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Abstract

It is known that life stories as well as research based on this kind of texts can
provide university students with a deep and broad theoretical understanding.
In the present study, a life story is compared with the research literature that
does not use this type of texts as a method in education and research. The
purpose is to discuss the possibilities and limitations in the choice of special
education course literature. The problem investigated and discussed is how to
describe similarities and differences between a life story and research based on
other methods. Furthermore, the life story is reviewed for its possibilities to
exemplify, deepen and clarify research results presented in literature where life
stories have not been used. The life story that is analyzed in this study involves
a father’s perception and experience of being a parent of a child with a devel-
opmental disorder. The results of the study show that an instructional design
such as this, should create good conditions for giving the student general and
specific knowledge in the fields where the life story is applied. The combination
of two knowledge-seeking methods can complement each other and, in this
way, provide deeper understanding for the practicum that the students will
undertake later.
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Inledning

I lararutbildningens specialpedagogiska kurser anvinds livsberattelser som
kurslitteratur for att gestalta och skapa en djupare och mindre distanserad
hallning till de problemomréde som vanligtvis presenteras i traditionella
larobocker. Ett uppldgg som detta gor att studenter med utgédngspunkt i be-
rittelsen kan vinna kontextuella kunskaper ur en personlig skildring (Good-
son (2005). Detta kan i sin tur leda vidare till en djupare och bredare teore-
tisk forstaelse som ar vl disponerad for den praktik som studenterna senare
ska mota. En forskare som betonar berittelsers pedagogiska styrka dr Bruner
(2002) som menar att de kan fungera som modeller for olika handlingsmons-
ter. Andra styrkor med berittelsen r att den inte forklarar utan inspirerar till
olika tolkningar och studenterna far dd méta en undervisning som &r Sppen
for skillnader (Séafstrom, 2005).

Livsberittelserna bygger vanligtvis pd en helhet i form av tanke, kédnsla
och handling. Sambandet mellan emotioner och kognitiv utveckling under-
strykes av Nussbaum (2010) som menar att intellektet behover radgora med
kénslorna for att f information om situationens rétta viarden. Det &r i denna
reflektion som vi kan nirma oss det gemensamt humana. Berittelsernas
styrka ar att delge méanskliga erfarenheter och mdjliggér darmed etiska och
moraliska eftertankar (a.a.). Att arbeta med utomstdendes personers livsbe-
rattelse innebdr att distansen till de egna upplevelserna upprétthalls men det
ar and4 mojligt att dra paralleller till egna erfarenheter och bdorjar reflektera
och diskutera dessa med varandra (Lonnheden, 2005). I denna artikel gors
jdmforelse mellan en livsberittelse och den forskningslitteratur som inte
anvinder livsberittelser som forskningsmetod, i syfte att diskutera mojlig-
heter och begransningar i valet av kurslitteratur. Den livsberittelse som valts
ar en pappas upplevelse och erfarenhet av att bli fordlder till ett barn med
utvecklingsstorning (Karlsudd, 2015).

Livsberattelser som metodologi

Det finns en vdxande méngd litteratur i psykologi, filosofi och naturveten-
skap som framhéller virdet av livsberittelser (Dhunpath, 2000). Sedan néagra
decennier har livsberittelser anvéints som vetenskaplig data inom ménga
forskningsomraden. Detta dr en rorelse i riktning mot att skildra livet for en
bred grupp av minniskor och inte bara ett fatal kdnda personer som ofta
genom sjédlvbiografier fatt stort utrymme (Haynes, 2006). En personlig berit-
telse ger inte en exakt redogdrelse for vad som hidnt men kan tillféra viktig
kunskap inom det filt som studeras (Herman & Vervaeck 2005). Livsberit-
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telser dr individuella, sociala, sprékliga konstruktioner ddr minnen och en-
skilda hindelser organiseras och analyseras. Nar ndgon beridttar organiserat
om valda delar av livet fokuseras och utvirderas de enskilda hindelser som
varit sérskilt betydelsefulla i personens liv (Kohler Riessman, 2008). Berit-
telser ar nargangna och subjektiva beskrivningar som har varit avgorande for
berittaren (Peréz Prieto, 2006). En livsberittelse maste virderas i relation till
tid, historia och sammanhang med viljan att rikta forstdelse mot méinniskors
verklighet och livserfarenheter (Torpsten, 2015). Det som skiljer en livsbe-
rattelse fran en vanlig berdttelse ar att den sdger ndgot om berittarens virde-
ringar och forhallande till sitt eget liv (Ekman, 2004). Motiven till att beratta
en livshistoria kan vara manga. Att formedla kunskap, visa vilka vi &r, ut-
trycka vad vi tycker &r rétt respektive fel, men ockséd ateruppleva det som
intraffat tidigare. En livsberittelse dr mycket enkelt formulerat “den berét-
telse som en person berdttar om sitt liv eller valda aspekter av sitt liv”. (Jo-
hansson, 2005, s 23).

Syfte

I foreliggande studie &r syftet att underséka om livsberdttelsen har forutsétt-
ningar att ge studenter samma generella kunnande, samtidigt som den ger
forutsattningar for fordjupad forstaelsen, i jamforelse med de studier som
inte anvdnder forskningsmetoden livsberittelse. Denna studie bor framst
betraktas som en hogskolepedagogisk studie, ddr exemplet fran livsberittel-
sen ar hdmtat frdn en specialpedagogisk kontext. Undersdkningen bygger
uteslutande pa litteraturstudier.

Det preciserade problemet formuleras enligt féljande:

e Hur kan dverenstimmelser och skillnader mellan en livsberéttelse
och forskning som bygger pa andra forskningsmetoder beskrivas?

e P4 vilket sétt kan en livsberittelse exemplifiera, fordjupa och for-
tydliga de kunskaper som presenteras i studier som anvinder andra
vetenskapliga metoder &n livsberéttelse?

Metod

Genom att jaimfora sjdlvbiografiska narrativer i boken ”Det tardriankta bar-
net” (Karlsudd, 2015) med den forskningslitteratur som inte anvénder sig av
livsberittelse, provades dverenstimmelser och skillnader mellan dessa tex-
ter. Livsberittelsen som analyserats bygger pd dagboksanteckningar och
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innehdller dven dikter som formedlar upplevelser, kinslor och erfarenheter
under en pappas forsta ar som forélder till ett barn med diagnosen Downs
syndrom. I boken beskriver pappan sina livserfarenheter och reaktioner i
vintan pa och nér han far beskedet om att hans nyfoédda barn har en funkt-
ionsnedséttning. Utifrdn denna beréttelse har hindelser och upplevelser sokt
sin motsvarighet i den bild som ges utifrdn forskning som inte bygger pa
livsberdttelser. Livsberittelsen i denna studie har en autobiografisk ansats,
vilket innebdr att den berdttelse som analyserats dr beréttad av forskaren
sjélv. Detta tillvigagangssétt ar naturligtvis inte oproblematiskt. Invindning-
ar som kan riktas mot metoden &r att det kan vara svart att analysera egna
upplevelser. "Hur skall jag som uttolkare forstd den beridttelse jag har varit
delaktig i att producera?” (Johansson, 2005, s 279) Denna frdga berdr den
klassiska frgan om forhdllandet mellan ndrhet och distans till de problem-
omraden som skall undersdkas. Det krivs nérhet till att forsta och distans till
att forhalla sig kritisk. A andra sidan kan man stilla sig frigan om man 6ver-
huvudtaget kan analysera sddant man inte har erfarenhet av (Holmberg,
2007). Frdgan om huruvida forskaren kan forhélla sig neutral till sina data
och det aktuella faltet 4r naturligtvis giltig for all forskning och ndgot speci-
ellt angreppssitt som garanterar neutralitet 4r omdjlig att finna (a.a.). I en
kritisk hermeneutik kan ett ndirmande mellan dessa poler eller ett dialektiskt
forhallande mellan dem vara fruktbart (Ricoeur, 1981). I denna studie kan
berittelsen std for nirhet och de vetenskapliga undersokningarna foretrdda
distansen. Narrativer analyseras retrospektivt och stills i relation till forsk-
ning som aterfinns inom omrédet.

Dagboksanteckningar som formerat min livsberéttelse gjordes 1990, och
gavs ut i bokform 2015. Det dr 27 ar mellan beréttelse och analys vilket gor
att dagboksanteckningarna kan betraktas med hog grad av autenticitet da jag
vid nedtecknandet var klart distanserad fran forskningsféltet. Nar det géller
de etiska fragorna kring denna analys och koppling mot vetenskaplig littera-
tur, finns inga skal till ytterligare provning. Boken ar publicerad i ett tidigare
skede och alla de som beskrivs och namnges i berittelsen har gett sitt med-
givande och uttryckt sin dnskan att innehallet ska diskuteras i ldrorika mo-
ten. Nér det géller barnet som star i centrum for berittelsen och som nu ar
vuxen, har en sirskild och omsorgsfull bedomning utforts och &r helt i linje
med de forskningsetiska principer som géller for forskning (Vetenskapsra-
det, 2017).
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Kategorisering, urval och analys av narrativer

De teman som konstruerats efter en rad genomladsningar och kategoriseringar
av livsberittelsen &r; kris och utebliven lycka, forbjudna tankar och kénslor,
att mota en ny verklighet, experter och periferimdnniskor och en ny fordild-
raroll. Utifran tematiseringen har de narrativ som bést illustrerar kategorier-
na valts ut dir redovisningen inte f6ljer en strikt tidsordning. I kommande
jamforelse och analys redovisas narrativen och texten provas darefter mot
forskning inom omradet. De fem teman som presenteras finner sin motsva-
righet i den forskningslitteratur som studerats och ticker vl in de omraden
som déir behandlas. D4 livsberittelsen dr en autobiografi kommer det person-
liga pronomenet "jag" att forekomma i kommentarer och analys.

Kris och utebliven lycka

"Det dr en flicka" siger barnmorskan och en liten besvikelse dver att
det inte blev en pojke kommer for en kort sekund &ver mig (pappan).
Denna mindre besvikelse dvergér snabbt till en oro och jag undrar om
allt dr normalt. Jag tittar pa skoterskan och forsoker ldsa eventuella
farhdgor i hennes 6gon. --- "Det hdr gick fort”, sdger hon och persona-
len ser lite chockade ut over det snabba hindelseforloppet. Marie
(modern) ir spind och tdrarna bérjar rinna lings kinderna. Ar det tarar
av gladje eller tarar av oro, tinker jag. ---- Det riktiga lyckoruset in-
finner sig aldrig, formodligen for att skdterskorna ser ut att vara lite
oroliga. Kanske anar de att allt inte star rétt till? --- Jag klipper av na-
velstringen och f6ljer med ut, for nu ska var nyfodda dotter Lisa
védgas och madtas. Lite mindre &n sina syskon &r hon allt men det &r
klart, hon har ju anlént tre veckor for tidig. --- Var Lisa &r lite sl vid
undersokningen dd man testar reflexer och annat.

Det inledande sammandraget ur livsberéttelsen beskriver ett forsta mote med
den nyfodda. I doktorsavhandlingen “Att mota det ovintade” (Riddersporre,
2003) foljdes och intervjuades tio fordldrapar som fatt barn med Downs
syndrom. Det framkom ofta i intervjuerna att fordldrarna tidigt kinde att det
var ndgot speciellt med barnet. Forsta motet utmérkte detta, da det som bru-
kade hénda nér ett nyfott barn hilsas vilkommet, aldrig intraffade.

Da jag dnnu en gang svarar i telefonen, hor jag att det 4r Marie i andra
dnden av linjen. "Kom upp till BB med en gdng, det har hdint ndgot”
sdger hon med fortvivlan i rosten, ett rostlige som jag &n i dag kan

fornimma. "Vad dr det, andas hon"? far jag snabbt ur mig, for att for-
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sikra mig om att lilla Lisa lever. "Ja, det gor hon, men jag vill inte
sdga mer pa telefon”, siger Marie mellan snyftningarna, "Kom upp
med en gang, men kor forsiktigt". "Misstanker man att Lisa 4r mongo-
loid" fragar jag och struntar helt i den korrekta terminologin. "Ja”,
svarar Marie och borjar storgrata. "Jag kommer Marie, jag kommer
med en gang.” Benen slas bort som av en sldgga och jag blir alldeles
stel och kall. Jag gar fram till en arbetskamrat och sdger med gréten i
halsen att man tror att Lisa ar utvecklingsstord och att jag maéste éka
upp till BB med en gang. Jag springer upp till bilen i mina inneskor
och kor i hog fart mot sjukhuset. Hela vigen in skriker jag allt vad jag
orkar, "nej, nej, det far inte vara sant”, samtidigt som térarna strom-
mar nerfor kinderna.

Ovanstdende narrativ harrér fran dagen efter Lisa foddes och Marie fatt lika-
rens aningar om att det kanske inte riktigt &r som man forvéntat sig. Att bli
fordlder till ett barn med funktionsnedsittning liknas ofta vid en traumatisk
kris (Lundstrém, 2007). Manga génger anvédnds den kristeori som Cullberg
(1975) har presenterat for att forklara de olika stadier en ménniska med en
svér forlust kan uppleva. Den som befinner sig i kris har inga tillrdckliga
erfarenheter eller handlingsménster for att hantera sin nya situation. En per-
son som hamnat i en traumatisk kris maste dirfér passera och bearbeta
chockfasen, reaktionsfasen, bearbetningsfasen for att sedan gé in i omarbet-
ningsfasen. Att krisbearbetning inte strikt foljer dessa stadier har andra fors-
kare gjort géllande och reaktionsmonstret kan presenteras i annan ordning
och med andra begrepp (Sen & Yurtsever, 2006). Kanske blir det allra tyd-
ligast 1 den kris som uppstar ndr man blir forélder till ett barn med funkt-
ionsnedséttning (Roll-Petersson, 2001). Denna kris kan i en del illustreras i
foljande texturval.

Nér jag kommer fram adr Marie pa vég till en egen sal och alla mam-
mor och pappor som nu ser oss kan rikna ut att ndgot trakigt ha hént.
Allt snurrar pa ett obehagligt sétt och det tar odndligt 1dng tid innan vi
nar fram till salen. Dér sitter vi och véntar pa ldkaren, som efter en
evighet kommer in och med en allvarsam min meddelar att han miss-
tanker att Lisa har Downs syndrom. Jag gar in i ett vakuum och om
det finns négra kénslor att hitta i kroppen sé dr det mojligen illama-
ende och yrsel. --- Mitt i den kalabalik jag nu befinner mig i kommer
en del ouppklarade kriser frén tidigare perioder i livet tillbaka. Det
gamla adderas till det nya och allt blir tumultartat. Vad &r vad och vem
ar jag? --- Jag tittar ut pa gatan utanfor salsfonstret och trots min sorg
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fortsétter allt som vanligt utanfor fonstret. Bilarna kor i rétt riktning,
maénniskor ler. "Men vad fan!" tinker jag, "stanna virlden, har ni inte
hért. Jag har fdtt en dotter som dr utvecklingsstord."

De utdrag som redovisas ovan dr exempel pé reaktioner som redovisas i
tidigare forskning. “Att f& besked om att det lilla, nyfédda barnet har en
funktionsnedséttning &r en mycket svar, omvéilvande och ofta kaotisk upple-
velse. Forvantningar forbyts i ovisshet och glddje i sorg.” (Lundstrém, 2007,
s, 106) Manga foréldrar far kroppsliga reaktioner som tunnelseende och/eller
svart att andas (Bengtsson, 2006). Andra stdnger bara av yttervirlden.

En alternativ bild av kris och sorgearbete dr den att en fordlder i stilla
mak, ror pé livets flod och dérefter faller ner i forlusten, chocken, forlam-
ningen och férnekandets vattenfall. Déarefter ut i en stromvirvel av sorg, vil-
ket kan bli en turbulent tid med vissa perioder av lugn och andra tider med
intensiv smérta. Allt &r mycket individuellt och det tar olika ldng tid innan
man nér lugnt vatten och kan fortsitta sin resa lings floden (Hindmarch,
2000). Ett sdtt att bearbeta en kris kan vara att uttrycka sina kénslor i dikt
eller bilder. Nedan foljer en dikt som forfattades av mig i ett tidigt skede.

Ddir satt du i tarar

bland lyckliga mammor

vacker och rddd

ddr stod jag, bland stolta pappor

och skdmdes 6ver min skam och svaghet
tillsammans rullade vi vdr glasbur
forutan barnet vi onskade

in i rummet for grdnslos fortvivlan

Vid vart forsta besok med lékaren blir &ngesten 4n mer pataglig.

Barnldkaren, en fortroendeingivande och vinlig man, berdttar om vad
som ligger till grund for misstanken men markerar noga att han inte
med sékerhet kan sdga om det &r Downs syndrom, &ven om mycket ta-
lar for det. “Varfor misstinker du det?" fragar jag. "Det kinns i mina
hédnder", svarar han. "Jag lyfter och hadller i hundratals barn och jag
kdnner igen det.” "Vi ska nu skicka ett blodprov till Lund", fortsitter
lakaren. "Det lir ta mellan tre till fyra veckor innan vi med sdikerhet
kan sdga ndgot, men under dessa veckor kommer indikationerna an-
tingen att bli starkare eller svagare.”
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Att lamna och mota ett besked som kan upplevas negativt dr besvérligt. I en
studie av 165 fordldrar till barn med Downs syndrom, beskrev méanga forild-
rar att man dkte hem med ett nyfott barn som inte ens den erfarna personalen
orkat vidlkomna. Information och stdd upplevdes ofta som otillrdcklig nir
beskedet ldamnades. Personalens riktlinjer for att informera och stddja foljdes
sillan (Hedov, 2002). Forédldrar som planerat, véntat, ldngtat och byggt for-
hoppning om en framtid far med beskedet om att barnet har en funktionsned-
sattning, sin drom krossad. Det krdvs en hel del fingertoppskénsla och skick-
lighet hos de professionella for att forstd hur fordldrarna upplever sin situat-
ion.

En skoterska har sagt till Marie att "det dr nog bést om du inser att
Lisa har ett handikapp". Nér jag fick hora det blir jag forbannad och
har svart att limna Marie ensam med risk att ndgon skulle sara henne
eller fa henne att sluta hoppas.

Det har nog aldrig forr eller senare gratits s mycket nar ndgon ldmnar
BB; allt géar fel. En mycket osmidig skoterska later oss vénta pa var
tur, fast jag dr ganska overtygad om att familjen som é&r fore, i sin ny-
funna familjelycka, gdrna kunde ha véntat for att vi skulle fatt aka
hem tidigare. En annan barnskoterska, som begévats med sunt fornuft
och medminsklighet hjilper oss hela végen till bilen med skrikande
barn och massor med kassar. Férmodligen far hon bassning av sin kol-
lega for att hon skdmmer bort oss. --- Det blir tydligt for oss hur vik-
tigt det &r med personalens forhallningssétt och bemdtande i situation-
er som denna. Det finns helt klart ett antal personer som inte dr lam-
pade for att arbeta med ménniskor men som dnda tillats gora det.

Sa sitter vi da dér, som i ett vakuum mellan tva doérrar. Hoppets dorr
och Fortvivlans dorr. Det som ldkaren uttryckte som osdkerhet var for
sjukvardspersonalen redan ett faktum och vi behandlas nu som om vi
fatt ett definitivt besked. Lisa dr handikappad. Lisa &dr utvecklings-
stord. Lisa dr inte som andra. Lisa har Downs syndrom.

Det ér relativt vanligt att fordldrarna inte dr ndjda med informationen de fatt.
Information ér till stor del medicinsk vilket inte kdnns relevant. Man ville
lara kdnna barnet forst vilket man intuitivt kdnde var det ritta att gora. Fra-
gorna i ett tidigt skede dr mer inriktade pa existentiella funderingar som till
exempel, hur ska jag skota det hdr? Det handlar inte i foérsta hand om att ge
medicinsk information utan om att ge fordldern en bild av hur det kan vara
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att leva med ett barn med Downs syndrom (Hedov, 2002). Foréldrar har ett
stort behov av att vara informerade och delaktiga i alla beslut som ror deras
barn och de professionellas bemdtande dr av stor vikt (Dempsey & Keen,
2008; Shields, Pratt & Hunter, 2005). I texten nedan beskrivs vart méte med
lakaren nér provsvaren har kommit och det definitiva beskedet lamnas.

Lékaren dr mycket duktig och kdnslosam. Den vi har framfor oss ér en
person som sjélv nyligen upplevt lyckan att bli fordlder och hans
medkénsla over var fortvivlan resulterar i tarfyllda 6gon och behérskat
lugn. Lakaren fungerar som psykolog, medicinskt sakkunnig och
medmaénniska och denna stund gor djupt intryck pa oss bada. Jag ons-
kar att han ska uppfora sig klumpigt sé jag far en anledning att brusa
upp och fa ut all min ilska. Jag sitter stel och Marie grater och jag gor
nagra mycket tafatta forsok till att trosta.

Jag sitter ddr och ser inga alternativ eller val. Jag fragar “Vad héinder
om vi stiller vagnen hdr och gdr var vdg?” Lékaren svarar lugnt,
"Det gar bra, det finns familjer som gdrna vill ta hand om de hdr
barnen.” ”De har barnen”, ”dessa barn”, ord som senare kommer att
anvindas flitigt. Konstigt nog vécker hans ord ingen negativ reaktion
eller daligt samvete. Jag inser att vi har ett val och att det faktiskt finns
manniskor som &lskar ’dessa barn”. --- Jag minns mycket vil det sista
lakaren sdger innan vi ldmnar rummet, "det gdller att forséka gilla ld-
get". Gilla laget, det har jag hort forut men i betydligt mindre besvar-
liga stunder.

Jag vet att Marie kdnner sig misslyckad i den hér stunden, bedrévad
over att inte ha lyckats ge familjen och kanske mest mig det friska
barn vi sé innerligt 6nskade. Detta misslyckande kdnner jag sjélv lika
starkt, men 1 mina tankar finns ingen storre medkénsla for ovriga i
omgivningen.

Forskning som relatera till situationer ndr beskedet ldmnas beskriver att
mammorna ofta har upplevelsen av att vara svikna istéillet for omhénder-
tagna och papporna kdnde sig ofta nedvérderade i stillet for respekterade
(Lundstrom, 2007).

Férbjudna tankar och kédnslor

Dagen efter kdnns det olidligt jobbigt att sitta i sjukhussalen, sa vi
lamnar Lisa i sovsalen for att komma ifrdn den didr “genomsjuka”
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platsen och grata pa ett mer naturligt stille. Vi tar bilen och kor runt i
staden, tillsynes utan mal. Den “planlésa” resan slutar som véra tidi-
gare sma utflykter med bilen, vid hamnen. Jag gér ut och vralar i vin-
den. Vi grater, pratar och bollar med tanken att vi inte skulle aka till-
baka till BB. Vi kan ju éka hem till var familj och leva det lyckliga liv
vi levt innan och glomma allt som hént. Samtidigt gar bilen med sta-
dig kurs tillbaka till BB for att skynda oss upp till Lisa, som fortfa-
rande lugnt ligger och sover. --- Nir jag ser pa Lisa i vagnen far jag
6msom en varm, dmsom en kall blick. Den blicken styr inte Lisa, det
ar mina kénslor som bestdmmer vad jag skulle se.

Har sitter vi pa en enskild sal med en sorg sé djup att den inte later sig
beskrivas. Det vérker langt in i skelettet och ett konstant illamaende
maler 1 kroppen. Natten som foljer blir lang och svér. Lisa sover i en
sal med andra nyfodda och jag gér ut for att hdmta in henne till vart
rum av rddsla for att ndgon ska gora henne illa.

I texten ovan beskrivs de ambivalenta kdnslor som kan forekomma i posit-
ioner som denna. Att kénslor védxlar mellan en lingtan efter att barnet inte
ska Overleva till att gora allt for skydda sitt barn beskrivs i tidigare forsk-
ning. Under en kort begrinsad period kan fordldrarna uppleva barnet som
fult eller pAminnande om nagot som plagat eller skrimt dem. Manga forald-
rar upplever ett kraftigt kdnslospel mellan en rad motstridiga kénslor (Rid-
dersporre, 2003). ”Nér det skadade barnet fods “forlorar” fordldrarna plotsligt
sitt vintade friska perfekta barn och far lika plotsligt ett fruktat, hotande och
angestviackande barn”. (Fyhr, 2006, s. 11) Det kan kidnnas som om hela for-
beredelsearbetet for det nya barnet har varit onddigt, da ett helt annat barn
har fotts. Drombarnet ar borta och nu krévs av fordldrarna att de ska vérda
och idlska ett frimmande barn. Bada sorgeprocesserna maste ske samtidigt,
att arbeta sig igenom forlusten av det dnskade barnet och att ge kérlek till ett
nytt och odnskat barn. ”Varje ménniska har sitt eget personliga ‘basta sitt’
att uttrycka sin sorg och sittet varierar mycket mellan olika ménniskor”
(a.a). I berittelsen ovan har vi klara tankar pa flykt men skyddsinstinkten
kommer snabbt tillbaka.

Efter lakarens besked kommer det omvénda hoppet. Jag har nu accep-
terat att Lisa dr utvecklingsstord men inte att hon ska finnas hos oss
resten av livet. Det omvénda hoppet gor att jag kan ga vidare ett tag
till. Jag hoppas att Lisa bara &r pé besok, en gést, som ska vénda till-
baka igen. Det omvinda hoppet hinger samman med den omvinda
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sorgen, sorgen Over att véart “icke forvintade barn” kom till virlden.
“Jag énskar hon dér, sndlla gud lat henne do, jag hoppas hon dor,
sndlla gud ldt henne dé”, tangenterna pa datorn haglar i den férbjudna
forhoppningen, en onskan som &r fruktansvart skuldtyngd. Pa kvillen
ndr jag gar och ldgger mig hoppas jag att allt ska vara som vanligt
nista morgon. Att vi drar ett streck dver det hela och gar ett steg till-
baka. Det omvénda hoppet dr ett sitt for mig att lindra, eller skjuta
upp, min sorg. Néar det omvinda hoppet dverger mig och jag inser att
mitt ansvar for Lisa kommer att bli livslangt grips jag av panik. Det
omvénda hoppet kan jag till en borjan ventilera for nagra utvalda, men
ju léngre tiden gar maste jag behalla det for mig sjélv.

Att kdnslor som ovan &r vanligt forekommande beskrivs i tidigare forskning.
Nér fordldrarna inser att funktionsnedséttningen &r odaterkalleligt kan de
kénna sig fangade och maktlosa. Det &r inte ovanligt att fordldrar har fanta-
sier om att barnet ska do eller om att doda sitt barn. Méanga, kanske alla,
fordldrar onskar detta ndgon gang. For méanga &r detta en anstétlig kénsla
som behdver fa utlopp och bli accepterad som naturlig i stillet for att hallas
hemlig (Riddersporre, 2003). Fordldrarna arbeta hart med att omvirdera de
tankar de hade om barnet det vantat (Gupta, 2007).

Att méta en ny verklighet

Det kédnns bra att trédffa mina kolleger. Samtalet som startas av mig
handlar om i fall Lisa har Downs syndrom eller inte. Detta ar sdkert ett
satt att kunna ndrma mig sanningen, samtidigt som jag hoppas att om-
givningen ska ge stdd for mitt hopp. Négra stédjer, mer eller mindre
trovardigt min onskan: “Ja, ndr hon sover syns det ingenting men
mdojligen ndr hon tittar. Nd forresten, det dr jdttesvart." "Visst kommer
tungan fram, men det gor den ju pd sd mdnga andra bébisar”. "Jag
har sett barn som har sdmre reflexer dn vad Lisa har och visst dr hon
stark.” Andra bekréftar i tystnad ldkarens teori.

Beskrivningen ovan emanera fran ett forsta méte med mina kolleger nér jag
och Lisa besoker min arbetsplats. Att detta mote kan bli annorlunda bekraf-
tas av tidigare forskning. De bemoétande som &r vanlig nédr ett barn fods ar
inte langre sjdlvklar. Beundran som riktas mot barnet kan utebli och till och
med forvandlas till negativa kommentarer. For ménga foréldrar &r frigan om
barnets vérde, en svarighet i motet med omvérlden. Det finns hos fordldrarna
en ovisshet kring andras instdllning och reaktioner. Stéd och positiv bekraf-
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telse dr oftast mindre till den nyblivna pappan &n till den nyblivna mamman
(Schytt & Hildingsson, 2011) Genom att berétta och fraga, provas andras
stillningstaganden. Responsen kan ge fordlder styrka men ocksa forlorad
energi. (Riddersporre, 2003, s. 149)

Vénner och bekanta som vi triffar och som vill mota oss ar osékra pa
hur de ska agera. Ska man gratulera eller beklaga? Nagra undviker
kontakt. Marie och jag inser ganska snart att for vér del dr det viktigt
att omgivningen tar kontakt. Vi klarar gratulationer, vi klarar att man
beklagar, huvudsaken ér att vi fir nadgon typ av reaktion, inte bara ett
tyst lidande uttryck. Hur vi bemoéts forsta gangen ér inte sé jétteviktigt,
det viktigaste &r att vi bemots.

En del av berittelsen ovan illustrerar den osdkerhet som nirstdende kan
kédnna och visa i en forsta kontakt. Fordldrar, vinner och bekanta, alla kan
kénna en viss osdkerhet infér symbolhandlingar i samband med fodelsen. Att
skapa bilder av barnet i en framtid ar viktigt for att kunna hantera foréldra-
skapet 1 nuet (Stern-Bruschweiler & Stern, 1989). Detta blir svarare att
astadkomma for bade fordldrar och omgivning. En frdga som kan samman-
fatta reaktionerna i motet med familjen, bekanta och den ndrmsta omgiv-
ningen kan formuleras “Har mitt barn lika virde som andra barn i famil-
jen/bekantskapskretsen?” (Lundstrom, 2007, s. 149) Den kinsloméssiga
samhdrigheten med barnet som fordldrarna ként under graviditeten ar inte
langre sjdlvklar (Raphael-Leff, 1991). Langtan att vara tillsammans ddmpas
av att fordldern helst ville glomma diagnosen. Ett “fatal fordldrar upphojer
sin roll till ndgot speciellt positivt”. (Lundstrom, 2007, s. 149) Fordldraskap-
et kan beskrivas gé& fran vision till situation. Nér ett fordldraskap definieras
som en situation, finns det risk for att idéerna, visionerna, leken och lusten
byts ut mot svérigheter. Den bild manga fordldrar ser framfor sig efter be-
skedet, att deras barn har en funktionsnedsittning, &r ett liv med stora be-
gransningar. Livet blir annorlunda och fordldrarollen utdkas till att bli mer
komplicerad. Den nya fordldrarollen dr diffus och oklar. Beskedet lyfter
manga fordomar till ytan och ménga ser sitt barn och sin egen situation som
ett “totalt handikapp”. Ett flertal fordldrar i den hér situationen tdnker pa
inskridnkningar i rorelsefriheten, vilket oftast klds i orden att inte kunna resa

(a.a.).

Vi samlar ihop familjen i var borg, hir ar vi betydligt tryggare men
allt &r langt ifrdn normalt. Ett behdrskat kaos rader nu i var lilla lagen-
het. Rédslan for att mota verkligheten gor att vi manga ganger blir sit-
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tande, ofta stirrande framfor tv:in. Att se pa tv eller sova &r en bra vig
till verklighetsflykt da vi lattare kan glomma problem och obehagliga
tankar. Sova dr nagot vi kan och gor, ofta och linge. Somn och drom
ar det bista tillstandet, dir kan inget stora. Det &r en somn som blan-
das av rofyllda drommar och mardrémmar.

De sociala kontakterna har nu minskat och vi tycker det 4r jobbigt att
gé ut bland folk. Det kan vara en kraftanstringning att ta sig till affa-
ren. Négra fa vinner och sldktingar har vi battre kontakt med, men vi
sluter oss allt mer. Nér vi dr ute och gar med barnvagnen, kédnner jag
ingen stolthet. Jag hoppas att ingen stannar och pratar med oss. Jag
undviker storre folksamlingar. Nér jag gar omkring, ser jag inte nigra
utvecklingsstorda runt oss och jag kdnner att jag dr den enda i vérlden
som &r i den hér situationen. Samtidigt har jag ett behov av att berétta.
Jag har ett barn med Downs syndrom. Det &r som om jag inte vill bara
pa en hemlighet.

Att det kan vara svart att mota verkligheten med nya forutsittningar blir
tydligt i beskrivningarna ovan. For att klara av situationen anvénder foréld-
rarna ofta olika strategier. Papporna anvénder sig vanligen av handling och
beslutsamhet for att hantera situationen. For att svara upp mot samhiéllets
ideal maste fordldrar till barn med funktionsnedséttning skapa nya hand-
lingsnormer (Gustavsson, 1989). Fordldrarna undviker vissa platser och situ-
ationer som upplevs besvdrande och stélsétter sig 1 tvingande situationer.
Négra fordldrar borjar kénna sig stigmatiserade av barnets skada och ser sig
som ett hot mot ett trevligt umgénge med andra. Modrar till barn med funkt-
ionsnedsiéttningar tendera att inte vara lika kénsliga for vad omgivningen
tanker och tycker om barnet och barnets beteende i jamforelse med faderna
(Saloviita, Itdlinna & Leinonen, 2003). Det ar vanligt att pappor bekymra sig
for barnets framtida utveckling Lee, Harrington, Louie & Newschaffer,
2008).

Experter och periferimédnniskor

Det dr underbart att tréffa vuxna och barn som tar till sig Lisa och vi-
sar drlig uppskattning dver hur fin hon ar. ”Viktiga andra” i omgiv-
ningen, som ger stdd, ett stdd som i jamforelse ser lite olika ut for mig
och Marie.
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Att uppmérksamma barnet och peka pa dess kompetenser eller utméirkande
drag i personligheten stirker anknytningen. Det behdver inte betyda att
funktionsnedsittningen ska asidoséttas. Men barnet behdver inte och ska inte
beklagas (Brazelton, 1991). I ett praktiskt och emotionellt stod &r mor- och
farfordldrar och andra nérstdende sdrskilt viktiga (Green, 2001). Fordldrar
som far barn med funktionsnedsittning behdver stdd frdn experter av olika
slag och de vill bli bemétta av vénliga, tillmotesgdende personer som ar duk-
tiga men respektfulla (Hakansson, 1996). Det finns starka indikationer pa att
expertens forhallningssétt har en avgorande betydelse for fordldrarnas moj-
ligheter att ta till vara pa den kompetens som gors tillgdnglig. Professionella
som uttalar sig positivt om barnet och betraktar barnet som vilket barn som
helst blir ett stod for fordldrarna.

Jag har svart att visa mina kinslor och har nu gatt in i ett till synes rat-
ionellt beteende dven om mina tankar &r irrationella. Alla kontakter
med myndigheter tar jag pd mig, spidnd och ilsken. Min grundinstéll-
ning &r att ingen forstar oss och att ingen i realiteten vill hjélpa oss.

Det ar inte ovanligt att pappornas och mammornas forsta kidnsla for barnet ar
olika. Ofta har mammorna starka kénslor av ndrmande eller fjirmande slag
medan papporna har ett mer rationellt forhdllningssétt. En del fdder har ett
rationellt avstdndstagande. Négra fordldrar intar ett avvaktande forhdllnings-
satt for att invénta partnerns reaktioner. Mannens forsok att strukturera och
rationalisera blir tydliga i ménga beskrivningar (Gustavsson, 1989). Fram-
forallt faderna kan kinna att deras kapacitet inte tas till vara. I en traumatisk
situation dr det minskliga motet ett oerhort viktigt stod, barnet maste bli
“erként som vérdefullt”. (Lindblad, 2006, s. 32)

Jag gar till ishallen med Anna-Mi (dottern) en dag och vi méter en pe-
riferménniska som gratulerar till var nyfodda dotter. Jag tackar och
berdttade for henne att vi inte kan vara riktigt glada. D& ber hon om
forlételse, vilket jag direkt justerar. "Du behéver inte be om forldtelse,
jag forstar hur du tinker", replikerar jag snabbt. "Ska ni behdlla
henne?", fragar hon lite nervost, "Det dr klart att vi ska behdlla
henne", svarar jag med eftertryck. Nér vi gér darifran fragar Anna-Mi:
"Varfor sa hon forldt, pappa?"

Manga fordldrar reagerar starkt om négon i bekantskapskretsen ger uttryck
for beklagande (Lundstrom, 2007). I dessa situationer blir man tvungen att
korrigera sina vénners uttalande. P4 detta sitt for fordldrarna en sorts dubbel
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fejd, en kamp mot omgivningen samtidigt som de for en kamp inombords.
En reaktion mot omgivningens “beklagande” kan ocksa vara till hjdlp for att
fordldrar ska kunna ta till sig barnet och finna hopp (a.a.).

Periferiminniskorna ar de vérsta varelser jag vet. Det &r deras liv,
blickar och fragor som dr besvdrande. Det dr de som bildar normen,
det dr "normalménniskorna” som jag tvangsmassigt jaimfor mig med.
Periferménniskor far friska barn och lever lyckliga och bekymmersfria
hela livet. Att jag inte lever upp till detta ideal paverkar min syn pa
mig sjélv. Nu dr jag en av dem som har ett barn med utvecklingsstor-
ning. Nu blir det nya kretsar, med utvecklingsstérda barn och vuxna i
min nérhet varje dag. Nu 4r jag en av dem som kommer att synas och
beddmas och sldss med myndigheter for att fa stod och hjélp. Vi har
blivit offentliga familjen som alla har insyn i och asikter om och jag
har blivit mongolpappan.

I dagens samhille investerar fordldrar bade kdnsloméssigt och materiellt, nér
det forbereder sig for ett barns fédelse (Fyhr, 2006). Barnet kan ha ett myck-
et betydelsefullt symboliskt virde, da fordldrarna ser sitt barn som en
kroppslig och sjdlslig fortsittning av sig sjdlva. De flesta fordldrar har
drommar och forhoppningar om sina barns framtid och ibland har de for-
vintningar om att barnen skall uppfylla fordldrarnas egna Onskningar och
visioner.

Det har nu gétt 16 veckor och nidr Lisa dops dr jag aterigen ledsen och
spand. En reaktion som senare overgar i ilska. Dopdagen &r en tidig
vardag och folk pa stadens gator har bredare leende &n vanligt for att
vilkomna varen. Tidigare dophdgtider har alltid varit lustfyllda till-
stallningar med sldkt och vanner. Nu kdnns det mest som en kamp for
att hantera de negativa kinslorna. Jag har av en psykolog fatt hora att
vi skulle ha det extra jobbigt vid fodelsedagar och andra hogtider som
vi firat innan vi befann oss i den hér situationen. Présten betraktar mig
noga och verkar ha mycket svart att férstd min reaktion. Under dop-
middagen gér jag ut i skogen och griter. Chockkinslan efter det att
Marie ringt mig och meddelat misstanken vill inte sldppa. Kénslan att
det ska hdnda négot dnnu vérre finns dér hela tiden.

Formaégan att ge liv at ett friskt och oskadat barn ar viktig for vér sjdlvkénsla.
For mamman kan barnet vara en bekriftelse pa hennes eget viarde som
kvinna och mor. For pappan kan ett felfritt barn kdnnas som en bekriftelse
pa egen framgang. Fordldrarna ser barnet som ett resultat av sina egna egen-
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skaper. Om fordldrarna far ett barn med en tydlig funktionsnedséttning kan
de kénna sig fullstindigt misslyckade. Ett barn med en funktionsnedsittning
kan ha en djup omedveten mening for fordldrarna. Dopet kan vara en viktig
del av fordldrarnas bearbetning av den svéara sidan av fordldraskapet. Den
kdnslomissiga belastningen manifesteras (Riddersporre, 2003).

En ny foréldraroll

Mycket tid gér at till att besoka habiliteringen och olika vardinrétt-
ningar. En sak som forvénar oss &r att vi méste besoka habiliteringen
och barnavardscentralen parallellt. Den forstndmnda for specialistkun-
skapen och den andra for att upprétthalla ndgon slags normalitet.

”Att kraven pa fordldrarna 6kade nér barnet hade en funktionsnedsittning ar
utom diskussion.” (Lundstrém, 2007, s, 235) Att mota yrkesverksamma
inom samhillets stodsystem upplevdes ofta som en kamp. Motet med habili-
teringens virld &r inte helt enkel. Ménga fordldrar beskriver en ambivalent
hallning till det stod som erbjuds. Kontakterna med myndigheter och vérdin-
rittningar tar mycket tid i ansprak. Den 6kade ansvarsbordan forvintas vara
lainge och i centrum for alla kontakter stir fordldern (Bianco, Garrison-
Wade, Tobin & Lehmann, 2009).

Det forsta motet pa barn- och ungdomshabiliteringen sker redan en
manad efter det att Lisa kom till varlden. Nar vi kommer dit, sitter ett
tiotal personer runt bordet och Marie, jag och Lisa placeras pa kortdn-
dan. Nu vill man, sékert i all vélvilja, visa vilket stod man kan ge fa-
miljen. Det dr arbetsterapeut, habiliteringsldkare, kurator, lekotekarier,
logoped, psykolog, sjukgymnast, talpedagog, ja hela teamet &r dar for
att visa vilka resurser som finns att tillgd. Det de snarare visar &r hur
handikappad och ovanlig Lisa 4r och de paminner oss om hur manga
professionella vi och vart barn kommer att méta under kommande ar.
Detta dr ingen Overdrift, tvirtom, det blev fler &n sa. Men det hade va-
rit klokare att introducera en profession i taget och vénta tills vi sjdlva
efterfrigade de tjanster som fanns att tillgd. Vi vet ju att de finns och
var de finns, det har vi l4st om i informationen vi fatt.

Att sdga nej till stdd och hjélp kan vara ett sétt att hdvda sin autonomi trots
att man samtidigt ar i behov av professionell hjdlp. Att fa veta att det ar i sin
ordning att vinta med kontakten kan vara det bésta stodet. Méanga foraldrar
upplever habiliteringskontakten stressande men pa olika vis. Ett flertal vill
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smilta det som intriffat och lira kénna sitt barn innan de sokte ndrmare kon-
takt med habiliteringen. Att lata virlden utanfor vénta. I nagra intervjuer
beskriver fordldrarna problemet att klara tva fordldrauppgifter samtidigt. Den
forsta dr att ta ansvar for barnets omvérdnad och utveckling, den andra att ta
hand om barnets skada (Lundstrdm, 2007). Familjen skiljer sig frdn andra
sociala miljoer dd de sociala relationerna grundas pa sldkt- och blodsband
som knyter ménniskor samman. De hdr grundlidggande och medfédda ban-
den, kan inte goras till personliga val pd samma sitt som nir det géller andra
relationer till exempel pa en arbetsplats, i en skola eller i ett bostadsomrade
(Gustavsson, 2000).

Nar fordldern tdnker pa sitt barn, ar det framst utifran tva perspektiv, sitt
eget och barnets. Tva perspektiv som tillsynes 4r omdjliga att férena. Utifrdn
fordlderns utblick, kidnns det som om livet dr forstort. Att framtiden inte
langre finns och att omvardnaden av barnet kommer att bli oerhdrt kravfyllt
(Lundstrom, 2007). Hur ska man 6verhuvudtaget kunna fortsitta att leva?
Utifran barnets horisont handlar det om hur funktionsnedséttningen ska pa-
verka livet och hur barnet ska fi kérlek av sina fordldrar och bemotas av
omvérlden. En rddsla att utanforskapet ska gélla for bade fordlder och barn
infinner sig. Sorgen tar en enorm mental kraft i den kamp som utspelar sig
mellan olika kénslor. Tva fragor blir centrala. "Hur kommer det att g& for
mig? Hur kommer det att ga for dig (a.a.)?" Den nya och frimmande identi-
teten som forélder till ett barn med funktionsnedsattning skakar grundvalarna
for fordldrarnas sjélvkénsla. Fordldrar kan uppleva att de anses som mindre
kompetenta pd grund av detta. Andra ménniskor upplevs som oforstdende
och taktlosa (Riddersporre, 2003). I stéllet for att fa sin duglighet bekréftad
kénner fordldern nu odugligheten och det blir synligt for alla. "Foréldrarna
upplever ibland att barnets skada gor att 4ven de sjdlva blir betraktade som
defekta, vilket 4r mycket belastande i ett samhélle som har det friska och
normala som ideal”. (a.a. s, 51)

Men det finns en rddsla hos mig och Marie att vara personligheter ska
forandras. Kommer vi att bli bittra och missunnsamma, kommer vi att
ha lika néra till skratt? Helt klart fordndras vi, men det ar svart for oss
att bedoma pa vilket sédtt och hur mycket. Vi &r inte lika utatriktade
som innan och umgas nu i en mindre krets av vénner och sldktingar.
Var vérld har krympt i antalet kontakter och rorelsefrihet, men vér
livserfarenhet har fatt ett storre djup. Genom Lisa lir vi mycket om
oss sjdlva och vi anser definitivt att vi fatt en dkad insikt och forsté-
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else for andra barn och vuxna i svarigheter. Det ar standigt diskussion
och funderingar. Nér ska det minska?

Manga foréldrar upplever det som svart att dels vara vanliga spontana foréld-
rar, dels att ingd i en expertgrupp runt sitt barn och att dela sitt fordldraskap
med kunniga personer. Man ville agera som vanliga fordldrar men kdnner sig
tvingade in i en roll som habiliteringsfordldrar. Manga av dem upplever att
deras egna beskrivningar av barnet ifrdgasitts eller korrigeras. Bdde modrar
och féder upplever att deras fordldramandat &r mindre 4n normalt. Négra
fordldrar upplever besdken pé habiliteringen som en kontroll om de har tré-
nat tillrdckligt. Manga ganger upplevs fordldraidentiteten och relationen till
de professionella hinga samman. Fordldrarna kdnner forvédntan att klara av
den traning som krivs for att barnet ska utvecklas s& mycket som mojligt
(Riddersporre, 2003). Det finns tre tydligt urskiljbara strategier som forél-
dern anvénder for att forhélla sig till sina motstridiga kénslor (a.a.). Nagra tar
fasta pd den ljusa sidan av situationen och bejakar sina positiva kinslor.
Andra ser tillvaron som en kamp mot en vérld som &r fientlig och visar prov
pa oforstdende. Ett annat sétt att mota den nya situationen &r att undvika
starka kénslor och forsoka hitta tillbaka till det som liknar den vanliga var-
dagen som man var trygg med. De tre olika forhéllningssétten kan bendmnas
idealiserande, kimpande och vardagligt. Modrar och fader kan ibland rea-
gera pd samma sitt men ocksd olika. Forhallningssitt till fordldrarollen ar
séllan idealiserande utan beskrivs ofta ganska neutralt av fider medan mdod-
rarna oftast kdmpar for att orka med sitt fordldraskap. Barnet idealiseras av
manga modrar och fader. Beskrivningar uttrycker att barnen &r vérda speciell
omsorg och kérlek. Nagra modrar far kdmpa hart for att kunna acceptera
barnet medan flera fader uttrycker ett vardagligt och sjadlvklart sétt att be-
trakta det. Det nya fordldraskapet skapar mycket oro och ridsla, samtidigt
som det ger ldrorika erfarenheter och resulterar i omvérderingar i livet
(Lundstrom, 2007). For att hantera oron for framtiden lever méanga foréldrar
i nuet. I den livsberittelse som star i centrum for den hér artikeln aterfinns
fraimst beskrivningar fran kategorierna kdmpande och vardagligt. Fa be-
skrivningar dr idealiserande sérskilt i de beskrivningar som hérror frén det
forsta aret. Manga fordldrar har personligen fordndrats i sitt beteende som
kan betecknas som bade positivt och negativt. I en undersékning dér forald-
rar till barn med diagnosen autism intervjuats menar de intervjuade att man
blivit mer toleranta mot andra ménniskor efter det att man fatt ett barn med
funktionsnedsittning (Bendrix, 2007). Aven om kinslorna infér barnet och
diagnosen foréndras, fortsdtter ménga av fordldrarna att d4gna mycket tankar
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och kraft &t att hantera det faktum att barnet har en funktionsnedséttning. Det
ar ofta svart att forutse hur en funktionsnedséttning kommer att paverka bar-
nets utveckling eftersom de individuella olikheterna ar stora. Bristen pa for-
utsdgbarhet i kombination med stindigt nya utmaningar under barnets upp-
vixt gor att fordldrar inte en gang for alla kan "sorja fardigt" upplevelsen av
barnets diagnos (Bostrom, 2009).

Manga avgorande beslut méste fattas och vi vet inte om det blir ritt el-
ler fel. Négot som bekymrar dr att vi hela tiden ser och tar ut problem i
forskott, vad det nu ska tjéna till? Lite mer allvarstyngda &r vi nog,
men skrattet och den mer ldttsamma hallningen kommer férhopp-
ningsvis tillbaka.

Diskussion

Studiens forsta preciserade problemformulering riktades mot fragan hur en
livsberittelse kan dverensstimma men ocksa skilja sig mot forskning som
bygger pd andra undersdkningsmetoder. Det dr inte svart att konstatera att
mycket i den livsberittelse som analyserats stimmer vil med bilden som ges
av den forskningslitteratur som refereras. Teman som fangas in i narrativen
frén livsberittelsen stimmer vél in i de omraden som presenteras i forsk-
ningslitteraturen och som beskriver positionen for nyblivna foréldrar till barn
med funktionsnedsittning. En unik livsberittelse kan givetvis inte fanga upp
alla variationer men i denna analys har forhallningssétt och reaktioner kom-
mit néra det som i forskningen beskrivs som vanligt forekommande. Det gar
darfor att halla for troligt att livsberdttelser som analyserats ldmnar mycket
av de generella kunskaperna som denna studies referenslitteratur formedlar.
Det gar att hitta avvikelser d& det i genomgangen av den vetenskapliga litte-
raturen redogjordes for ndr fordldrar tidigt idealiserande barnet. Denna reakt-
ion var inte sdrskilt tydlig i den personliga berittelse som studerats.

Studiens andra fragestéillning, om pa vilket sétt en livsberéttelse kan ex-
emplifiera, férdjupa och fortydliga de kunskaper som presenteras i studier
som anvéinder andra vetenskapliga metoder &n livsberittelse, soker ocksé ett
svar. I jagmforelsen av texterna blir det tydligt att konkreta exempel frén situ-
ationer, som 4r svara att betrakta som annat dn personliga, har andra mdjlig-
heter att ge en tydligare bild och kénsla av nérvaro och forstaelse for de ske-
ende som beskrivs. Mgjligen kan texter som dessa i diskussioner trdna stu-
denternas empatiska forméga dad de med utgangspunkt i sina egna erfaren-
heter kan spegla de beskrivningar som livsberittelsen ger.
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Att i andra texter, som etiketteras som sjdlvbiografiska, analysera och
diskutera innehallet i forhallande till forskning som inte baseras pa livsbert-
telser kan vara intressant och givande dven om Gverenstimmelsen kanske
inte alltid blir lika tydlig. Podngen ar att komma niarmare verkligheten och
utifrdn denna diskutera vetenskapliga fynd och begrepp. Analysen bor givet-
vis utforas av studenterna sjdlva men foreliggande studie kan synliggora ett
konkret utfall av ett arbetsséitt som kan tillimpas av studenterna. Resultatet
av denna artikels analys &r ett exempel pa hur tva olika metoder vad giller
kunskapssokande, kompletterar varandra och pa sé sitt ger djupare forsta-
else.

Att livsberittelser som bygger pa intervjuer och personliga texter kan ut-
gora en virdefull empiri har manga forskare forsdkrat (Dhunpath, 2000;
Haynes, 2006; Herman & Vervaeck 2005). Det kan da forefalla motsdgelse-
fullt att ur det specifika och unika sdka det generella. M6jligen kan négra
tolka detta som om tilltron till livsberittelser dr svag och att man i en
granskning som denna forsoker forankra, validera och legitimera tillvdga-
géngsittet 1 ett mer traditionellt urvalsforfarande. Detta har inte varit avsik-
ten utan snarare att visa pa ett arbetssitt som sannolikt ger studenterna en
storre handlingsberedskap inom omrdden som é&r viktiga for kommande yr-
kesutdvning inom omsorg och ldrande. Att i utforligare och mer kénsloenga-
gerade berittelser illustrera och komplettera texter fran exempelvis akade-
miska avhandlingar kan ge djupare kunskap och ett stérre engagemang i
situationer som studenterna kan komma att mota i den kommande profess-
ionen. Berittelser kan utgora ett steg ndrmare den upplevelse och kénsla som
exempelvis fordldern beskriver och som kan hjélpa ldrare och vardpersonal,
att se exempel pa bemétande och ge idéer till handling (Bruner, 2002). Att
arbeta pa detta sétt oppnar for undervisningsmetoder med avsikten att stéra
och beréra. Att i ndgra moment lamna den distanserade hallning som méanga
ginger den traditionella undervisningen foretrader. Ett arbetssétt som detta
kan ge béttre forutsdttningar for att iscensétta rollspel och forfattande av
egna livsberéttelser. Det bor dd vara lattare att ta fordlderns perspektiv men
dven den professionelles da végen till kunskapen genererats ur olika roller.
Det finns passager och hédndelser i livsberittelser som kan vara svéra for
studenter att forstd och som kan vécka starka kénslor. Genom att studera
problemet utifrén olika forskningsperspektiv kan en storre kunskap och for-
staelse grundas.

En idé som fods ur resultatet dr att genomfdra en undersdkning dér en
grupp lararstudenter uteslutande laser forskningslitteratur som inte baserats
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pa livsberéttelser. En annan grupp léser endast livsberittelser och ytterligare
en tredje studentgrupp ldser de bdda varianterna av litteratur. Efterat samtalar
lararen med de olika grupperna och examinerar deras kunskaper med fokus
pa det examensmal som kanske &r det mest problematiska att méta, ndmligen
den empatiska formégan. Ett sétt att prova och utvirdera den empatiska for-
mégan i en examination kan vara genom rollspel eller att studenterna skriver
fiktiva beréttelser som de senare diskuterar.
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