Psyko-sociala riskbarn —

vem uppmarksammar dem?

En studie av samarbetet mellan sociala och medicinska instanser

Elisabeth Bosaeus

| den undersdkning som har redovisas har man
studerat hur samverkan mellan sociala och me-
dicinska instanser fungerar nar barn med
psyko-sociala risker fods. Socialakter och sjuk-
vardsjournaler av intresse samlades in fér samt-
liga forskolebarn som 1976 omhandertogs for
samhallsvéard i Géteborg. En genomgang visa-
de, att familjerna i mycket stor utstréackning
lange varit kanda inom socialvarden. Médrarna
hade i stor utstrackning varit kdnda inom psyki-
atrisk vard. Likval var dokumentationen om den
psyko-sociala situationen ovanlig i de medicins-
ka journaler som fordes i anslutning till gravidi-
tet, férlossning och barnhéalsovard. Direkta kon-
takter horde till undantagen.

Docent Elisabeth Bosaeus ar overlakare vid
barn- och ungdomspsykiatriska kliniken, Barn-
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Barbro Backner

Allt sedan 40-talet har man varit medveten om, att
barn i smabarnsaldern kan ta allvarlig psykisk skada
av att skiljas fran fordldrarna. Kontinuitet i kontak-
ten med en eller ett par fordldrar-vardare ar ocksa
en av de tre huvudrittigheter ett barn bor ha enligt
de riktlinjer for legal handlidggning av barnavardsa-
renden, som dragits upp av Goldstein, Freud och
Solnit i deras bok ''Barnets ritt — eller ratten till
barnet?’’ (1978).

Under de senaste decennierna har mycken forsk-
ning lagts ned pa att spara upp sk riskbarn, dvs
barn, som pga ogynnsamma bakgrundsfaktorer
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Ingemar Kjellmer

16per risk att skadas till sin fysiska eller psykiska
hilsa eller vilkas utveckling dventyras. Upptickten
av "'The battered child syndrome’’ pa 50-talet slog
en spricka i den grundmurade tron pa foréldrars
alltid karleksfulla instdllning till sina barn. Under-
sokningar om orsakerna till fysiskt vald mot barn
ledde till att &ven understimulering, vanvard, avvi-
sande beteende och annan psykiskt eller fysiskt
skadlig behandling av barn uppmirksammades.
Man vet nu ganska vil, hur familjesituationen ter
sig for barn, som blir omhindertagna for samhaélls-
vard i Sverige — bla genom Allmanna Barnhusets —
Socialstyrelsens utredning ’’Barn som far illa™
(1975) och PRU-gruppens rapport "’ Vilsebarn i vil-
fardsland’’ (1979). Antalet omhéndertagande enligt
BVL §§25, 29 har under 1970-talet 6kat med en
tredjedel, rimligen som en f6ljd av den storre kun-
skap om problemen, som bla dessa rapporter for-
medlar.

Den inom socialvarden mest kidnda gruppen ar
multiproblemfamiljerna, dér social isolering, vald
och kriminalitet, fysisk och psykisk ohéilsa fore-
kommer i stor utstrackning och ofta dterkommer i
generation efter generation. Forildrarna har sjalva
haft en orolig uppvixttid med délig anknytning till
vuxna, frekventa miljobyten, missbruksproblem, ti-
dig social utslagning. Familjerna far ofta social-
hjilp. Modrarna kanske ar unga och ensamstaende,
nar forsta barnet fods. Barnen ar kroppsligen sjuka i

Den inom socialvarden mest kiinda gruppen dir
multiproblemfamiljerna (en annan stor grupp
utgores av familjer med missbruksproblem).
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Pd senare dr har man dgnat 6kat intresse dt
barn som vixer upp med psykiskt sjuka méod-
rar liksom familjer dir fordildrarna dar for-
standshandikappade.

storre utstrackning dn barn i allménhet. De har ett
torftigt sprak och en torftig begreppsvérld, som létt
leder till skolsvarigheter. De saknar regler och
normer och bdrjar tidigt visa asociala tendenser
(Wéchter 1974).

En annan stor grupp utgors av familjer med miss-
bruksproblem, framfor allt alkoholmissbruk. Sadant
missbruk utsitter barnet for risker av bade fysisk
och psykisk art. Kunskapen om alkohols fosterska-
dande effekt har aktualiserats under 70-talet (Ole-
gard et al 1979). Nir ett foster utsatts for alkohol,
kan detta leda till tillvixthdmning, kroppslig avvi-
kelse och storning i centrala nervsystemets funk-
tion. Barnet forsenas i sin psykomotoriska utveck-
ling och stannar ofta pé en nedsatt intellektuell riva.
Av barn fodda 1963 inskrivna vid Omsorgsstyrelsen
i Goteborg befanns vid en efterundersokning orsa-
ken till efterblivenheten i 8% vara medfodd alko-
holskada (Hagberg et al 1981).

Ar barnet inte fysiskt skadat vid fédelsen, men
tas om hand av alkoholiserade foréldrar, kan barnet
bli forsummat fysiskt och psykiskt och daven dérige-
nom forsenas i sin utveckling. Om barnet ar tillrack-
ligt vilbegévat, kan det sa smaningom léra sig att ta
hand om sig sjalv och véxer upp till ett lillgammalt,
dveranpassat barn med stark bundenhet till och stor
ansvarskinsla for foraldrarna.

Aven vid missbruk av annat slag kan barnet fodas
med kroppsliga skador varierande efter drogens art.
Prematuritet, missbildningar, abstinenssymptom
kan forekomma och dodligheten ar betydligt 6kad.
Dessa barn I6per samma risk som barn till alkohol-
missbrukande forildrar att forsummas fysiskt och
psykiskt (Billing et al 1979).

Forst pa senare ar har man égnat ett okat intresse
at barn, som vixer upp med psykiskt sjuka médrar.
Riskmomenten for dessa barn ar av tre slag: barnet
kan édrva anlag for sjukdomen, moderns beteende
kan asamka barnet fysiska och psykiska skador och
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slutligen kan barnets overtagande av moderns psy-
kiska symptom paverka dess relationer till omgiv-
ningen (Anthony 1969). I regel debuterar inte de
allvarliga psykiska sjukdomarna schizofreni och
manodepressiv psykos forran i vuxen alder eller
tidigast i tonaren. Hos barn till psykiskt sjuka mod-
rar kan man diaremot se psykosociala storningar av
olika slag i sa stor utstrackning som 50% (Heston
1966, Offord 1971). En undersokning (Schulsinger
1976) kommer fram till att bara 22% av barn till
svart sjuka schizofrena modrar klarar sig fran psy-
kiatriska symptom sasom neuros, pseudoneurotisk
storning, alkoholism eller drogmissbruk. Dartill
kommer att risken for fysiskt vald, eventuellt med
dodlig utging, dr stor pga vanforestillningar och
forvrangd verklighetsuppfattning hos modern (Bo-
saeus 1976).

Alla barn, som fods i familjer, dar fordldrar ar
forstandshandikappade 16per risk att ta skada till
sin fysiska och psykiska utveckling (Ronstrom
1981). Svarigheterna for dessa foraldrar att tillgodo-
gora sig information om skotseln och vérden av ett
litet barn leder inte sillan till att barnet forst visar
dalig viktuppgéng, tecken pa vanvard och forsenad
utveckling. Senare blir barn ofta retade av andra for
att de ar smutsiga och vanvardade. Foraldrarna har
svart att skota barnets hilsa, vilket kan ge barnet
bestdende handikapp. Barnet loper okad risk att
vara konstitutionellt svagbegavat. Fods ett normal-
begévat barn i familjen upptéacker detta tidigt forald-
rarnas svarigheter, terroriserar fordldrarna och
overtar snart rollen som familjens sprakror utat.

Utdver dessa bakgrundsfaktorer, som innebidr en
riskmiljé for barnet, har man ocksa kunnat konsta-
tera att avvikelser hos barnet kan medfora storning-
ar i forildra-barn-relationen och leda till att barnet
far illa. Om graviditet och forlossning upplevts som
svara kan moderns forhéllande till barnet paverkas
och man finner avvikelser i barnets utveckling (La-
gercrantz 1979). Man har ocksa pavisat ett signifi-
kant samband mellan komplikationer under gravidi-

Avwvikelser hos barnen kan leda till att barnet
farilla.
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tet och forlossning, tidiga separationer och tidiga
sjukdomar hos barnet & ena sidan och misshandel
av barnet a den andra (Lynch et al 1975, Egeland-
Brunquell 1979).

For att tidigt uppméarksamma vilka barn, som ér
riskbarn, bor alltsa en bedomning av familjens och
sarskilt moderns psykosociala férhallanden ske re-
dan pd modravardscentralen. Till detta skall sedan
fogas en bedomning av mor och barn i samband
med forlossningen samt av det nyfodda barnets till-
stand.

Avsikten med foreliggande undersokning ér att
utifran ett antal barn i forskolealdern, som omhén-
dertagits for samhillsvard, retrospektivt granska
vilka uppgifter om negativa bakgrundsfaktorer, som
foreldg vid dessa barns fodelse och om barnet sjalvt
foretedde avvikelser, som skulle kunna utgdra en
riskfaktor. Genom granskning av savil socialbyrans
akter som medicinska journaler fran modravards-
central, kvinnoklinik, barnavardscentral och psyki-
atrisk klinik sokes svar pa fragan, hur samarbetet
mellan dessa olika instanser fungerat.

MATERIAL OCH METODIK

Tillgang till uppgifter ur Socialregistret erholls efter
provning och tillstand fran Goteborgs Socialforvalt-
ning. Aktuella var socialbyrderna 1—6. Kontakt
togs med socialsekreteraren pa respektive byra och
de aktuella uppgifterna inhamtades vid personligt
besok pa byran. Ur registret hamtades protokoll-
handlingar fran ar 1976 och utifran dessa kunde
personakterna rorande barn fodda 1969—1976, som
detta ar omhindertogs for samhéllsvard, identifi-
eras. Sammanlagt rorde det sig om 108 barn med
tillsammans 78 modrar. Dessa barns handlingar stu-
derades for att erhalla data om familjen enligt ett
frageformulir, som bla innehdll foljande fragestéll-
ningar: Hur ldnge hade familjen varit kind? —Hade
man gjort tidigare ingripanden i familjen? — Omhén-
dertaget syskon? — Orsaker? —Atgirder?

Da samtliga socialbyraers uppgifter inhamtats,
granskades journaluppgifter for den aktuella gravi-
diteten och det aktuella barnet frain MVC, KK och
neonatalavdelning for att se, om negativa bak-
grundsfaktorer fanns noterade och om avvikelser
hos barnet hade iakttagits. Aven har foljdes ett fré-
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geformuldr med punkter rorande familjens sociala
miljo, missbruk, osv.

Barnets utveckling och uppgifter om dess situa-
tion fram till omhdndertagandet och omstindighe-
terna kring detta soktes i BVC-journalerna, som
rekvirerades.

Ovanstaende uppgifter insamlades saledes enligt
tre frageformulér, som omfattade inalles 53 fragor.

Dessutom efterforskades journaler inom psykiat-
risk och barnpsykiaktrisk sjukvérd for modrarna till
dessa barn. Journalerna granskades med hansyn till
sjukdomsdiagnos, uppgifter om barnen och ev kon-
takter med sociala och andra myndigheter. For 47
av de 78 modrarna (60 %) fanns journal fran psykiat-
risk sjukvard. For fyra géllde det dock endast akuta
poliklinikbesok efter 1976.

Efter genomgang och bearbetning av uppgifterna
indelades materialet i tre grupper: 1) médrar huvud-
sakligen kidnda inom socialvarden 2) modrar kinda
inom psykiatrisk sjukvard och 3) bakgrundsfaktorer
relativt okdnda (invandrarfamiljer). Varje grupp
studerades i syfte att kartligga orsakerna bakom
omhéndertagandena och kinnedomen om dessa hos
olika instanser samt att undersoka samarbetet mel-
lan sociala och medicinska instanser.

RESULTAT

Aldersf(‘irdelningen for de 108 barnen fodda 1969—
76 vid omhéndertagandet framgar av figur 1. 1 30
familjer fanns dessutom 54 ildre syskon. Av dessa
omhéndertogs samtidigt 17 barn som fortfarande
vistades i hemmet. Av §vriga syskon hade 32 barn
fran 16 familjer tidigare omhindertagits, tva var
bortadopterade, tva vistades hos respektive fader
och ett barn foddes 1977. Av modrarna hade 32

Figur 1. /&Idersf()‘rdelning av barnen vid omhdndertagan-
det.

4 intal
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sjalva varit omhindertagna for samhillsvard under

uppvaxten.

Orsakerna till det aktuella omhéindertagandet av de
108 barnen angavs i socialbyrans handlingar huvud-
sakligen vara:

Alkohol/narkotikamissbruk 74
Kriminalitet/prostitution 7
Misshandel 9

Psykisk sjukdom hos modern 18
Summa 108

Frimsta initiativtagaren till omhdndertagandet har
varit:

Polismyndighet 45
Sociala myndigheter 30
Grannar el annan privatperson 27
Modern sjalv 2

Medicinska myndigheter _ 4
Summa 108

Fore det aktuella omhindertagandet 1976 hade soci-
ala myndigheter pa olika sétt vidtagit forebyggande
atgarder i 65 av de 78 familjerna (se figur 2).

Figur 2. Antal ar som familjerna varit foremdl for forebyg-
lgande dtgarder.

A Antal familjer
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Vid tiden for barnets fodelse fanns foliande kun-
skap om de 78 modrarna:

Langvarig kontakt med socialbyré 74
VuxenpsyKkiatrisk kontakt 38
Kanda av polismyndighet 40
Anteckningar i MVC-journal om

sociala problem 19
Anteckningar i KK-journaler om

sociala problem 13

Moédrarnas dlder
Inte mindre 4n 37 av de 78 hade fott sitt forsta barn
fore 20 ars alder (se figur 3).
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Figur 3. Modrarnas dlder vid forsta barnets fodelse.
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Dessa resultat ger intryck av att samtliga 78 fa-
miljer utgér multiproblemfamiljer med stérre eller
mindre oOvervikt for missbruksproblem, sociala
missforhallanden, psykisk sjukdom, véld och krimi-
nalitet.

For att soka ett svar pa fragan hur samarbetet
mellan socialvard och olika medicinska instanser
fungerat enligt tillginglig skriftlig information har
materialet indelats i foljande grupper:

I KANDA INOM SOCIALVARD (och ev po-
lismyndighet)
Multiproblemfamiljer 23
11 KANDA INOM PSYKIATRISK
SJUKVARD
Slutenvard:
a) Missbruk hos modern 23
b) Psykisk sjukdom hos modern 14
Poliklinisk vard:
Jourfall 10
BAKGRUNDSFORHALLANDEN
RELATIVT OKANDA
Invandrarfamiljer 8
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Kanda inom socialvard

Multiproblemfamiljer

De 23 familjer som betecknas som multiproblemfa-
miljer kinnetecknas framst av ett mycket langvarigt
missbruk av alkohol och narkotika, prostitution och
kriminalitet. Forildrarna har i sin tur haft oroliga
uppvixtforhdllanden. Familjerna har varit kinda av
sociala myndigheter mycket lange, ofta sedan gene-
rationer tillbaka och dven varit foremal for ingripan-
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Hailften av médrarna hade fatt sitt forsta barn
fore 20 ars alder, ingen var dldre in 25 dr.

den av polismyndigheter i stor utstrickning. De ir
ddremot okénda inom psykiatrisk sjukvard. I social-
byrans handlingar finns missbruk noterat for forild-
rarna till sju av dessa modrar. Fjorton av dessa 23
modrar har sjdlva varit omhéindertagna for sam-
hillsvard i tonaren. Tva har varit démda till skydds-
tillsyn och tva blivit féremal {6r polisingripanden. I
fem familjer saknas uppgifter om moderns egen

uppvaxt.
Kinnetecknande for gruppen ar i dvrigt att dven
barnafadern i samtliga fall — utom ett — ar kind

missbrukare. Karakteristiskt dr ocksa att modern i
regel var mycket ung vid forsta barnets fodelse,
hélften (12 modrar) hade fatt sitt forsta barn fore 20
ars alder, ingen var ildre 4n 25 ar. Vad det var, som
utloste det aktuella omhindertagandet ér en intres-
sant fraga i detta sammanhang, dir familjerna i
ménga ar varit foremal for diverse atgirder; s hade
tex i tre familjer syskon tidigare omhéindertagits.

Ett barn anmaldes av BVC-skoterska som funnit
modern berusad. Ett barn anmildes av daghems-
personal pga blamérken och avvikande beteende.
Sex fall gillde misstankt misshandel anmalt av gran-
ne eller moder som sjilv misshandlats. Sex fall an-
maldes av grannar pga spritfester eller stéorande
beteende i familjen. Tre barn omhindertogs da mo-
dern saknade lamplig bostad. Fyra barn omhinder-
togs p ga bristande tillsyn.

I MVC-journaler finns obetydliga eller inga an-
teckningar om psyko-sociala férhallanden hos dessa
familjer. Okunnigheten om familjens situation ver-
kar ibland total att déma av journalanteckningarna.

KK-journaler uppvisar samma monster; inga eller
ytterst fa anteckningar om den psyko-sociala situa-
tionen. I tre fall finns dock anteckningar om miss-
bruk. Stickmarken hos en moder noteras, men sy-
nes ej ha foranlett ndgon atgird.

I BVC-journalerna ar uppgifterna ofta korta och
lakoniska: allt vil; allt fint; barnhem; bor hos mor-
mor; skallfraktur — orsak okind; paret har flyttat

270

ihop och har barnet med sig; samtal med assisten-
ten; narkotikaproblem hos forildrarna; 6vervak-
ning for bagge™’.

I fyra fall framkommer det emellertid klart att
samarbete pagar mellan BVC och socialbyra. Man
diskuterar limpliga dtgérder och héller fortldpande
kontakt. I tva fall finns antecknat misstanke om
missbruk tex "’modern fladdrig™ och ’mor péver-
kad’’? Men det framgar inte om atgirder vidtagits
fran BVC:s sida.

Kénda inom psykiatrisk sjukvard
Missbruk hos modern

23 moédrar har erhallit psykiatrisk slutenvard under

diagnos:

Missbruk
Alkohol 11
Narkotika 10
Blandat 1
Vanartsyndrom (senare narkomani) }

Summa 73

Fjorton av dessa modrar har vid tiden for barnets
fodelse varit kinda inom psykiatrisk sjukvard i ge-
nomsnitt tre ars tid. Fem médrar vardas forst efter
barnets fodelse. Tvd modrar har fott gravt alkohol-
skadade barn.

For att en psykiater skall kunna medverka till att
uppticka ev riskbarn fordras, att modrarna ér
kinda och aktuella inom psykiatrisk verksamhet i
samband med barnets fodelse. Som riskbarn skulle
barnen till de nio mddrar, som haft kontakt med
psykiatrisk sjukvard samma ar eller éret fore bar-
nets fodelse kanske kunnat ha uppmirksammats.
En av dessa modrar dog i narkomani, nér barnet var

tvd manader gammalt. En moder pétriffades hog-

gravid med abstinenssymptom utanfér akutmottag-

ning och hénvisades till narkomanpoliklinik.
Bakgrundsforhallandena for de flesta av de 23

I BVC-journalerna dir uppgifterna ofta lako-
niska: allt val; allt fint; skallfraktur — orsak
okdnd, etc.
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wvinnorna avsldjar ensartade och dystra situa-
ioner. I 13 fall forekommer uppgifter om alkohol-
nissbruk hos foraldrarna.

Tretton av de 23 modrarna har startat sitt miss-
ruk i tondren och vandrat mellan barnhem, flick-
iem, ungdomsvardsskola, barnpsykiatrisk klinik
ch fosterhem. De har sedan gift sig eller samman-
or med missbrukande ev kriminell och/eller miss-
iandlande man (17 fall). Fem av dem har vardats for
erumhepatit.

Uppgifter om barnens beteende och situation sak-
as i fyra journaler, dd modrarna ej foljts upp efter
ard langt fore barnets fodelse eller ej vardats daref-
r. 1 13 journaler forekommer endast sparsamma
ata om barnen och vissa uppgifter om étgirder fran
ociala myndigheters sida men inte nagra aktiva
ontakter eller diskussioner. I tre journaler kan man
armare folja psykiaterns stallningstagande till bar-
ens situation. I tva fall har modrarna sjédlva bett om

jalp med att placera barnen for en tid. I ett fall
nmaildes missforhallandena i hemmet av ett dldre
yskon.

sykisk sjukdom hos modern

18 fall angavs orsakerna till barnens omhénderta-
ande vara psykisk sjukdom hos modern.

I 14 fall har médrarna fatt en psykisk sjukdoms-
iagnos, ovriga fyra har hanforts till missbruksgrup-
en.

id tiden for omhindertagandet har dessa modrar
6ljande diagnoser:

chizofreniform sjukdomsbild (inkl paranoi-

a tillstand efter narkotikamissbruk)

eurotisk sjukdomsbild

typisk depression med hallucinos 1

Summa 14
io modrar har aktuell kontakt bla pga schizofre-
iform sjukdom, som kriver vard arligen och i ett
v dessa fall placeras ocksa modern och barnet
orebyggande pd modrahem, vilket dock inte for-
indrar omhéndertagandet ett par manader senare.
v skulle ocksé barnen till de tva modrar, som haft
rava missbruksproblem och som senare utveck-
de paranoida tillstind, genom en béttre uppfolj-
ing ha kunnat identifierats som riskbarn. I tre fall
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sammanlagt. &r modrarna okinda inom psykiatrisk
vard vid tiden for barnets fodelse.

Aven av dessa psykiskt sjuka modrars hereditet
och bakgrundsforhallanden framgar, att de troligen
skulle ha behovt extra stod och hjalp i samband med
barnets fodelse. Hos atta ar alkoholmissbruk ként
hos forildrarna. Uppvaxtforhallandena uppges en-
dast i ett fall som goda och ir i ett fall okdnda. For
sex av modrarna har anpassningssvarigheter borjat i
tonaren och de hade haft barnpsykiatrisk kontakt.

Uppgifter i de psykiatriska journalerna om bar-
nens placering och om ev kontakter med socialbyra
och andra instanser varierar mycket i utforlighet. I
fyra journaler forekommer endast korta anamnes--
tiska data om barnen och deras placering och ev
uppgifter att kontakt tagits med socialbyra. I tre
journaler forekommer korta notiser om barnets till-
stand, tex barnet ar oroligt, skrikigt och aggressivt,
har forsenad sprakutveckling, etc.

I hilften av journalerna ar uppgifterna mer omfat-
tande och ger en fylligare bild av barnens situation
och diskussioner kring atgirder. Bla rapporteras i
tre fall konferenser och diskussioner med socialar-
betare, barnlidkare, barnhemspersonal, men man ar
ofta oense om lampligaste atgarden. Slutligen kan
manga olika instanser vara inkopplade utan att na-
gon tar ansvaret och ingriper.

Jourfall

Tio patientjournaler giller endast polikliniska jour-
besok, varav fyra forst under 1977 da omhénderta-
gandet av barnet redan skett. Hélften av jourbeso-
ken foranleds av att patienten misshandlats av make
eller fastman och fyra av egna missbruksproblem. I
endast ett fall giller det ett mer renodlat psykiskt
problem, dngest hos en kvinna med alkoholiserad
make. For fyra av dessa patienter noteras att kon-
takt finns eller skall tas med socialbyra.

Uppgifter i MVC- KK- och BVC-journaler om
samtliga 47 modrar, som haft kontakt med psyKkiat-
risk sjukvard ar ytterst sparsamma. For modrar
med psykisk sjukdom finns i nio fall korta notiser, i
tre fall klara uppgifter om psykiska besvir i MVC-
journaler. Aktiv kontakt med socialbyré tycks en-
dast ha tagits i ett fall fran KK, da man observerat
moderns avvikande beteende.
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Bakgrundsférhallanden relativt okdnda
Invandrarfamiljer

I materialet ingar atta familjer dar bada féridldrarna
ar invandrare. De ar bordiga fran:

Turkiet 2
Jugoslavien 1
Polen 1
Chile 1
Finland 3

Summa 8

Anledningarna till ingripande fran de sociala
myndigheternas sida visar sig variera med familjens
ursprungsland. For de finska familjerna ar orsa-
kerna sdsom for svenska familjer psykisk sjukdom
och missbruk, vilket inte noteras hos nagon av de
ovriga. I en familj d&r missbruket kombinerat med
misshandel.

Misshandel dominerar ocksa som orsak i tre and-
ra invandrarfamiljer. I en giller det sidvial moder
som barn, i tva ror det sig om barn, som uppfostrats
hos mor- eller farfordldrar i hemlandet och som ett
eller ett par ar senare hamtats till Sverige av forild-
rarna. Barnen har da inte passat in i familjemonst-
ret, uppfattats som “’bortskimda, maste hallas
kort™’, etc.

Problemen i familjerna fran Turkiet och Jugosla-
vien géller mycket skillnaden i kulturella monster
och normer. De barnrika familjerna tranger ihop sig
i sma lagenheter (tex nio personer i ett rum och
kok), bada forildrarna arbetar, de dldre syskonen,
framfor allt dottrarna, far stanna hemma frén skolan
och passa smasyskonen eller ocksd limnas barnen
vind for vag. Man tackar nej till forskoleplacering
etc. Men dven i dessa familjer 4r misshandel en av
orsakerna till omhédndertagandet.

I sammanlagt fem av de atta familjerna foreligger
misshandel av barnen, i tvé fall samtidigt misshan-
del av modern.

For invandrarfamiljerna ar hereditira och so-
ciala bakgrundsfaktorerna i stort okiinda.
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For invandrarfamiljerna ar de hereditiara och so-
ciala bakgrundsfaktorerna i stort okénda.

Pga invandrarsituationen ar flera av barnen e
fodda i Sverige. Anteckning om ev sociala missfor-
héllanden i KK-journal férekommer endast i det
fall, da modern gravid kom misshandlad till sjukhu-
set.

I tvd fall synes BVC ha slagit larm om barnens
situation. I ena fallet upptacktes misshandelssymp-
tom vid ett kontrollbesok, i ett fall dd& man vid
hembesok konstaterat att barnen — S resp 1,5 ar
gamla — dels lamnats ensamma med gasugnen pé
for varmens skull, dels foretedde tecken pa miss-
handel. |

DISKUSSION

Undersokningen baseras uteslutande pa journal
handlingar. En journal kan endast aterspegla e
mycket begransad del av verkligheten bade nir de
giller patientens/klientens situation och proble

och de atgarder, som ev vidtagits. De uppgifter o

kontakter mellan sociala myndigheter och medi
cinska instanser, som finns, har sikert i ménga fal
kompletterats med muntliga kontakter, som ej note
rats i handlingarna. Detta innebér, att man lang
ifrdn kan skapa sig en helhetsbild genom en retro
spektiv journalgenomgéng. En annan svérighet i
att finna gemensamma drag i alla de mjukdata a
mycket varierande slag som framkommit — et
monster, som skulle kunna ange vilka ytterligar
forebyggande atgéirder for dessa riskbarn, som e
kunde ha vidtagits.

Det faktum att sd gott som alla familjerna va
vilkanda hos sociala myndigheter, ofta sedan drata
tillbaka, att ca halften av modrarna ar under 20 &
vid forsta barnets fodelse, att ingripanden och fore
byggande atgirder skett forut i stor utstrickning (
65 av de 78 familjerna), att missbruksproblematike
fanns i samma hoga frekvens (i 66 familjer) ge
bilden av en ganska homogen grupp multiproblem
familjer.

I denna bild passar dock ej den lilla gruppen in{
vandrarfamiljer in. Dessa &r i stort sett okénda tidi
gare hos sociala myndigheter och — om man halle
sig till de utomnordiska invandrarfamiljerna —
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nvandrarfamiljernas problemstillningar do-
nineras av misshandel och bristande barntill-
yn, ej av missbruk.

‘?roblemstillningen ar annorlunda én for det 6vriga
naterialet. Den domineras av misshandel och bris-
ande barntillsyn, ej av missbruk. Av hela materia-
;ets rapporterade nio misshandelsfall aterfinnes fem
‘invandrargruppen. Ingripande tycks ha initierats
v BVC i tvd av dessa familjer.

% Av de ovriga 70 familjerna ar 47 forutom inom
ocialvard mer eller mindre kénda inom psykiatrisk
jukvéard. En hel del uppgifter om médrarnas bak-
rund och uppvixtférhallanden har erhallits ur de
‘psykiatriska journalerna, tio galler dock endast po-
ikliniska besok. I dessa frapperas man av att half-
en sokt i samband med att de misshandlats och

|
yvriga utom en for eget missbruk. Hér har kontakt

agits med socialbyra i fyra fall.

" Av de 37 modrar som vardats i sluten vard, har 14
rhallit psykiatrisk sjukdomsdiagnos och 23 vardats
nder diagnos missbruk. Deras sociala bakgrund ter
ig dock likartad. Missbruk hos forédldrarna har no-
erats hos mer én hilften i bada grupperna (8/14 resp
3/23). Anpassningssvarigheter och ev missbruk har
ebuterat i tonaren hos bada grupperna i lika stor
tstriackning (6/14 resp 13/23).

En viss skillnad mellan grupperna visar de note-
ade kontakterna mellan psykiatrisk sjukvard och
ociala myndigheter. Att modrar med psykisk sjuk-
om foljs upp battre och att socialarbetare har stor-
e behov i dessa fall av en diskussion om moderns
Ormaga att ta hand om sitt barn framgar, som vin-
at. I missbruksgruppen ar maojligen missforhéllan-
lena sd uppenbara, att omhiandertagande av barnen
can ske utan stod av vuxenpsykiaternas uppgifter. I
ilften av journalerna i gruppen psykisk sjukdom
10s modern finns utforlig dokumentation om bar-
ets situation och/eller stillningstagande fran psy-
ijaterns sida mot endast i tre fall i missbruksgrup-
ven. Tyvirr framkommer det ocksa, att vid mer
ngaende diskussioner mellan medicinska och socia-
1 instanser man ofta ir oense om lampligaste atgar-
en, vilket gérna resulterar i att barnet far uppleva
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vistelser i hemmet pa forsok och omhéndertas upp-
repade ginger. Det forefaller darfor nédvindigt att
genom information och utbildning gora det littare
for vuxenpsykiater och socialarbetare att bedéma
vilka behov barn i olika utvecklingsfaser har, vilka
tecken hos barnet, som bor foranleda ingripande
och att 6ka medvetenheten om att barns tidsbe-
grepp ar annorlunda én vuxnas. Nagra spadbarns-
manader betyder lang tid i ett barns utveckling och i
synnerhet forhdllandena de tva forsta aren anses
grundlidgga barnets framtida personlighetsutveck-
ling. Man skulle ocksa behova utarbeta gemensam-
ma riktlinjer for bedémning av en moders féormaga
att ta hand om sitt barn. Erfarenhetsmaissigt &r sam-
arbete mellan sociala och medicinska instanser
mycket svart men ej omdjligt (Lagerberg 1979).

I missbruksgruppen anges ofta att modrarna av-
viker fran sjukhuset, uteblir fran aterbesok, etc.
Tragiska ar de tva fall, dar kroniskt alkoholmiss-
bruk sedan linge ar kant hos modern, men gravt
alkoholskadade barn fods. Detta skedde dock innan
man hade aktualiserat kunskapen om alkoholens
fosterskadande effekt och man kan formoda, att
graviditet hos kroniskt alkoholberoende kvinnor nu
foranleder atgarder pa MVC.

Ett annat exempel pa bristande atgarder ar den
moder, som dor i sitt narkotikamissbruk tva mana-
der efter barnets fodelse. Som tecken pa att uppfolj-
ningen sviktat kan man ocksé anfora de tva fall, dar
modern till slut sjalv ber om att barnet skall omhén-
dertas och ett fall dir en dldre dotter anmiler miss-
forhallandena.
maste ligga mycket ldngvariga och uttalade svarig-

Bakom dessa stillningstaganden

heter for barnet.

DA missbruksgruppens modrar ej ar aktuella inom
psykiatrisk sjukvard lika ofta som modrar med psy-
kisk sjukdom, ér antalet barn, som psyKkiater skulle
kunnat uppméirksamma som riskbarn fler i den ser-
nare gruppen. I denna bedéms 11 av 14 som méjliga
att identifiera som riskbarn vid fodelsen mot endast
9 av 23 i missbruksgruppen.

I de dterstdende multiproblemfamiljerna ar miss-
forhallanden 4n mer markerade. Familjerna &r
kanda av sociala myndigheter ofta i generationer
tillbaka och dértill kommer kriminalitet i stor ut-
strickning. Modrarna har i drygt hélften av fallen

273




sjilva varit omhandertagna for samhéllsvard och
deras partner ér i samtliga fall utom ett kind miss-
brukare och dven kriminellt belastad i méanga fall.
Tidigare omhindertagna syskon till det aktuella bar-
net finns dock i markant stor utstrackning i miss-
bruksgruppen (i 11 familjer mot tva i gruppen psy-
kisk sjukdom och tre i multiproblemgruppen).

Kinnedom om multiproblemfamiljernas situation
tycks i stort sett vara begransad till sociala myndig-
heter och endast BVC tycks ha aktiv kontakt med
socialbyra for nagra av dessa familjer.

Endast psykiatriska journaler for modrarna har
efterforskats, men man Kkan fraga sig hur ofta dven
deras missbrukande ev kriminellt belastade partner
haft kontakt med psykiatrisk sjukvard och om man i
s& fall 4r medveten om familjesituationen. Modern
ar dock oftast huvudpersonen for dessa barn pga
de instabila forhallanden dessa kvinnor lever under
med stindigt skiftande partners.

Arbetet med dessa barn maste manga ganger kén-
nas meningslost, nir man upplever att missforhal-
landena aterkommer generation efter generation.
Den uppenbara slutsatsen fran denna och ménga
andra undersokningar ir att olika insatser inte har
en bestaende effekt. Resultatet blir for barnen, att
de utsitts for upprepade separationer.

Hur barnen utvecklas i dessa familjer och deras
reaktioner pa forildrarnas svarigheter kommer att
bli foremal for en sirskild studie, da de flesta av de
omhindertagna barnen har egna barnpsykiatriska
journaler.

SAMMANFATTNING OCH SLUTSATSER

Med fragestillningen hur samarbetet mellan socia-
ala och medicinska insatser fungerar, da det galler
psyko-sociala riskbarn, har samtliga 108 barn i ald-
rarna 0—7 ar, vilka 1976 omhéandertogs for sam-
hillsvard i Goteborg, tagits som utgangsmaterial.
Data har sedan insamlats i socialbyrdaernas hand-
lingar, journaler frain MVC, KK, BVC och psykiat-
riska kliniker. P& grundval av uppgifterna om de 78
modrarna till dessa barn har familjerna indelats i
foljande kategorier: Familjer huvudsakligen kénda
inom socialvard (multiproblemfamiljer), familjer
huvudsakligen kinda inom psykiatrisk sjukvard
(missbruk hos modern, psykisk sjukdom hos mo-
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dern) och familjer med relativt okdnda bakgrunds-
forhallanden (invandrarfamiljer).
Man kan sammanfattningsvis konstatera

att socialbyrderna ofta sedan flera &r kénner fa-
miljer, dir omhiandertagande av smabarn sker

att nastan 2/3 av modrarna haft vuxenpsykiatrisk
kontakt

att hilften av modrarna dr under 20 ar vid forste
barnets fodelse

att missbruksproblematiken ar det allt dverskug:
gande problemet och ofta finns dven i foréldra-
generationen och hos make/fastman

att modrarna i stor utstrackning bdrjat sitt miss:
bruk i tondren

att uppfoljning av fordldrar med missbruksproblemn
visar stora brister

att notiser i MVC-, KK- och BVC-journaler om

sociala problem ar sparsamma och aktiva kon

takter mellan medicinska instanser och social:

byra endast tagits i ett fatal fall

vissa kontakter forekommer mellan socialbyr:

—

at
och speciellt vuxenpsykiater vid psykisk sjuk
dom hos modern men divergerande uppfattning
om lampligaste atgird ofta resulterar i upprepa
de kortvariga omhiandertaganden av barnen

att utomnordiska invandrarfamiljer vycks utgora er
speciell riskgrupp, dar barnmisshandel och bris
tande barntillsyn utgor problemen.

I forsta hand behovs atgiarder for att bryta de
sociala arvet och atgirder for battre omhéanderta
gande av foraldrar med missbruksproblem.

Att nistan 2/3 av modrarna i denna undersokning
vid nagot tillfalle varit i kontakt med vuxenpsykia
trisk verksamhet tyder pa att en intensifiering ay
samarbete mellan socialbyra och psykiatri dar nod
vindig for adekvata atgéirder. En 6kad kontakt mel
lan socialarbetare, psykiater och barnldkare-barn
psykiater behdvs ocksa for att utarbeta en gemen

En okad kontakt mellan socialarbetare, psy
kiatrer och barnlikarel/barnpsykiater behov.

for att utarbeta en gemensam syn pa riskbar

och deras maodrar.
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sam syn pa riskbarnen och deras modrar, da i dessa
Fall utokade kontakter tycks gora, att barnen kom-
mer i klim, nir moderns behov stélls mot barnens.
Det ar angeliget, att de olika insatserna sa tidigt
som mojligt kommer fram till en gemensam bedém-
ning, om familjen skall f& utokade stodatgérder eller
om barnet tidigt och for lang tid framat skall pla-
ceras 1 fosterhem.

Mer information om svenska lagar och normer till
nvandrarfamiljer och béttre uppfoljning av invand-
arbarnens situation synes ocksa angeligna pga
skad risk for barnmisshandel. Hér torde mojligheter
ill fler hembesdk av BVC-skoterska och utokning
v det pabdrjade samarbetet socialvard — BVC
ara den naturligaste vigen. Pa samtliga BVC-cen-
raler och en del MVC-mottagningar har ockséa de
enaste ar socialarbetare stationerats.

Dessa modrars kontakter med andra medicinska
nstanser — MVC, KK, infektionsklinik, mfl —
borde ocksa kunna initiera ett samarbete med so-
Fialbyrdn. Den naturliga mojlighet till planering av
todatgirder for familjen och for det vintade bar-
het, som graviditeten innebar, tycks i det aktuella
haterialet ha utnyttjats i alltfor ringa utstrackning
bv MVC och socialbyrd. Fragan ar om den nya
ekretesslagen mojliggor ett sdidant samarbete?

Dvanstaende studie har till stor del bekostats av
oteborgs Socialforvaltning.
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