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Artikeln beskriver den teoretiska bakgrunden och del av den forskning som författarna bedri- 

ver vid CHESS med fokus på psykosociala störningar såsom alkoholproblem, kriminalitet och   
  

Inledning 

Hälsa är ett tillstånd av fullständigt fysiskt, 

psykiskt och socialt välbefinnande och 

innebär inte bara frånvaro av sjukdom eller 

skröplighet (WHO:s definition av hälsa'). 

Definitionen understryker vikten av ett hel- 

hetsperspektiv på individen när vi studerar 

hälsa. Hälsobegreppet omfattar således 

utöver den fysiska aspekten även ett mentalt 

välmående samt fungerande sociala relatio- 

ner. Inom den forskning vi bedriver fokuse- 

rar vi på den psykosociala aspekten av hälsa. 

Vi använder här begreppet psykosociala 

problem som ett samlingsnamn för alkohol- 
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problem, kriminalitet, våld och psykopati. 

Olika former av den här typen av problem 

förekommer ofta hos en och samma indi- 

vid, varför de numera studeras tillsammans. 

Omfattande forskning har hittills beaktat 

ojämlikhetsaspekten i hälsa främst utifrån 

könstillhörighet eller andra livspotentialer 

såsom social klass, inkomst, boende och 

arbetssituation (Lundberg & Lahelma, 2001; 

Marmot & Wilkinson, 1999). Som ett kom- 

plement till dessa utgångspunkter fokuserar 

forskargruppen här på individuella olikheter 

i utsatthet inför vardaglig stress, en ”vulne- 
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rabilitet” (sårbarhet, ömtålighet, svaghet) 

som under livstiden kan utvecklas till psy- 

kosocial problematik och/eller annan ohälsa. 

Vulnerabilitet definieras här som en kombi- 

nation av riskfaktorer inom individen. Ur 

detta perspektiv är individer olika rustade att 

hantera svåra situationer, samtidigt som de 

också är olika när det gäller benägenhet att 

söka spännande upplevelser och farlighets- 

moment utan tanke på dess konsekvenser. På 

så sätt indikerar den egna livsstilen eventuell 

risk för olika former av ohälsa. 

Vulnerabilitetsperspektivet 

Forskning som studerar psykobiologiska 

processer av psykosociala problem motive- 

ras av de framsteg som den senare tidens 
forskning i brytpunkten mellan psykologi 

och neurobiologi har bidragit med. Därmed 

har det givits nya infallsvinklar i förståelsen 

av uppkomstmekanismer och vidmakthål- 

lande av dessa problem. Sett utifrån ett häl- 

soperspektiv är psykosocial störning uttryck 

för psykisk ohälsa som i förlängningen ofta 

resulterar i fysiska besvär. Vilka mekanismer 

som ligger bakom denna ”ohälsa” i samspel 

med omgivningen är fokus för pågående 

forskningsinsatser. För att förstå sådana bak- 

omliggande processer måste individens ut- 

veckling ses ur ett longitudinellt perspektiv, 

där såväl psykologiska som biologiska och 

sociala aspekter hos individen beaktas. Man 

antar att det hos normala friska individer kan 

vara möjligt att spåra tecken på vulnerabilitet 

för att utveckla psykosocial störning. Dessa 

tecken manifesteras tidigt i livet ofta i form 

av mer subtila störningar än vad man kan se 

i kliniska grupper. I vår forskning använder 

vi oss av en dimensionell ansats, som gör det 

möjligt att studera olika nivåer av riskfakto- 

rer, utan att vara bunden till klinisk katego- 

risk diagnosindelning. 
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Detta perspektiv används inom forsk- 

ning av ”disinhibitorisk psykopatologi”, 

som omfattar en benägenhet till oöverlagt 

handlande (Gorenstein & Newman, 1980) 

- beteendet styrs mer av omedelbara sti- 

muli än av inlärda regler. Hög impulsivitet 

ingår därvid som en stabil komponent i 

individens temperament och utgör en typ 

av vulnerabilitet som vid påfrestande livssi- 

tuationer kan leda till destruktivt handlande 

(af Klinteberg, 1998; 2002). En oförmåga att 

inse konsekvenserna av sitt handlande hör 

också till bilden av denna störning. Bland 

psykologiska studier av vulnerabilitet är 

undersökningar av hyperaktivitets-relaterat 

beteende av särskild betydelse. Även kombi- 
nationen med aggressivitet har visat sig vara 

av vikt för utvecklingens allvarlighetsgrad. 

Dessa ”barndomssymptom” antas kunna vara 

förstadier till vuxen psykosocial störning 

där missbruk i kombination med psykopati 

ofta blir förhärskande. Psykopati är en typ 

av personlighetsstörning som karakterise- 

ras av impulsiv livsstil, narcissistiska drag, 

oförmåga till empati och ett flackt känsloliv 

(Cleckley, 1976; Hare et al., 1991; Skeem 

et al., in press). Man har funnit att dessa 

riskfaktorer visat samband med avvikelser i 

centrala neurobiologiska funktioner. Sådana 

avvikelser tar sig bland annat uttryck i låga 

nivåer och sämre kvalitet i signalsubstansers 

omsättning i centrala nervsystemet (CNS). 

Riskfaktorer i utvecklingen mot se- 

nare psykosociala problem 

Individen - personlighet och psykobiolo- 

giska faktorer 

Personlighet, nära kopplad till känslan 

och upplevelsen, har fått stor betydelse 

som intermedierande faktor i utvecklingen 

mot psykosocial problematik eftersom im- 

pulsiviteten och spänningssökandet visat 
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sig relaterat till psykobiologiska variab- 

ler. Man antar att det bakom olikheterna i 

upplevelse och personlighet - mellan t ex 
låg- och högimpulsiva individer eller mellan 

individer som söker spänning och de som 

inte alls är spänningslystna - ligger olikhe- 

ter i neuropsykologiska funktioner såsom 

minne, förmåga till förutseende, förmåga 

att hämma beteende och sortera intryck. Det 

finns stöd för att dessa neuropsykologiska 

funktioner är beroende av vissa signalsub- 

stansers omsättning i CNS, t ex serotonin. 

Ett indirekt mått på serotoninomsättning är 

monoaminoxidas (MAO)-aktivitet i blodet 

(för översikt, se Oreland 1993; Schalling, 

1993). Låg MAO-aktivitet antas vara kopplat 

till disinhibitoriska personlighetsdrag (t ex 

impulsivitet) som ökar risken för alkohol- 

missbruk, beroende och annan psykosocial 

problematik (Buchsbaum et al., 1976). Det 

har även framkommit att individer med låg 

MAO-aktivitet använder sig av impulsiva 
strategier vid problemlösning och har svå- 

righeter att hålla tillbaka eller avbryta i för- 

väg intränade svar på stimuli (af Klinteberg 

et al., 1987; 1991). 

Låga MAO-nivåer har även direkt rela- 

terats till alkoholmissbruk, liksom även till 

rökvanor. Man har funnit att rökning och 

stora mängder alkohol sänker serotonin- 

omsättningen, vilket i sin tur kan försämra 

en redan bristande impulskontroll (se Figur 

1). Avseende relationen mellan personlig- 

hetsdrag och MAO-aktivitet har man varit 

ganska försiktig i sina slutsatser beroende på 

denna tänkbara effekt av hämmande ämnen 

1 tobaksröken på MAO-aktiviteten. Nyligen 

presenterade resultat indikerar emellertid att 

Figur 1. Modell för samband mellan underliggande benägenhet för impulsivitet, hyperaktivt 

beteende i barndomen och senare psykosociala problem. 
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(Från af Klinteberg, 2002, i S. Andreasson (Red), Den svenska supen 1 det nya Europa, Nya 

villkor för alkoholprevention, Statens Folkhälsoinstitut. Återpubl med tillstånd) 
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den nämnda kopplingen mellan personlig- 

het och MAO-aktivitet finns både i kliniska 

studier där man kontrollerat för rökning och 

1 andra studier där ingen rökning föregått 

själva experimentet (Oreland et al., 1999; 

Ruchkin et al., 2002, Garpenstrand et al., 

2002). MAO-aktivitet har vidare i flera 

studier visat sig vara låg hos kriminella indi- 

vider 1 jämförelse med icke-kriminella (Alm 

et al., 1996; Virkkunen, 1993), hos män jäm- 

fört med kvinnor, samt hos barn som skattats 

högt jämfört med dem som skattats lågt eller 

normalt avseende hyperaktivitet (Murphy et 

al., 1976; af Klinteberg & Oreland, 1995). 

Individen - beteendeproblem 

Tidigare forskning har visat att olika typer 

av beteendeproblem i barndomen ofta 

följs av psykosociala problem i vuxen ål- 

der. Hyperaktivt beteende i barndomen, en 

kombination av uppmärksamhetsproblem 

och motorisk oro, var associerat till senare 

alkoholproblem och våldsbrottslighet hos 

män i en svensk normalgrupp (af Klinteberg 

et al., 1993). Dessa tre beteenden förekom 

också omkring tio gånger oftare än vad man 

kunde förvänta sig enligt slumpen hos en 

och samma individ. 

Sambandet mellan beteendeproblem i 

barndomen och senare problem studerades 

också nyligen som en del av det prospektiva, 

longitudinella  forskningsprojektet ”Unga 

lagöverträdare”. Studien omfattade en grupp 

tidigt kriminella pojkar indelade efter antalet 

brott (flera tidiga brott; ett tidigt brott) och 

matchade kontroller som följts från 11-14 

års ålder fram till vuxen ålder (Eklund & 

af Klinteberg, 2002). De ovanstående resul- 

taten kunde replikeras på denna riskgrupp, 

men till skillnad från de tidigare resultaten 

var bristande uppmärksamhet den aspekt av 

hyperaktivt beteende som bidrog till dessa 

samband. Enbart motorisk oro var inte rela- 
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terat till en ökad risk för senare fylleriförse- 

elser eller våldsbrottslighet. Tidigare resultat 

tyder dock på att dessa samband kan vara en 

följd av samtidigt aggressivt beteende eller 

annan beteendestörning (Alm et al., 1996; 

Lahey & Loeber, 1997; Loeber, 1990). Ett 

kriterium för beteendestörning är enligt 

DSM-IV tidigt kriminellt beteende, vilket 

var vanligt förekommande i denna grupp 

(American Psychiatric Association, 1994). 

Eftersom det också visat sig att olika bete- 

endeproblem ofta förekommer tillsammans 

(Magnusson & Bergman, 1990), tillämpade 

vi en personorienterad metod 1 den aktuella 

studien. Inom personorienterade metoder 

står individen i fokus och hans eller hennes 

mönster av problem studeras. Analysen av 

de tidiga beteendeproblemen här visade att 

fera tidiga brott, aggressivitet och uppmärk- 

samhetsproblem ofta förekom tillsammans 

- det var få pojkar som hade en historia av 

enbart flera tidiga brott, eller enbart aggres- 

sivt beteende. Även de senare problemen fyl- 

leriförseelser och våldsbrottslighet förekom 

tillsammans mer än dubbelt så ofta än vad 

som förväntats. 

Bland pojkar med en kombination av flera 

tidiga beteendeproblem hade signifikant 

fler än förväntat utvecklat senare problem 

med våldsbrottslighet, med eller utan fyll- 

eriförseelser (se Figur 2). I gruppen med 

flera tidiga brott, aggressivitet och uppmärk- 

samhetsproblem ( multibeteendeproblem”) 

hade totalt tre av fyra något senare problem, 

jämfört med en av tio i gruppen utan tidiga 

beteendeproblem. Att enbart ha ett tidigt be- 

teendeproblem utgjorde ingen ökad risk för 

senare fylleriförseelser eller våldsbrottslig- 

het. I figuren presenteras enbart de mönster 

av tidiga beteendeproblem som var signifi- 

kant relaterade till senare fylleriförseelser 

och/eller våldsbrottslighet. 
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Figur 2. Andelen pojkar med senare fylleriförseelser och/eller våldsbrottslighet inom olika 

mönster av tidig kriminalitet, aggressivt beteende och uppmärksamhetsproblem. 
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Individen och den närmsta omgivningen 

Flera studier har rapporterat att hyperakti- 

vitet i barndomen predicerar psykosociala 

problem och särskilt psykopati i vuxen ålder 

(af Klinteberg, 1996, 1997; Lynam, 1998; 

Satterfield, 1987). Trots denna relation, 

utvecklar inte alla hyperaktiva barn psyko- 

patiska drag i vuxen ålder. Man kan därför 

fråga sig vilka de underliggande faktorerna 

för utvecklandet av psykopati-relaterade 

drag kan vara. Ett antagande har varit att 

psykopatiska drag har sitt ursprung i post- 

traumatiskt stressyndrom (PTSS) (Hodge, 

1992; af Klinteberg et al., 2003). Därför 

2712 

har man studerat externa sociala faktorer 

i utvecklingsprocessen. Resultaten visar 

att föräldra- och familjefaktorer, t ex skils- 

mässa, konflikter mellan föräldrar, dålig 

kommunikation, dålig tillsyn och missbruk 

ökar risken för senare psykosociala problem 

(Loeber et al., 2002; Pollock et al., 1990; 

Rutter, 1997; Rydelius, 1997; Spatz Widom, 

1997). Det är dock viktigt att påpeka att även 

om bristande omsorg och illa behandlande i 

barndomen är en riskfaktor för att utveckla 

psykosociala problem så utvecklar de flesta 

av barnen inte psykosociala problem i vuxen 
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a) 

b) 

ålder (Spatz Widom, 1997; Stouthamer-Lo- 

eber et al., 2001). 

I ett försök att undersöka riskindikato- 

rer för utveckling av psykopati-relaterade 

personlighetsdrag studerades hyperaktiva 

och icke-hyperaktiva pojkar var för sig i 

en delstudie avseende uppföljning av unga 

lagöverträdare (Freidenfelt & af Klinteberg, 

2002). Av resultaten framgick att de män 

som var hyperaktiva i barndomen och som 

utvecklade psykopatiska drag i vuxen ålder 

redan tidigt hade problem i kontakten med 

vänner samt visade starka aggressiva affekt- 

utbrott. De män som var utan tidigt hyperak- 

tivt beteende men ändå utvecklade psykopa- 

tiska drag i vuxen ålder hade i barndomen 

haft ett mycket dåligt emotionellt hemklimat, 

svåra anpassningsproblem och uppmärksam- 

hets- och koncentrationssvårigheter. Utifrån 

dessa resultat konkluderades att hyperak- 

tivitet per se inte är den enda riskfaktorn i 

utvecklingen av psykopati eftersom även en 

grupp icke-hyperaktiva utvecklade psyko- 

patiska drag. Sammanfattningsvis belyste 

resultaten att hyperaktiva respektive icke- 

hyperaktiva barn som i vuxen ålder utvecklar 

psykopatiska drag har haft olika sociala och 

psykologiska problemområden i barndomen 

som kan ha utgjort grunden till utvecklandet 

av de psykopatiska personlighetsdragen (se 

Tabell 1). 

Tabell 1. Sammanfattning av signifikanta resultat för de (a) hyperaktiva (n= 14/30) och (b) 

icke-hyperaktiva (n= 26/130) pojkarna med psykopatiska drag i jämförelse med övriga grup- 

per i vuxen ålder 

  

  

  

  

          
  

SOCIALA PSYKOLOGISKA 

Vänner Miljö Anpassning Beteende 

Impopulär bland Aggressions- 

kamrater utbrott 

Instabila 

vänskapskontakter 

Dåligt Dålig Uppmärksamhets 

emotionellt anpassningsförmåga och 

hemklimat 1 skolan, hemma koncentrations- 

och utanför skolan svårigheter 

Skolk 

Socialmedicinsk tidskrift nr 3/2003 2713  



  

Individen och den större omgivningen 

Individen influerar och påverkas samtidigt 

av sin omgivning, vilket ovan presenterade 
relationer illustrerar (Tabell 1). Individuella 

faktorer står i ett ständigt samspel med fak- 

torer i omgivningen, såväl i hemmet som i 

den större, yttre omgivningen. Ett bra exem- 

pel på det senare är två studier i vilka man 

påvisade en interaktion mellan impulsivitet 

och socioekonomisk status (SES) i olika bo- 

stadsområden relaterat till kriminalitet hos 

ungdomar (Lynam et al., 2000). Impulsivitet 

hade ingen signifikant effekt på kriminalitet 

givet hög SES, men stor effekt i områden 

med låg SES. En möjlig förklaring är att 

områden med låg SES kan brista i social, 

yttre kontroll vilket interagerar med indivi- 

dens bristande inre kontroll. Robins (1989) 

menar att social klass tycks ha effekt på 

individer med beteendeproblem, men ingen 

effekt på individer utan beteendeproblem. 

Resultaten indikerade att sambandet mellan 

individfaktorer och exempelvis kriminalitet 

varierar med skillnader i omgivningen. Det 

kan vara så att personegenskaper relativt på- 

tagligt modifierar individens vulnerabilitet 

för risker i det interaktiva samspelet med 

omgivningen. 

Avslutande kommentar 

Genomgången ovan exemplifierar en rad 

egenskaper hos individen som påverkar 

utvecklingen mot psykosociala problem. 

Olika beteendeproblem, utvecklade såväl 

tidigt som senare i livet, uppträder ofta 

tillsammans hos en och samma individ. Det 

har också visat sig att olika egenskaper hos 

individen interagerar med faktorer i omgiv- 

ningen och på så sätt kan verka förebyg- 

gande eller utgöra risk i utvecklingen mot 

psykosocial ohälsa. Det är därför önskvärt 

att sträva efter ett helhetsperspektiv när vi 
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studerar ojämlikhetsaspekter i hälsa. En bak- 

omliggande psykobiologisk vulnerabilitet 

1 kombination med påfrestande situationer 
och/eller förhållanden i omgivningen före- 

faller kunna ha betydelse för vilken typ av 

problematik eller ohälsa som uppstår. Vi har 

här berört riskfaktorer för olika psykosociala 

problem. Dessa faktorer kan i sig antas vara 

av betydelse för att påverka riktningen 1 en 

förändringsprocess av omgivningsfaktorer 

och/eller livspotentialer, som t ex mot lägre 

social klass, sämre inkomst och boende. En 

intressant länk till ökad förståelse av psyko- 

sociala störningar och deras samband med 

somatisk ohälsa ligger möjligen i kopplingar 

som är under utforskande mellan CNS, vårt 

immunologiska system, och stressinduce- 

rade förändringar i dessa komplexa system 

(Chauloff, 2000; Fetissov et al., 2002). Som 

nämndes i inledningen, inriktar sig forsk- 

ningen om ojämlikhet i hälsa vanligen på so- 

ciala grupper. Inom föreliggande forskning 

inriktar vi oss således mer på individuella 

karakteristika som anger olikheter 1 person- 

lighet, beteende och strategianvändande. Vi 

vill belysa att dessa egenskaper - 1 samspel 

med olika former av livsstress - kan påverka 

den sociala situationen på ett inte obetydligt 

sätt. Det är således helt tänkbart att signifi- 

kant frekventa kombinationer av vulnerabili- 

tet och riskfaktorer i omgivningen återfinns 

1 högre grad i vissa sociala grupper. Vidare 

forskning inom detta område kan utgöra en 

intressant ny aspekt i studiet av ojämlikhet 

i hälsa. 
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