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Intervjuer har genomférts med barn och deras féraldrar med missbruks-
problem. Syftet ar att fa fordjupad kunskap om hur barnens och den miss-
brukande foéralderns respektive perspektiv forhaller sig till varandra. Ge-
nomgaende framgar att likheter och skillnader mellan féraldrars och barns
perspektiv varierar mellan familjerna, men samtidigt finns vissa tendenser.
Barnen berattar om mer avvikande beteenden under berusningen och om
mer allvarliga foljder som 6verdoser, suicidférsok, évergivenhet, vald och hot
m.m. Vidare framstar barnens aktérskap mer i deras berattelser an i forald-
rarnas. Kanske behover det ga en tid efter att missbruket upphért innan en
foralder kan se konsekvenserna av sitt missbruk for barnen. Barnpositionen
ger ett annat perspektiv och barnen har inte samma anledning att forminska
missbrukets negativa paverkan.

Parents with substance abuse problems and their children were interviewed,
aiming at in-depth knowledge of how perspectives of children and their pa-
rents relate to one another. Family patterns of similarities and differences
between parents’ and children’s perspectives vary, but there are also certain
tendencies. Children describe more deviant behavior of their parent during
intoxication and more serious consequences such as overdoses, suicide at-
tempts, abandonment, violence and threats, etc. Children’s agency is also
more visible in the children’s interview. Maybe more time has to pass after
the abuse has stopped before parents can see the consequences of their ad-
diction for the children. The child’s position provides a different perspective
and children do not have the same reason to reduce negative impact of the
abuse.

Inledning

Minga barn lever med forildrar som
har  missbruksproblem  (Leifman,
Raninen & Sundelin 2014; Hjern &
Manhica 2013b). Missbruket dr ofta
en familjehemlighet vilket gor att var-
ken barn eller férdldrar far den hjilp
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de skulle behova. Kommunala insat-
ser nar fa barn och barns behov kan
forbises (Wannberg 2016; Alexander-
son & Nisman 2015). Fragan dr ocksa
om eventuell hjdlp ar tillricklig. Barn
med missbrukande férdldrar dr Sver-
representerade bland dem som inte
nar gymnasiebehérighet (Hjern, Berg,
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Rostila & Vinnerljung 2013) och I6per
6kad risk for eget missbruk, psykiska
problem, f6r tidig déd och en vildsam
sidan sdsom suicid (Hjern, Arat &
Vinnerljung 2014; Steinhausen 1995).
Utifran ett anhorigperspektiv féror-
dar staten ett familjeperspektiv som
uppmirksammar bdde barn och part-
ner nir vuxna har missbruksproblem.
(Alexanderson & Jess 2015; Eriks-
son ct.al. 2014; Socialstyrelsen 2009;
2012). For sjukvarden kan det inne-
bira att barns perspektiv lyfts fram
(Holmila & Thom 2017; Jirkestig,
Magnusson & Hansson 2015). Barn
som anhoriga till en missbrukande
forilder bade paverkar och paverkas
av relationen. Barn tolkar och agerar i
sin situation. En del tar ett belastande
vuxenansvar i familjen s.k. destruktiv
torildrafiering (Haugland 2006; Lind-
gaard 2000). Detta synliggdr vikten
av mikronivan for att forstd missbru-
kets betydelse. Artikeln syftar till att
ge fordjupad kunskap om hur barnens
och den missbrukande forilderns res-
pektive perspektiv férhaller sig till
varandra utifridn intervjuer med barn
och férildrar 1 samma familjer. Fokus
ir pa missbrukets konsekvenser oav-
sett substans.

Teoriram

Studien dr barndomssociologisk. ’Barn’
ses som ettrelationelltbegrepp kontras-
terat mot begreppen vuxen’/’férilder’
1 sambhillets aldersordning (Alanen
1992). Bade barn och unga betecknas
som barn i relationen till férdldrarna.

Barndomssociologin granskar vuxen-
positionens formella makt och makt-
resurser att bestaimma Over barnen.
Annan forskning som i forsta hand ser
barn och barndom som forstadier till
vuxenlivet kritiseras (Ndsman 2014;
Bihler-Niederberger 2010). Risk- och
skyddsperspektivets
ring med fokus pa lingsiktiga konse-
kvenser riskerar att underskatta barns
lidande i nuet. Barndomssociologin
betonar barns aktorskap och barn-
domsvillkoren oavsett framtida kon-

framtidsoriente-

sekvenser. Barns berittelser tillmits
lika stor betydelse som forildrarnas
och skillnader dem emellan tolkas
utifran respektive familjeposition och
det samspelsmonster som utvecklats
istdllet f6r att den enes berittelse va-
liderar den andras. Socialpsykologiskt
tolkas hur identitetsskapande sker i
samspel dir sjilvpresentationer och
tillskrivande av identiteter férhandlas
(Jenkins 2004; Goffman 1959). Sjilv-
presentationer tolkas som en under-
strébm 1 intervjuerna samtidigt som
dessa skildrar uppfattningar om fak-
tiska skeenden.

Metod

Utifran teoriramen och dven motive-
rat av bristen pa forskning med dessa
barn som anhdriga, intervjuades barn
och forildrar i ett forskningsprojekt'.
For att ge intervjupersonerna mojlig-
het till egna ordval och att aktualisera
egna teman, valdes en explorativ kva-
litativ intervjustudie (Kvale 1997).
Barn och fordldrar rekryterades

1 2012-2015 intervjuades 21 foérildrar med missbruksproblem och 30 barn till sidana foérdldrar (i 9

familjer bade férdlder och barn) i forsknings- och utvecklingsprojektet Barn i missbruk (BIM) i sam-

verkan mellan Region Uppsala/FoU och Uppsala universitet. Folkhilsomyndigheten finansierade

projektet.
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Tabell 1. Intervjuade férildrar och barn, barnens dlder och kén samt férilderns tid i

nykterhet vid intervjutillfillet.

Forilder | Barn 6-12 ar & kon | Ungdom 13-19 ar & kon | Fordlderns nykterhet
Pappa flicka 10 ar flicka 18 ar 7 man

Mamma pojke 17 ar 6 man

Mamma flicka 19 ar 7 man

Pappa flicka 11 ar 4 ar

Pappa pojke 12 ér Pagaende missbruk
Pappa flicka 18 ar 13 ar

Mamma flicka 17 ar, flicka 18 ar 2 ar

Mamma flicka 16 ar Pigiende missbruk
Mamma pojke 6 ar, pojke 9 ar Pigiende missbruk

frimst via socialtjdnstens stodgrup-
per for barn till férdldrar med miss-
bruksproblem, en insats som férutsit-
ter virdnadshavarens godkdnnande.
Detta kan innebira att de intervjuade
barnen har allvarligare problem eller
forildrar som i hégre grad anser att
missbruket haft negativa konsekven-
ser dn vad som dr fallet i den totala
populationen barn till missbrukande
torildrar. I intervjuerna beskrivs bade
tunga missbruksproblem med allvar-
liga konsekvenser for barnen och mer
vilfungerande familjer. De nio famil-
jer dir bade den missbrukande f6rild-
ern och barn intervjuades beskrivs i
tabell 1.

Samtliga foérildrar dr skilda fran
barnets andra biologiska férilder. Bo-
endesituationen varierar: familjehem
(2 barn); vixelvis hos bada forildrarna
(3 barn); hos den missbrukande forild-
ern hela barndomen (2 barn); hos den
andra foérildern med umginge med
den missbrukande féridldern (5 barn).

Tre forildrar hade vid intervjutill-
fallet pagdende missbruk?. Sex forild-

rar hade varit nyktra mellan sex ma-
nader och flera ar. Missbruket hade
pagitt storre delen av barnens barn-
dom, fér en del periodiskt och for
flertalet 6kande.

Personal
forildrar muntligt och skriftligt om
projektet och villkor fér intervjudel-
tagande samt frigade om samtycke,
vilket upprepades vid intervjun. In-
tervjuerna spelades in med undantag
for ett barn som inte ville det. Istillet
férdes da anteckningar.

Intervjuernas frageguide omfattade
fragor om relationer till familj och
vanner, hushillsekonomi, skola, fritid
och, genomgidende, om och hur for-
ilderns missbruksproblem paverkat.
Frigor foérbereddes, men intervjuar-
instruktionen innebar Gppenhet for
intervjupersonernas egna berittelser.

informerade barn och

Intervjuerna varade cirka 1-3 timmar.
De transkriberades, listes igenom och
Overgripande identifierades.
Tematiska citatlistor skapades och
tolkningar prévades i projektgruppen.
Intervjuerna med barn och forilder

teman

2 Som aktivt missbruk riknas hiir mindre 4n ett halvirs nykterhet eller missbruk periodvis (drogfria

veckor kan férekomma) pi ett fér barn och foérilder problematiskt sitt. Indelningen gjordes utifran

barns och férildrars beskrivningar, inte medicinska diagnoser.

Socialmedicinsk tidskrift 4/2017
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i samma familj analyserades dven fa-
miljevis. Vad féréildrar och barn be-
rittat relaterades till varandra. Frige-
guiderna till barn respektive forildrar
konstruerades med tanke pa att kunna
spegla svar pd samma frageteman. Di
guiden var 6ppen for anpassning till
intervjupersonen och intervjuns dy-
namik sker inte jimfOrelsen utifrin
helt parallella formuleringar
likvirdigt utrymme for olika teman.
Likheter och olikheter i hur och om
vad forildrar och barn berittat dr en
del av resultatet, eftersom jamftorelsen
mellan barn och fordldrar syftar till
diskussion om familjepositionens be-
tydelse for berittelsen om missbruket
och dess paverkan.

Frigan hur forildrars missbruk pa-
verkar barnen blir extra kinslig nir
fordldrar och barn i samma familj
intervijuas. Intervjuerna genomférdes
enskilt. For att sikerstilla anonymitet
valdes en tematisk resultatpresenta-
tion. Detta liksom tiden som forflu-
tit sedan intervjutillfillet ser vi som
tillrickligt for att skydda intervjuper-
sonerna. Projektet dr godkint av etik-
prévningsnimnd.

eller

Resultat

Inledningsvis vill vi podngtera varia-
tionen mellan familjerna. Ingen familj
ir helt den andra lik. Missbruksmons-
ter, upplevelser och konsekvenser kan
skilja helt mellan familjer. Manga an-
dra faktorer 4n missbruket kan ha be-
tydelse. Vare sig forildrars eller barns
kon anges, eftersom vi inte funnit na-
got tydligt konsrelaterat monster i de
teman vi tar upp hir. Valdsutévning
férknippas i projektets storre material
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tydligare med papporna, men det ir
inte lika framtridande i detta mindre
urval.

Nedan redovisas, i ett jamférande
perspektiv mellan forildrar och barn,
hur missbruket kommer till uttryck
respektive paverkar barnen med fokus
pa relationen och samspelet mellan
barn och forilder.

Missbrukets uttryck

I flertalet familjer beskriver fordldern
hur hen inledningsvis under barnens
liv kontrollerat missbruket men att det
accelererat med tiden. Med undantag
fran det barn som skildes fran forild-
ern innan skolaldern ger barnens be-
rittelser samma bild. Som sm4 hade
barnen ocksa svart att forsta vad som
skedde, men noterade andid missbru-
kets uttryck. Nagot var “fel” och for-
dldern annorlunda. Vi har inte fragat
om missbrukets specifika uttryck utan
nedanstiende 4dr vad intervjuperso-
nerna namnt som svar pi mer over-
gripande fragor.

Mental franvaro

Flera forildrar nimner att de under
berusningen dr si inne i missbruket
eller dess planering att de dr mentalt
franvarande. Deras barn beskriver
pa olika sitt att fordldern inte dr sig
sjilv, blir konstig, dr sl6, men ocksa i
en del fall att berusningen gar sa langt
att fordldern inte alls 4r kontaktbar.
Det kan bero pé att férildern som-
nar ifrdn, vilket ett flertal foraldrar
och deras barn berittar om, men en
fordlder har som strategi att ligga sig
att sova for att dolja berusningen for
barnen. Barnen berittar att foraldern

Socialmedicinsk tidskrift 4/2017



sover mycket och kan beskriva det
som det enda avvikande de uppfattade
inledningsvis. Var férdldern sover kan
beskrivas olika mellan barn och deras
foraldrar. Medan en foralder markerat
att hen inte somnar i soffan berittar
barnen om just det. En annan f6rild-
ers beskrivning av att sitta och sova
pa en bink utomhus, beskrivs av barn
som att fordldern legat och sovit ute
pa marken. Barnen beskriver siledes
Berus-
ningens sémn kan enligt fordldrarna

mer avvikande situationer.
vara tung. Flera foérdldrar och deras
barn uppger att forildern inte gatt att
vicka. Barnen har forgives forsokt
vicka forildern sjilva eller sokt hjdlp
utifran. Férutom samstdmmiga siada-
na berittelser finns ocksa familjer dir
det bara dr barnen som beskriver sva-
righeter att vicka fordldern liksom en
familj ddr det bara dr férdldern som
nimner det.

Brist pa kroppskontroll

Bide en forilder och ett barn, i olika
familjer, tycks ta spjirn mot stereo-
typin om missbrukare dd de papekar
att foridldern inte vinglat. I en annan
familj beridttar bdde férdlder och barn
att barnen fitt leda forildern vid ett
tillfdlle och barn i flera familjer berit-
tar att fordldern vinglat fast fordldern
inte nimnt det. P4 liknande sitt be-
skriver ett par férdldrar och deras barn
att fordldern haft svart att tala medan
det i flera familjer bara dr barnen som
berittar om det. I tre familjer berittar
barn att férdldern spytt utomhus, kis-
sat pd sig respektive bajsat pa golvet
ndgot ingen av de berérda férdldrarna
ndmner. Ater ser vi att barnen tycks
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mer bendgna att berdtta om avvikande
och stigmatiserande foljder av berus-
ningen.

Fysisk franvaro

Bide forildrar och barn betittar att
forildern pd grund av missbruket va-
rit fysisk frinvarande. Fordldrar be-
skriver det som en strategi att planera
missbruket s att barnen inte ar nirva-
rande: de limnar bort barnen till na-
gon annan vuxen, avlyser umginge el-
ler gar hemifran. En forilder berittar
om flera dagars franvaro och en annan
om att periodvis helt ha flyttat ifrin
barnen. Inte alla barn 1 dessa familjer
berittar om franvaro och det varierar
1 en familj dven mellan syskonen. I en
familj dr det dock bara barnen, som
hor till de yngsta, som berittar att f61-
dldern upprepade ganger limnat dem
ensamma hemma.

Forildrars frinvaro kan ha specifika
yttre orsaker. En fordlder beskriver att
den andra forildern efter separation
stallt krav pa nykterhet f6r umginge
vilket fordldern inte levde upp till, sa
att umginget efter flera férsék upp-
hérde under lang tid. En annan f6rild-
er berdttar att barnet omhindertogs
pa grund av missbruket. De bertrda
barnen talar ocksi om att kontakten
med fordldern brots. Det kan vidare
konstateras att fordldrars berittelser
om missbruksrelaterade sjukhusvistel-
ser och perioder pd behandlingshem
innebdr att barnen inte traffar forild-
ern, men den aspekten nimner vare
sig férdldrar eller barn.

Vld och krinkningar

I flera familjer berittar férdldern och
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deras barn om ”brik” mellan f6rild-
rarna, om att foraldern blir Virriterad”,
7arg” och krinker den andra férild-
ern. Diremot framhaller flera for-
dldrar som ett sitt att ta spjarn mot
en negativ bild av forildraskapet, att
hen inte ”varit elak” mot barnen eller
7slagit” dom, medan barnen i flera fa-
miljer berdttar om krinkningar ocksa
av dem sjilva, vild mot den andra for-
dldern, hotfulla situationer och i en
familj vald mot barnet, som varit ater-
kommande och med tillhyggen som
ris och bilte.

Suicidforsok och overdoser

I tvd familjer berdttar bade forild-
rarna och barnen om upprepade Gver-
doser som krivt sjukhusvard, men det
beskriver ocksa barnen i tva familjer
dar foraldern inte namnt det. I en fa-
milj berittar férilder och barn att £61-
dldern forsokt ta livet av sig, men barn
i tva andra familjer ger konkreta be-
skrivningar av suicidférsék och barn
1 ytterligare tva familjer berittar att
tordldern sagt att hen ska ta livet av
sig. I de familjer dd bara barnen be-
rattar om suicidforsok har foraldern
inte heller berittat om 6verdoser, si
skillnaden mellan barn och fordldrar
kan inte forklaras med att fordldrarna
betecknar dessa hindelser som Over-
doser.

Paverkan pa barnen

Flera forildrar sdger att barnen inte
paverkats eftersom barnen inte markt
sda mycket dd missbruket mest utévats
1 barnens franvaro, att den praktiska
omsorgen om barnen fungerat, att
tordldern rentav varit roligare under
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litt berusning eller att barnen bara
markt att fordldern sov. Barnen be-
rattar att de som sma noterade berus-
ningen dven om de inte foérstod vad
det var och de nimner sovandet som
en foljd av missbruket. En forilder
och hens barn beskriver samstdmmigt
det som trikigt for barnet nir for-
ildern sov under berusningen, men
yngre barn i tva familjer berdttar dess-
utom att det varit skrimmande att inte
kunna vicka forildern.

En del fordldrar och deras barn
beskriver att forildern inte kunnat
skjutsa barnen, folja med dem eller
fullfélja aktiviteter med dem pa grund
av berusning. Det ir bara barnen som
beskriver det i termer av en negativ
kinsla, besvikelse, men ett barn fram-
haller att forildern gor sitt bista och
att andra kunnat skjutsa.

Negativa kanslor

Barnen beskriver paverkan i form av
fler negativa kinslor dn forildrarna.
Flertalet fordldrar talar om att bar-
nen inte fatt trygghet och flera berit-
tar liksom deras barn att barnen va-
rit oroliga bland annat fér forildern,
men dven barn i en familj dir forild-
ern inte nimnt det, berdttar om oro.
Barnen beskriver oro bade for f6rild-
ern och for egen del. Att barnen varit
direkt ridda nimns i en familj av bade
foralder och barn, medan det enbart
nimns av barnen i tva andra familjer.
Att barn blir ledsna och grater ér det
bara barn som beskriver precis som
det bara dr barn som sdger att de varit
arga pd forildern.

Forildrar som berdttar om brik
ser det som bidragande till barnens

Socialmedicinsk tidskrift 4/2017



otrygghet. Flera barn beskriver briak
mellan forildrar eller andra vuxna
som hindelser
vickt oro for forildern och att de age-
rat till fordlderns forsvar, men bar-
nen dr dven ridda for egen del och
beskriver att de utsatts for hotfulla
situationer och dramatiska skeenden
med polisingripanden nédgot deras
foraldrar inte beror. Tva sma barn be-
rittar om upprepad flykt i ridsla fran
torildern, en gang vintertid utan yt-
terklider och skor. Barnet som berit-
tat om fordlderns upprepade vild mot
barnet beskriver de 4dterkommande
skador det gett. En forilder beskriver
en annan typ av riskabel situation for
barnet, att bade missbruket och nar-
kotikahandel forekom i barnets nir-
varo. Barnet minns det inte, men har
fatt hora om det och beskriver risken,
men uttrycker samtidigt uppskattning
tor att forildern gémde undan vapnen
da barnet var dir.

skrammande som

Att overta forildraansvar

Att barn utfér uppgifter som normalt
i deras kultur utférs av vuxna kallas
tordldrafiering (Haugland 2006) och
kan leda till att fordldrars férmaga
ifragasitts, nagot en férilder tar spjirn
emot med att siga att barnen inte var
7sin foralders fordldrar”. Foraldern
nimner dock att barnet kontrollerade
tordldern. Andra fordldrar siger att
barnen tar stort ansvar for syskon,
och ett par fordldrar berdttar om hin-
delser da deras barn aktivt tagit hand
om den berusade forildern och ringt
efter ambulans. En forilder nimner
torildrafiering indirekt genom att be-
skriva att barnen blivit sjdlvstindiga
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ganska snabbt och berémmer dem f6r
att vara si “duktiga”. Aven en del barn
beskriver sjdlva det som positivt att
vara sjilvstindiga och kunna klara sig
sjilva. Det kan handla om bade ansvar
tor hushallssysslor som mathadllning
och stidning, praktisk omsorg om sig
sjilva och syskon samt om foérildern.
Vad egenomsorg kan innebdra visar
ett barn som berittar att frukost och
lixor berodde pa om hen hade lust, sa
det blev inte alltid av. Till barns be-
skrivningar av egenomsorg kan ocksa
riknas att de séker hjilp hos och tar
sig till grannar, sliktingar, kompisar
och den andra férildern f6r att undfly
den berusade forildern.
Genomgaende beskriver barnen i
dessa familjer mer omfattande och fler
typer av insatser i hemmet 4n deras
forildrar. Barn som forildern beskri-
ver “tar hand om varandra” berittar
att de ocksa stidar upp det forildern
stallt till under berusning, ser till att
tordldern fir mat, kontrollerar liget
ndr fordldern sover, sitter uppe och
vintar tills hen kommer hem péd nat-
ten och periodvis skdter hushall och
ekonomi sjilva. Ett barn kinner ang-
est om hen inte har koll pa forildern
och slutade ddrfér ga i skolan, men
klarade betygen si ingen frian skolan
reagerade. Ocksd ett annat barn ldt i
perioder bli att g4 till skolan f6r att ha
kontroll 6ver vad som hinde hemma,
men med underkinda betyg som f6ljd.
De mest allvarliga ingripandena gil-
ler barnen som berittar om forilderns
overdoser, suicidforsok eller suicid-
hot. Den forilder som berittat om su-
icidférs6k beskriver att barnen sjilva
gjort upp ett schema foér kontroll av
tordldern. I tvd familjer berittar bade
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torilder och barn att barnet ringt efter
ambulans vid en Overdos, men aven
barn i andra familjer beskriver akuta
insatser 1 sidana krissituationer som
da forildern tagit en 6verdos eller for-
sokt ta livet av sig. Ett barn beskrev
hur férdldern férberett hen pd om né-
got skulle hinda forildern genom att
forse barnet med en lapp med telefon-
nummer att ringa.

Skolproblem

Synen pa foljder f6r barnens skolging
varierar. En del forildrar och deras
barn talar om att barnen fatt skolpro-
blem, men medan forildrarna inte
kopplar det till missbrukssituationen,
gbr barnen det till viss del, ndr det
giller stor frinvaro och brik i sko-
lan. En foérilder talar enbart om hur
duktigt barnet varit i skolan samtidigt,
som hens barn berittar om periodvis
mycket diliga betyg och brak i skolan.

Hlsoproblem

Flera foraldrar talar allmint om att de
“utsatt” sina barn eller att de ”skadat”
sina barn och nir det giller barnens
psykiska hilsa talar flera om att bar-
nen “matt daligt”, utan precisering.
Flera av barnen beskriver sitt miende
mer ingdende. De litar inte pa andra,
vill halla distans till andra, ha kontroll
och klara sig sjilva. Ett barn beskriver
radsla som vixt till att omfatta allt och
hur hen blivit en skygg person. Flera
barn berdttar om psykiska problem
som dtstorning, depression, dissocia-
tion, panikangest, hallucinationer och
post-traumatisk stressyndrom och att
de fatt vard f6r dessa. Barn berittar
ocksi om riskbruk och annat risk-

454

beteende. Ingen av fordldrarna vars
barn berittat om sjidlvskadebeteende
eller riskbeteende nimner det. Ett par
foraldrar som namnt att barnen har
psykiska problem férklarar det enbart
med nagot annat: barnets personlig-
het respektive att barnet enligt f6rild-
ern har en diagnos.

Sammanfattande diskussion

Genomgiende framgar att bilden av
likheter och skillnader mellan for-
ialdrars och barns perspektiv kan va-
riera mellan familjerna, men samtidigt
finns vissa tendenser. Barnen berittar
om mer avvikande och stigmatise-
rande beteenden under berusningen.
Dessutom berittar barnen om mer
allvarliga féljder som 6verdoser, sui-
cidforsok, overgivenhet, vald och hot
samt om mer dramatiska hindelser
som flykt och polisingripanden.
Forildrafiering beskrivs ocksd 1
hégre grad av barnen och som mer
omfattande och ldngtgiende. Over
huvud taget framstar barnens aktor-
skap mer 1 deras berittelser dn i fOr-
aldrarnas. Eftersom foraldrar relate-
rar till stereotypier om missbrukare
och negativa forildrabilder genom att
tala om det som inte varit, framhal-
ler det som fungerat och varit positivt
och forklarar barnens problem med
annat dn missbrukets foljder, blir en
rimlig tolkning av skillnaden mellan
foraldrar och barn att det handlar
om forildrars intryckskontroll ge-
nom en mer positiv sjilvpresentation.
De positiva uppgifterna och alterna-
tiva férklaringarna kan givetvis dter-
spegla faktiska férhdllanden, men det
kan ocksa finnas ett motstind mot
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att berdtta om bdde pinsamma och
pligsamma minnen. Kanske beho-
ver det ga en tid efter att missbruket
upphért innan en forilder kan se kon-
sckvenserna av sitt missbruk for bar-
nen. Denna spinning kan férklara de
ibland direkt sjalvmotsdgande svaren
fran forildrarna. Barnpositionen ger
ett annat perspektiv och barnen har
inte samma anledning att férminska
missbrukets negativa paverkan. For
deras sjilvpresentation kan det dére-
mot vara viktigt att framhalla aktSr-
skap och egen férmiga. Aven vissa
barn balanserar dock bilden av f6r-
dldern genom att framhalla vad som
inte varit, nimna positiva aspekter, att
de dlskar forildern och kinner sig ils-
kade samt att fordldraskapet ocksa va-
rit positivt inte minst dd féridldern var
nykter, men det giller inte alla barnen.
En annan tolkningsmojlighet dr att
torildrarnas och barnens avvigning-
ar av vad som dr viktigt att f6rmedla
skiljer. Franvaron av beskrivningar
av barnens specifika problem, ne-
gativa kidnslor och aktoérskap sisom
forildrafiering kan dven tolkas som
uttryck for en tendens hos de vuxna
att tala om paverkan i Gvergripande
termer medan barnen ger mer precisa
beskrivningar och nimner specifika
hindelser. Till sist kan givetvis en for-
klaring vara att férildern pa grund av
missbruket inte minns det barnen be-
rattar om.

Oavsett om skillnaderna beror pa
torilderns strivan efter positiv sjilv-
presentation, mer abstrakta sprak,
bristande kunskap eller minnessvi-
righeter talar resultaten for att det for
professionella som ska uppticka och
utreda barns behov fér att kunna ge
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ritt och tillrickliga insatser, dr viktigt
att utveckla ett bemotande av forald-
rar och barn som tar héjd f6r sidana
skillnader, moéter fordldrafierade barn
med respekt for deras insatser och
framfor allt etablerar en sa tillitsfull
relation till barnen att de 4r beredda
att delge sitt perspektiv.
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