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Bakgrunn

• Politiske styringsdokumenter (Helse og 
omsorgsdepartementet, 2009; 2013): 

• Samer nøler med å motta offentlige helse- og 
omsorgstjenester

• Samer foretrekker støtte fra familie og lokalt nettverk 

• Helse- og omsorgspersonell: «Samer tar vare på 
sine egne» (Blix & Hamran, 2017)

• Spørreskjemaundersøkelse: Samiske 
respondenter brukte hjemmebaserte helse- og 
omsorgstjenester mindre ofte enn ikke-samiske 
respondenter (Moholt et al., 2020) 



Forskningsspørsmål

1. Hva erfarer samiske pårørende som barrierer for tilgang til 
offentlig omsorgstjenester for hjemmeboende eldre personer 
med demenssykdom? 

2. Hvordan erfarer samiske pårørende samarbeidet med helse- 
og omsorgstjenestene, og deres egen rolle som pårørende, 
etter at kontakt med tjenestene er opprettet? 



Metode

• Setting: Fem kommuner i det 
samiske 
språkforvaltningsområdet

• Deltakere (n=11): Pårørende 
som identifiserer seg som 
samer

• 8 kvinner, 3 menn

• 30 – 80 år

• Ektefelle/partner (4), sønn (2), 
datter (4), voksent barnebarn (1)

• Kvalitative intervju (1-2t)



1. Motstand mot myten om “å ta vare på 
sine egne”

“Mor var alltid god til å be om hjelp. […] Når du blir eldre, får du 
ikke alltid den beste omsorgen fra dine egne. […] Så, hun fikk far 
inn på et sykehjem. Det er derfor det finnes sykehjem: for å gi 
hjelp og trygghet i alderdommen” (Datter)

“Vi ville trolig ikke klart oss uten formell hjelp. Så lenge du er i 
fulltids arbeid… […] For å si det enkelt, den tradisjonen, den 
delen av kulturen vår har endret seg.” (Sønn)



2. Barriere: Manglende kjennskap til 
tjenestene

“Hvorfor jeg gir omsorg? Han trenger det, så jeg må gjøre det. 
Det er ikke noen andre i nærheten.” (Ektefelle)

“Jeg visste ikke om tjenestene. […] Men jeg klandrer ingen. Det 
er sikkert min egen skyld … at jeg ikke oppsøkte…” (Ektefelle)



2. Barriere: Kulturelle og språklige 
bekymringer

“Å sende henne til kommunesenteret…der veldig få snakker 
samisk… Det er kanskje noen, men ikke mange. Jeg tror du kan 
telle dem på en hand. Nei, vi ønsker å ha henne her hjemme så 
lenge som mulig” (Barnebarn)



2. Barriere: Arven fra historien

“For bestemor, tror jeg det er knyttet til det som hendte i gamle 
dager. Fordi samene, for mange år siden, ble sett på som mindre 
verdt. Mens de norske var… hvordan skal jeg si det … de var 
‘bedre’ … de var ‘finere’. Det er vanskelig å forklare, men jeg tror 
det er knyttet til gamle dager.” (Barnebarn)



3. Driver for fortsatt familieomsorg: Uklar 
ansvarsfordeling

«De som jobber i tjenestene, de gjør sitt beste. Men det er en 
systemfeil. Du sitter hele tiden på gjerdet og lurer på ‘Hvem sitt 
ansvar er dette?’ […] Jeg føler meg veldig sint noen ganger, fordi 
jeg føler at alt blir lagt på oss.» (Datter)



3. Driver for fortsatt familieomsorg: 
Mangel på kontinuitet i omsorgen

”Når en av dem kom på besøk, visste hun ikke hva hun skulle 
gjøre fordi informasjonsflyten var så dårlig. Og det er kanskje 
femten av dem!” (Datter)

“De pleier å ringe oss! Hver eneste gang de besøker han, ringer 
de meg og spør hva de skal gjøre.” (Datter)



3. Driver for fortsatt familieomsorg: 
Kulturelt utrygge omsorgsmiljø

“Det gjør meg trist… At du opplever dette her også? Rasisme… Fra de 
andre [i omsorgsboligen]. Når vi snakker samisk, kjefter de på oss.” 
(Datter)

“Hun skulle til fysioterapeut, og jeg ville være med henne. Men han ba 
meg om å vente på gangen. Jeg forklarte om det samiske språket… 
usikkerhet og angst. Men nei. Jeg måtte vente på gangen. Jeg angrer 
på at jeg ikke insisterte på å bli med inn.” (Barnebarn)



Hva kan vi lære av deltakerne?

• Det som ikke bare gjelder den samiske befolkningen
• Helsekompetanse (“health literacy”)

• Uklar ansvarsfordeling

• Bekymringer om kvalitet og kontinuitet i omsorgstjenester

• Det som gjelder den samiske befolkningen spesifikt
• Språk og kultur

• Tidligere erfaringer med stigmatisering, diskriminering og “koloniale 
sår” 

• Kulturelt utrygge omsorgsmiljø



Anbefalinger

• Aktivt oppsøkende virksomhet

• Eksplisitt fordeling av ansvar

• Autentiske partnerskap
• Systemnivå: Inkludering av samiske familier i 

planlegging og utforming av tjenester

• Mellommenneskelig nivå: Samiske pårørende må 
betraktes som brobyggere, og ikke som 
substitutter for offentlig omsorgstjenester



Takk for 
oppmerksomheten.

Ollu giitu.
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