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Forord

Nér foréldrar eller andra vuxna i familjen har missbruk eller beroende
behover barnens situation och behov av stdd bedomas och kanske
utredas. Dérfor maste missbruks- och beroendevéarden uppmérksamma
om det finns barn och deras behov. Hélso- och sjukvérdspersonal har en
lagstadgad skyldighet att beakta barns behov av information, rad och stod
nér det dr en fordlder som har missbruk eller beroende (2g § HSL).

Syftet med detta stdddokument &r att underlétta for personal inom
missbruks- och beroendevarden att ta upp fordldraskap och samtala med
fordldern om barns situation i utredning eller behandling. Det kan ses som
en fordjupning till de strukturerade metoder som anvénds for att bedoma
missbrukets omfattning och konsekvenser, t.ex. ASI, AUDIT, DOK eller
andra bedomningsmetoder. Det foresprakar ingen sirskild modell eller
metod 1 arbetet, utan tar upp forhallningssétt och innehall i samtal om
foraldraskap.

Stoddokumentet riktar sig till utredare och behandlare inom social-
tjansten, hélso- och sjukvarden samt 6vrig missbruks- och beroendevard,
och kan ocksa vara av intresse for socialtjdnstens barn- och ungdomsvérd.
Det utgar ifran situationen vid alkoholmissbruk eller -beroende, men kan
i visentliga delar ocksé vara relevant vid fordldrars missbruk av narkotika
eller lakemedel.

Socialstyrelsen har tidigare publicerat dels tva kunskapsoversikter,
dels en vigledning for socialtjdnsten och andra aktorer pa temat barn
i familjer med missbruk. En kunskapssammanstillning om familje-
orienterad missbruksbehandling fran danska Sundhedsstyrelsen samt
annan litteratur har utgjort ytterligare underlag (se referenslista). Forutom
dessa publikationer bygger stoddokumentet pd mangarig klinisk erfaren-
het av mote med fordldrar med missbruks- och beroendeproblem och
deras barn. En intervju med Frid Hansen, Borgestadklinikken i Norge
samt hennes bok Metoder i familieorienteret alkoholbehandling (utgi-
ven av danska Sundhedsstyrelsen) har utgjort ett huvudsakligt underlag.
Det har kompletterats med underlag fran docent och specialist i
barn- och ungdomspsykiatri Viveka Sundelin Wahlsten samt fran Gun
Lannestrdom och Ann-Sofie Anlén vid behandlingsverksamheten Eleono-
ragruppen i Link6ping. Synpunkter pa dokumentet har ocksé ldmnats fran
Sveriges Kommuner och Landsting samt representanter for missbruks-
och beroendevarden i ndgra kommuner. Handldggare vid Socialstyrelsen



har varit utredarna Merike Hansson och Anneli Jaderland. Enhetschef
Mari Forslund har deltagit i handlaggningen.

Anders Tegnell
Avdelningschef
Avdelningen for kunskapsstyrning
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Inledning

Barns behov och rattigheter behover bli synliga
i missbruks- och beroendevarden

Den som arbetar med vuxna i missbruks- och beroendevéard har ett vuxen-
perspektiv. Nir man bara traffar och lar kdnna den vuxna fordldern ligger
det néra till hands att det ocksa ar hos henne eller honom som empatin
och identifikationen ligger. Barns behov kan hamna i skymundan.

Genom de fragor om familjen som finns i olika strukturerade bedom-
ningsmetoder blir barnen kénda for den som gor utredningen. Ibland ar
utredare och behandlare i missbruks- och beroendevarden de enda som
vet om att dessa barn lever i en problematisk situation. Genom anmal-
ningsskyldigheten finns ett ansvar for att uppmérksamma socialtjénstens
barn- och ungdomsvard pa barnens behov av stdd eller skydd (se avsnittet
Anmélningsskyldigheten).

Inom landstingens beroendevard och for hélso- och sjukvérdspersonal
inom Ovrig missbruks- och beroendevérd finns en lagstadgad skyldig-
het att beakta barns behov av information, rad och stdod om fordldrar har
missbruk av alkohol eller annat beroendeframkallande medel (2g § hélso-
och sjukvérdslagen; 6 kap. 5 § patientsidkerhetslagen).

I alla situationer dér professionella méter personer med missbruk och
beroende som é&r fordldrar eller lever med barn, méste barns och ungas
situation uppmarksammas och deras rattigheter, behov av hjéilp och stod
tillgodoses.

For missbruks- och beroendevérden riacker det inte att i utredning och
behandling ha fokus pa enbart missbruket, utan dven pa hur det har pé-
verkat och paverkar relationerna och samvaron i familjen. Fragor om for-
dldraskap och stod till anhoriga kommer ddrmed naturligt in den kartlagg-
ning, problemformulering och vardplanering som gors kring den vuxna
med missbruksproblem.

Missbruk och beroende ar hela familjens problem

En forédlders missbruk eller problematiska alkoholvanor paverkar barnen,
hela familjen och samvaron. Vardagen kan paverkas, det kdnsloméssiga
klimatet, konfliktnivan, forutsdgbarheten och fordldraansvaret. Om det
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inte gér att tala om svérigheterna kan det leda till att de forstérks ytterli-
gare. Det kan bli tyst om problemen for att det r tabu, skamfyllt eller for
smértsamt for fordldrarna att tala om dem. Det innebér ocksé att barn pé
egen hand far forsoka forsta, hantera och béra problemen och ofta tar pa
sig skuld for att situationen &r som den &r [1].

Barnet bér pa sin egen bild av vad missbruks- eller beroendeproblemen
har fort med sig, savél konkret som i form av kénslor och upplevelser,
som det kan ha behov av att f sétta ord pa och forstd. Barnet behover fa
veta att det &r normalt att kdnna och uppleva som det gor nér fordldrarna
har dessa problem. Barnet behover konkret och &ldersadekvat informa-
tion om vad ett missbruksproblem é&r, hur det paverkar familjen och for-
dldrarna och vad som sker i familjen. Det kan behdva fa forklaringar till
sadant som varit forvirrande. Barnet kan ha behov av bekréftelse och er-
kénnande for sin strdvan efter att [9sa problem och for hur det har forsokt
skydda sig sjilvt, sina fordldrar och eventuella syskon. Det kan ha behov
av att fi veta att det inte dr ensamt om sin upplevelse, att missbrukspro-
blem é&r vanliga och att ménga andra har upplevt liknande saker. Barnet
behover sa ldngt som mojligt beskyddas fran att bevittna missbruk [2].

Stdd och hjilp till barn och unga kan ges via stdd till fordldrarna. Att
ge en fordlder med missbruksproblem stod i fordldrarollen dr en viktig del
i detta. Det kan ocksa behdvas stod direkt till barnet — och ibland skydd.
Stod kan behovas dven om barnet eller den unga inte bor hos eller har
umgénge med den fordlder som har missbruksproblem.

Varje situation ar unik

Missbruk och beroende skapar speciella, ofta liknande, samspelsmonster
1 de familjer som drabbas. Samtidigt dr varje individ och familj unik och
utvecklar sitt eget sitt att hantera situationen. Man maéste vara lyhord for
hur just den aktuella familjen har tacklat missbruksproblemen och f6lj-
derna av dem [2].

Problemen kan variera fran allvarligt missbruk, med omfattande nega-
tiva konsekvenser for bade fordldern och familjen, till sddana som (dnnu)
inte har fatt s genomgripande konsekvenser.

I ssmmanhanget ar det viktigt att komma ihag att barn har olika sarbar-
het. Barnets alder har stor betydelse. Aven ett problematiskt drickande av
mindre omfattning kan fa allvarliga konsekvenser for sma barn och barn
som har behov av sérskilt stdd (t.ex. pga. funktionsnedséttning, neuropsy-
kiatriska svarigheter) eller av andra skél har en sdrskild sarbarhet.

Nagra fordldrar med missbruk dr ensamstdende med barn. I andra fa-
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miljer har bada fordldrarna missbruk, eller det finns bade missbruk och
psykisk ohilsa i familjen. Da &r barnets situation sérskilt utsatt.

En del foréldrar har sina barn hos sig periodvis, andra lever inte med
sina barn men har visst umgénge. Nagra barn ar familjehemsplacerade.
En del fordldrar traffar sina barn i nidrvaro av umgéngesstod, andra traffar
inte sina barn alls. Det finns de som aldrig har tréffat sina barn, men dndé
har kontakt, och de som inte har ndgon kontakt 6ver huvud taget.

Temat fordldraskap blir ddrmed aktuellt pa olika sitt for olika foréld-
rar, och barn 1 olika situationer kan ha behov av olika former av stdd och
skydd.

Vilka familjer och situationer handlar det om?

De samtal om fordldraskap och missbrukets konsekvenser for barn, for-
hallningssitt, teman etc. som tas upp i det hir stoddokumentet avser de
fordldrar som ér eller kan bli motiverade for fordndring och familjer som
ar nagorlunda vilfungerande.

For de fordldrar som under en langre tid haft ett tungt missbruk i kom-
bination med andra svérigheter, som sedan lange &r kdnda inom social-
tjidnsten inom saval missbruks- och beroendevarden som barn- och ung-
domsvarden behdvs omfattande och samordnade insatser for hela famil-
jen. Hos de forédldrarna finns ofta ett starkt fornekande av missbruket och/
eller dess konsekvenser samt motstdnd mot utredningar, myndighetskon-
takter och insatser. Aven om barn och forildrar i de familjerna behover
andra insatser dn de samtal som beskrivs hér, kan en del av resonemangen
vara relevanta ocksé for den gruppen.

Om innehallet i skriften

Varfor ta upp forildraskap?

Varfor ska fordldraskaps- och barnperspektivet tas upp inom missbruks-
och beroendevéarden? Det handlar de tvé forsta kapitlen om.

I Syften med samtal om fordldraskapet tydliggors vad samtal om for-
dldraskap i1 missbruks- och beroendevarden ska leda till. I huvudsak ror
det sig om tvé huvudsyften — att se om barn och unga behdver fa stod och
skydd samt att bidra till fordlderns egen insikt och motivation att forbattra
situationen och ta ansvar for den.

Kapitlet Konsekvenser for barn och unga av missbruk i familjen redo-
gOr kortfattat for vad forskningen sidger om vad fordldrars missbruk kan
fora med sig for barn och unga — savél under uppvixten som pa sikt.
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Att samtala om ett kansligt tema

Att barns och ungas situation inte regelmassigt uppmarksammas nér for-
dldrar ar aktuella inom missbruks- och beroendevarden kan ha flera or-
saker. Kapitlet A#t ta upp samtal om fordldraskap tar upp att det finns ett
motstand att dvervinna — inte bara hos fordldern, som kan vilja blunda for
hur barnet paverkas — utan dven hos utredare och behandlare. I kapitlet
ges konkreta exempel och forhdllningssétt nédr det géller att ndrma sig
temat.

Kapitlet At ta reda pa mer om barnets situation i familjen fordju-
par detta syfte med samtalen samt hur man kan tinka utifran risk- och
skyddsfaktorer.

Att ta stillning till om barnets behov behéver utredas

1 kapitlet Att ta stillning till om det behévs en utredning av barnets situa-
tion och behov av stod ges exempel pa situationer som vicker oro, da en
anmélan/information' till socialtjidnstens barn- och ungdomsvard ar néd-
vandig. I kapitlet beskrivs ocksd anmélningsskyldigheten kortfattat samt
hur man kan samtala med fordldrarna om anmaélan.

Kapitlet Samarbetet med socialtjinstens barn- och ungdomsvard tar
upp samarbete och samordning av utredning och insatser mellan miss-
bruks- och beroendevarden och barn- och ungdomsvéarden.

Att paborja en forandringsprocess

I kapitlet Att paborja en fordndringsprocess ges en fordjupning kring
detta syfte med samtalen och vikten av att motivera fordldern att ge sin
genuina tillatelse till barnet att fi stdd och tala om problemen.

Till sist ges i kapitlet Information och stod till fordldrar exempel pa
hur man kan arbeta med samtalsteman kring missbruk och forédldraskap i
t.ex. gruppverksamhet eller vid informationstillfallen — inom missbruks-
och beroendevard eller i andra sammanhang.

1T texten skrivs genomgdende anmélan/information till socialtjinstens barn- och ungdomsvard.
Anmélan gors av instanser utanfor socialtjdnsten, medan det inom socialtjanstens egen organisa-
tion (om verksamheterna tillhér samma ndmnd) handlar om att fora ver information till barn-
och ungdomsenhet.
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Syften med samtal om forildraskapet

Det priméra for barnet dr givetvis att fordlderns missbruk ska upphora.
Syftet med samtal om fordldraskapet och hur barn paverkas av miss-
bruket &r att de ska leda till ytterligare fordndringar som gor situationen
bittre for barnet:

e att barnet vid behov ska fa adekvat stod och skydd

e att fordlderns insikt om hur barnet har paverkats och barnets behov ska
kunna leda till positiva fordndringar i familjen.

Att se om barnet behover stod eller skydd

Ett syfte ar att fa en viss uppfattning om riskfaktorer och skyddsfaktorer
i familjen for att ta stillning till om man kan avvakta, om det racker med
att motivera fordldrar att ta kontakt eller om det behovs en anmélan/in-
formation till socialtjanstens barn- och ungdomsvard. Det handlar om att:

e {3 veta lite mer om barnets situation och vilka konsekvenser missbru-
ket eller beroendet fatt for fordldraskapet

e tareda pid om det ar ett barn som utsatts for mammans missbruk under
graviditeten

e fi en uppfattning om barnets behov av stdd och skydd.

Att starta en forandringsprocess
Ett ytterligare syfte med samtalen &r att:

e bidra till fordlderns egen insikt och motivation att forbéttra situationen
och ta ansvar for den.

En mer langsiktig malsdttning med samtalen om foréldraskapet och kon-
sekvenser for barnet kan vara att starta en fordndringsprocess som leder
till att férdldern aktivt tar ansvar for barnets behov och situation, tar itu
med problem och fordndrar situationen till det béttre. Detta fordndrings-
arbete kan ske inom missbruks-/beroendevarden, barn- och ungdomsvéard
och/eller i samarbete dem emellan.

11



Syften med samtal om forildraskapet

Malet ar att fordldern ska [2]:

e Dbli medveten om vilka konsekvenser missbruksproblemen fétt for bar-
net

e {orstd vilka fordndringar som krdvs av for att forbattra barnets situa-
tion

e vara beredd att genomfora de nodvandiga fordndringarna.

Viktiga steg i detta kan vara att hjélpa fordldern att:

e hantera oro, angest och skuldkanslor kring missbrukets konsekvenser
for barnet

e bryta tystnaden i familjen kring problemet och hur det padverkar sam-
varon och familjemedlemmarna.
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Konsekvenser for barn och unga
av missbruk i familjen

Pafrestningar hdr och nu, konsekvenser pa sikt

Trots att det finns en del brister i forskningen om vilka konsekvenser det
kan f4 for barn att vixa upp med missbruk i familjen, finns det tydliga
beldgg for att barn med fordlder som missbrukar ar i riskzon [3, 4]. Att
vixa upp med missbruk i familjen innebdr ofta en svar och péfrestande
situation for barn och unga samt ocksa en 6kad risk for en rad olika pro-
blem i framtiden [1]. Det &r viktigt att inte bara ha fokus pa risken for
framtida problem, utan barns och ungas vardagstillvaro, deras fysiska och
psykiska hélsa och utveckling.

Vilka de langsiktiga konsekvenserna blir beror pd vars och ens speci-
fika risk- och anpassningsmonster, snarare dn pa enskilda riskfaktorer [5].
Ungefar hdlften av barnen klarar sig utan patagliga negativa konsekven-
ser pa sikt [1]. Det gar séledes att géra mycket for att forebygga svarighe-
ter, pd saval kortare som léngre sikt, genom insatser av olika slag.

En grundldggande faktor dr hur missbruket paverkar fordldrarnas for-
maga att tillgodose sina barns behov. En annan faktor dr hur medvetet
och aktivt den missbrukande fordldern arbetar med sina problem, liksom
fordldrarnas formaga att se missbruket och situationen ur barnets eller
den ungas perspektiv.

Konsekvenserna for barn av fordldrars drickande ar individuella och
kan vara negativa dven ndr det inte dr frdga om missbruk eller etablerat
beroende, utan om begrédnsat berusningsdrickande. Det &r inte mdngden
alkohol som avgdr, utan vilka konsekvenser det far for barnen, samspelet
och forildraskapet.

Skyddsfaktorer

Ett vilfungerande samspel i familjen 4r en av de viktigaste skyddsfakto-
rerna som kan forebygga utveckling av problem hos barn i familjer med
missbruk, sdvil under uppvéxten som senare i livet [1]. Forskning pekar
pa nagra faktorer som generellt sett kan skydda mot att barn med miss-
bruk i familjen utvecklar problem:
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e den icke missbrukande fordldern formar kompensera for de konse-
kvenser som missbruksproblemet kan fi for samvaron i familjen

e den generella konfliktnivan i familjen ar lag

e familjen klarar att halla fast vid den dagliga strukturen med rutiner och
vardagsrytm

e Dbarnen exponeras inte for episoder med drickande

e barnen fir adekvat information om det som pagar i familjen.

Detta kan dock vara individuellt. Barnets alder, utvecklingsniva och egen
sarbarhet har betydelse for vilka konsekvenser en fordlders missbruk kan
fa.

Riskfaktorer

Forskningen visar att en rad kénda riskfaktorer ar vanligare i familjer
med missbruk. Flera riskfaktorer samtidigt, t.ex. om det finns ytterligare
problem i familjen, forstarker varandra.

Dysfunktionella familjemoénster

Familjer dir det finns missbruk &r dysfunktionella i hdgre grad &n famil-
jer i allménhet [1]. Att véxa upp i en dysfunktionell familj med alkohol-
problem tycks ge fler psykosociala svarigheter dn att vixa upp i andra
typer av dysfunktionella familjer.

Oftare dven psykiska problem och vild

Personer som har alkohol- och/eller narkotikaproblem har oftare &n an-
dra dven psykiska sjukdomar och personlighetsstorningar. Internationell
forskning visar att ca 30—50 procent av dem som soker for missbruk eller
beroende har psykisk sjukdom, och omvént har ca 20-30 procent av dem
som soker vard for psykisk ohélsa dven missbruk [6].

Barn till fordldrar med alkoholproblem loper en storre risk dn andra
barn att utséttas for vanvard [5], fysiska dvergrepp och kroppslig bestraft-
ning [7]. Det &r inte ovanligt att det ocksd forekommer véld i de familjer
dar nagon har ett missbruk. Det kan bdde handla om att barn och unga
utsétts for att uppleva vald mellan fordldrarna och att de sjdlva blir utsatta
for vald. Sadana upplevelser kan ge en traumatisering, vilken i sig kan
innebéra ohélsa pa bade kort och langre sikt, samt forsimrade mojligheter
att hantera en svér familjevardag [8].

14



Konsekvenser for barn och unga av missbruk i familjen

Samre I8sningsstrategier

Barn som vixer upp med missbruk i familjen lir sig inte i samma ut-
straickning som andra barn konstruktiva strategier for att beméstra pro-
blem, s.k. copingstrategier [9]. Det kan t.ex. bero p4 att fordldrarna inte &dr
goda forebilder i det avseendet. Barnen har generellt sett féarre strategier
och anvénder i hogre grad undvikande som strategi.

Kontinuerlig stress pga. missbruket och dess konsekvenser

Att ha en fordlder som missbrukar kan innebéra en kontinuerlig stress,
beroende pa missbrukets svarighetsgrad, missbruks- och missbruksfria
perioder, aterfall etc. [10].

Négra vanliga konsekvenser som missbruk kan ha pa fordldrar, vilka
i sin tur far konsekvenser for fordldraskapet, ar utagerande beteende, da-
lig impulskontroll, brist pa nirvaro, nedstdmdhet och tillbakadragenhet.
Familjelivet kan karaktériseras av brist pa struktur, kontinuitet och pla-
nering, dvs. kaos (periodvis eller konstant). Barn kan svara pa detta med
tillbakadragenhet, passivitet, kravloshet och/eller aggressivitet, ett mode-
rerande forhéllningssitt, utagerande eller inatvint beteende. Konsekven-
sen kan bli bristfallig jagutveckling, osékerhet, dngslan, eftersldpningar i
utvecklingen och kontaktsvarigheter [11].

En fordlder med missbruksproblem kan bli mindre kidnslomassigt till-
ginglig, mindre lyhord, mer inkonsekvent och lattretlig. Fordldern kan
brista 1 tillsyn och omsorg och kanske inte orkar engagera sig i barnets
behov och aktiviteter [3].

Forskning visar att 6vriga familjemedlemmar kan vara minst lika fy-
siskt och psykisk paverkade av missbruket som den fordlder som miss-
brukar, och vara i behov av hjilp for egen del [1].

Det kan ocksé vara sa att barn och unga tvingas ta for stort ansvar — i
vardagen, for syskon och dven for fordldrarna. S.k. destruktiv parentifie-
ring, nér barn och unga har dvertagit ett vuxenansvar i familjen, kan leda
till psykiska problem. I vissa fall kan det samtidigt ge en 6kad tilltro till
den egna formagan att klara svarigheter [12].
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Att ta upp samtal om foraldraskap

Motstand

Manga utredare och behandlare drar sig for att ta upp med fordldern hur
missbruk och beroende péverkar barnen och fordldraskapet. Det kan bero
pa rddsla for att det ska vécka angest hos fordldern och skada behand-
lingsalliansen och fortroendet, att fordldern ska avbryta behandlingen el-
ler fé aterfall.

Samtidigt visar erfarenheten att de flesta forédldrar oroar sig for hur
missbruket paverkar barnen [2]. Forskning visar att ett familjeperspektiv
i missbruks- och beroendevarden ocksé okar mojligheten for att behand-
lingen ska lyckas [1]. Om barnet far stod och fordlderns oro for barnet
minskar kan det ocksé 6ka motivationen for behandlingen.

Motstand hos utredare eller behandlare

Ett patagligt hinder for att uppmirksamma vilka konsekvenser missbruk
och beroende kan fora med sig for barnen é&r att det ar ett kénsligt och
svart tema, inte bara for fordldrar, utan dven for utredare och behandlare.

Det finns av tradition ett individ- och vuxenperspektiv inom missbruks-
och beroendevarden som tar tid att fordndra och vidga till ett familje- och
barnperspektiv. Olika strukturerade bedomningsmetoder som tar upp fré-
gor om familjesituationen ar en ingadng och ger mojlighet att tydligare se
helheten och sétta in individen i sitt familje- och vardagssammanhang.
Kunskap om familjesituationen kan vara en hjélp att se och lyfta fram
andra aspekter av personen dn missbruket.

Ibland kan utredare eller behandlare tycka att det inte dr n6dvéndigt
med samtal om fordldraskap for att fordldern inte lever med sitt barn och
kanske inte ens traffar det. Men temat dr dnda viktigt att ta upp. Om bar-
net inte bor med fordldern men har umgénge &r det inte mindre angeléget,
ur bade barnets och forilderns synvinkel. Aven om barnet inte tréffar sin
fordlder i nuldget kan det ha varit med om sadant som det kan behdva
hjilp att hantera. Barnet kan ha fragor om fordldern och det som varit
som det behover fa klarhet i. Fordldern kan i sin tur behdva bearbeta
konsekvenserna av missbruket i forhallande till barnet och fordldraskapet
och kénslorna kring det, oavsett om det i framtiden kommer att ha kontakt
med barnet eller inte.
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Motstand hos forildern

Hur benédgna forédldrar ér att se pa konsekvenserna av alkoholproblem
beror bl.a. pa var de befinner sig i processen att dver huvud taget inse och
vilja tala om att de har utvecklat ett missbruk eller beroende.

Forildrar vill inte skada sina barn, men ndr de vet eller anar att de
anda orsakar sina barn svarigheter pga. sitt missbruk, ar det naturligt att
de kanske forsoker halla ifran sig den insikten med bortfoérklaringar, och
helst inte vill vare sig ténka pa eller tala om detta [2].

De fysiologiska, psykologiska och sociala konsekvenserna av missbruk
och beroende kan ocksa gora det svarare att inse hur missbruket paverkar
nérstaende. Det kan ocksa gélla den fordlder som inte sjélv missbrukar,
men &r kdnsloméssigt indragen 1 missbruket. Hela familjesystemet kan
mer eller mindre styras av skuld- och skamkénslor och olika psykolo-
giska forsvar [2].

Foréldern kan ha en 6nskan att beskriva sig som utsatt for omsténdig-
heter utan egen paverkan och eget ansvar. Exempel:

”Mina barn har inte mirkt nagot, jag dricker bara nir de sover.”

”Jag brukar fraga mina barn om det &r ok att jag tar ett par 61 och de
sdger alltid att det gar bra.”

”Jag dricker inte mer &n nagon annan.”

”Om jag dricker lite ibland sa gar det aldrig ut 6ver barnen.”

”Jag har inga problem, inte annat 4n att ungarna ar jobbiga.”

”Barnen klarar sig bra, hor med skolan hur duktiga dom ar.”
Samtidigt har fordldern ofta en oro for barnen och nér det vl blir mojligt
att samtala om den kan det innebéra en lattnad. Ibland kan foraldrar hop-
pas och vénta pa att ndgon ska ta upp temat, for att det ar for tungt att géra
det sjalv.

Att narma sig temat

Det giller att ndrma sig temat pa ett lyhort och respektfullt sétt genom att
utredare eller behandlare tillsammans med forédldern sétter sig in i barnets
perspektiv, utforskar vad missbruket inneburit for familjelivet och forild-
raskapet och vilka konsekvenser det har fatt for barnet.

Att ge fordldern allméin kunskap om risk- och skyddsfaktorer kan bidra
till en gemensam forstaelse av varfor det ar viktigt att utforska vésentliga
delar av familjelivet. Det kan ocksa forstarka en begynnande insikt om
mojliga nddvéndiga fordndringar i familjens samvaro for att hjélpa bar-
net.
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Att utga fran foraldern som kapabel och ansvarig

Att ta upp samtal med fordldern om hur missbruket kan ha paverkat for-
dldraskapet innebdr att respektera personen som forélder.

Utredaren eller behandlaren behdver utga ifran att ingen onskar skada
sitt barn, att det 4r normalt i fordldraskapet att vara bekymrad for sitt barn
och att alla fordldrar vill sina barns bdsta. Det giller &ven om de inte all-
tid formar na upp till det i sina handlingar, kanske pga. att de styrs av ett
beroende som kan ga ut ver viljan att vara en god fordlder. En ytterligare
grundldggande utgangspunkt dr att fordldern &r en ansvarig vuxen och
den som antagligen kdnner barnet bast [2].

Att bekrifta foralderns striavan och intentioner

En forutsdttning for att fordldern ska vara beredd att se missbrukets kon-
sekvenser for nirstaende kan vara att fordldern sjdlv blir sedd, forstadd
och bekréftad som den person hon eller han dr, med de problem som hon
eller han kdmpar med, egna 16sningsforsok och goda intentioner [2].

Utredaren eller behandlaren méter en fordlder, partner och individ med
betydelsefulla relationer och méanga positiva sidor och resurser som kan
tas till vara i fordndringsarbetet. Ett bra forhallningssdtt kan vara att be-
kréfta fordldern i att hon eller han har gjort sa gott hon eller han kunnat i
forhallande till sin livssituation [2].

Det finns i alla ménniskors liv ibland ett gap mellan avsikter och fak-
tiskt handlande, mellan 6nskningar och realiteter.

Att undvika att forstiarka skuld- och skamkanslor

Utredaren eller behandlaren behover forsta och respektera att samtal om
missbrukets konsekvenser for ndrstiende kommer in pa smirtsamma om-
raden. Missbruksproblem atfoljs ofta av upplevelser av skuld och skam.
Skam kan hota den personliga integriteten, sjdlvrespekten och kénslan av
vardighet [2].

En forutséttning for att mojliggora bra samtal kring hur missbruk
paverkar fordldraskapet dr att pa olika sétt undvika att bidra till att 6ka
skuld- och skamkénslor, utan tvértom stréva efter att avlasta skuld (utan
att forringa problemen). Nér samtal kan ske pa ett sakligt, avdramatiserat
och icke domande sitt, 6kar mdjligheterna att prata om det som dr svart.
Det kan underléttas genom saklig information om hur missbruk och be-
roende paverkar en person fysiskt och psykiskt och hur det kan péverka
relationer.
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Att inge hopp

En viktig grund for motivation till férdndring och framtidstro &r att for-
medla hopp om att det dr mojligt att fa det béttre, bdde som individ och
familj, och att forédldern sjélv kan géra mycket for att forbéttra situationen
for barnet.

Aven om det som varit inte kan gras ogjort, gér det att paverka hur det
ska bli i fortséttningen. Det viktiga dr viljan att géra nagot &t situationen.

Att fa en realistisk bild av vad man kan &ndra pa och inte kan é&ndra,
vad som kan goras pa kort sikt och vad som tar ldngre tid kan gora det
lattare for fordldern att kdnna sig hoppfull och behélla den kénslan.

Att ta upp temat gradvis och f6lja upp vad samtalen vicker

Redan nér frdgorna om barn och familj stills utifrdn nagon strukturerad
beddomningsmetod &r det en upplysning till fordldern och en forberedelse
pa att temat om fordldraskapet, barnets situation och en eventuell partner
hor till utredningen eller behandlingen och kommer att tas upp igen.

I vilken takt fordldern dr mogen for fordjupande frdgor om foréldra-
skap och barnets situation far bedomas fran fall till fall. Ofta forutsitter
det att det finns en grundldggande trygghet och tillit i kontakten.

Om det blir uppenbart att detta tema moter motstdnd kanske det till att
borja med ér tillrackligt att berdra det flyktigt och forbereda for att ater-
komma till det mer ingaende vid ett senare tillfalle [2].

Det dr inte bara svaren som dr viktiga, utan fraimst de reflektioner som
frdgorna ger upphov till. Det handlar om en medvetandegdrandeprocess,
dér barnet blir synligt och fordldern gradvis tar till sig barnets perspektiv.
Det betyder ocksé att utredaren eller behandlaren méste ge tid till denna
process och stélla fragor i den takt som gor det mojligt for fordldern att ta
in missbrukets konsekvenser for barnet och barnets behov [2].

Om barnets situation véicker oro maste givetvis socialtjdnstens barn-
och ungdomsvard fa en anmélan/information utan att man véntar in for-
dlderns insikt och fordndringsprocess.
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Exempel

Det kan vara klokt att inledningsvis tala om andra aspekter av livet, t.ex.
arbete. Forst darefter kan man komma in pa néra relationer, t.ex. till en
nuvarande eller tidigare partner.

”Har du nagon gang tankt pa hur det du har berittat har paverkat
dig som partner?”

Vid ett lampligt tillfdlle i samtalet eller i senare samtal kan man gé
vidare och fora in samtalet pa barnet och fordldraskapet:

”En annan fraga som jag vill stidlla till dig &r om du har tankt pa hur
detta problem har gatt ut 6ver dig som pappa/mamma till ditt/dina
barn?”

I samtal om hur missbruket paverkat barnets situation kan det vara bra
att bekréfta att det &r ett kinsligt tema:

”Jag vet att det kan vara jobbigt att beh6va svara pa fragor om nagot
som man kanske helst vill lata bli att tinka pa.”

Samtalet kan berdra olika omraden av barnets vardag, utan att man
fordjupar de svéra eller konfliktfyllda omradena innan fordldern sjélv ar
Oppen for det.

”For att hitta bra sdtt att hjdlpa ditt barn behdver jag veta mer om
hur det ar hemma hos er.Vi behover tillsammans se pa vilka omra-
den som kan ha varit svara for barnet. Nar vi har fatt en overblick
over situationen ska vi tillsammans se hur du kan géra det bra for
ditt barn.”

Samtidigt som man behdver vara saklig och inte forringa problemen i
samtal med fordldern dr det viktigt att bekréfta hans eller hennes stand-
punkt och rimligheten i den. Det kan vara en hjélp i motivationsarbetet att
lyfta fram det positiva, t.ex.:

”Att du har kommit hit 4ar stort bara det, det ar starkt av dig och ett
forsta steg till nagonting battre.”

”Du ar viktig for dina barn.”

”Du kan inte dndra pa det som varit, men du kan paverka hur det ska
bli framover.”
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Efter att barnets situation har tagits upp kan det vara bra att ge for-
dldern mojlighet att kommentera hur det har varit att samtala om barnet/
barnen och ge dterkoppling pa det.

”Nu har jag bett dig tinka over sa’nt som har att géra med dig som
fordlder och vi har dgnat en stund ét att tala om en del svédra saker.
Nu skulle jag behova fa veta hur det har varit for dig. Kanns det som
viktiga fragor for dig? Hur ar det att prata om det har?”

Om foréldern upplever det som smértsamt att tdnka pa vad problemen
kan ha medfort for barnen, kan man behdva bekréfta och giltiggdra detta.

”Jag vet att alkoholproblem ofta kan utvecklas pa det sittet, att man
blir blind for det som sker med dem runt omkring en. Man gor saker
som man inte avsag.”

”Jag vet inte om det kan vara till nagon hjilp, men jag har mott
manga fordldrar som sager samma sak. De har tyckt att det ar svart
att inse vad alkoholproblemen kan ha fort med sig for familjen och
barnen. Men jag har ocksa manga ganger varit med om att den insik-
ten har blivit starten pa nya, goda utvecklingsprocesser i livet.”
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Att ta reda pa mer om barnets
situation i familjen

Missbruks- och beroendevardens samtal med fordldern i syfte att lyfta
fram barnets situation &dr ingen forhandsbeddmning och ersitter inte en
barnavardsutredning.

For utredaren eller behandlaren inom missbruks- och beroendevarden
ar den information som samtalen ger ett underlag for att ta stillning till
om det finns skél att gdra en anmélan/fora over information till barn- och
ungdomsvarden. En sddan bedomning kan inte géras en gang for alla,
utan behdver goras kontinuerligt, eftersom situationen kan fordndras till
det sdmre ur barnets synpunkt.

Aven i andra situationer kan barnet ha behov av stdd. Det kan behdva
fé hjalp att forstd, bearbeta och hantera sddant som varit. Da handlar det
om att motivera fordldern till att barnet ska fa tillgang till stod genom att
delta i stddgruppsverksamhet eller liknande. Foraldrar kan ocksa motive-
ras att sjélva ta kontakt med barn- och ungdomsvard, fordldraradgivning
etc.

Att fa en uppfattning om risk- och skyddsfaktorer

For att 4 en uppfattning om barnets situation behover utredaren eller be-
handlaren i samtal tillsammans med fordldern ta reda pa:

e [ vilka avseenden fungerar fordldraskapet bra?

e Har barnet tagit pé sig ansvar for fordldern i stéllet for tvértom?

e Far barnet adekvat stod 1 familjen?

e Hur har samvaron och samspelet i familjen paverkats av missbruket
och hurdan ar konfliktnivan?

¢ Vilken motivation har fordldern att ndrma sig detta, att se, forsta, be-
ndmna och samtala om det i familjen samt forbéttra situationen?

Nar har barnet det bra tillsammans med foraldern?

Allt 1 en familj med missbruksproblem ar inte problematiskt for barnet.
Det finns oftast ocksd vdarme, humor, kirlek, omsorg och god samvaro.
Samvaron med barnet och fordlderns forméga att tillgodose barnets be-
hov kan variera 6ver tid, mellan nyktra perioder och perioder av missbruk
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eller berusning. Mycket beror ocksa pé hur den andra fordldern eller styv-
forédldern mér och hanterar situationen.

A ena sidan finns en risk for att man girna ser och beskriver barnets si-
tuation som bittre &n den ir. A den andra finns ocks4 en risk att man bara
ser problemen och inte det goda som man kan stérka och bygga vidare pa.

Att ge fordldern bekriftelse pa det som fungerar vél gor det léttare att
fa till stdnd en dialog och underlattar for fordldern att ga in pa det proble-
matiska. Att lata fordldern berdtta om det som fungerar bra i familjelivet
bidrar till viktiga nyanser [2]. En nyanserad helhetsbeskrivning gor det
ocksa léttare att bedoma om det behdvs en allsidig utredning av barnets
behov av ev. stod och skydd.

Det ér viktigt att bekréfta fordlderns anstrdngningar for att forsoka
kompensera for svarigheterna eller pa andra sétt skydda barnet och mini-
mera negativa konsekvenser av missbruksproblemen och vad de for med
sig.

Ett sitt att fora det problematiska pé tal kan vara att fraga fordldern
vilka fordndringar hon eller han tror att barnet, om det fick énska, skulle
vilja ha hemma, i familjen och hos fordldern.

Har barnet tagit pa sig féraldraansvar?

En pataglig riskfaktor &r om rollerna mellan forédldrar och barn blir om-
bytta. For att ta reda pd nagot om barnets roll och position i familjen
behover utredaren eller behandlaren t.ex. fi veta om barnet:

e tar pa sig ansvar for fordldern/fordldrarna

e medlar mellan fordldrarna i konflikter

e trostar fordldern/fordldrarna

e hiller ut 61, vin eller sprit

e tar orimligt stort ansvar for vardagssysslor hemma
e tar stort ansvar for syskon.

Hur ser barnets vardag ut?

Missbruk och beroende kan fa konsekvenser for grundldggande funktio-
ner i familjen, savil praktiskt som kénsloméssigt, och forflyttar ofta fokus
och uppmairksamhet fran barnets behov till sjalva missbruket. Att en for-
dlder genom sitt beroende prioriterar alkohol eller andra berusningsmedel
hogre dn nérstaendes behov far kdnsloméssiga konsekvenser langt utover
det konkreta missbruket.

Familjer dir en fordlder missbrukar kan hamna i ett tva-fas-monster
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[1]. Familjen fungerar pa ett sitt under perioder nir missbruk inte pa-
gér och pa ett annat ndr fordldern dr pa vdg in 1 en missbruksfas eller
missbrukar. Vardagsrutiner, samvaro inom och utanfor familjen samt for-
héllningssitt dndras. Regler som géller idag kanske inte géller i samma
situation imorgon. Det betyder ocksa att alla i familjen &r uppmérksamma
pa den missbrukande forédlderns kénslo- och dvriga tillstdnd for att kunna
anpassa sig till det. Med detta foljer ocksa en allmén ofbrutsdgbarhet,
vilket &r en riskfaktor, liksom nér barn exponeras for missbruk.

Det ér viktigt att & belyst hur familjelivet paverkas i alkoholbrukets
olika faser och graden av konflikter mellan fordldrarna. Hur fordldrarna
praktiskt och konkret inréttar sin vardag pa grund av eller trots miss-
bruksproblemen ger viktig information om risk- och skyddsfaktorer runt
barnet.

Far barnet adekvat stéd i familjen?

Forédlderns problematik behover inte alltid bli en belastning for barnet.
Familjen kan t.ex. ha en relativt avgriansad problematik, med hog grad av
fordldrakompetens, kénslighet och lyhdrdhet for barnet, dér fordldrarna
tillgodoser barnets behov och har en god relation till det. Fordldern kan-
ske forhéller sig pé ett sddant sitt att barnet blir forskonat fran det pro-
blematiska. Fordldern kanske aktivt forsoker losa sina problem utan att
barnet dras in i svarigheterna. Barnet kanske blir adekvat bemétt i sin oro,
far aldersanpassad information, hjilp och stdd. Fordldrarnas svérigheter
hindrar dem inte att upprétthalla regler, grinser, vardagsrytm och trygg-
het. Aven i sidana situationer kan det dock finnas sidor av familjelivet
som barnet kan ha behov av att fa tala om och bearbeta [2].

En viktig skyddsfaktor dr att den fordlder eller andra vuxna i famil-
jen som inte missbrukar formar kompensera for de problem och brister
i fordldraskapet som ett missbruksproblem kan medfora. Alkoholen ar
ett problem for bada forildrarna — dven om bara en dricker. Aven om
inte partnern involveras i utredningen eller behandlingen behdver man
veta ndgot om partnerns situation, upplevelser av det alkoholrelaterade
samspelet, upplevda belastning, oro och eventuella hjdlpbehov. Det ér de
vuxnas samlade problematik som avgor hur barnet paverkas. Det dr ocksa
deras gemensamma insats som kan hjélpa barnet. I familjer dar barnet bor
med bdde en missbrukande och icke missbrukande fordlder eller styvfor-
alder, kan den icke missbrukande vuxna dras in i alkoholproblemet pa ett
sadant sétt att barnet riskerar att mista stod och hjilp fran bada [2]. Den
icke missbrukande fordldern eller styvfordldern kan uppleva sitt samliv
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med den som missbrukar sa belastande, att hon eller han sjilv utveck-
lar psykiska och sociala problem — med de konsekvenser det kan fa for
barnen [1, 2]. Det kan ocksa leda till att den vuxna anvénder barnet for
avlastning av egna kénslor och svérigheter, ger det fortroenden som det
inte borde fa etc.

Ocksa hos den fordlder som inte missbrukar kan motstdndet mot att se
hur problemen paverkar barnen vara vil s starkt. Aven den forildern ten-
derar att styras av skuld- och skamkénslor, kénslor av att inte ha klarat av
familjens situation och att inte ha lyckats stoppa missbruket, kanske trots
otaliga anstrdngningar. Den vuxna anhdriga riskerar att bli s& kénslomaés-
sigt upptagen av missbruket att det gar ut 6ver barnet [2].

Talar man om problemen i familjen?

Barnets situation paverkas ocksé av om det dr mojligt att tala Sppet om
problemen eller om de omgirdas av tystnad i familjen. Om det inte ar
tillitet eller mojligt att tala om problemen innebér det att barnens upp-
levelser, kédnslor och fragor ogiltigforklaras [2]. Att fa munkavle kan bli
en ytterligare borda att béra genom att det kan medfora att barnet ibland
kanske maste ljuga for personer utanfor familjen.

Exempel pa fragor som kan vara relevanta:

e Ar alkoholproblemen nigot som alla vet om men ingen pratar om?
e [vilken grad har fordldrarna talat med barnet om problemen?

e Vilka forklaringar har barnet fatt?

e [dylliseras problemen, blir de omskrivna, fornekade eller beskrivs rea-
liteterna?

e Finns det ndgon utanfor familjen (i forskola/skola) som kénner till
problemen?

e Vem vet och vem far absolut inte veta?

Vilken dr foralderns insikt och motivation till férandringar?

Det ar viktigt att & veta i vilken grad och pa vilket sétt forédldrar ar be-
redda och klarar att tillgodose barnets behov, i en takt som &r rimlig uti-
fran barnets situation och behov. Hir handlar det om beredskap hos bade
den forélder som har ett missbruk eller beroende och den andra forédldern/
styvforéldern. Nagra foréldrar dr starkt motiverade, andra har olika grader
av motstdnd. De kanske idylliserar, bagatelliserar eller pa annat sétt ger
utryck for att det ar svart och smértsamt [2].
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Det finns foréldrar som ser de svarigheter som barnet varit utsatt for
och dr motiverade att gora fordndringar utifran barnets behov. De forstar
barnets behov av hjilp och av att forsta och fa forklaringar till det som
varit forvirrande. De 4r villiga att ordna vardagen sé att barnets behov av
stabilitet och skydd mot berusning och andra negativa konsekvenser kan
tillgodoses [2].

Andra fordldrar forstar att barnet kan ha haft det svart, men maéktar
inte med att undersoka och reflektera ver barnets situation, kanske pga.
skuldkénslor och smirta. De behover tid for sin insiktsprocess samt stod
och hjélp att hantera sina kénslor. Barnets behov behover i sa fall samti-
digt utredas. Barnet kan behova stdd och hjélp medan forédldrarna arbetar
sig igenom problemet och blir i stdnd att dndra viktiga delar av familjeli-
vet pa ett sddant sitt att de béttre tillgodoser barnets behov [2]. [ vissa fall
kan barnet under en tid behdva bo i en annan familj.

Vissa fordldrar fornekar och bagatelliserar missbruket och de problem
som det for med sig av brister i vardagen och svéra upplevelser, och kan-
ske menar att barnet 6ver huvud taget inte har mérkt eller forstatt att det
finns svarigheter i familjen [2]. Da dr det viktigt att barnets behov av
skydd och stod utreds.

Om foréldern inte vet ndgot om hur missbruket och perioder av berus-
ning paverkat barnet, vad barnet sett, hort och forstétt, undrar dver eller
oroar sig for, kan det 1 sig vara ett tecken pa att barnet inte blir tillrdckligt
sett och bekréftat — i varje fall inte av den missbrukande foréldern.
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Att ta stallning till om det behovs en
utredning av barnets situation och
behov av stod

Det ar forst vid en allsidig utredning av socialtjdnstens barn- och ung-
domsvérd om barnets behov och hur de kan tillgodoses av fordldrarna
samt stod i omgivningen som man kan fa en helhetsbild av vilka insatser
som kan behovas for att ge barnet forutsattningar for en gynnsam utveck-
ling och hilsa. I en del kommuner har man tagit stdllning till att barnets
situation alltid ska utredas nér det finns missbruk hos nagon av foréld-
rarna. D& riskerar man inte att missa barn som behover stod eller skydd.

Nar viacker situationen oro?

Det gér inte att sdga generellt nér barnets situation &r sddan, att det ska
goras en anmélan eller ges information till socialtjanstens barn- och ung-
domsvard. Den bedomningen maste goras fran fall till fall utifrdn den
samlade information som utredaren eller behandlaren har om barnets si-
tuation. Barnets dlder och sarbarhet ar viktiga aspekter. Om man &r osé-
ker kan man konsultera barn- och ungdomsvarden utan att ange vem det
giller.

Da ett barn lever i en familj med aktivt missbruk &r det mot bakgrund
av den kunskap som finns generellt sett en risksituation som behdver ut-
redas, savida det inte &r helt uppenbart att barnet har tillrackligt gott stod
och inte behdver stod eller skydd fran socialtjansten.

Med utgangspunkt fran forskning om risk- och skyddsfaktorer och
barns grundlaggande behov kan nagra allvarliga situationer listas:

e Dbarnet kan befaras ha skadats av missbruk under fostertiden

e barnet lever med en ensam fordlder med missbruk

e den icke missbrukande fordldern formar inte kompensera for de nega-
tiva konsekvenser som missbruket for med sig

e det finns bade missbruk och andra problem i familjen, t.ex. psykisk
eller fysisk sjukdom/funktionshinder, véld

e konfliktnivan i familjen dr hog

e familjen klarar inte att halla den dagliga strukturen med rutiner och
vardagsrytm, vardagen praglas av oforutsdgbarhet
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e Dbarnet exponeras for episoder med drickande/missbruk

e Dbarnet far inte adekvat information om det som pégér i familjen
e Dbarnet har tagit pa sig ansvar for fordldern/foréldrarna

e barnet har utsatts for forsummelse eller Gvergrepp

e barnet har utsatts for traumatiska handelser

e barnet har utvecklat egna symtom pa ohélsa

e fordldern saknar insikt om missbrukets konsekvenser for barnet.

I séddana situationer behovs en anmaélan/information till socialtjanstens
barn- och ungdomsvard. Exemplen &r givetvis inte heltdckande.

Ju mer problematisk situationen dr for ett barn, desto storre kan risken
vara att det dr svért att f4 en sanningsenlig bild genom att frdga foréldern.
Foréldrar i en familj med missbruk kan vara s& upptagna av sina egna
problem att de inte 4r medvetna om hur barnen faktiskt har det. Anmélan
till socialtjansten ska goras vid oro for barns situation, &ven om man inte
har nagra konkreta uppgifter att utga ifran.

Anmalningsskyldigheten

Foréldrar har ansvar for att ge barn en trygg och god uppvéxtmiljo. Ibland
kan de behova stdd och hjilp med detta, och barnet kan behdva stod och
i vissa fall skydd. Socialtjansten har det yttersta ansvaret for att barn ska
vixa upp under goda villkor. For att kunna hjdlpa och skydda barn som
behover det maste myndigheten fi veta nér barn kan behdva insatser fran
socialtjansten. Det &r skilet till att det finns en anmélningsskyldighet for
manga verksamheter och yrkesgrupper, samt som rekommendation dven
for allménheten.

Manga har anmilningsskyldighet

De som arbetar i en myndighet vars verksamhet berér barn och unga,
samt andra myndigheter inom hélso- och sjukvarden, annan réttspsykia-
trisk undersokningsverksamhet, socialtjansten och kriminalvérden, &ar
skyldiga att genast anmadla till socialnimnden om de i sin verksamhet far
kdnnedom om nagot som kan innebéra att socialnimnden behdver ingripa
till ett barns skydd. Alla anstdllda inom myndigheten, och myndigheten
som sédan, har skyldighet att anmala [13].

Aven om lagtexten uttryckligen talar om att ingripa for att skydda barn,
framgar det av savil forarbeten som JO-uttalanden att &ven behov av stod
ska anmdlas, dvs. missforhallanden i ett tidigare skede dn vad anmal-
ningsbestimmelsen talar om.
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Samma skyldighet géller ocksa den som dr verksam inom yrkesmaéssigt
bedriven enskild verksamhet som berdr barn och unga, eller inom annan
yrkesmaissigt bedriven enskild verksamhet inom hélso- och sjukvardens
eller socialtjdnstens omrade. En ideell forening som bedriver tillstdnds-
pliktig verksambhet enligt 7 kap. 1 § socialtjinstlagen omfattas ocksa av
anmélningsskyldigheten [13].

De som omfattas av anmélningsskyldigheten har ocksa en uppgifts-
skyldighet, dvs. skyldighet att 1imna uppgifter som kan vara av betydelse
for en pagaende utredning om ett barns behov av skydd. Anmélnings- och
uppgiftsskyldigheten bryter sekretessen mellan myndigheter. Det integri-
tetsskydd som sekretessen syftar till far ge vika for barns behov av skydd.

Aven allménheten kan och bor géra en anmiilan till socialtjinsten om
den misstanker eller kénner till missforhdllanden som géller barn [13].
Med allménhet avses t.ex. grannar, sldktingar och idrottsledare. Uppma-
ningen att anméla avser ocksd sddana myndigheter och yrkesverksamma
som inte omfattas av anmélningsskyldigheten. En anmilan fran en myn-
dighet eller yrkesverksam som inte har skyldighet att anméla forutsitter
att detta 4r mdjligt med hénsyn till sekretess och tystnadsplikt [13].

Rutiner for anmalan

For att kunna leva upp till anmélnings- och uppgiftsskyldigheten beho-
ver berérda myndigheter och verksamheter ha kunskap om lagstiftningen
samt tydliga rutiner for anmélan och kontakten med socialtjansten. Den
som har ansvaret for verksamheten bor forvissa sig om att all personal
kénner till ndr och hur en anmélan ska goras. En aktuell adress- och te-
lefonlista till ansvariga pa socialnimnden, socialjouren och polisen bor
alltid finnas tillganglig [13].

Samtal med foraldern om anmalan till socialtjansten

Manga — inte bara fordldrar — tror att en anmélan till socialtjénstens barn-
och ungdomsvard innebér att risken &ar stor att barnen ska omhéandertas
och placeras i en annan familj. Det dr en missuppfattning. De flesta av
socialtjanstens insatser inom familjens ram ges i samrad med forédldrarna.
Det ar alltid ett forstahandsalternativ, savida inte barnet behdver skyddas
mot dvergrepp, allvarlig forsummelse eller liknande. Att det kan behdvas
en atgird fran socialtjanstens sida innebar saledes for det mesta att barnet
eller familjen kan behdva nagon form av stod. I socialtjdnstlagen betonas
att stod och skydd till barn ska ges i ndra samarbete med hemmet. Savil
barn som forédldrar ska goras delaktiga i utredningen. Ett bra och néra
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samarbete med barnet och fordldrarna ar dessutom ofta avgdrande for om
insatser over huvud taget kan komma till stand, tas emot och fa avsedd
effekt [14].

Utredaren eller behandlaren behdver redan fran borjan gora det tydligt
for fordldern att det finns en anmélningsskyldighet. Hur detta formedlas
och hur foréldern uppfattar den vetskapen kan paverka relationen till ut-
redaren eller behandlaren samt vad fordldern vill ta upp om svérigheter.
Det gér inte att undvika, men man kan forklara att det handlar om att se
hur man tillsammans pé bésta sétt kan stodja barnet och tillgodose dess
rattigheter och behov [2].

Vid samtal med fordldrarna om att man kénner oro for barnet och kom-
mer att géra en anmélan till socialtjansten kan det vara bra att vara tva
utredare eller behandlare. Den enes roll 4r da att ge klar och tydlig infor-
mation, den andras att stotta fordldern eller fordldrarna. Samtalet behdver
vara val forberett [2].

Utredaren eller behandlaren behdver vara konkret i sin beskrivning av
vad som vicker oro och varfor socialtjédnstens barn- och ungdomsvérd
behover informeras. Man méste kunna forklara vad man baserar sin oro
pa och vad det 4r som gor att man viljer att anméla (just nu).

Foréldern eller fordldrarna behdver fa veta att en anmélan innebér att
socialtjansten kan komma att gora en allsidig utredning av barnets behov
och hur de kan tillgodoses. Budskapet ér att det 4&r en mdjlighet for barnet
att fa sina réttigheter och behov tillgodosedda, och att f4 det stdd som
behovs som kan forbéttra situationen for hela familjen.

Det kan vara bra att ge fordldern eller fordldrarna mojlighet att pro-
testera och reagera med vrede och fortvivlan utan att ga i forsvar [2].
Utredaren eller behandlaren behover lyssna, visa forstaelse och bekrifta
att informationen kan vara smértsam, upplevas som ett misslyckande och
utlosa en kris. Fordldern eller fordldrarna maste f& mdjlighet att stilla
fragor samt fé klargoranden kring sadant som de undrar Gver.

Vidare kan det vara bra att bekrifta de anstrdngningar som fordldrarna
sjilva har gjort for att ta till vara barnets behov, &ven om de inte kan ses
som tillrdckliga eller sker i en takt som barnet inte kan invénta. Man kan
behova fortydliga att den gemensamma utgédngspunkten ér en dnskan om
det basta for barnet [2].

Utredaren eller behandlaren kan erbjuda sig att triffa utredare vid so-
cialtjénstens barn- och ungdomsvard tillsammans med fordldrarna for ett
forsta samtal om oron for barnets situation.
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Helhetssyn och samarbete for barnets basta

Erfarenheten visar att barn som levt med fordlders missbruk kan ha nytta
och behov av stodinsatser i ndgon form. I en del kommuner har man ut-
ifrdn den vetskapen organiserat rutinmassig samverkan inom socialtjans-
ten nar det dr en fordlder som har missbruksproblem. Det innebér en av-
dramatisering av kontakten med den sociala barn- och ungdomsvérden.

Nér insatser behovs fran bade socialtjdnstens barn- och ungdomsvérd
och missbruks- och beroendevérd kan det handla om en kombination av
insatser, t.ex. missbruksbehandling, anhorigstod, stod i fordldraskapet
och stodinsatser till barnet. Det dr viktigt att insatserna samordnas.

Vissa delar av ansvarsfordelningen dr givna, som att en ev. forhandsbe-
domning och utredning av barnets situation gors av barn- och ungdoms-
varden, medan missbruks- och beroendevarden utreder den vuxnas situa-
tion vad géller missbruket och insatser for det. Nér det giller samtal om
fordldraskap och stdd i fordldrarollen gér det inte att dra ndgon absolut
skiljelinje eller arbeta var for sig. Hér kan man behova diskutera ansvars-
fordelningen fran situation till situation, beroende pa vad som blir bast for
det enskilda barnet och familjen.

En allsidig utredning av barnets situation

Socialtjdnstens barnavardsutredning gors ofta enligt handlédggnings- och
dokumentationssystemet BBIC (Barns Behov i Centrum).? Det &r en allsi-
dig utredning (om det inte finns skil att géra den mer begriansad) som un-
dersoker sévil det specifika barnets behov som resurserna att tillgodose
dem hos forédldrarna och i barnets omgivning i 6vrigt. Utredningen ligger
till grund for beddmning av om barnet eller den unga behover insatser
fran socialtjansten for att fa sina behov tillgodosedda [14].

Vad giller de omraden som behdver utredas (barnets behov, forild-
rarnas forméga samt familj och nétverk) skiljer sig inte en utredning om
barn och unga dér det finns eller kan finnas missbruksproblem i familjen

2 Se www.socialstyrelsen.se
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fran andra utredningar kring barn och unga som kan behdva socialtjans-
tens stdd och skydd. I Socialstyrelsens allmidnna rdd och handbok om
Barn och unga i socialtjdnsten ges en utforlig beskrivning av utredning,
planering och uppfdljning av insatser [14]. Beskrivning av hur det gar
till att arbeta enligt BBIC finns i Grundbok Barns behov i centrum med
tillhorande studiematerial och formular [15].

Ett sarskilt fokus behdvs dock pé frdgor som har med missbruket och
dess konsekvenser att gora. Exempel péa saddana fragor ges i Socialsty-
relsens vigledning om Barn i familjer med missbruk [16]. Det kan vara
fragor som:

e Paverkas vardagsrutinerna under perioder av berusning?

e Vilka beteendemaéssiga fordndringar sker hos olika familjemedlemmar
i olika faser av missbruket — nyktra perioder, i perioder fére och under
perioder av drickande?

e Vilka fordndringar sker i forhdllningssitt, regler och grinssattning?
e Hur blir den som dricker?

e Hur ér fordldern att vara tillsammans med i berusat tillstand?

e Hur reagerar den andra parten nér drickandet borjar och pagar?

e Forindras det kdnsloméssiga klimatet?

e Paverkas familjens planer?

e Hur I6ser fordldrarna konflikter sinsemellan och i familjen, férekom-
mer det utskéllningar, krankningar eller att ndgon drar sig tillbaka?

e Var dr barnet om och nir konfliktsituationer stélls pa sin spets?
e Forekommer det véld?
e Vilka forklaringar far barnet till det som sker?

Att samarbeta for samordnade insatser i familjen

Nér missbruks- och beroendevarden har nagon i utredning eller behand-
ling som &r fordlder maste barnets behov uppmérksammas, liksom miss-
bruket och dess konsekvenser maste uppmarksammas nér socialtjdnstens
barn- och ungdomsvard utreder eller ger insatser till en familj dér det
finns missbruks- eller beroendeproblem.

Att ge samordnade insatser som utgar fran hela familjens och de olika
individernas behov kan vara mer verksamt &n att bara arbeta med miss-
bruket eller bara stodja barnet [1].

Det behovs darfor ett vl utvecklat samarbete mellan missbruks- och
beroendevarden och barn- och ungdomsvarden. Det innefattar bl.a. ruti-
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ner for anmélan/information till barn- och ungdomsvérden nér det finns
oro for ett barn. Om barnet har utvecklat egna symtom pé psykisk ohélsa
kan det ocksd behdvas insatser fran barn- och ungdomspsykiatrin — och
dérmed ett upparbetat samarbete dven med den.

Det finns exempel inom missbruks- och beroendevarden pé att man har
sdrskilda barnansvariga som arbetar med att utveckla rutiner och liknande
for att barns situation ska uppméarksammas samt for samarbete med barn-
och ungdomsvéarden.

Det finns ocksé exempel pa att man har familjeformuldr som fylls i vid
forsta kontakten, vilket foljer fordldern genom utredning och ev. miss-
bruksbehandling. Ett sddant formulédr kan innehalla fragor som t.ex. om
klienten eller partner har eller vintar barn, var barnet/barnen bor, hur kon-
takten ser ut, om barnet dr aktuellt inom socialtjdnstens barn- och ung-
domsvard, om barnet far insats dér eller nagon annanstans, om fordldern
ar orolig for barnet, om fordldern samtycker till kontakt mellan handlédg-
gare inom missbruksenhet respektive barn- och familjeenhet etc.

Exempel pa samordnad utredning och bedémning

Hur samarbetet organiseras ser olika ut beroende pé lokala forutséttning-
ar. Det finns kommuner som alltid har som rutin att socialtjdnsten gor
samordnade utredningar av bade barns och forildrars behov nér det finns
missbruk hos en fordlder. Det ger mojligheter till samordnade insatser
och en gemensam uppfoljning dar barnets behov synliggors och sitts in i
ett familjesammanhang.

Det forekommer ocksa att man tar in underlag for fordjupade beddm-
ningar med sérskilda bedomningsinstrument, t.ex. olika slags familjefor-
mulér, for att fanga in familjesituation och familjeklimat.

Nedan ges tva exempel pa rutiner i sarskilda samarbetsformer.

Exempel 1:

e Redan vid forsta kontakten tar missbruks- och beroendevarden reda
pa om det finns barn (boende eller umgéngesbarn, egna eller sambos).

e Om det finns missbruk och barn i familjen ar en representant for bade
missbruks- och beroendeenhet och barn- och ungdomsenhet med re-
dan vid forsta besoket.

e Alla barn och unga erbjuds redan vid forsta kontakt att delta i stod-
grupp. Foréldrar erbjuds att traffa gruppledare for information. Erbju-
dandet upprepas om forédldern inte dr motiverad fran borjan.
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Foréldrar erbjuds delta i fordldragrupp med fokus pa missbruk och
fordldraskap.

Utredning planeras gemensamt.

Forildrarnas/vardnadshavares samtycke inhdmtas till kontinuerligt in-
formationsutbyte och samarbete genom hela utredningen for att trygga
barnens situation.

Béde foréldrar och barn erbjuds vid behov stddinsatser.

En gemensam uppf6ljning av insatser gors.

Exempel 2:
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I samband med en ev. forhandsbedomning samrader barn- och

ungdomsenhet och missbruksenhet for att utifrdn sina bilder av

situationen:

o gora en riskbedomning

o beddma om eventuella insatser fran socialtjdnsten behdvs och
barnavérdsutredning ska inledas.

En gemensam utredningsplan gors.

Handldggare fran barn- och ungdomsenhet och missbruksenhet traffar

barnet eller den unga och fordldrarna for en gemensam presentation

av utredningsplanen.

o Barn- och ungdomsenheten presenterar BBIC.

o Missbruksenheten presenterar ASI-intervju.

Handléggaren fran barn- och ungdomsenheten genomfor sina delar av

utredningen enligt BBIC med barnet och foridldrarna.

ASl-intervju genomfors med vuxna med missbruksproblem.

Drogtest kan genomforas av handldggarna.

Handldggarna gar gemensamt igenom utredningsmaterialet.

o Gemensam diskussion och formulering kring analysen,
bedomningen och det eventuella behovet av insatser.

Handldggarna tréffar gemensamt barnet eller den unga och férdldrarna

for genomgang av utredningen, beddmningen och forslag till insatser.



Att paborja en forandringsprocess

Samtalen och reflektionerna dver hur missbruket har paverkat barnen kan
i sig leda till insikt hos fordldern och positiva fordndringar for barnet.
Missbruks- och beroendevarden kan ocksa aktivt bidra till att starta och
stirka sddana fordandringsprocesser — 1 samarbete med barn- och ung-
domsvard eller sjalvstiandigt, som en del 1 missbruksbehandlingen. Vilket
och hur omfattande stdd i fordldrarollen som behdvs och vem som ska
ansvara for olika delar i det kan behdva diskuteras mellan missbruks- och
beroendevarden och barn- och ungdomsvérden.

Att starka ett gott fordldraskap

Syftet med hela missbruksbehandlingen ér att stodja och uppmuntra en
forédndringsprocess hos fordldern med malet att missbruket ska upphora.
Det dr ocksé det primira ur barnets perspektiv.

Men dven om missbruket upphor kan behovet att stirka ett gott foréld-
raskap kvarstd. Aven hir behdvs ett forindringsarbete. Det behdvs ocksd
krisplaner for barnet vid eventuella aterfall.

Samtidigt som forédldrarna dr de som kan ha skapat svérigheter for bar-
net, dr det ocksa ofta de som é&r de viktigaste resurspersonerna for att
hjilpa det [2]. Malet ar att fordldern ska forsta hur barn kan paverkas av
missbruk, pa bade kort och lang sikt, vilka fordndringar som krévs for att
minska riskfaktorer, stirka skyddsfaktorer och ge barnet vad det behover.

Aven om det priméra syftet med att samtala, medvetandegdra och stir-
ka foréldraskapet ér att forbéttra situationen for barnet, handlar det ocksé
om forédlderns egna behov av bearbetning, om sjélvkénsla och familjere-
lationer, som en viktig del av missbruksbehandlingen. Om detta utifran
utredningen utgor en del i problemformuleringen &r det ocksa naturligt att
det blir en del av mélformuleringarna och véardplaneringen.

I samtalen om centrala delar av familjelivet har fordldern kanske blivit
gradvis mer medveten om att hon eller han svikit, att barnet har varit
utsatt for oldmpliga upplevelser och haft det svart. For att kunna gé vi-
dare med en konstruktiv fordndring av fordldraskapet behover fordldern
som tidigare beskrivits fa bearbeta sin oro, dngest och skuldkénslor kring
detta.

Bara genom att fraga om forédlderns tankar och reflektioner kring bar-
net kan processer sittas igdng som innebdr nagot positivt i samvaron med
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barnet. Hér kan utredaren eller behandlaren bidra genom att hjélpa for-
dldern att reflektera 6ver hur han eller hon kan stirka det som fungerar
bra ytterligare. Det kan t.ex. handla om tid som foréldern tillbringar med
barnet, vad man gor tillsammans och hur foréldern intresserar sig for bar-
net och dess aktiviteter.

Att se barnets behov av stéd

Nar fordldern ser vad missbruket har inneburit for barnet, kan det ocksa
bli tydligare att barnet kan ha eget behov av stod. Fordldrar — d&ven den
icke missbrukande fordldern — och barn kan behdva fa hjélp parallellt.
Barn kan behova fa forklaringar till vad fordldern gar igenom och forald-
ern kan behova stottning och fa hopp om att ’det kan bli béattre” i famil-
jen. Barnet kan behdva stod i form av t.ex. enskilda stodsamtal {f6r infor-
mation och bearbetning, deltagande i stodgrupp eller mer omfattande stod
och hjélp, kanske skydd. Om det inte redan gjorts kan barnets behov av
stod behova utredas.

Utredaren eller behandlaren inom missbruks- och beroendevarden har
en viktig roll i att stédja och uppmuntra férdldern att klara av och vara
motiverad att 1ata barnet fa hjalp. Det ar viktigt att diskutera och reflek-
tera tillsammans med fordldern om vad barnet behover, vad fordldern och
den andra parten kan gora och vem man kan samarbeta med. Att tillsam-
mans med fordldern reflektera 6ver vad barnet behdver savil i familjen
som i form av stdd utifran, hur stédet kan tillgodoses nu och pa langre
sikt, vilka resurser som finns i omgivningen etc., kan bidra till att man
kommer fram till samarbete med andra, t.ex. forskola eller skola.

Om barnet ska fa ndgon form av professionellt stod, behover det for-
dlderns genuina tillatelse att delta. Fordldern behdver formedla till barnet
att det far berétta hur det ar och har varit, uttrycka kénslor och ta till sig
ny kunskap.

Ett hinder for en fordlder att 14ta barnet fa stod ér ofta att hon eller han
ar orolig for vad barnet ska berdtta. Man kan hjilpa fordldern att sitta ord
pa dessa fragor och dilemman for att minska motstand, angest och oro
och diarmed ge barnet tillatelse att tala om det som varit svart.
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”Vad forestiller du dig att barnet kommer att beritta? Finns det
nagot som du ar ridd for?”

”|bland kan en foérilder vara sa ridd for att barnet ska beridtta om
handelser som man skams for, for att man vet att man har handlat
fel, att man kan kianna sig frestad att be barnet att lata bli att beritta.
Vad tinker du om det?”

”Alla vet att nar man har det svart i familjen s uppfér man sig inte
alltid som man borde. Ibland kan det vara stor skillnad mellan hur
man 6nskar att man hade handlat och vad man faktiskt gjorde. Det
kan vara langt mellan ideal och realitet. Sa kan livet ofta vara.”

Att bryta tystnaden

Det kan fa stor betydelse for barnet om fordldern och familjen far hjilp att
bryta tystnaden i familjen kring missbruket, hur det paverkar samvaron
och familjemedlemmarna. Att kunna tala om problemen, om det som ar
och har varit, ar ett viktigt steg i hela familjens fordndringsprocess.

Det ér kanske framst fordldrarna sjidlva som kan hjélpa barnet att for-
klara det som har varit forvirrande eller svart att forstd och det som har
varit oroande for barnet. Genom att samtala 6ppet om problemen kan
barnets upplevelser bekriftas och en gemensam verklighetsuppfattning
skapas i familjen. Barnet behdver fa hora av fordldern att det inte har
nagot ansvar for problemen, att fordldern sjalv tar pa sig hela ansvaret [2].

Utredaren eller behandlaren kan bidra till att hjédlpa forédldern att bryta
tystnaden genom att forklara hur viktiga fordldrarna dr for barnet och visa
pa deras mojligheter att hjdlpa barnet att hantera det som varit svart. For-
dldern kan ocksa behova konkreta rdd om hur man kan samtala med bar-
net utifran alder och mognad. Det dr viktigt att fordldern inte pratar om sa-
dant som barnet bor besparas fran att fa hora eller fran att bli involverad i.

Att forbattra relationen till barnet
och familjeklimatet

Det ir betydelsefullt om utredaren eller behandlaren kan stdtta och upp-
muntra fordldern att borja forbéttra relationen till sitt barn. Det handlar
t.ex. om sadant som samvaron med barnet, lyhordhet, uppmérksamhet
och tid.

Barn kan behdva tid och stod for att kunna borja lita pé sin forélder
fullt ut efter erfarenheter av svek och liknande. Det ér inte ovanligt att
en tillfrisknande fordlder i sin onskan att gottgdra barnet forsoker pé-

39



Att paborja en forandringsprocess

skynda bade sin egen och barnets ldkningsprocess. En viktig uppgift for
utredaren eller behandlaren &r att végleda fordldern i detta. Att ”skynda
langsamt” &r en uppmaning som kan behdva upprepas.

Behandlaren kan dven uppmuntra foréldern att delta i fordldrautbild-
ning. Detta for att f4 kunskap om barns utveckling, praktiska rad om for-
héllningssitt och f& mojlighet att traffa andra fordldrar. I fordldrautbild-
ning kan man ocksa fa insikt om att alla fordldrar kan fa problem 1 sitt
fordldraskap, att d&ven andra kan vara osédkra och behdva diskutera och fa
rad kring frdgor om relationen till barnen.

Som tidigare ndmnts &r en av de viktigaste skyddsfaktorerna for barn
att familjen har ett vélfungerande samspel och gott familjeklimat. Det
innehaller ménga olika komponenter. Fordldrar behdver kunskap och in-
sikt om att barn behover struktur, kontinuitet, forutsdgbarhet och nérhet
[11].

Exempel pa teman som kan tas upp i enskilda samtal, i grupptraffar
eller vid sérskilda informationstillfdllen ges i nésta kapitel.

Att folja upp

Nér utredare eller behandlare tillsammans med en fordlder har reflekterat
over fordndringar som behdvs nér det géller fordldraskap for att avlasta
barn, forklara och pa olika sitt forbattra situationen for dem, ar det ocksé
viktigt att bade uppmuntra och f6lja upp hur det gar.

Beddmningen av barns situation och om en mer allsidig utredning av
behoven behdvs méaste som tidigare sagts goras kontinuerligt. Inte minst
géller det vid aterfall. Har ar det viktigt att gora skillnad mellan férdlderns

behov och barnets, dér barnets alltid har foretrade.
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Forutom de samtal som sker inom ramen for utredning eller behandling
kan missbruks- och beroendevarden ocksa ge information och erbjuda
stod till foréldrar i andra former. Det kan ske i1 form av informationstill-
féllen med foreldsningar och liknande, i fordjupande samtal enskilt eller
i grupp kring fordldraskap, missbruk och barns behov. Tanken kan vara
att hjilpa fordldrar reflektera 6ver den aktuella situationen i familjen, hur
man Onskar att den ska vara och vilka steg fordldern kan ta for att ga i den
riktningen.

Nedan ges exempel pd teman som kan tas upp vid sédana tillféllen el-
ler som konkreta redskap i medvetandegorande samtal om fordldraskap i
savil utredning som behandling.?

Samtalsteman

Familjemonster

Syftet ér att forédldern ska fa en dkad forstaelse for hur den egna uppvix-
ten paverkar familjemonster och relationen till barn. Efter en kort forelés-
ning om familjemonster far forédldern reflektera kring sin egen uppvéxt.
En praktisk uppgift kan vara att fordldern far rita sitt familjetrdd och be-
ritta om det. Fordldern far hjélp att se eventuella hemligheter som péver-
kat familj och barn.

Manga barn som lever i dysfunktionella familjer har en oklar uppfatt-
ning om sitt ursprung och om sliktforhallanden. Fordldern kan f& i upp-
gift att berdtta om sitt familjetrdd for barnet. Det kan ge en 6ppning for
samtal kring sddant som barnet undrar over. Exempel pé frdgor som barn
kan stélla i samband med samtal om familjen: Varfor traffar vi aldrig
morfar? Vem bodde du med nér du var liten? Vem liknar jag? Hur manga
syskon har jag? Varfor kunde inte du bo hemma hos din mamma nér du
var liten? Var du rddd nér din mamma och pappa brékade? Hur var det pa
julen nér du var liten? Vad gjorde ni tillsammans nér du var liten?

Livsval och hilsa
Syftet dr att fordldern ska borja koppla ihop livsstil och hélsa och dka

3 Exemplen bygger pé det arbetssitt och de erfarenheter som finns inom Eleonoragruppens verk-
samhet i LinkOping.
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motivationen att fortsétta fordndra sina val. Efter en kort foreldsning om
livsval och hilsa far fordldern beskriva sina vanor vad géller sémn, mat,
motion, alkohol/droger och hur dessa vanor paverkat hilsan. Det &r vik-
tigt att samtalet sker pa en konkret niva och att samtalsledaren inte mora-
liserar och ger pekpinnar. Forédldern bor istéllet ges mojlighet att reflek-
tera kring konsekvenserna av sina olika livsstilsval och fi insikt om att
han eller hon sjélv kan paverka sin och barnets framtid.

Exempel pa fragor som kan ligga till grund for ett livsstilssamtal: Vad
blir det for fordelar och nackdelar for dig och din familj nir du sover pa
dagen istéllet for pa natten? Har du ndgon idé om hur du skulle kunna
sova bittre péd natten? Hur ser det ut omkring dig nér du ska sova? Un-
derléttar eller forsvérar det for dig att slappna av? Finns det ndgot som
du skulle kunna foréndra for att sova béttre? Tappar du aptiten nir du
inte mar bra eller dter du mer i sddana situationer? Har du funderat kring
hur aptiten foréndras nir du inte sover sa bra? Hur fungerar sémnen och
aptiten ndr du mér bra? Hur fungerar det nér du &r orolig eller har &ngest?
Vilka ér de storsta fordelarna med att dricka nér du har angest? Vilka &r
de storsta nackdelarna? Vilken 16sning nér det géller alkohol/droger &r
mest positiv for dina barn? Tror du att du och din familj kan fa det béttre?

Foraldraskap

Syftet ar att fordldern ska borja reflektera lite mer kring vad som kan bli
bittre i forhdllande till barnet och 0ka fordlderns motivation till forénd-
ring. Syftet dr ocksd att minska skuld och 0ka forstdelsen for vad som
paverkat fordldraskapet och familjen. Efter en kort foreldasning om olika
aspekter av fordldraskap far fordldern reflektera 6ver och skriva en lista
pa vad som kinnetecknar en vilfungerande familj. Hur ska det vara i en
familj for att det ska vara bra? Listan kan omfatta ord som exempelvis
tillit, trygghet, ansvar, kérlek, kommunikation, rutiner, gemenskap, grin-
ser, bra ekonomi och forutsdgbarhet. Listan diskuteras sedan utifran: Hur
fungerar det i min familj idag? Vad skulle jag vilja och kunna forandra
nu? Vad kan jag fordndra pa lidngre sikt?

Samtalsledaren kan informera pa en generell niva varfor sadant som
vi forknippar med en vilfungerande familj foréndras eller férsvinner nér
man fastnar i missbruk. Detta &r viktigt utifrén att fordldrarna ska kunna
reflektera kring sina egna tillkortakommanden utan att skulden 6kar.

Relationer
Efter en kort foreldsning kring relationer far fordldern reflektera kring
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sina relationer till sitt barn, sin partner, biologiska familj, vdnner och an-
dra. Vad ér hilsosamma relationer och hur &r det stillt med mina egna?
Fragor att reflektera kring kan vara: Vilka personer kdnner jag mig trygg
med? Far jag latt skuldkénslor infor andra? I vilka situationer? Kan mina
barn lita pa mig? Mar jag bra av att triffa den hér personen? Drar jag mig
tillbaka fran andra nér jag inte mar bra? Blir mina barn oroliga for mig
nér jag traffar min partner?

Sjalvrespekt
Syftet &r att fordldern ska fa en starkare kinsla av sammanhang, hopp och
sjilvrespekt. Samtalet inleds med en kort foreldsning kring sjalvrespekt,
med konkretisering av begreppet for att 6ka medvetenheten om att sjélv-
respekt dr forknippad med hur man “’tar hand om sig”, fysiskt, psykiskt,
socialt och intellektuellt. Eftersom missbruk leder till att man asidositter
sina och familjens behov, kommer sjdlvrespekten att forsdmras.

Exempel p& hur man kan prata om sjélvrespekt: Hur tar jag hand om
mina fysiska behov av mat, sémn, motion och nérhet? Hur tar jag hand
om mina kénslomédssiga behov? Har jag “’fastnat” i mina kénslor? Har det
blivit normalt att kéinna negativa kéanslor? Styrs jag av rddsla och hopp-
16shet? Hur tar jag hand om mina intellektuella behov? Ténker jag mest
negativa tankar om mig sjalv? Tror jag pad min egen forméga? Hur tar jag
hand om mina sociala behov? Avskdrmar och drar jag mig tillbaka fran
andra? Kdnner jag mig som en sdmre person dn andra?

Det dr ocksa viktigt att samtala kring mojligheterna att forbattra sin
sjilvrespekt. Hur kan jag tréna pa att uttrycka kénslor, vaga ta nya steg
socialt och tridna pé att tdnka i andra banor?

Griénssidttning

Efter en kort foreldsning kring fysiska, kénsloméssiga, intellektuella och
etiska grinser (se nedan) far fordldern reflektera kring sina egna grinser.
Nér man levt under svara omsténdigheter tillrdckligt lange kan férmégan
till att upprétthalla granser paverkats negativt. Det géller bade barn och
vuxna. Meningen &r att ge en forsta forklaring kring problem som foran-
leder mycket skuld och skam. Det dr ett svart amne med manga bottnar
och det dr viktigt att samtalsledaren kdnner sig bekvam med att ta upp
amnet.

Exempel pa fragor att reflektera Gver dr: Hur ser mina grénser ut idag?
Utsitter jag mig sjdlv och/eller mitt barn for risker? Pa vilket sitt? Kan
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eller vill jag dndra pa detta? Forekommer det véld i min och familjens
nédrhet? Har mitt barn det skydd det behdver?

Fysiska grdnser: Vad tillater jag andra att géra med min kropp? Vad
tillater jag mig sjélv att géra med andra? Beroring, dvergrepp, vald?

Kdnslomdssiga grinser: Har jag tillgang till mina egna kénslor eller ér
jag invaderad av andras? Har det hint att jag utovat kdnsloméssig utpress-
ning mot andra, t.ex. ndgon i min familj: ”Om du fortsétter att brdka om
mitt drickande sé vet jag inte om jag orkar ldngre!”

Intellektuella grinser: Hur dr min “inre dialog”? Negativ? Positiv?
Domande? Skuldbeldggande?

Etiska grdnser: Kan jag kénna tillit till mig sjélv och andra? Kénner
jag hopp eller hopplshet? Vad ér viktigast for mig i livet?

Forandring
Syftet ar att motivera till en forandringsprocess. Efter en kort foreldsning
pa temat forandring far fordldern i uppgift att beskriva vad han eller hon
kan och vill fordndra i relationen till sina barn. Det dr viktigt att samtalsle-
daren formedlar att det &r normalt att vara ambivalent. Fordldern behover
fa bekriftelse pa att det dr i sin ordning att vara orolig och tveksam infor
att fatta stora beslut om négot som man inte kénner till. Ena dagen kan
man se att ens livsstil har paverkat barnen, nésta dag tdnker man kanske
tvartom.

Det handlar om att vilja riktning. Vilka hinder finns for att gora denna
fordndring? Finns det personer i ndtverket som kan stotta? Ett sétt att sétta
upp realistiska mal &r att fordldern far skriva ner:

e Fem exempel pé sadant jag INTE KAN foréndra.
e Fem exempel pa sadant jag KAN fordndra.

e Fem exempel pa sddant jag KAN gora for att mé béttre och for att
barnen ska ma bittre.

Ovningen kan hjilpa forildern att fa insikt om att det finns mycket som
han eller hon kan dndra p4, bara viljan finns. Nar man levt i svara livsom-
standigheter och kriser under en langre tid ar det latt att fastna i hopplos-
het; ”jag kan inte gora nd’t”, ”det ar ingen id¢”, “allt 4r redan forstort” etc.
Att inse att det gar att gbra ndgot at sin och familjens situation kan vara en

borjan till fordandring i positiv riktning.
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