanskje ikke er alle oppsgkere som for eksempel
er pa mgter sammen med dem, og at det kunne veert bra a gi noe informasjon om
tilbudet for a friske opp kunnskapen til andre ansatte og bevisstgjgre dem pa tilbudet.

Sitater om samarbeid

Vi snakker godt sammen. Det er egentlig veldig fint.

Vi sitter i samme teammgter annenhver uke. Jeg ser dem ogsd pd huset og det er veldig
lav terskel, hvis jeg har mgtt noen ungdommer jeg tenker er aktuelle, sd er det ikke
vanskelig for meg G gad og snakke med erfaringskonsulenten eller musikkterapeuten. Sd
de er tilgjengelige. Og sd har de ogsd en koordinator eller leder over dem som det ogsd
er lett d ta kontakt med.

Man trenger kanskje litt oppfriskninger i hva som skjer i de forskjellige tilbudene av og
til. Det er ikke ngdvendigvis alle som er pd teammgter sammen med musikkterapeuten
og erfaringskonsulenten for eksempel. Sd kanskje man burde fa noe informasjon som
oppfriskning, for bevisstgjering rundt tilbudet. For det er jo sd mye som skjer.
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Utfordringer

En utfordring oppsgkerne trekker frem er at musikkterapeuten og erfaringskonsu-
lenten ikke har fulle stillinger. Dette gjgr dem bade mindre tilgjengelig og det gjgr at
det ikke er plass til alle som gnsker det. Videre forteller de at rekruttering av ung-
dommer som Uteseksjonen har kontakt med kan vaere en utfordring. Fleksibilitet og
spontanitet foreslds som viktige elementer for a sikre rekruttering og deltakelse.

Sitater om utfordringer
Ja, det er klart at det er mange som vil dette, og det er ikke plass til alle. Det er veldig

mange flere som kunne hatt bruk for det eller hatt lyst til det. Sd det kunne vaert mer
arbeidstid, mer ressurser.

Det er ikke noen stor utfordring, men de er jo ikke 100% pd, sd de er ikke alltid tilgjen-
gelige. Leder kan veere tilgjengelig, men har ikke alltid oversikt over hvordan timeplanen
deres ser ut.

Jeg tror ogsa rekruttering av ungdom kan veere litt vanskelig. Fordi Uteseksjonen jobber
med en spesiell mdlgruppe og det er ikke alltid de er de enkleste d fGd med i et sant tilbud.
Det kan vaere individuelle ting hos ungdommene, at de ikke klarer d binde seg til tider.
Ting md skje litt spontant. Hvis man har 45 minutter i studio og sd kommer de 45
minutter for sent, sd er jo den tiden borte. De strukturelle tingene kan veere litt vanske-
lig for mange av de ungdommene jeg mgter. Sd fleksibilitet kan vaere viktig. Det tror jeg

i hvert fall kunne gkt sjansen for at det var enda flere som fikk tilbudet. Lavere terskel.
[...] Jeg har snakket med folk som har vurdert musikktilbudet men ikke blitt en del av
det. Da har begrunnelsen vert at det er mye, det er mange ting som skjer. Og det kan

ha sammenheng med at man ma ha én tid, og sd passer ikke den tiden eller sd er det
noe annet spennende som skjer. Og sd ville de kanskje vaert med hvis man mgtte dem
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og sa at «okay, nd drar vi til studio». Det kunne vart spennende d teste ut en mer opp-
spkende musikkterapeut, som kunne ta med seg folk til musikk mer spontant. Det kan
godt hende at det hadde fungert.

Jeg er positiv til sammensetningen med en musikkterapeut og en erfaringskonsulent.
Jeg er ogsd nysgjerrig pd, hvis man hadde utvidet, om man kunne hatt en erfarings-
konsulent til, som har en litt annen type erfaring, i musikkbakgrunn tenker jeg pd da.
Det er kanskje lettere d nd inn til de «tgffe gutta» som er veldig pd det med rap og
kanskje rapper allerede, hvis man hadde hatt en som har erfaring med den typen musikk.
Jeg tror kanskje de har flest ungdommer fra ett miljg. Sd jeg tenker at det kanskje er
et potensial i de andre ungdommene ogsd som henger rundt i Oslo. [...] Nd er det jo folk
som driver med hip hop og rap i tilbudet, og som har gode erfaringer med det. De er
helt sikkert flinke til det. Men ndr det gjelder rekruttering sd er det kanskje lettere hvis
det er en ungdommene har hgrt om eller vet hvem er som driver med samme sjanger
som dem. Det er ikke sd stort det miljget. Og de vet ofte hvem hverandre er, hvis man
er interessert.
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Suksessfaktorer

Ut fra sitatene over kommer det frem at oppsgkerne i seerlig grad vektlegger fglgende
suksessfaktorer:

o Fleksibilitet

¢ Kontinuitet

e Lav terskel

¢ Tilgjengelighet

Sitat om suksessfaktorer

Jeg syns at musikktilbudet har kommet godt i gang. Sd er det noen gkonomiske ting.
Hvis man hadde hatt sd mye penger man ville, sd kunne man hatt et eget studio, man
kunne hatt folk pd 100 % og tilgjengelige i mye stgrre grad. Det er vel sdnne ting man
kanskje kunne tenke pd. I hvert fall hvis man gnsker lavere terskel og flere til  bruke
tilbudet, sd er det viktige ting.
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«Jeg tenker at musikk
er litt spesielt fordi
det er noe som man
uttrykker seg selv
med. Det er veldig
fint og viktig.»



Hva mener kollegaer pa ulike ledernivaer?

I denne delen gjengis erfaringer fra kollegaer pa ulike ledelsesnivaer. Dette inklude-
rer prosjektledere i Perspektiv, en teamleder og seksjonsleder for Uteseksjonen.
Informantene befinner seg pa forskjellige ledernivaer og pa ulik avstand fra musikk-
terapitilbudet. Deres perspektiver kunne slik blitt beskrevet hver for seg. Likevel
gjengis deres erfaringer samlet i denne rapporten, da de alle har en form for leder-
funksjon knyttet til musikkterapitilbudet. I tillegg er dette gjort for 4 motvirke at
rapporten skal bli for «topptung» og sikre at rapporten gir en mer balansert presen-
tasjon av erfaringer fra bade deltakere, musikkterapeut/erfaringskonsulent, oppsg-
kere og ledere.

Nytteverdi

Lederne mener musikkterapitilbudet har en klar nytteverdi for deltakerne. De trekker
frem at det er et tilbud som gir deltakerne mulighet til & uttrykke seg pa en annen
mate enn gjennom samtale. De fremhever at musikkterapitilbudet kan gi deltakerne
mestringsopplevelser, mulighet for &8 komme i kontakt med, uttrykke og bearbeide
folelser og opplevelser, og mulighet til & formidle ting som kan veere vanskelig a for-
midle andre steder. Samtidig trekker de frem at det kan handle om 4 fa drive med noe
de liker og at de kan fa tenke pa noe annet enn problemer. De mener at den musikk-
terapeutiske arbeidsformen, spesielt sangskriving, skaper en god relasjon til deltakerne
hvor de far oppleve a vaere del av et team.

Sitater om nytteverdi

Ungdommene fdar muligheten til G uttrykke seg, komme i kontakt med seg selv og
folelsene sine, pd en annen mdte enn i samtaleterapi.
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Det er fint d ha et tilbud pd Uteseksjonen, at vi kan si til ungdommen at du kan fa et
musikktilbud hvor du kan fd skrive egne tekster, du kan fd vaere i studio, du kan fd
uttrykke deg pd en annen mdte. Mange av de vi mgter fdr kanskje ikke til G snakke med
en psykolog, eller kanskje de ikke orker d uttrykke seg til oss ute. Men kanskje det er
lettere d for eksempel snakke til en pappa som aldri har vart der gjennom d lage en Idt.

For de ungdommene og unge voksne som vi har i dette tilbudet sd opplever jeg, litt pd
generelt grunnlag, at det d veere i tilbudet har en enorm verdi for mestringsfalelsen. Det
har ogsd noe med identitet d gjogre, hvem jeg er, det d fd lov til d utforske noe sammen
med to andre som ikke sitter pd andre siden av bordet fra deg. Men som er med deg,
mer enn at de er der og «server» deg. At i dette rommet sd er ungdommen, musikktera-
peuten og erfaringskonsulenten et team. Det tror jeg er viktig. Og at man far erfare at
man ikke bare er denne ungdommen som ikke fdr det til eller hun som trenger ekstra-
timer i matte og bor pd ungdomshjem ... men nd er de del av noe.

De far en veldig god relasjon ved den mdten de jobber pd, der deltakerne far vaere med
pd hele prosessen med en Idt.

Gjennom tekstene virker det som om deltakerne kan bearbeide noe sdrt. Tekstene er
ganske tydelige pa det. Men ut av det s kommer det noe bra. Det kommer et resultat
som man kan kjenne at man er litt stolt av.

Jeg tenker at musikktilbudet gir deltakerne mulighet til G formidle noe som kan veere
vanskelig d formidle andre steder. Det er det veldig mye terapi i. A fd utlop for falelser
gjennom musikk, d fd formidlet det som du kanskje ikke orker d formidle til psykologen
eller miljgterapeuten eller sosionomen, det kan du gjgre gjennom d fd vaere en del av et
team hvor du skriver, du lager musikk, du far veere i studio, du fdr vaere med i hele pakken.
For det andre - det veldig kliniske der du sitter i dette rommet, der du md sitte i grup-
peterapi pd institusjoner og fortelle hvordan du fgler deg i dag - det fungerer ikke for alle.
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Det terapifokuset, at det her er for d bearbeide ting ... Jeg tror kanskje at det ikke ngd-
vendigvis alltid er det det handler om. Det handler om d fd gjore noe annet, kjenne at
man far til noe, drive med noe man liker, tenke pd noe annet, og det er bra i seg selv.

Det er mye recovery-tenkning her. Man spiller pd de ressursene og de interessene som
brukeren har selv. Man har ikke et ensidig fokus pd diagnoser og behandling og mye av
dette - at du har et problem. Det handler mer om d spille pd det som finnes av ressurser
i den enkelte. Det har vi alltid vektlagt som en viktig faglig tilneerming i Uteseksjonen.
De som har kontakt med oss har gjerne mye de strever med i livene sine. Men hvis vi
bare ser det, og hvis vi bare snakker om det som er vanskelig, sd blir det veldig tungt.
Men hvis vi bygger pd noen av de interessene, som alle har, og ressursene som er i alle,
sd er det en annen mdte d jobbe pd som vi tror pd.

[...] hvis vi jobber med utsatte unge som er vanskelige d nd inn til, sd ma vi begynne der
vi kan nd inn. Da tror jeg at musikken kan vare et godt sted d nd inn for mange. Det er
noe som er mye mer ufarlig og samtidig mye mer naert for folk med den mdten d begynne
pd enn d snakke om problemene, som sikkert folk har langt fram i pannen uansett. Det
kan av og til ogsd vaere en slags time-out som kan ha en terapeutisk effekt. Det d bruke
time-out, aktiviteter og andre tilnazerminger kan gi et annet fellesskap og en tilnaerming
sammen med brukerne som vi fdr masse nytte av.
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Faglig relevans

Lederne understreker at Uteseksjonen har en helhetlig tilnaerming, og de ser musikk-
terapitilbudet som et supplement til gvrige tjenester, bade tilbud i Uteseksjonen og
det gvrige hjelpeapparatet. Musikkterapitilbudet utfyller og utvider repertoaret av
tilneerminger. De trekker frem at musikkterapitilbudet kan fungere som en dgrapner,
som kan skape tillit og etablere kontakt med brukerne. De mener tilbudet kan vaere
med pa a ufarliggjgre og nyansere synet pa Uteseksjonen og gvrig hjelpeapparat, og
skape et godt omdgmme for Uteseksjonen. Musikkterapitilbudet kan skape en dypere
tilknytning mellom brukerne og Uteseksjonen og gi Uteseksjonen dypere kjennskap
til enkeltpersoner, noe som kan skape positive ringvirkninger. Det virker som om
lederne gnsker at tilbudet skal viderefgres. De papeker at tilbudet bgr ligge hos en
bydelsovergripende tjeneste, med samarbeid med bydelene og andre eksis-
terende tilbud.

Sitater om faglig relevans

Det er et bra supplement til alt det andre. Man trenger den vanlige, ordinaere psykolog-
samtalen ogsd. Men alle har ulike behov og ulike mdter d bearbeide ting pd. Da er
musikktilbudet fint d ha og det supplerer alt det andre, det ordinaere, som ikke alltid
fungerer. Man har ulike mdter d fa det litt bedre pd, og det d snakke i hjel alt er ikke
ngdvendigvis lgsningen for alle. Det d kjenne mestring og leere, gjore noe, produsere noe
og kjenne at man er god pd noe - det holder. Man ma ikke ngdvendigvis snakke om alt
som er vondt, for det er ikke det som er den beste lgsningen for alle. Sd jeg tenker det
er fint at man har et repertoar av ulike tilnaerminger.

Jeg tenker at det er nyttig og riktig i en utviklingsfase at musikktilbudet ligger hos en
byomfattende tjeneste, som for eksempel Uteseksjonen. Musikktilbudet er et tilbud til
ungdom i hele Oslo. Uteseksjonen forankrer oppfalgingen i bydelene. Jeg tenker at det
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d ha musikkterapi som en del av et oppfolgingstilbud i samarbeid med bydelene, hvor
de ikke har tilbudet, er veldig fint. Musikkterapitilbudet fdr en utfyllende rolle i forhold
til helhetlig oppfalging.

Jeg mener det er viktig, spesielt i Oslo, at det er en eller annen form for bydelsovergri-
pende motor i slike tilnaerminger. Det handler om a sikre kontinuitet og kvalitet. For
ndr man sprer det ut pd bydeler i Oslo, som ofte kan ha en anstrengt gkonomi, sd blir
det litt mer ujevnt hvordan sarlig forebyggende tiltak blir sikra. En form for bydelsover-
gripende motor tenker jeg vi fortsatt bgr veere. Velferdsetaten altsd, det md ikke ngdven-
digvis vaere Uteseksjonen. Og sd tror jeg at dette fagmiljget som er her er godt d spille
pd. Vi har denne klyngen her med Uteseksjonen med 40 faste ansatte og for tiden 10
prosjektmedarbeidere, s har du KoRus som har en implementerings-, kvalitetssikrings-
og evalueringsrolle, og Ungbo i andre etasje her som har brukt en del musikk. Det er et
godt fagmiljg d bygge noe pd.

Hvis tilbudet blir permanent sd kan vi gjgre mer. Jeg vet at noen av lavterskel botilbudene
i etaten gnsker seg, og driver med, noen smd tilbud med en form for musikkterapeutisk
tenkning. Vi har tenkt at om tilbudet ble litt utvidet, sd kunne vi ha sgrget for noe grup-
petilbud ved noen av boinstitusjonene, i tillegg til det individuelle tilbudet som vi har.

Det at Uteseksjonen kan tilby noe helt annet, det tror jeg er litt godt for oss. For i mgte
med mange ungdommer sd kjenner man kanskje at man ikke helt kommer videre. Det
er ikke alle det appellerer til det d sitte og snakke med en psykolog. A da kunne tilby noe
helt annet for noen, og at kanskje det her [musikktilbudet] kan vaere en sdnn vei inn.
Det kan godt hende at de skal ha mer enn musikkterapi, men at det her er den dgrdp-
neren, eller det her er mdten d fad en tillit for d fd en okay relasjon, som gjor at kanskje
Uteseksjonen blir litt mindre farlig. Eller at man fdr et litt annet syn pd hjelpeapparatet
som gjor at man kanskje igjen kan ta kontakt med psykologen eller andre. Sd jeg tenker
at det er en fin dgrdpner for d ufarliggjere kontakten med hjelpeapparatet.
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Vi ser at de som er i musikktilbudet ogsd har fadtt et okay forhold til Uteseksjonen gene-
relt. De fremsnakker Uteseksjonen og deltar pd en del andre ting. [...] De bruker generelt
tilbudet, ikke bare musikktilbudet, har kontakt med Uteseksjonen, og deltar pd en del
temasamlinger. Jeg tror de har fatt et litt annet bilde pd hjelpeapparatet generelt og at
musikktilbudet var en fin dgrdpner.

Det er nyttig for Uteseksjonen d fd holde pd med noe mer enn «snakking» og formidling
til andre hjelpeinstanser. Det kan gi oss en grundig og inngdende kjennskap til enkelt-
personer som kan veere viktig for oss som tjeneste i miljgene rundt den enkelte. Det
skaper ogsd en dypere tilknytning mellom Uteseksjonen og de som mottar tjenester av oss.

Musikktilbudet kan vaere med pd d nyansere et apparat som vi ofte blir oppfattet som
en representant for ndr vi er ute og mgter folk pd gaten. For vi er egentlig et mellomledd
mellom brukergrupper og et stort omfattende hjelpeapparat for veldig mange alders-
grupper. 5d jeg tenker at en nytte for oss er dette med omdgmme som tjeneste, og tilgang
til en tettere og dypere kontakt med enkeltpersoner som far ringvirkninger for mal-
gruppene vi jobber med.

Det er et tilbud vi har lyst til a viderefgre. Vi hdper at det kan fd fortsette pd en eller
annen mate. Vi er jo avhengig av eksterne midler eller at man satser pa det her. Og at
Oslo kommune satser i stgrre grad.

Vi har en byrdd i Oslo, Tone Tellevik Dahl, som blant annet er opptatt av arbeid og
aktivitet. At folk skal ha noe @ holde pd med, «noe d sta opp til», bdde som et arbeid og
det d dyrke interesser. Sd musikkterapitilbudet passer godt inn med de politiske foringene
somvi fdr. [...] Oslo har en overordnet strategi for rusfeltet pd forebygging, tidlig innsats
og okt livskvalitet, sd det her tilbudet sjekker vel alle de tre boksene.
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Samarbeid

Sammensetningen av en musikkterapeut og en erfaringskonsulent som samarbeider
om tilbudet trekkes frem som positivt. Det ser ut til & veere store forskjeller i hvordan
samarbeidet mellom miljgterapeuter/oppsgkere og musikkterapitilbudet fungerer.
Noen oppsgkere kjenner til og er bevisst pa musikkterapitilbudet som et alternativ
for brukerne de treffer, mens andre ikke kjenner tilbudet sa godt, eller kommer ikke
pa det i arbeidshverdagen. Dette til tross for at musikkterapeuten og erfaringskon-
sulenten har vert gode pa a synliggjgre tilbudet, ifglge lederne.

Sitater om samarbeid

Utfarelsen av prosjektet, og sammensetningen av at det er en erfaringskonsulent og en
musikkterapeut som utfgrer arbeidet, virker d fungere godt. De ndr ut til ungdommene
pd forskjellig vis, og har til felles en genuin interesse for musikk.

Samarbeidet internt ligger i en etablert mgtestruktur, og prosjektet er ledet av en pro-
sjektleder. Veien inn til prosjektet for ungdommene er at oppsgkerne/miljgterapeutene
informerer om tilbudet til ungdommene i miljgene de oppspker, men ogsd «jungeltele-
grafen». Dette er et lavterskeltilbud og ungdommene kan bare ta kontakt for informa-
sjon om tilbudet.

Det er ikke veldig mye samarbeid annet enn at de som jobber ute pd gaten, miljotera-
peutene, noen av dem er veldig flinke til G rekruttere, mens andre kanskje ikke kommer
pd det en gang. Sa det er stor forskjell, og det tror jeg er litt gjengs for alle prosjekter
pd Uteseksjonen, at man blir kanskje litt alene om d holde pd. Og sd er man kanskje litt
for ddrlig pa a vise seg frem. Men det har musikkterapeuten og erfaringskonsulenten
veert veldig flinke til. De viser videoer, om de har laget digitale historiefortellinger, eller
om det er en ny innspilling fra Stovner rockefabrikk, sd fdr vi hgre om det pd morgenmgtet.
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for rusfeltet pa
forebygging, tidlig
iInnsats og okt
livskvalitet, sa det
her tilbudet sjekker
vel alle de tre
boksene.»



Jeg tenker at det er lite, for lite rett og slett. Prosjektene her blir fort siloer. Det erfa-
ringskonsulenten og musikkterapeuten holder pd med ... Alle blir veldig begeistret ndr
de fdr se en ny video eller et eller annet, men ... de er kanskje en egen gy mye.

Utfordringer

Lederne trekker frem utfordringer knyttet til arenafleksibilitet. Dette er en styrke i
tilbudet, men ogsa en praktisk og organisatorisk utfordring. Noen av lederne gnsker
egne lokaler for tilbudet i kombinasjon med arenafleksibilitet. Den gkonomiske usik-
kerheten er ogsa en utfordring for tilbudets langsiktighet. Det er utfordrende med
halve stillinger for musikkterapeut og erfaringskonsulent. Lederne gnsker helst fulle
stillinger. Lederne papeker ogsa etiske, juridiske og gkonomiske utfordringer knyttet
til fremfgring og publisering av deltakernes musikk.

Sitater om utfordringer
Musikkterapi som fag er ganske nytt. Utviklingsarbeid trenger tid for d bli kjent i en

organisasjon og eksternt. En metode vi bruker, som vi ser er effektiv med tanke pd dele
og spre informasjon, er digitale historiefortellinger.

Det at musikktilbudet ikke har hatt et fast sted tenker jeg har veert en fordel. Fordelen
er at musikktilbudet da har vaert kreative og mgtt ungdommene ut fra deres behov.
Dette er en styrke, spesielt ndr det er et prosjekt og tilbudet skal finne ut og kartlegge
hva som er behovene for et musikkterapitilbud for ungdom og unge voksne. Det kan
likevel vaere en utfordring av praktisk art. Da tenker jeg pd tidsbruken i forhold til d
frakte rundt utstyr og reisetid. Arenafleksibilitet krever ogsd noe organisatorisk tid.

En annen utfordring er balansen mellom fleksibilitet og struktur. Det er viktig at tilbu-
det er arenafleksibelt. Det skal fples bra for deltakerne d komme dit de opplever d passe
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inn, i den grad det lar seg gjore. Eller at musikktilbudet kan komme hjem til deg. Samtidig
kan det vaere sdrbart at musikkterapeuten og erfaringskonsulenten md dra opptil tre
forskjellige steder pd en dag, med alt utstyret. Slik sett hadde det veert en drgm, og mer
forutsigbart, d ha et eget studio, som de [musikkterapeuten og erfaringskonsulenten]
opplever et eierskap til. Begge deler, bade et eget sted og arenafleksibilitet ndr det trengs,
hadde veert det beste.

Jeg tror det er viktig at foreldre eller institusjon er med og drar, er med pa a selge det
inn. For noen har lang reisevei, sd det kan vaere mange gode unnskyldninger for d ikke
komme. Og hvis du da i tillegg ikke blir backa opp fra de som er deg naermest eller der
du bor, sd kan jeg forstd at mange av dem blir litt sdnn, ja ... Sa derfor tenker jeg ogsa
at musikkterapi i seg selv, det burde man prgve d selge inn bredere eller informere mer
om. Bdde innenfor det offentlige og private ndr det gjelder type barnevernsinstitusjoner,
rus osv. Fd frem at det er ikke bare i stedet for d ga pd fotball.

Jeg tenker at det er en utfordring at de jobber halvt. [...] Jeg tror at hadde vi fdtt dette
integrert i Uteseksjonen, altsd at det ikke hadde vaert et prosjekt lenger, sd mdtte vi
hatt inn to 100% stillinger. For det gjor det mye mer forutsigbart d drive det. Noen
ganger sd har vi mange som er interessert og sd kan ikke alle komme inn. Og sd er det
perioder hvor det kanskje er rom for flere. Det kan ofte veare litt utfordrende med slike
halve stillinger.

En utfordring har veert det med d sikre en form for langsiktighet. [...] Det er sdrbart ndr
det er fd og smdtt. Det som har vaert den stgrste bekymringen er den gpkonomiske usik-
kerheten. Det er en utfordring.

Som en del av musikkterapitilbudet kan deltakerne dele eget materiale med andre
gjennom innspillinger eller konserter. Og de som er i tilbudet vil gjerne vise frem det de
jobber med, med en gang. Men det er noe med den scenen som er litt skummelt ogsa.
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Det er etiske dilemma der. Det tenker jeg er en utfordring med tilbudet som vi md tenke
pd — nar er du klar for d std pd en scene? Det tror jeg man skal tenke ngye gjennom
sammen med brukerne. Selv om alle vil bli sett.

En annen klar utfordring handler om det d publisere og spre det de gjor. Jeg har hgrt
at de har hatt et gnske om at vi pd en eller annen mdte inntok en slags produsentrolle
og ga ut noe av musikken. Og sd har vi [erfaringskonsulent og musikkterapeut] utforsket
den problemstillingen litt og veert i kontakt med etaten. Da har jeg tenkt at det skal vi
ikke gjore. Det skal vi ligge unna. Eventuelt sd kan vi hjelpe de folka som gnsker det til
d bli sin egen produsent. Men vi skal ikke ha noen juridiske eller pkonomiske bindinger
inn mot dette arbeidet. Sd faglig sett er det bdde etiske, juridiske og pkonomiske utfor-
dringer ved den mdten d jobbe pd som er mer utadrettet eller offentlig, med konserter,
deling av innspilt materiale og lignende.

74



Suksessfaktorer

Lederne trekker frem flere suksessfaktorer de mener er viktige for et godt musikk-
terapitilbud innen konteksten av oppsgkende og forebyggende arbeid:

e Tverrfaglig sammensetning med en musikkterapeut og en
erfaringskonsulent

e Fleksibilitet (tid, sted og tilnaerming/aktiviteter)
e Stabilitet og kontinuitet
e Gratis tilbud

e Atde som driver tilbudet er ansatt og dermed er fysisk til stede ved
arbeidsplassen (muliggjgr mgter)

» Fokus pa kvalitet fremfor kvantitet (fordrer sma skritt til 8 begynne med)
e Oppstart av individuelle forlgp heller enn grupper

e Engasjement hos ledelsen

e Personlig egnethet hos dem som driver tilbudet

e Gode og varierte arenaer

Sitater om suksessfaktorer

Musikkterapeuten og erfaringskonsulenten har vist fleksibilitet, noe som har veert til
stor nytte for prosjektet. De har mgtt ungdommene ut fra deres behov og interesser, og
veert fleksible pa tid og sted. Pd den mdten har de nddd ut til og rommet ungdommer
som kanskje ville ha droppet ut med en strammere ramme.

Erfaringskonsulenten og musikkterapeuten har veert veldig stabile og tilgjengelige. Det
er en suksessfaktor.

75



Rekrutteringen til tilbudet skjer i hovedsak via det oppspkende arbeidet. For musikktil-
budet har det veert viktig med et godt samarbeid mellom den oppsgkende virksomheten
og musikkterapitilbudet.

Jeg vil gjerne understreke suksessfaktoren i tverrfagligheten med d ha en musikkterapeut
sammen med en erfaringskonsulent i tilbudet. Effekten av at erfaringskonsulenten senker
terskel for kontakt, samt bidrar med sin egenerfaring - og det sammen med en musikk-
terapeut, gjor tilbudet ufarlig og tilgjengelig for mdalgruppen.

Ledelsen, eller leder i Uteseksjonen, brenner for dette. Han har sett nytten av musikkte-
rapi og har tro pd musikktilbudet. Og det at noen i ledelsen har troen, det har alt d si.
For dette er et prosjekt. Sd man er avhengig av eksterne midler. Da er man veldig avhen-
gig av at noen innad i organisasjonen, ikke bare innenfor prosjektet, brenner for det og
kan vaere med og fremsnakke det.

Fleksibilitet tenker jeg er en suksessfaktor. Det at det er et lavterskeltilbud ogsd. Du md
ikke std et halvt dr i ventekg eller skrive en spknad for d fa vaere med. Det er gratis. Det
erviktig. Og det at man kan fa formidlet personer inn i tilbudet fra oppsgkerne vdre slik
at veien kan veere ganske kort.

I begynnelsen sd folte jeg at musikkterapeuten ikke var her sd mye, men nd er hun her
en del og hun er pd mgter her. Altsd nd er hun ansatt i Uteseksjonen. I begynnelsen sd
var vel hun innleid konsulent, sd hun var pd en mdte ikke en del av oss. Hun var ikke pd
morgenmgter og hun hadde ikke kontor. Men nd jobber hun mer her og vi ser henne og
hun er en del av oss. Det er viktig. For da har vi felles arenaer for mgter, for d fd tatt den
praten. Og vi kan ha faste mgter og samtaler.

Det at de er bdde erfaringskonsulent og musikkterapeut tenker jeg er en suksessfaktor.
Vi ser at det fungerer for oss. Kanskje spesielt for den malgruppen vi jobber med, at det
er en fin brobygger. Jeg tror de utfyller hverandre pd mange mdter som vi gjgr ute pa
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gaten. Ndr vi miljgterapeutene felter med erfaringskonsulenter sd ser vi ting litt anner-
ledes. Det kan godt hende at det er noe med et blikk som ikke jeg fanger opp, men som
en erfaringskonsulent kjenner seg igjen i. Altsd det kan veere noen ting erfaringskonsu-
lenten ser fordi han har pad en eller annen mdte veart der litt selv. Sd jeg tenker at kom-
binasjonen er veldig god.

Jeg tror det ofte ogsd er veldig personavhengig om ting fungerer eller ikke. Jeg tenker
at erfaringskonsulenten og musikkterapeuten fungerer veldig godt sammen. De er gode
til 4 fa en god relasjon. Den mdten de gjor det pd, det fungerer. Erfaringskonsulenten
erveldig ydmyk og han er utrolig nysgjerrig og han vil leere. Og det samme med musikk-
terapeuten. Hun er veldig inkluderende og spgr om hjelp og tips, og det er dialog
rundt tilbudet.

Vi ser at flere av de som er med i tilbudet har bydd veldig pa seg selv og det de sliter
med gjennom tekster. Men det handler om relasjonsbygging ogsd, som sd mye annet. Vi
ser at det d ha faste timer, det d bli godt kjent, det gjor ogsd noe med d tarre d dpne seg
mer og mer.

Jeg tror det er viktig d vektlegge kvalitet fremfor kvantitet. A holde det smdskala til &
begynne med slik at de som jobber med det fadr lov til d jobbe skikkelig med det de jobber
med og veere fleksible. Prove - feile ogsd kanskje - og leere. Og at de ikke har noen store
krav om at de skal ha for eksempel 25 mennesker i individuelle forlgp. Men at de fdr
holde pd med noen fa, og heller far gjore det ordentlig med de fa. Det er en dlreit mdte
d sette i gang pd, d leere pd. Og sd kan vi heller utvide senere, med kvalitet da. Det tror
jeg er en viktig suksessfaktor. Det ligger litt i terapi. I den grad du har terapiordet med
i noe du driver med s md det veere kvalitet fremfor kvantitet.

Jeg tenker det er viktig at det er robuste tilbud. Og at en har en langsiktig mdlsetting
er ekstremt viktig. At det er robust nok og langsiktig. Det er ingen av vdre brukere som
klarer d nyttiggjore seg seerlig av korte blaff av innsatser.
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Det har veert en bevisst tanke hos oss at vi har satt i gang individuelle lgp og ikke grup-
petilbud. Jeg tror det er best @ begynne der. For vi har noen erfaringer med at hvis man
begynner med grupper i vdr setting, sd trenger ikke det ngdvendigvis d ga sa veldig bra.
For grupper kan ogsd vare skadelige ved at du blander sammen folk som knytter nye
nettverk som ikke ngdvendigvis er gode nettverk, eller det de trenger. Sa vi tenker alltid
at det er smart d begynne individuelt, og at grupper kan veere en mer hensiktsmessig
tilneerming i institusjoner hvor man har naturlige grupper i behandlingstilbudet, eller
som har faste brukere som er mye sammen. Uteseksjonen jobber med veldig mange,
2100 ulike registrerte personer ute i Oslo sentrum i dret, og noen av dem er ikke ngd-
vendigvis glade i hverandre heller. S det handler ogsd om sikkerhetsvurderinger dersom
vi skal bruke gruppemetodikk. Vi vet ikke hvilke uoverensstemmelser som finnes i
miljpet ellers.

Det har veert en fordel at vi har noen gode arenaer, og litt forskjellige arenaer, for det
er ikke alle som passer til d veere pd SubScene f.eks. Det har veert viktig.
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3  Oppsummering

Denne rapporten er en kartlegging av erfaringer fra musikkterapitilbudet i
Uteseksjonen. Hensikten med rapporten er a fa et innblikk i hvilke erfaringer og
opplevelser deltakerne har med musikkterapitilbudet og hvilken nytte tilbudet har
for deltakerne. I tillegg vektlegger rapporten musikkterapeutens, erfaringskonsulen-
tens og gvrige ansattes erfaringer med musikkterapitilbudet, bidde med hensyn til
hvilken nytteverdi musikkterapitilbudet har og hvilke utfordringer og suksessfakto-
rer som kan identifiseres. Grunnlaget for rapporten er intervjuer med 5 deltakere,
musikkterapeut, erfaringskonsulent, 2 oppsgkere og 4 kollegaer pa ulike ledelsesni-
vaer. | det fglgende oppsummeres erfaringene med spesielt fokus pa nytteverdi og
anbefalinger.

Nytteverdi

Samtlige informanter mener musikkterapitilbudet har en nytteverdi for deltakerne.
I musikkterapitilbudet far deltakerne drive med noe de liker og er interessert i. Det
er ggy og gir glede. Det kan gi opplevelser av mestring og veere bra for selvfglelsen.
Det kan ha en positiv innvirkning pad humgret. Tilbudet kan veaere en motivasjon for
deltakerne til 8 komme seg ut og vaere aktive. Det er en alternativ aktivitet til 8 henge
ute pa gaten, det gir mulighet til & oppleve noe annet og til a tenke pa noe annet enn
problemer. Disse erfaringene stemmer overens med tidligere forskning hvor man har
funnet at musikkterapi kan gi opplevelser av mestring (Kriiger, Nordanger & Stige,
2017), bidra til trivsel (Kriiger, 2012; Stensaeth, Kriiger & Fuglestad, 2016), og veere
en kilde til positive emosjoner og en avledning eller et avbrekk fra negative tanker
og emosjoner (Roaldsnes, 2017).

Informantene vektlegger at musikken tilbyr en annen mate a uttrykke seg pa enn

gjennom verbal samtale. Musikkterapitilbudet er dermed et alternativ til mer tradi-
sjonelle tilbud med fokus pa samtale. P4 den maten supplerer og utfyller musikkterapi
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det gvrige tilbudet. Deltakerne kan fortelle eller dele sine historier, opplevelser og
falelser pa en mer indirekte mate enn i verbal samtale, noe som kan gjgre det lettere
a dele. Musikk kan ogsa gjgre det lettere a prate. Det kan vaere en mate a bearbeide
falelser og opplevelser pa. Muligheten til 3 sette ord p3, dele og bearbeide opplevelser
og fglelser giennom musikk og tekst trekkes ogsa frem i annen forskning (Kriiger,
Nordanger & Stige, 2017; Stenseeth, Kriiger & Fuglestad, 2016).

Videre fremhever informantene i rapporten musikkterapitilbudets positive betydning
for relasjoner og sosial deltakelse. Musikk kan veere med pa a skape gode relasjoner
mellom musikkterapeut, erfaringskonsulent og deltaker. Gjennom a opptre pa ulike
arenaer kan deltakerne i tillegg bli kjent med andre ungdommer og delta i samfunnet.
Tidligere forskning har ogsa funnet at musikkterapi motiverer til sosial deltakelse
(Kriiger & Stige, 2014; Tuastad & Stige, 2015), og kan bidra til utvikling av sosiale
relasjoner, tilhgrighet og fellesskap (Kriiger, 2012; Stensaeth, Kriiger & Fuglestad, 2016).

Musikkterapitilbudet kan ogsa skape en naerere kontakt mellom deltaker og
Uteseksjonen eller gvrig hjelpeapparat, ifglge informantene. Musikktilbudet kan
fungere som en dgrapner som kan ufarliggjgre kontakt med Uteseksjonen og andre
tjenester, og gi deltakerne et mer nyansert bilde av hjelpeapparatet. Samtidig kan
hjelpeapparatet fa et mer nyansert bilde av deltakerne.

Noen deltakere forteller at det er betydningsfullt for dem & fa mulighet til & utvikle
seg musikalsk. Dette er ikke noe de ansatte snakker om like direkte. Imidlertid trekkes
musikalsk kvalitet frem som en viktig suksessfaktor av musikkterapeut og erfarings-
konsulent, noe som kan gjenspeile deltakernes fokus pd det musikalske utbyttet.
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Anbefalinger for praksis

Gjennom denne rapporten har informantene fortalt om flere suksessfaktorer og
utfordringer som kan oppsummeres i anbefalinger for musikkterapitilbud innen
konteksten av oppsgkende og forebyggende arbeid blant utsatt ungdom og unge voksne.

Deltakernes interesser og preferanser

Flere av de ansatte fremhever at musikkterapitilbudet er et tilbud der deltakerne far
anledning til & drive med noe de er interessert i. Deltakerne bekrefter dette nar de
forteller at det er givende og ggy & holde pa med musikk. Musikkterapeuten og erfa-
ringskonsulenten er opptatt av at deltakerne skal fa bruke tilbudet som de vil. Det er
viktig a ta utgangspunkt i deltakernes interesser, gnsker og preferanser. Dette er i
trad med tidligere erfaringer fra forebyggende arbeid, hvor man ser det som viktig
at musikkterapitilbudet gjennomfgres pa en mate som viser interesse for ungdom-
menes musikalske identitet og som bygger pa samarbeid med ungdommene
(Eriksen, 2012).

Sangskriving, studioinnspilling og opptredener

Selv om man bgr ta utgangspunkt i deltakernes gnsker og preferanser ser sangskriving
ut til & veere en anbefalt tilnaerming. Det er en metode som ifglge de ansatte kan gi
mestringsopplevelser, og en metode som skaper gode relasjoner. Sangskriving blir
fremhevet som en mulighet til & uttrykke seg, formidle et budskap eller fortelle sin
historie pa en indirekte mate, som kan gjgre det lettere  dele. A spille inn sanger i et
ordentlig studio viser deltakerne at man tar dem pa alvor. Det sikrer ogsa et godt
produkt, noe som kan ha betydning for selvfglelsen. Videre trekker musikkterapeuten
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og erfaringskonsulenten fram at deltakerne far styrket ressurser til 4 delta i samfun-
net gjennom a opptre med musikken sin i ulike arenaer

Flere av deltakerne trekker frem at de synes det er bra d fa muligheten til & skrive
sanger og spille inn i studio. Det samme gjelder det & opptre, noe som gir mulighet
til & bli kjent med folk.

Det er likevel ogsa utfordringer knyttet til det & opptre med musikken sin, noe bade
musikkterapeuten/erfaringskonsulenten og kollegaer pa ledelsesniva papeker. A ga
ut i offentligheten med musikken sin, for eksempel ved a opptre pa dpen scene, inne-
beerer en risiko for a fa negative tilbakemeldinger. Lederne papeker etiske, juridiske
og gkonomiske utfordringer knyttet til fremfgring og publisering av deltakernes
musikk. Dette er sider ved denne arbeidsformen som man bgr ha et reflektert forhold
til. Man kan gjerne snakke med deltakerne om hva det innebzerer a dele musikken
sin i det offentlige rom.

Musikalsk kvalitet, kompetanse og utstyr

Spesielt deltakerne og musikkterapeut/erfaringskonsulent vektlegger den musikal-
ske kvaliteten og musikalsk kompetanse hos dem som driver tilbudet. Flere av del-
takerne trekker frem at det er bra at musikkterapeuten og erfaringskonsulenten er
dyktige musikere. Noen deltakere fremhever muligheten til 4 utvikle seg rent musikalsk
gjennom tilbudet. P4 spgrsmal om rammene rundt tilbudet svarer noen av deltakerne
at de er forngyde med at det er gode instrumenter/musikkutstyr og bra lyd. Dette
tyder pa at den musikalske kvaliteten er viktig for dem. Det at de skaper et godt
musikalsk produkt kan vaere viktig for deltakernes selvfglelse, ifglge musikkterapeu-
ten og erfaringskonsulenten. For a sikre god musikalsk kvalitet trenger man gode
instrumenter og musikkutstyr, samt musikalsk kompetanse hos dem som driver til-
budet. Ettersom innspilling av sanger ser ut til & veere en god metodisk tilnaerming,
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er det ogsa viktig at de som driver tilbudet har kompetanse pa dette omradet, even-
tuelt kurses i det.

Lav terskel

De fleste informantene mener det er sveert viktig at musikkterapitilbudet har lav
terskel for deltakelse. Det er flere aspekter a ta hensyn til for a senke terskelen, for
eksempel at det er et naert/lokalt tilbud, at det er gratis a delta, og det a ufarliggjgre
musikkterapi (her fremhever enkelte at erfaringskonsulenten kan vaere med pa a
ufarliggjgre tilbudet gjennom sin egen erfaring med musikkterapi). Deltakerne er
positive til lokalene og beliggenheten, spesielt SubScene og Agenda X. De trekker frem
at det er lett 8 komme seg dit. De syns ogsa det er positivt at tilbudet er gratis. En av
oppsgkerne mener spontanitet og mer fleksibilitet knyttet til tidspunkt vil bidra til
a senke terskelen ytterligere, og at det er viktig for rekruttering og deltakelse.

Fleksibilitet og stabilitet

Fleksibilitet er en sentral suksessfaktor ifglge de ansatte. Dette gjelder bade tid, sted
og tilnaerming eller aktiviteter. Arenafleksibilitet snakker bade musikkterapeut, erfa-
ringskonsulent og lederne en del om. Fleksibilitet ndr det gjelder mgtested er en
styrke i tilbudet. Det er en fordel a ikke ha ett fast lokale for musikkterapitilbudet
fordi man da kan mgte deltakerne i deres miljger og bli en del av det. Det er viktig a
ha gode og varierte arenaer, som kan passe for forskjellige deltakere og aktiviteter.

Det er likevel ogsa en praktisk og organisatorisk utfordring for de som driver tilbudet.
De ma ha tid til & reise mellom steder, rigge og organisere. Det kan ogsa innebaere en
del frakting av utstyr. Dette ma inkluderes i arbeidstiden. Musikkterapeuten og erfa-
ringskonsulenten kunne tenke seg egne faste lokaler, gjerne som del av et stgrre
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fritidshus. Samtidig ser de verdien av arenafleksibilitet. Noen av lederne gnsker egne
lokaler for tilbudet i kombinasjon med arenafleksibilitet.

Samtidig ma man ha en balanse mellom fleksibilitet og stabilitet. Det er viktig med
langsiktighet og stabile voksne som driver tilbudet, blant annet fordi det tar tid a
bygge trygge relasjoner. Dette stemmer overens med andres erfaringer om at dersom
musikkterapi skal virke som et forebyggende tiltak, bgr det gjennomfgres pa en mate
som er preget av kontinuitet, stabilitet og relasjonsbygging (Kriiger, Risnes, Sand &
Hgiseth, 2018).

Tverrfaglighet og samarbeid

Den tverrfaglige sammensetningen med en musikkterapeut og en erfaringskonsulent
som driver tilbudet i et likeverdig samarbeid, synes a veere svart vellykket.
Musikkterapeutisk kompetanse og erfaringskompetanse utfyller hverandre godt i
tilbudet. De sveert positive erfaringene tilsier at arbeidsformen ogsa bgr prgves ut
andre steder. Man bgr da ogsa dokumentere og utforske nye erfaringer med
arbeidsformen.

Det er ogsa andre samarbeid som er viktige for et godt musikkterapitilbud i kontek-
sten av oppsgkende og forebyggende arbeid. Det er en fordel & sgke samarbeid med
andre eksisterende tilbud i kommunen, for eksempel rundt lokaler og arrangementer.
I tillegg samarbeider man gjerne med personer naer deltakeren, hjemme eller pa
boinstitusjon. Videre er det sentralt med et godt samarbeid mellom dem som arbei-
der i musikkterapitilbudet og de som arbeider i den oppsgkende virksomheten, da
oppsgkerne har kontakt med og kan rekruttere deltakere til tilbudet. Samarbeid
mellom ledelse og de som driver musikkterapitilbudet er ogsa viktig. En stgttende
og engasjert ledelse er en viktig suksessfaktor.
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Informasjon om musikkterapi og kommunikasjon ses som viktig for a sikre et godt
samarbeid. Man kan gjerne gi informasjon som en oppfriskning med jevne mellomrom.
Tilgjengelighet er ogsa sentralt for gode samarbeid. Dette innebzaerer at de som driver
musikkterapitilbudet bgr veere ansatte med arbeidstid som muliggjgr fysisk tilstede-
vaerelse pa arbeidsplassen, kontaktflater og mgtevirksomhet.

Tid og ressurser

Begrenset tid har blitt trukket frem som en utfordring av de fleste informantene i
denne rapporten. Det er en utfordring at musikkterapeuten og erfaringskonsulenten
ikke har fulle stillinger. Dette gjgr dem mindre tilgjengelige, det reduserer samar-
beidsmuligheter og det gjor at det ikke er plass til alle som gnsker a delta. Deltakere
forteller ogsa at de gnsker tilbudet flere ganger i uken og flere gnsker mer tid per
gang. I tillegg fremhever deltakerne at det er positivt at de far tekstmelding og/eller
telefon med beskjeder og pdminnelser - en arbeidsoppgave som musikkterapeut og
erfaringskonsulent bruker en god del tid pa. Det er dermed & anbefale 100 % stillin-
ger for dem som driver tilbudet.

Uansett stillingsstgrrelse er det vesentlig a fokusere pa kvalitet i tilbudet fremfor
kvantitet i antall deltakere. Dette fordrer sma skritt i oppstarten. Det er ogsa viktig a
papeke at det kan vaere riktig a starte med individuelle forlgp heller enn grupper, selv
om man far plass til flere deltakere i et gruppetilbud. Dette gjelder spesielt i kontek-
sten av oppsgkende og forebyggende arbeid der man kanskje ikke har oversikt over
konflikter i miljgene man oppsgker. Her er det imidlertid verdt 4 merke seg at enkelte
deltakere gnsker seg mer samarbeid med andre ungdommer i tilbudet.
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Personlig egnethet

For a fa til et godt musikkterapitilbud er personlige egenskaper hos dem som driver
tilbudet viktig. Dette er en suksessfaktor som kanskje underkommuniseres i mange
sammenhenger. Personlig egnethet er en suksessfaktor som trekkes frem blant kol-
legaer pa ulike ledelsesnivaer, og av musikkterapeuten og erfaringskonsulenten.
Ettersom musikkterapi er et annerledes og mange steder nytt tilbud, stiller det krav
til at de som driver tilbudet tar initiativ og sier ifra om hva man trenger, bade nar det
gjelder rom, utstyr, samarbeid og kompetanseheving/kurs. Deltakerne er forngyde
med oppfwelgingen de har fatt og beskriver musikkterapeuten og erfaringskonsulen-
ten med ord som engasjerte, hyggelige, varme, venner, vennlige og blide.

Veien videre

Informantene i denne rapporten har fortalt om positive erfaringer med musikkterapi
som del av Uteseksjonens tilbud. De gnsker at musikkterapitilbudet skal fortsette.
Flere gnsker ogsd at det utvides. Noen av kollegaene pa ledelsesnivd mener det er
viktig at tilbudet fortsatt ligger under en bydelsovergripende tjeneste. Dette kan veere
Uteseksjonen, eller en annen del av Velferdsetaten.

Rapporten beskriver positive erfaringer med musikkterapi som en del av oppsgkende
og forebyggende arbeid med utsatt ungdom og unge voksne. Musikkterapitilbudet i
Uteseksjonen og antall informanter i denne rapporten er imidlertid for lite til & trekke
noen endelige konklusjoner. Erfaringene, sett sammen med teori og annen forskning
pa musikkterapi innen felt som barnevern, rusomsorg og psykisk helse, peker likevel
mot at musikkterapi kan veere nyttig og betydningsfullt i denne konteksten. Utvidet
praksis pa omradet kombinert med et fokus pd dokumentasjon og forskning er a
anbefale for a styrke kunnskapsgrunnlaget.
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Denne rapporten handler om musikkterapi som del av oppsgkende og
forebyggende arbeid med ungdom og unge voksne. Rapporten
beskriver brukeres og ansattes erfaringer med et musikktilbud i
Uteseksjonen i Oslo kommune. | rapporten far leseren et naert og
fyldig innblikk i disse erfaringene gjennom utstrakt gjengivelse av
sitater fra intervjuer med dem.

Erfaringene peker mot at musikkterapi har en positiv betydning for
utsatt ungdom og unge voksne. Gjennom musikkaktiviteter far
deltakerne fortelle og dele sine historier, opplevelser og falelser pa en
mer indirekte mate enn i verbal samtale, noe som kan gjgre det
lettere & dele. Det kan ogsa vaere en mate a bearbeide fglelser og
opplevelser pa. Musikktilbudet legger til rette for positive opplevelser
knyttet til mestring og glede, noe som kan styrke motivasjon,
relasjoner og sosial deltakelse.

Rapporten identifiserer bade suksessfaktorer og utfordringer knyttet
til musikkterapitilbudet. Disse gir viktige innspill til andre som gnsker
a opprette lignende tilbud. | rapportens siste del sammenfattes disse
som anbefalinger for praksis.

Rapporten er skrevet pa oppdrag fra KoRus Oslo, et
kompetansesenter innen rusfeltet, i samarbeid med Senter for
forskning i musikk og helse ved Norges musikkhggskole.
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