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Skakvåldsforskningen: ”intellektuell och vetenskaplig 
härdsmälta” -  ”den mest intressanta medicinfilosofiska 
företeelsen i modern tid” 
Recenserad bok: Skakvåld. En vetenskaplig kontrovers med ödesdigra 
sociala och rättsliga konsekvenser.
Författare: Niels Lynøe och Anders Eriksson. 
Förlag: Stockholm, Fri Tanke Förlag, 2023. 

Skakvåld innebär att en vuxen person tar upp ett spädbarn, håller det framför 
sig och skakar barnet våldsamt så att huvud, armar och ben slängs fram och 
tillbaka. Hypotesen är att skakvåld orsakar den så kallade triaden (subduralblöd-
ningar, retinalblödningar och encephalopati). 

Hur formulerades skakvåldsteorin från början? 1961 beskrevs battered child 
syndrome, där en del fall hade subduralblödningar och retinalblödningar utan 
tecken till med yttre skallskada. Hypotesen om skakvåld, accelerations- och de-
celerationsvåld, väcktes 1971 av den brittiske neurokirurgen Gutkelch  Härled-
ning från ett antal fall konfirmerades inte med fall–kontroll studier. I stället 
kom fynd av triaden att benämnas shaken baby syndrome, skakvåld, som allt oftare 
kunnat beläggas med tillkomsten av CT (skiktröntgen) och MR (magnetkame-
raundersökning) sedan 1990-talet. 

I dag anges skakvåld vara en undergrupp till abusive head trauma (tillfogad 
skallskada), där åtminstone var tredje saknar tecken till yttre skallskada och 
skakvåld anges vara orsaken. Påvisas triaden, och barnet inte har fallit från hög 
höjd och föräldrarna inte har någon annan acceptabel förklaring, så är slutsat-
sen att barnet varit utsatt för skakvåld och behöver omhändertas. Från battered 
child syndrome som framför allt associerades till förövare med psykisk ohälsa, 
missbruk och social misär blev skakvåldsdiagnosen en rent medicinsk diagnos 
där förövaren kunde vara ”vilken förälder som helst”. 

Författarna ser skakvåldsforskningen som ”den mest intressanta medicinfiloso-
fiska företeelsen i modern tid”. Det är om triaden kontroversen gäller; å ena sidan 
en algoritm som med stor träffsäkerhet diagnostiserar spädbarnsmisshandel, å 
andra sidan en teori som författarna anför saknar logiskt och empiriskt stöd. 

Författarna var tidigare ledamöter i SBU-rapporten ”Skakvåld” (2016) (1). SBU-
utredningen föranleddes av en långvarig vetenskaplig kontrovers kring huruvida 
den så kallade triaden orsakas av skakvåld eller inte. SBU-utredningen granskade 
all forskning om skakvåld och konkluderade att evidensgraden var mycket låg för 
detta samband och att forskningen som testat hypotesen var undermålig. Senare 
forskning har inte kunnat vederlägga slutsatserna från SBU-rapporten. 

En vetenskaplig kontrovers uppstår när det finns en grundläggande oenighet 
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mellan olika ståndpunkter som inte går att förklara inom ramen för samma teori. 
Lynøe och Eriksson argumenterar för att skakvåldsforskningen är en ”intel-

lektuell och vetenskaplig härdsmälta”. ”Skakvåldsforskningen visar också på 
hur dålig forskning kan leda till ödesdigra konsekvenser såväl socialt som rätts-
ligt”, skriver de. 

Grundantagandet för teorin att våldsamma skakningar leder till triaden har 
hittills varken med djurförsök, biomekaniska studier eller observationsstudier 
kunnat föras i bevis, men ändå etablerats som en klinisk sanning. 

Medicinsk vetenskap är observationsberoende där kunskapsutvecklingen sker 
genom att ställa hypoteser, bygga antaganden, pröva dem och hålla teorier för 
sanna, men att ständigt vara medveten om att försanthållanden är provisoriska 
– så kallad fallibilism.

SBU-rapporten finner cirkelresonemang/cirkelbevis som en avgörande skev-
het i hittillsvarande skakvåldsforskning – premissen blir en del av slutsatsen. 
Påvisas triaden så har barnet varit utsatt för skakvåld. 

En hörnsten i hälso- och sjukvården är att diagnostiska undersökningar bör 
vara så träffsäkra som möjligt. Det positiva prediktiva värdet anger den andel 
av dem som får ett positiv test för en sjukdom som verkligen har den. För att 
undvika över- och underdiagnostik måste referenstestet, kontrollgruppen, vara 
så oberoende av diagnosen som möjligt. I skakvåldsforskningen har man pre-
senterat positiva prediktiva värden på närmare 100 procent, praktiskt taget inte 
möjligt i hälso- och sjukvården, vilket skakvåldsforskare själva kommenterat 
som en ”obekväm nivå av diagnostisk säkerhet”. 

Författarna redovisar flera alternativa orsaker och teorier till triaden. Patolo-
gen Geddes formulerade 2001 en teori om att den kan orsakas av syrebrist, där 
medicinska komplikationer eller sjukdomar kan vara utlösande. Även långtids-
komplikationer från födelsen eller nyföddhetstiden kan ha betydelse. Fall från 
låg höjd kan i enstaka fall leda till inre skallblödningar. Författarna manar också 
till ödmjukhet inför nya, tidigare okända, diagnoser. 

Vetenskapshistoriskt finns många exempel på hur en kunskapsförståelse, ett 
vetenskapligt paradigm, har fått träda tillbaka för nya kunskaper och insikter 
även om tidsutdräkten har varit betydande: från den aristoteliska kinematiken 
till Galileo som lade grunden för den experimentella vetenskapen med att iden-
tifiera paradoxala fenomen som inte överensstämde med den heliocentriska 
världsbilden; från Galenos teori om de fyra kroppsvätskorna, som i och för 
sig utgick från korrekta observationer, men som tolkades fel i årtusenden med 
förödande åderlåtningar som följd, till den experimentella bevisföringens ge-
nombrott med William Harveys upptäckt på 1600-talet av det stora och lilla 
kretsloppet, Pasteurs och Kochs experiment 1864–71 som grundlade det mik-
robiologiska paradigmet. 
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Även vår tid rymmer exempel på forskning som kullkastat rådande behandling. 
Nobelpristagarna Robin Warren och Barry Marshall visade med Kochs postulat 
att bakterien Helicobacter pylori orsakar magsår. Dessförinnan hade läkare som 
behandlade magsår med antibiotika fördömts som kvacksalvare.

En så kallad grundlagskris inträffar när en teori med dess grundantaganden inte 
vetenskapligt kan föras i bevis, och nya teorier utvecklas inom kunskapsområdet. 
När kartan inte överensstämmer med terrängen, störande bevis, formuleras hjälp-
hypoteser, ad hoc, för att förklara paradoxala fenomen, anomalier, som inte över-
ensstämmer med teorin. Författarna anför flera exempel på hjälphypoteser som 
”isolerade triadfall är ointressanta” och ”föräldrarna ljuger hellre än erkänner”.

SBU-rapporten möttes internationellt av starka ifrågasättanden och fördö-
manden på ett sätt som får författarna att dra paralleller till hur Semmelweiss 
empiriskt belagda teori bemöttes. 

Extern utvärdering av SBU visar att läkare i allmänhet anser att deras systema-
tiska litteraturöversikter är bra/mycket bra. Varför har inte SBU-rapporten från 
2016 ännu inte implementerats i svenska sjukvård? Förklaringen ger författarna 
som framhåller att skakvåldsforskningen varit värdebaserad, och inte ett förut-
sättningslöst kunskapssökande. Författarna har nyligen publicerat en enkätstudie 
om den diagnostiska processen vid fynd av triaden där de visar att svenska läkare 
snarare styrs av värdebaserade överväganden än evidensbaserade (2).

Författarna frågar sig hur kan den diagnostiska processen få fortsätta att 
skymmas av teoriimpregnerade observationer om subduralblödningar och livs-
avgörande beslut baseras på dålig forskning? 

En ansvarighetskris inträffar när konsekvenserna som grundantaganden leder 
till och som kan uppfattas stå i strid med samhällets/sjukvårdens eller enskildas 
intressen, arbetsmoral, normer, värderingar och som här rättsskipningen. Gut-
kelch omprövade vid 95-årsålder sitt antagande från 1971. Andra har följt efter 
– visselblåsarnas mea culpa. 

En senilitetskris inom ett paradigm, slutligen, präglas av idémässigt lägre forsk-
ningsproduktivitet, få nya hypoteser utvecklas eller testas, mycket kraft går åt 
till att gruppförpliktigande försvara paradigmet, fördömande av andra som 
”förnekare”. Det handlar om faktaresistens; förlitande på ”eminensbaserad” 
kunskap, som konsensus-rapport (2018) (3), replik på SBU-rapporten, och tek-
nisk rapport (2025)(4), som kritiskt granskades av bl.a. Anders Eriksson (5).  Å 
andra sidan publiceras studie på studie och andra vetenskapliga publikationer, 
bland annat ett stort antal av författarna, sedan 2016 som ger ny kunskap och 
vederlägger att enbart skakvåld orsakar triaden eller dess komponenter. 

Prejudicerande domar i Högsta domstolen (2014) och Högsta förvaltningsrätt 
(2018) visar skakvåldstriaden, eller dess delkomponenter, utan ytterligare til�-
läggsbevisning, inte räcker för fällande domar eller LVU. 
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Ännu idag, 10 år efter SBU-rapporten, följer vården checklista att om subdural-
blödning diagnostiseras hos ett spädbarn larmar barnläkare, socialtjänst och po-
lis; barnet omhändertas akut och föräldrarna häktas. Även om det sedan kan sluta 
med familjeåterförening så kan vägen vara lång, oviss och mycket plågsam, och 
efterlämnar traumatiserade familjer med grav tillitsförlust till vården. 

Borde inte berörda specialitetsföreningar nu visa vägen för omprövning och 
utmönstra skakvåldsteorin i Läkaresällskapets satsning på Kloka kliniska val? 

Vi är nu inne på tredje decenniet av skakvåldsteorins kliniska tillämpning i 
Sverige. Vad ska myndigheterna svara unga vuxna som kan komma att söka sina 
rötter och frågar sig varför de som spädbarn togs från sina biologiska föräldrar 
pga. obskyr vetenskap? 
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