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IM-P er en struktureret samspilsobservation, der
har den dyadiske relation som sit undersggelses-
felt. Metoden er bygget op om enkle legende og
omsorgsgivende aktiviteter, som omsorgsperson og
barn udfgrer sammen. Den er saerlig anvendelig, nar formalet
med undersggelsen er at blive klogere péa, hvordan relationen
mellem omsorgsgiver og barn pavirker barnets udvikling.

MIM-P, af psykologen Susan Hart, er en videreudvikling af
MIM, copyright for MIM-protokollen tithgrer The Theraplay
institute, USA.

Anvendelse af MIM-P kreever bade uddannelse og certifi-
cering.

MIM-P bestar af 10 lege- og relationsbaserede aktiviteter,
som filmes og efterfalgende analyseres ud fra de 5 neden-
stdende dimensioner. Bade den voksne og barnet vurderes i
forhold til, hvordan de kan indgé i felgende:

Struktur: Danner grundlag for de @vrige dimensioner. Den
‘gode’ nok foreeldre/voksne er palidelig og forudsigelig, af-
greenser og tydeligger barnets oplevelser, seetter green-
ser og s@rger for barnets sikkerhed, hjeelper barnet med at
forsta sin verden, gar aktiviteter meningsfulde for at kun-
ne afstemme sig med barnets oplevelser. Denne dimension
handler om foreeldrenes/den voksnes kontrol og organisa-
toriske evner og om barnets evne til at acceptere foraeldre-
nes greenser, raeekkefglge, og maden at fa anvist retning pa.
Den voksne strukturerer barnets miljg og udvikler barnets
evne til selvregulering og selvkontrol.

Samregulering: At kunne indgéd og afstemme sig i sam-
spil. Kvalificerer mikrosammenspillet mellem barn og vok-
sen. Giver en fglelse af at veere forbundet. Viser foreeldres
evne til at synkronisere sig med barnet og veere anvisende i
forhold til turtagning, regulering og rytme, og barnets evne
til at synkronisere sig med foraelderen og kunne indga i tur-
tagning, lade sig regulere og indgéa i en rytme.

Engagement: Evnen til at skabe glaedesfyldte gjeblikke.
Engagere barnet, afpasse barnets udviklingsniveau og falel-
sesmaessige tilstand. Hjeelper med at overvinde daglige
stressfaktorer som frustration og tristhed. Humor og leg,
der kun har til opgave, at have det sjovt sammen. Det skal
veere sjovt og engagerende og ikke kun opgavefikseret. Skabe
gleedesfyldte gjeblikke.

Omsorg: Aktiviteter med fokus pa omsorg er udviklet med
henblik pa at undersgge den voksnes evne til at respondere
pa barnets behov for omsorg, svarende til udviklingsniveau
og situation. Dimensionen handler om, hvor vidt den voksne
kan understgtte barnets behov for taethed og regulere og
stgtte barnet, nér det er opkart og stresset, og barnets evne
til at modtage omsorgen fra den voksne og nyde omsorgen
pa en naturlig méade. Der kigges ogsa pa barnets evne til at
drage omsorg for sig selv og regulere sig selv pa et passende
udviklingsniveau.

Udfordring: Undersgger den voksnes evne til at stimulere
barnets udvikling. Seette passende forventninger og vise
gleede ved barnets preestationer, samt barnets evne til at
respondere pa udfordring. Det der kammer til udtryk i denne
dimension, er den voksnes intuitive og eksplicitte viden om
barnets mestringszone, og evne til at opmuntre barnet ved
at give det positiv feedback.

Ovenstdende er en sammenfatning fra manualen til MIM-P,
Susan Hart, 2019.

Anvendelse af MIM-P i vores praksis

Som PPR-ansat ergoterapeut, anvender jeg i seerlige tilfeelde
MIM-P'en til en vurdering af barnets naermeste udviklings-

zone falelsesmaessigt og socialt, samt den voksnes evne til
at stgtte barnets fglelsesmaessige udvikling og kompetencer.
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| min funktion som ergoterapeut, er ‘den voksne' barnets
primeaere paedagog. | andre sammenhaenge bruges MIM-P af
andre kolleger til barn og foraelder/plejeforaelder.

Observationen styrker min tilretteleeggelse af en evt. in-
dividuel legebaseret indsats med legebaseret tilgang med
barnet og paedagogen samt bidrager til vores anbefalinger
i forbindelse med en tveerfaglig PPV (paedagogisk psykolo-
gisk vurdering).

Der gives tilbagemelding til barnets primeerpaedagog ved
brug af klip fra filmen, som seetter fokus pd, hvad der skal
arbejdes med, hvad barnet og den voksne mestrer og hvor
samspillet treenger til en hand.

MIM-P'en bruger jeg ved bgrn og voksne, hvor samspillet
er seerligt udfordret eller hvor der er seerlig sarbarhed, fx
hvis barnet er anbragt. | min praksis i PPR-regi, er det altid i
forbindelse med personale i daginstitutioner/skole og ikke i
hjemmet.

Case-eksempel hvor MIM-P anvendes

Pige pa 4 ar er indstillet til PPR og fulgt over et stykke tid,
pa grund af de svigt, hun har oplevet i starten af sit liv. Pigen
er anbragt udenfor hjemmet, og hun har boet hjemme det
forste ar.

Psykologen vurderer, at pigen har behov for en helt seerlig
indsats i forhold til den sansemaessige og folelsesmaessige
udvikling. Pigen er forsinket i sin evne til at kunne meerke
sig selv, har nedsat regulering savel fglelsesmaessigt som
kropsligt og er udfordret i forhold til at indga i relationer.

Pigen har haft gavn af at veere i sméa grupper med en tyde-
lig struktur. Hun vil gerne lege, men har haft brug for en
voksen teet pa, som kunne guide hende/guide hende tilbage
i legen. Ved manglende voksenstyring bliver hun flakkende
og kommer let i konflikt. Hun er ofte i meget hgj arousal
bade i hjemmet og i daginstitutionen, og det kan vaere meget
vanskeligt at fa hende ned igen. Hun overstimuleres meget
let og kan her veere udadreagerende i forhold til de andre
bern, ogsa i en lille gruppe.

Der beskrives bade hjemme og i daginstitutionen, at hun
har sveert ved at maerke sig selv, eksempelvis i forhold til
varme og kulde. Hun er begyndt at kunne tage imod fysisk
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kontakt, men opsgger det ikke selv.

Hun har et godt sprog, men kan ikke

seette ord pé folelser. Hun er god til at give

andre omsorg, men er hard ved sig selv fx slar og
niver sig selv.

Anbefalingerne fra psykologen er, at der bgr arbejdes med
udgangspunkt i den neuroaffektive udviklingspsykologi,
hvor hun har et seerligt behov for indsats pa det autonomt
(sansende) og det limbisk (falende) niveau.

Med udgangspunkt i ovenneevnte veelger jeg at lave en
MIM-P, som kan give en mere praecis vurdering af, hvor og
hvordan relationen mellem den voksne (her paedagogen) og
barnet kan stottes.

Resultat af MIM-P

| MIM-P’en fremtraeder hun som et barn, der er noget yngre
end sin kronologiske alder. Hun tager rigtig mange initiativer
og er meget hurtig, sa den voksne let kommer ‘for sent’ i
handling og opmeerksomhed. Hun er ofte mere optaget af
aktiviteten end af kontakten med den voksne, som hun leger
med. Vi ser en ureguleret adfaerd, hvor hun tager over og
bliver meget selvkgrende ved det mindste ‘slip’ eller uop-
meaerksomhed fra den voksne. Vi ser kun ganske korte glimt
af gjenkontakt mellem barn og voksen, selvom den voksne
er aktiv i forhold til dette. Hun leger parallelt med den voks-
ne og ‘tjekker ikke af’ via kontakt, om hun er pa rette spor i
de enkelte aktiviteter. Indimellem har barnet et ‘slukket’ ud-
tryk med nedsat mimik og engagement.

Ud fra ovenstaende tilrettelagde jeg et individuelt lege-
forlgb, hvor den voksne skulle fa erfaringer med at veere
den sikre karavanefarer overfor et barn, der ikke havde alle
samspilskompetencer pa plads. Der blev arbejdet med legen
som indfaldsvinkel til udvikling og kontakt. Der blev startet
med etablering af den trygge base, regulering af tilpas
energiniveau og at mgde hende i falelsen af ubehag/behag
ved ydre stimuli. Jeg valgte, at der skulle indgad mange om-
sorgsaktiviteter, s hun fik omsorg uden at skulle bede om
den. Vi havde fokus p4, at ‘puste liv' i hende gennem enga-
gerende og gleedesfyldte lege.

Jeg havde et kortere forlgb, hvor jeg arbejdede med leg
og med videovejledning til den voksne. Derefter arbejdede
jeg med NUSSA (se beskrivelsen af NUSSA side 7), hvor jeg
inviterede et enkelt barn mere ind.

Efter endt forlab ser vi nu en pige, der kan blive i kontak-
ten og s@ger kontakten. Hun kan fglge den voksne i legen
og lader sig bedre regulere i forhold til arousal. Hun delta-
ger nu med gleede i feelles lege, og er generelt mere i leg fx
pa legepladsen, ogséa uden at den voksne skal guide.

Vi ser en pige, der fortsat er udfordret grundet hendes
sveere start pa livet, men med et meget bedre udgangs-
punkt i forhold til at udvikle sig falelsesmaessigt og socialt.

Da barnet er anbragt af en anden kommune, blev forlg-
bet betalt af anbringende kommune og bevilget via Service-
lovens § 11.7 (Tilbud om ergoterapeutisk vejlednings- og
behandlingsforlab).

En komplet referenceliste findes pa side 48.




