
Sov godt programmet –

en hjelp til å å jobbe 

kunnskapsbasert med   

småbarns søvnutfordringer 

Ved helsesykepleier/spesialrådgiver Hege Sandtrø

Nasjonal konferanse for kommunalt psykologarbeid 2025



Foto:Pixabay



Et grunnleggende behov

Påvirker barnets helse og 

foreldrenes

20-40% av barn i alderen 0-4 år 

rapporteres av foreldre å ha  

søvnproblemer

Et sammensatt problem

Mangelfull kunnskap 
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Noen fakta om søvn
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Hvorfor er søvn også viktig for små barn?

Daglig fungering, trivsel 

og glede

- Barnehage og skole

- Foreldre og barn

- Aktiviteter

- Venner

Miljø

- Skader og ulykker

- Søskenrelasjoner

- Foreldrerelasjon

- Foreldres helse

Somatisk helse

- Vekst

- Overvekt/fedme

- Hjernens utvikling og 

motorikk

- Overlevelse

Psykisk helse

- Emosjonsregulering

- Atferdsvansker

- Kognitive evner (fx. 

hukommelse)



Spørsmål mange stiller seg

Er det noe som heter søvnproblemer?

Er adferds intervensjoner trygge? Er det trygt for barnet  

og kan det tåle det?

Vil det skade tilknytningen og føre til lært hjelpeløshet?
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Kontroverser i søvnfeltet



Barns søvnproblemer er utfordrende for 

nybakte mødre på grunn av uinnfridde 

forventninger som påvirket negativ deres 

følelsene overfor barna og morsidentitet.

De fleste mødre opplevde en 

utilfredsstillende terapeutiske allianse med 

helsesykepleier fordi rådene de fikk var for 

generelle, motstridende og opplevedes 

utrygge.

Helsesykepleierne var stort sett klar over 

hvordan barnets søvnproblemer påvirket 

foreldrene, men klarte ofte ikke å hjelpe på 

grunn av begrenset tid og kunnskap.
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Konklusjonen fra studien er:

Sandtrø, H. P., Glavin, K., Størksen, H. T., Holter, M. T. S., & Drozd, F. (2023). Mothers and public 

health nurses’ experiences of sleep problems in children aged 6 months to 3 years: A qualitative 

study. Journal of Clinical Nursing, 32, 4852–4867. https://doi.org/10.1111/jocn.16586 

https://doi.org/10.1111/jocn.16586


• Et veiledet digitalt program for barn fra 
6 mnd til 3 år med søvnvansker

• Utviklet for bruk i 
kommunehelsetjenstene –
helsesykepleier og psykologer

• Et forsknings- og utviklingsprosjekt
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Hva er Sov godt?



Når er noe et søvnproblem?

Barnet er over 6 mnd

Barnet bruker mer enn 30 min 

innsovning de fleste kveler i uken

Barnet har mer enn 3 oppvåkninger 

fleste netter i løpet av en uke (og 

trenger hjelp til å sovne igjen)

Barnets hverdag påvirkes –

funksjonsnedsettelse som oppleves 

som et problem 
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Det er et kunnskapsbasert digitalt verktøy.

Det er et universelt tiltak som alle kan få opplæring i

Det er et standardisert og strukturert program som styrker 

søvnveiledningen (unngå uønsket variasjon). 

Det tilrettelegger for individuelle tilpasninger.

Foreldrene har alltid hjelpen i lomma. 

Det gir mulighet for forskning på egen praksis - Virker det vi 

gjør?

Det er kostnadseffektivt – kan hindre svingdørspasienter og er 

tidsbesparende.

Det gir trygge fagpersoner og foreldre – hjelpen de får er det 

forskningen viser så langt gir best effekt. 
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Hvorfor Sov godt?
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Sov godt av ulike moduler 

Kartlegging Søvndagbok Psykoedukasjon Behandlingsmodul
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Illustrasjon: Hege P. Sandtrø 
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Foreldreportal Ansattportal

https://rbup.youwell.no/https://sovgodt.youwell.no/login



Slik ser det ut i for helsepersonell
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Bakgrunnsopplysninger

Barnets utvikling

Barnets fysiske og fungering

Foreldre- barn samspill knyttet til søvn

Foreldrenes forventinger til barn og søvn (f.eks.

Hva trenger barnet for å sovne? Hvorfor sover 

ikke barnet? Hvorfor gråter barnet?

Foreldres kognisjoner og toleranse for 

gråt:(f.eks. grensesetting, passiv/aktiv trøsting, 

mating, tvil, sinne): Barnets søvn (søvndagbok)
16

Kartleggingen inneholder



Leggetid

Innsovningstid

Antall oppvåkninger og hvor lenge de 

varer.

Beregning av søvneffektivitet

Foreldres screenes for depresjons med 

to spørsmål (Whooley questions).
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Søvndagboken inneholder
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Utdrag fra 
søvndagboken



Psykoedukasjons modulene

19



Psykoedukasjons modulene inneholder:
• Hvorfor vi sover, hvorfor søvn er viktig og hva gjør at vi sover

• Barns søvnbehov og anbefalinger for antall timer søvn.

• Hva barns søvn består av (søvnmønster, søvntilstander og 

søvnsykluser)

• Barnets evne til å lære å sovne selv (søvnassosiasjoner)

• Trøtthetstegn

• Gråt og gråtens betydning 

• Hvordan støtte spedbarnet på vei mot selvregulering

• Bevissthet rundt foreldre-spedbarn samspill ved legging

• Hvordan foreldre kan bygge opp troen på seg selv
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Behandlings moduler 
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Nåværende tidspunkt ingen negative konsekvenser av ekstinksjonsmetoder (Crncec et al., 2010; Moore & Mindell, 

2013; Byars, 2016; Etherton et al., 2019). 

● Ingen tegn til redusert følelsesmessig og atferdsmessig funksjon, svekket foreldre-barn-relasjon, kronisk stress eller 

påvirkning på tilknytning (Price et al., 2012; Gradisar et al., 2016).

● Barn behandlet med ekstinksjonsmetoder ble tryggere og mindre anspente sammenlignet med kontrollgruppen 

(France, 1992).

● Foreløpig ingen støtte til hypotesen om lært hjelpeløshet hos barna (Sadeh et al. 2011). 

● Ingen forhøyet stress hos barnet ved gradvis ekstinksjon (målt ved stresshormonet kortisol) og heller ikke negativt 

påvirket tilknytningen (Pallesen, 2016).

Positive konsekvenser

● Barn som foreldre beskrev som utrygg før intervensjon, ble beskrevet som mer trygge etter ekstinksjonsbehandling 

for søvnproblemer (Eckerberg, 2004).

● Positiv effekt på barnets humør, temperament og funksjon på dagtid og på foreldres søvnkvalitet, grad av trøtthet, 

stress, humør og tilfredshet i parforholdet (Price et al., 2012; Thomas, Moore & Mindell, 2014; Symon & Crichton, 

2017).

Konsekvenser av ekstinksjonsmetoder
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Behandlings moduler
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Referanseliste – oppsummert forskning
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Veien videre
Tjenestestøtte med følgeevaluering

● Stiftelsen Dam gjennom Rådet for psykisk helse (høst 2024)

En randomisert kontrollert studie

● Sov godt vs. ordinær praksis (iht. retningslinjen)

● Forskningsrådet (april/mai)
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To hele opplæringsdager (med fysisk oppmøte)

Tre halve veiledningsdager (digitalt)

På opplæringsdagene vil deltakerne få presentert Sov godt-programmet. Deltakerne vil få 

oppdatert søvnkunnskap og lære om søvntrappen som modell for hvordan man kan jobbe 

med familier som strever med søvnen.

De påfølgende veiledningsdagene er basert på at deltakerne har med seg case fra egen 

praksis hvor de får veiledning i tråd med bruk av Sov godt-programmet. Gjennomført kurs 

vil gi sertifisering i bruk av Sov godt.

Norsk psykologforening krediterer Sov god opplæringen som vedlikehold kurs for 

spesialister med 20 timer.

Kursavgift kr. 2950,- pr. deltager samt lisenes for tilgang til Sov godt-plattformen. Prisen 

varier etter  antall deltakere i kommunen, men snittpriser er ca 250 kr per ansatt per mnd.

Sov godt opplæring
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Takk for meg! 

sovgodt@r-bup.no

97982128

hege.sandtro@r-bup.no
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1. Lærte jeg noe nytt jeg kan bruke i møte med foreldre som har små barn 

med søvnutfordringer? Endre til

2. Fikk jeg noen nye oppdagelser i hvordan jeg kan jobbe med små barns 

søvnproblemer?

3. Kan Sov godt være aktuelt for meg på min arbeidsplass?

4.I så fall, hvilke muligheter og eventuelle utfordringer vil jeg møte på hvis 

jeg skulle bruke Sov godt på min arbeidsplass?

Summespørsmål
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