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Abstract

The purpose of this essay is to describe and analyse the dilemmas within assessments to
establish the parenting ability of mentally handicapped parents, and furthermore to see how
these assessments are carried out.

To achieve this purpose we have interviewed eight professionals from three different
professions who comes into contact with mentally handicapped parents throughout these
assessments. These professions we have interviewed people from, are employees from social
services, employees from assessment homes and lawyers. We have summarized the results of
our interviews into three main themes. The first is focusing on which method/model
employees from social services and assessment homes use to help establish the parenting
ability of mentally handicapped parents. The second theme describes different dilemmas that
can arise in these assessments and the last theme describes the knowledge that people we
interviewed have regarding mentally handicapped parents.

Professions which carry out assessments of mentally handicapped parents often come
across a variety of different dilemmas, one of the clearest is how to enable these parents to
understand the necessity behind the assessment and to give them an understanding of what
kind of help and support they need in order to give their children a “good enough” childhood.



Forord

Infor uppsatsskrivningen hade vi en Onskan att skriva om fordldraférmaga. Vi ville forsoka
definiera denna formaga som vi hort talas sd mycket om under de terminer vi gétt pa
Socialhdgskolan. Var eminenta handledare ledde oss in pa spéret att koppla vara tankar
angdende fordldraforméga till utvecklingsstordas situation, och det ar vi idag glada for. Vi har
saledes Okat vir kunskap bade om fordldraférmagan och om denna marginaliserade grupp i
sambhdllet, och vi hoppas med var uppsats kunna sprida denna kunskap.

I processen att hitta en ldmplig teori for vir uppsats fann vi organisationsteorin. Utifrdn
vart syfte och véra fragestdllningar var det omdgjligt att fullt ut anvinda oss av denna teori
vilket gjorde att vi valde bort den. Faktum kvarstér att manga av de dilemman som kan uppsta
1 dessa utredningar kan analyseras utifrdn kulturmetaforen och organisationskulturen. Vem
vet, kanske har vi en chans att fullfolja det arbetet nar vi skriver var magisterexamen!

Vi vill rikta ett varmt tack till var handledare Bodil Rasmusson for hennes fantastiska
tillgdnglighet. Hon har genom sina kloka ord varit en enorm hjélp 1 att styra upp vért arbete
och fora oss framét i uppsatsprocessen. Vi ér fullt medvetna om att vi har haft manga tankar
och idéer, men Bodil har lyckats halla oss pd banan énda till slutet och det dr vi tacksamma
for.

Vi vill dven rikta ett stort tack till véra intervjupersoner som har delat med sig av sina
kunskaper och erfarenheter pa ett sidant generdst sitt. Utan ert deltagande hade inte denna
uppsats blivit till. Ett sérskilt tack till Lydia Springer som bade delat med sig av sin kunskap
samt givit oss feedback.

Tack till véra juridiska experter och till vara korrekturldsare. Nu sitter forhoppningsvis alla
bokstéver och tecken pé plats!

Sist, men inte minst, vill vi tacka oss sjdlva for att vi har arbetat sa bra tillsammans. Med

kaffe, Liakerol och minga goda skratt kom vi dnda hit!
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1. Inledning

1.1. Problemformulering

Min mamma kunde inte skota en tvittmaskin sa ddrfor fick hon aldrig ndagon. Men oss tre
flickor fick hon skota sjilv. Hur dr det mdjligt? Nir jag ser pd oss tre och forsoker hitta
likheter med skotsel av en tvdttmaskin finns det ju massor. Om man inte skéter oss barn pd
rdtt sdtt, om man inte kan ldsa bruksanvisningen, gdr vi sonder. Ndr det gdller barn gdr det
inte att bara ldmna in dem for reparation. Dessutom finns det inte ndagon tvadrig garanti.
Barn fdr ha kvar sina skador av vanvard hela livet, sd dr det bara. Om man inte ger barn
mat, vdrme, trygghet, kdrlek och nérhet sa blir det som ndr man inte klarar av att sortera
tvdtten rdtt. Det blir fel. Vi krymper som mdnniskor, vi fungerar inte bra och man kan se pa
oss att vi blivit missfargade. (Pipping, 2003 s.163)

Citatet ar hamtat fran boken Kdrlek och Stalull skriven av Lisbeth Pipping, som har viaxt upp
med sin utvecklingsstorda mamma. Denna liknelse med en tvittmaskin vilken familjen inte
fick, visar hur levnadsvillkoren for ett barn till en utvecklingsstérd fordlder kan se ut, bade i
kontakten med sin fordlder och i1 kontakten med professionella.

Genom steriliseringslagen frdn 1934 steriliserades personer som led av sinnessjukdom,
sinnesslohet, annan rubbning av sjédlsverksamheten eller asocialt levnadssitt (NE, 1995). Om
dessa personer pa grund av rubbad sjilsverksamhet inte kunde ldmna giltigt samtycke kunde
de steriliseras genom myndighetsingrepp (ibid.). Mellan 1934 och 1975, d& en ny
steriliseringslag trddde 1 kraft, utfordes knappt 63.000 steriliseringar och en del av dessa
utfordes pa personer med utvecklingsstorning (SOU 2000:20).

Idag ska personer med utvecklingsstorning ha samma rdttigheter och
levnadsomstidndigheter som andra medborgare enligt FN:s standardregler (Handikapp-
ombudsmannen, 2004). Detta innebdr d& &dven att utvecklingsstorda inte far fOrnekas
mojligheten till sexuella erfarenheter eller till att bli fordlder (ibid.). Men om
fordldraformégan brister, stélls fordldrarnas rdttigheter mot artikel 3 och 6 i FN:s
barnkonvention, vilka behandlar barnets bdsta, overlevnad och utveckling
(Regeringskansliet UD, 2003).

Flera undersokningar visar pa en okad risk for att barn far illa med utvecklingsstorda
fordldrar (Lagerberg & Sundelin, 2003). Dessa barn har ofta en otrygg och understimulerad
uppvéaxt. Nar landstingen hade ansvaret for omsorgerna om personer med utvecklingsstorning
blev de som behdvde stdd fortecknade i omsorgsregistret (Hindberg, 2003). Idag finns inget
sddant register och dirfor vet man inte hur manga utvecklingsstérda som finns i Sverige och
ddrmed inte heller hur minga av dem som har barn (Socialstyrelsen, 2005).

Hur gor samhillet for att sdkerstdlla att dessa barn i riskzonen far en trygg och tillrackligt

god uppvixt? Internationella studier visar att dessa barns familjeforhallanden och deras



fordldrars omsorgsforméga inte utreds tillfredsstéllande (Socialstyrelsen, 2005). Om inte
omsorgsformagan utreds tillfredsstéllande, foljer svarigheter bdde med att sékerstélla barnets
sdkerhet, samt med att identifiera vilket stod och vilken hjélp familjen behover. Forskare
tolkar dessa brister i utredningen som att de professionella antar att fordldrarna inte kan varda
sitt barn pa grund av diagnosen utvecklingsstorning, samt att de inte forvintar sig att
fordldrarna har en utvecklingspotential 1 sitt fordldraskap (ibid.).

Socialsekreterarens utredning ligger till grund for ett beslut som ska sdkerstélla att barnet
far en tillrdckligt god uppvixt. Beslutet kan innebéra allt frin inga insatser alls till en ansdkan
enligt Lagen om vard av unga (LVU) § 2 som sédger att "Vard skall beslutas om det pa grund
av fysisk eller psykisk misshandel, otillrdckligt utnyttiande, brister i omsorgen eller ndagot annat
forhallande i hemmet finns en padtaglig risk for att den unges hdlsa eller utveckling skadas”.
Lagstiftningen definierar inte exakt vad som anses skadligt for barn. Vad sdger juristerna om
barns ratt till sina fordldrar, fordaldrarnas ritt till sina barn och att kunna sékerstilla barnets ratt
till en tillrackligt god uppvaxt?

Lisbeth Pipping, fran det inledande citatet, tror inte att det skett s mycket under de senaste
40 aren nir det géller just dessa barn och deras fordldrar. Hon tror inte att familjerna har fatt
det s& mycket béttre, snarare tviartom da det sociala skyddsnitet kring hemmavarande
mammor idag &dr betydligt mindre 4n forr. Lisbeth Pipping aterger i sin bok ett citat hdmtat
frdn en rapport Anitha Ronstrom gjorde 1981 at Rddda Barnen:

"Omhdndertagande av ’riskbarn’ som en preventiv atgdrd tenderar att ses som ett hot mot

fordldrardtten. Dessutom riskerar rekommendationer om omhdndertagande av barn med
utvecklingsstorda fordldrar att ses som ett brott mot vuxna utvecklingsstordas
medborgerliga rdttigheter” (Pipping, 2003 s 198).

Fordldraperspektivet radde alltsa 1981 — hur ser det ut 2005?

1.2. Syfte

Beskriva och analysera dilemman i utredningar av fordldraférmégan hos fordldrar med

utvecklingsstorning samt undersoka hur dessa utredningar genomfors.

1.3. Frigestillningar

* Nar startar socialtjdnsten en utredning da utvecklingsstorda blir fordldrar?

* Utgdr socialsekreterarna och utredningshemmen fran ndgon speciell metod/modell 1
arbetet med att utreda och bedéma fordldraférméagan?

* Vilka sérskilda hdnsyn tas i utredningen for fordldrar med utvecklingsstorning?

s Ar erfarenheten att en diagnos pa utvecklingsstorningen #r till stod i beddmningen av

fordldraformégan?



* P4 vilket sitt beaktas barnperspektivet och fordldraperspektivet?
* Vilken kunskap och erfarenheter har de professionella, det vill séga socialsekreterarna,

personal pé utredningshem samt jurister om fordldrar med utvecklingsstdrning?

1.4. Perspektivval och avgrinsningar

Vi har valt att undersoka problemet utifran tre olika professionella perspektiv, det vill sdga
socialsekreterare, personal pa utredningshem samt jurister. Vi vill ta reda pd hur dessa
professionella utreder utvecklingsstordas fordldraférmaga och vad som sker vid LVU -
drenden 1 Lénsritten.

Vi redogor inte for de speciella forhdllanden som barn till fordldrar med
utvecklingsstorning lever under. Ej heller de omstindigheter som fordldrarna med
utvecklingsstorning sjélva lever under. Vi redogor inte heller specifikt for vilka insatser, som
exempelvis rad och stdd, personer med utvecklingsstorning kan fa, utan tar endast upp insatser
generellt. Anledningen till dessa avgransningar dr utrymmes- och tidsbrist.

De begrepp som anvénds 1 litteraturen och i1 dagligt tal for att beteckna en person med
nedsatt begavning dr forstindshandikapp, utvecklingsstérning, begavningshandikapp, mental
retardation och intellektuellt funktionshinder samt personer med intellektuella begrénsningar.

I denna uppsats anvénder vi begreppet utvecklingsstorning.

2. Metod

2.1. Metodval och genomforande

Vart tillvigagangssitt innefattar litteraturstudier samt kvalitativa semistrukturerade intervjuer
med olika professionella, till vilka vi skickade ett informationsbrev (bilaga 1). Intervjuerna
dgde 1 samtliga fall rum pa de intervjuades tjdnsterum och varade 60 - 90 minuter. Syftet med
kvalitativa undersokningar &r ofta att bilda sig begrepp om ett fenomen eller olika aspekter av
samma fenomen (Halvorsen, 1992). Vi anser att denna metod passar vart syfte da vi vill
undersdka hur de utvecklingsstordas fordldraformaga utreds utifrdn olika professioners
perspektiv. Vidare gav oss metoden mojlighet att erhdlla mycket information av relativt fa
intervjupersoner. Det vi sokte i intervjuerna var de professionellas speciella kunskap, bade
erfarenhetsmissigt och teoretiskt, samt deras forstdelse och virderingar (ibid.).

De semistrukturerade intervjuerna ansikte mot ansikte tog sin utgangspunkt i bifogad
intervjuguide (se bilaga 2). Vi anser oss ha foljt denna intervjuguide, men vi har kompletterat
med fOljdfragor vi ansett vara relevanta. Vi har dven varit flexibla vad betréffar
frageordningen vilket har lett till att den intervjuade har kunnat utveckla sina idéer och tankar

i dmnet (Denscombe, 2000).



Under en telefonintervju foljdes dock inte intervjuguiden eftersom intervjun initialt skedde
for att undersoka utredningsmetoden PAM:s implementeringsprocess (se vidare 5.3.). Under
intervjun visade det sig dock att intervjupersonen forfogar dver virdefull kunskap 1 dmnet,

vilken vi fick ta del av.

2.2. Urval

Till en borjan valde vi ut professioner som kan arbeta med utredningar och som vi ansdg
kunde ge oss vdrdefulla data. For att komma 1 kontakt med personal med erfarenhet av dmnet
inom dessa professioner har vi nyttjat virt personliga kontaktndt. Dérefter valde vi en jurist,
som besitter speciella kunskaper om barnet i réttsprocessen. Vart urval bestidr av tre
socialsekreterare som arbetar i olika kommuner i Skéne, tre anstéllda pa utredningshem
beldgna i den sodra delen av Sverige, tva jurister, en praktiker och en forskare, dven de
verksamma 1 Skéne. Vi har dven utfort en telefonintervju med Lydia Springer, psykolog inom
Vuxenhabiliteringen i Uppsala.

Motivet till detta urval ar att samtliga av de valda professionerna kommer i kontakt med
utredningen av utvecklingsstordas fordldraféorméga utifran olika roller med olika kunskap. Vi
tankte oss ett kedjeforlopp dér socialsekreteraren utreder och ibland anlitar ett utredningshem,
samt att vissa drenden gér till ldnsritten. Samtliga av dessa professionella méter fordldrarna
under olika skeden i utredningsprocessen.

Vi har besokt olika utredningshem dér fordldrarnas forméga att ta hand om sitt/sina barn
utreds. Initiativtagare dr oftast socialtjansten som ocksa alltid 4r uppdragsgivaren. De familjer
som befinner sig pa de aktuella utredningshemmen bor dér vanligen dygnet om. Hela familjen
kan bo dir, men vanligtvis dr det en av fordldrarna som bor dir tillsammans med sitt barn.
Utredningstiden ar oftast 8 — 12 veckor men kan variera efter uppdraget.

Angdende miljoaspekter har vi diskuterat kring det faktum, att vara intervjupersoner
arbetar i olika kommuner med olika invanarantal och med olika ekonomiska forutsittningar.
Vi anser dock att vi fatt med fler aspekter just eftersom vi fangat olika kommuner,
sammanlagt sex stycken.

Vi har intervjuat nio personer. Atta av dessa intervjuer har skett ansikte mot ansikte samt
en telefonintervju. Urvalet &r styrt pé sa sitt att de &r valda efter sin profession. Efter valet av
profession har vi till storsta del anvdnt oss av vart privata kontaktnit, framfor allt av ett
utvidgat sddant. Samtliga av véra intervjupersoner har erfarenheter av fordldrar med
utvecklingsstorning genom sina respektive arbeten, nagra mer, ndgra mindre. Vi har kontaktat

de vi intervjuat per telefon eller via e-mail, dérefter skickat ett informationsbrev till dem.



2.3. Metodkritik och metodreflektioner

I en intervju ansikte mot ansikte formedlar intervjupersonen framfor allt sina kunskaper, men
dven sitt kroppssprék vilket dr talande och kan bidra till kinslan bakom orden. Det &r inte
alltid som de verbala orden och de kroppsliga uttrycken overensstimmer.

Genom véra intervjufragor har vi upplevt att vi synliggjort den hér relativt lilla gruppen
fordldrar och barn for vara intervjuade personer och vi har forstatt att vara fragor har vackt
tankar och kinslor hos intervjupersonerna. Ibland har de uttryckt detta direkt eller s& har det
yttrat sig genom att intervjupersonen har slutit sig. Vid ett tillfdlle upplevde vi att anvdndandet
av bandspelare himmande intervjupersonen. Eventuellt har detta piverkat resultatet.

Varje profession kan bidra med olika perspektiv av ett problem eller en foreteelse, déarfor
hade vi en Onskan om att intervjua fler professioner, exempelvis personal pd MVC
(Modravardscentralen), BVC (Barnavardscentralen) eller inom sjukvarden, men brist péd tid
och utrymme begrénsar. Trots detta anser vi att vi fitt svar pa véra fragor.

Vi dr medvetna om att genusaspekten kan komma att prigla véra intervjupersoner; inom
framfor allt socialtjansten och pa utredningshemmen finns en sned konsfordelning, vilket
visade sig 1 véra intervjuer dd samtliga av dessa intervjuade dr kvinnor. Endast en man deltog 1
véra intervjuer. Om resultaten blivit annorlunda om vi intervjuat enbart manlig personal, kan
vi enbart spekulera i.

Vi har intervjuat samtliga da de befunnit sig pd sina arbetsplatser. Huruvida detta paverkar
resultatet har vi diskuterat om man som intervjuperson exempelvis dr mer eftertinksam da
man sitter 1 sitt tjinsterum dn om man blir intervjuad pa neutral plats. Eller att man i sitt
tjdnsterum representerar hela arbetsgruppen, inte enbart sig sjélv.

Att analysera kvalitativa data dr bade en tidskrdvande och omsténdlig process (Halvorsen,
1992). Den ostrukturerade informationen vi haft att bearbeta i form av utskrifter fran
inspelade intervjuer har gett oss ett stort material att arbeta med och vara erfarenheter stimmer

overens med Halvorsens iakttagelser.

2.4. Resultatens tillforlitlighet

Vi anser att vi fick svar pa de fragor vi avsag att undersoka, bade genom intervjuer och genom
litteraturstudier. Intervjuarnas och kontextens inverkan innebér att det &r svart att uppna
objektivitet (Denscombe, 2000). Vi har strivat efter att tolka de intervjuades verklighet ur
deras perspektiv, alltsd ur ett professionellt perspektiv. Att vi under hela arbetet varit tvd som
samarbetat anser vi Okar tillforlitligheten. Samtidigt &r vi medvetna om att det dr just vara
tolkningar av intervjuerna som presenteras, men vi vill podngtera att vi under hela arbetet

strdvat efter att forhdlla oss s neutrala som mdjligt. Under intervjuerna har vi forhéllit oss
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passiva, bortsett fran foljdfrdgorna, men vi dr samtidigt medvetna om att en viss
intervjuareffekt kan uppsté (ibid.).

Vi anvénder oss av citat i uppsatsen fran de intervjuer vi gjort vilket hjélper ldsaren att
sjalv bilda sig en uppfattning av hur vi har behandlat intervjumaterialet.
Vi ar vil medvetna om att antalet intervjuade i1 underlaget &r relativt litet och att vi darfor inte

kan dra ndgra generella slutsatser av resultatet.

2.5. Bearbetning och analys av intervjuer

Alla intervjuer, utom telefonintervjun, bandades och transkriberades dédr vi ordagrant har
atergivit informantens svar med en varsam redigering. Telefonintervjun med Lydia Springer
har vi atergivit efter anteckningar under och minnesanteckningar efter samtalet. Vi har dven
atervint via e-mail till Lydia Springer som péd egen begiran list genom de citat och den
information vi anvént frén intervjun.

En analys dr att dela upp nagot i sina bestdndsdelar (Denscombe, 2000). Vi startade denna
sortering 1 bearbetnings- och analysprocessen med att ldsa genom samtliga intervjuer for att fa
ett helhetsintryck. Darefter bearbetade vi varje intervju for sig genom att isolera svaren pa
véra intervjufragor. Genom dessa svar framkom nyckelord utifran vilka vi kunde urskilja vissa
genomgdende teman sasom utredning och metod/modell, dilemman, kunskap. Med hjilp av
citat fran de intervjuade sammanstdllde vi vart resultat efter dessa teman. Efter
resultatredovisningen foljer en analys som &r kopplad till teoretiska begrepp samt till véra
litteraturstudier. Detta sétt att bearbeta och analysera har skett intuitivt vilket ofta &r fallet med
kvalitativa data (Halvorsen, 1992).

Utmaningen 1 analysen av kvalitativa data &dr att fi fram de intervjuades
verklighetsuppfattning (Halvorsen, 1992). Vad vi har strdvat efter dr att de intervjuade ska
kunna kénna igen sig. Detta har vi gjort genom att stindigt vdrdera den insamlade

informationen kritiskt.

2.6. Etiska overviaganden

Alla de personer som medverkar till att mojliggoéra denna uppsats gor det frivilligt. De ér alla,
via vart informationsbrev (bilaga 1), inforstidda med att de representerar en profession vilken
ar intressant for var uppsats.

Allt material har behandlats konfidentiellt och vi har garanterat intervjupersonernas
anonymitet. Vi 4r medvetna om att intervjupersonerna kan kénna sig granskade och dr darfor
mycket noga med deras anonymitet. Den information som framkom 1 intervjuerna anvands

endast till denna uppsats. Banden forvarades sikert och forstordes nér uppsatsen var klar.
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3. Tidigare forskning

I detta avsnitt presenterar vi tidigare forskning dér vi dven vévt in aspekter av kallkritik. Vara
litteraturstudier visar att véldigt liten forskning gjorts i det aktuella &mnet, och att den
forskning som finns till storsta del dr av dldre datum. Detta dr av vikt med tanke pa att
levnadsvillkoren for denna grupp har fordndrats visentligt, samt att samhillsbilden ser
annorlunda ut idag jaimfort med exempelvis for 20 ar sedan. Uppsatsen bygger pd foljande
litteratur:

Fordldrar med utvecklingsstorning och deras barn- vad finns det for kunskap? ar utgiven
av Socialstyrelsen 1 februari 2005. Detta dr en heltdckande kunskapsoversikt som presenterar
svensk, nordisk och internationell forskning inom detta omrade. Kunskapsoversikten
presenteras 1 tre delar dir forsta delen beskriver de utvecklingsstorda fordldrarnas situation.
Hur situationen for de utvecklingsstorda fordldrarnas barn kan se ut framkommer av andra
delen. I sista delen beskrivs hur familjernas mote med myndigheter och de professionella kan
se ut. Vi stiller oss kritiska till en del av forskningsresultaten fran internationell forskning di
den inte med sjdlvklarhet gar att applicera pa svenska levnadsforhallanden och lagar.
Kunskapsoversikten kommer att ligga till grund for en vigledning, vars avsikt dr att kunna
fungera som stdd for professionella vilka kommer 1 kontakt med barn till den aktuella gruppen
(Socialstyrelsen, 2005). Enligt telefonsamtal (050427) med Lydia Springer, som dr med i
vigledningens referensgrupp, dr detta arbete i full gdng och forvéintas vara fardigt hosten
2005.

Lisbeth Pippings bok Kdrlek och Stdlull (2003). Forfattaren har véxt upp med sin
utvecklingsstorda mamma och formedlar via boken hur just hennes uppvéxt har sett ut. Vi
anser det ar valdigt viktigt att ha i dtanke att alla som vixt upp med utvecklingsstorda inte
sjdlvklart har haft samma upplevelser som Lisbeth Pipping. De med goda, eller tillrackligt
goda erfarenheter, skriver sannolikt inte ndgon bok om detta.

Barbro Hindbergs bok Barn till fordldrar med utvecklingsstorning (2003) ger oss viss
grundinformation om en stor del av problematiken runt personer med utvecklingsstorning och
deras situation. Vi reserverar oss dock for bokens tillforlitlighet da denna bok inte dr resultatet
av egen forskning. Det framkommer inte alltid 1 boken varifrdn kunskapen ar hdmtad, vilket
gor att vi tolkar vissa delar i innehéllet som forfattarens egna asikter. Asikter som vi inte alltid
kan dela med forfattaren. Dérmed ser vi en risk i om denna bok isolerat anvdnds som en
grund for kunskapsinhdmtning infér bedomningar pa filtet.

Kari Killéns bok Svikna barn (1999) fokuserar pa de cirka 20 % av barnen som ar aktuella

inom barnhdlsovarden som dr i behov av sirskild uppmérksamhet. Boken ar ett bra
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arbetsinstrument som visar vikten av en vdl genomford utredning. Grunden till boken &r
probleminriktat vilket tydligt visar sig i texten.

Evy Kollbergs avhandling Omstridda médrar (1989) ger relevant grundinformation om
fordldrarnas situation. Men avhandlingen ar skriven for drygt 15 ar sedan och under den tid
som forflutit har samhillet fordndrats markant, kanske mer for personer med utvecklings-
storning dn for manga andra grupper i samhdillet, bland annat genom psykiatrireformen.
Dédrmed har dven levnadsvillkoren fordndrats for den aktuella gruppen sedan avhandlingen
skrevs.

Barnet i den sociala barnavdrden (1996) ir en antologi med kapitel skrivna av forskare
inom socialt arbete. Det &r en bok om utsatta barn i allminhet och ddrmed inte specifikt for
den problematik vi eftersdker. Aven hér hiimtas kunskap fran forskning av 4ldre datum men
vissa delar dr dnda alltjimt relevanta, till exempelvis kapitel om barns ritt och barns behov.

Den kunskap vi himtat fran Internet anser vi vara tillforlitlig eftersom vi endast anvént oss
av hemsidor som har till syfte att sprida uppdaterad och tillforlitlig information. De hemsidor
vi hdmtat information fran 4r Socialstyrelsen, HO (Handikappsombudsmannen), FUB (For
utvecklingsstorda Barn, Ungdomar och Vuxna) samt FoU vilfdrd (Forskning och utbildning).
Vi dr medvetna om att intresseorganisationernas information kan vara vinklade utifran sina
medlemmars perspektiv. Intresseorganisationerna ger oss virdefull generell kunskap om

personer med utvecklingsstorning och om deras situation.

4. Barnavardsutredningar

I var uppsats har utredningar en central roll. Av den anledning f6ljer ett avsnitt som generellt

beskriver barnavéardsutredningarnas syfte och problematik.

Utredningar dr det “verktyg” som samhéllet anvénder sig av for att avgéra om de behdver
ingripa (Sundell & Egelund, 2000). Ansvaret for att férhindra att barn ska fara illa vilar pa
samhillet (ibid.). Samhéllet, i detta fall, representeras av socialtjdnsten och utredningshem.
Socialtjinstlagen séger:

Vid en utredning av om socialnimnden behover ingripa till ett barns skydd eller stod
far ndmnden, for bedomningen av behovet av insatser, konsultera sakkunniga samt i
ovrigt ta de kontakter som behévs. Utredningen skall bedrivas sd att inte nagon onodigt
utsdtts for skada eller oldigenhet. Den skall inte géras mer omfattande dn vad som dr
motiverat av omstdindigheterna i drendet.

Utredningen skall bedrivas skyndsamt och vara slutférd senast inom fyra mdnader.
Finns det sdrskilda skdl far socialndmnden besluta att forlinga utredningen for viss tid.

Den som berors av en sadan utredning skall underrdttas om att en utredning inleds”
(SoL, Kap 11, § 2).
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Barnavardsutredningar anses som en av de kénsligaste verksamheter inom den sociala
barnavarden (Hessle m.fl., 1996). Syftet med en utredning &r att sammanstélla information for
att kunna beddma om barnet och dess familj behover insatser och i sa fall vilken insats som
kan hjilpa pa bista sitt (Sundell & Egelund, 2000) Barnavardsutredningen kan leda till
intressekonflikter mellan fordldrar och barn och drendet kan leda till réttsliga instanser. Den
kan dven leda till att barn som far illa fir en chans till ett battre liv. En utredning kan
beskrivas som att en fragestdllning formuleras, information samlas in for att belysa den
fragestillningen, informationen virderas och vigs samman till ett beslutsalternativ (ibid.).
Forskning visar att brister i handldggningen av barnavardsutredningar beror bland annat pa:
ofullstindig dokumentation, klienterna ges inte mdjlighet till partinsyn samt att utredningarna
inte dr sakliga och opartiska, vilket kan leda till att informationen snedvrids (Sundell &
Egelund, 2000). Forskningen visar att vi har bristande fOrutsittningar for rationellt
beslutsfattande (Hessle m.fl., 1996). Att fatta rationella beslut inom socialtjdnsten forsvéras
bland annat genom att socialsekreterare besitter flera roller (Sundell & Egelund, 2000). Ofta
kan socialsekreterare bade utreda, bedoma, fatta beslut och ansvara for insatser.
Socialstyrelsen ser detta som olyckligt da relationen mellan socialsekreteraren och klienten
kan bli otydlig och de kan fa olika forvéntningar pd varandra. Socialtjdnstens handlaggning i
barnavardsutredningar kan fa stor betydelse for barnets framtida fysiska och psykiska hilsa.

Det ar darfor av vikt att personalen far kunskapsmassigt stod (ibid.).

5. Metodutveckling

For att underlitta arbetet inom socialt arbete dr trenden idag att forsoka hitta systematiska
beddmningsinstrument for att kunna gora rittvisa och korrekta beddmningar inom socialt
arbete (Socialstyrelsens hemsida). Sedan den 1 april 2004 finns ett nytt institut inom
Socialstyrelsen som heter IMS, Institutet for utveckling av metoder i socialt arbete. IMS har
bland annat till uppgift att inventera och kvalitetsbeddma utredningsmetoder och modeller.
IMS:s verksamhetsfilt omfattar omsorgen om individ och familj, &ldre och funktionshindrade.

IMS har flera pigaende projekt, bland annat kvalitetsbestimning av bedomningsinstrument
inom socialt arbete. Projektet syftar dels till att ta fram vilka krav man bor stilla pa
systematiska bedomningsinstrument och gora en forteckning over vilka instrument som
anvinds inom socialt arbete. Ytterligare ska de beskriva om dessa instrument uppfyller kraven
pa att vara ett systematiskt beddmningsinstrument. Ett systematiskt bedomningsinstrument
ska pé ett strukturerat och standardiserat sétt kunna beddma en klients situation och behov och

fungera som bas for att kunna fatta ritt beslut om insatser (ibid.).
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Ett annat projekt ar inventering av bedomningsinstrument for funktionshindrade. IMS Onskar
inventera vad det finns for beddmningsinstrument som maiter de funktionshindrades behov
och vad ér det for kvalitet pd dessa instrument. Projektet har till uppgift att inventera
vilka standardiserade bedomningsmetoder och instrument som anvénds for att méta generella
och specifika behov hos personer med funktionshinder inom socialtjdnsten och angrinsande
omraden. IMS vill dven inventera vilka kvalificerade bedomningsmetoder och instrument som
ar under utveckling. En utglngspunkt &r, att om man inte har strukturerade och
standardiserade beddmningsmetoder och instrument, Okar risken for godtycke och
subjektivitet ndr man ska bedoma behovet av specifika insatser. Beddmningen kan paverkas
av bland annat ekonomiska faktorer samt lokala avvikelser (Socialstyrelsens hemsida).
Sundell och Egelund (2000) menar att det inte finns nagra enhetliga nationella metoder i
barnavardsutredningar. De metoder/modeller vi har kommit i kontakt med i vara intervjuer ar
BBIC (Barns behov i1 centrum), “Fyrfdltare” utifrdn Daniel Sterns bok “Moderskaps-

konstellationen”, PAM (Parent Assassment Manuel). En redovisning av dessa foljer nedan.

5.1. Barns behov i centrum, BBIC

BBIC ér ett kvalitetssystem vilket ska forbattra utredning, planering och uppf6ljning inom den
sociala barnavarden, samt stérka barnens stillning inom den samma (Socialstyrelsens
hemsida).

Syftet med BBIC ir att:

»  Stdirka barnets stillning — 1 enlighet med FN: s barnkonvention stdrks barnets stéllning.
Barnet ska ha mojlighet att vara delaktig och fa inflytande 6ver beslut som ror barnets
livssituation.

o Oka samarbetet mellan fordldrar, nétverk och familjehemsfordldrar och socialtjcinsten:
Det ér en tydlig ansvarsfordelning mellan dem som samarbetar kring barnet. Alla ska vara
klara 6ver vilka insatser barnet behdver, vem som ansvarar for att de genomfOrs och nér
insatserna ska foljas upp

* Bidra till okad rittssdkerhet for barn och fordldrar: BBIC ger barn och fordldrar storre
insyn i socialtjdnstens arbete genom att rutinerna i handlaggningen skérps.

*  Skapa systematik i socialtjinstens arbete sd att handldggning och insatser littare kan
foljas upp: Dokumentationen ska bli mer strukturerad och bittre underbyggd.
Socialtjdnsten ska kunna visa att barnet far det bittre genom de atgérder och insatser som
sétts in (ibid.).

Utgangspunkten for allt socialt arbete ska vara barnets grundliggande behov, och barnets

behov ska fingas upp och beddmas utifran sju behovsomraden. Dessa sju behovsomraden ér:
.« Tilsa . Klar?l .sig sjélv. ‘
«  Utbildning * Familj och sociala relationer

* Kinslo- och beteendeméssig utveckling *  Socialt upptradande

¢ Identitet
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[ utredningen gors en helhetsbedomning av

. . . Hilsa Grundiiggande omsorg
barnets situation. Barnets behov vigs mot Uthidning D Sarerhetsaspekier
. . . Kinslo- ooh balwande- %
fordldrarnas forméga och resurser i den missig ubvackling f Kiinslomélesig vinme
Idenitt .
Stimulans

. iljo i i - Famifj- och 5ociala
omgivande miljon. Detta illustreras i BBIC - och socia e
i och grinssitining
triangeln. Soclait uppiradande "
Klara ai) sjah Sabilibet

Familj ach milja

a9
Vs

(Socialstyrelsen hemsida 2005-04-25)

BBIC ska underlitta socialsekreterarnas arbete genom ett heltickande dokumentationssystem.
Detta system bestar av en serie formuldr som foljer hela drendegangen; fran anmélan/ansdkan,
utredning till uppfoljning av insatser (Socialstyrelsens hemsida). BBIC ska dven underlitta att
tillgodose det placerade barnets behov, samtidigt som fordldrarna ska fi mojlighet att vara
fordldrar efter bésta forméga. Socialtjédnstens uppgift dr att stirka samarbetet mellan barnet,

fordldrar, vardgivare och andra for barnet viktiga personer (ibid.).

5.2. ”’Fyrfaltaren” (Moderskapskonstellationen)

Daniel Stern (1996) menar att modern gar in i en ny och unik psykisk organisation —
moderskapskonstellationen — nér hon foder ett barn, i synnerhet om det dr det forsta barnet.
Moderskapskonstellationen, som dr en utveckling av anknytningsteorin, beskrivs som en
livsfas eller som en livsuppgift, bortsett fran att den inte dr tvingande eftersom kvinnor inte
maste bli modrar. Denna nya organisation kommer att bestimma en ny uppsittning
handlingstendenser, nya former av kinslighet, nya fantasier, farhdgor och forhoppningar.
Organisationen &r tillfillig och kan variera i ldngd, frén ett par ménader upp till &r. I
organisationen dr tre relaterade intressen och samspel av vikt 1 en moderskapstrilogi; moderns
dialog med sin egen mamma, hennes dialog med sig sjdlv samt hennes dialog med sitt barn.
Denna trilogi upptar storsta delen av moderns mentala arbete och omstrukturering (ibid.).

Néar en kvinna blir mor framtrdder flera besldktade teman som tillsammans utgor
Moderskapskonstellationen:

1. Klarar hon av att hdlla barnet vid liv och se till att barnet utvecklas?
— LIVSUTVECKLINGSTEMA.

2. Kan hon engagera sig emotionellt i barnet pa ett dkta och genuint sétt, och kommer detta
engagemang att sikerstilla att barnets psykiska utveckling blir sddan att hon fir det barn
hon vill ha? - PRIMART RELATERANDETEMA

3. Kommer hon att veta hur hon ska kunna skapa och ge utrymme for det stodsystem som
krivs for att dessa funktioner ska uppfyllas? — STODNATVERK
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4. Kommer hon att kunna foréndra sin identitet si att denna passar for ett uppfyllande av
dessa funktioner? - REORGANISATION AV IDENTITETEN (Stern, 1996)

Varje tema innehaller idéer, dnskningar, farhdgor, minnen och motiv vilka paverkar moderns
kénslor, handlingar och relationer till andra samt andra adaptiva beteende. (ibid.). Utifran
dessa teman har en av utredningshemmens handledare utvecklat en “Fyrfiltare” for att
underlatta forstaclsen for vad som hidnder med oss ndr vi blir fordldrar (Korner, 2005).
Handledaren talar om Sterns teman som psykologiska provningar inom fyra fordldraskapsfilt.
Denna “Fyrfiltare” kan dven anvédndas vid utredning av relationen forédlder-barn, eftersom

brister i den relationen orsakas av problem inom ett eller flera fordldraskapsfalt (ibid.).

1. ANSVARS- 2. RELATIONS-
PERSPEKTIVET PERSPEKTIVET
*  Hur axlar fordldrarna ansvaret for * Hur klarar fordldrarna att
barnet? knyta an till barnet?
* Fér barnet det skydd och den * Vilka stodinsatser behovs sa att barnet
trygghet som &r varje barns réttighet? far en fungerande anknytning?
* Behovs stodinsatser? A
4. IDENTITETS- 3. GENERATIONS-
PERSPEKTIVET PERSPEKTIVET
* Hur klarar fordldrarna att fi ihop * Finns ett stodjande nétverk kring
fordldrarollen med sina andra barnet och fordldrarna?
identiteter? N

Vad kan goras for att starka nétverket?

(Korner, 2005 sid 61,105)

Denna “Fyrfiltare” kan végleda utredaren vid en genomgang av barnets och forédldrarnas
situation och stodbehov (Kdorner, 2005). Pilen 1 mitten visar en handlingsvdg som manar till
ett systematiskt avsokande inom vart och ett av de fyra fordldrarollstélten 1 den ordning som
pilen markerar. Exempelvis dr barnets behov av skydd och trygghet (félt 1) mest akut medan
anknytningsbehoven (filt 2) &r mer akut 4n behoven inom falt 3 eller 4. Vid anviandandet av
“Fyrféltaren” har utredaren forutom ett hdr-och-nu perspektiv dven ett diar-och-da perspektiv
for varje falt for att forstd problemens bakomliggande orsaker. Samtidigt anldggs ett
framtidsperspektiv for att beddma barnets framtida behov samt fordlderns formaga att
utvecklas i fordldrarollen (ibid.).

Praktiskt anvinds “Fyrféltaren” pa utredningshemmet bland annat for information, som ett
pedagogiskt hjdlpmedel vid samtal med fordldrar, vid teamarbete, vid uppfdljning av

fordndringar 6ver tid samt som utgédngspunkt i utredningen.
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5.3. PAM

PAM - projektet (Parent Assessment Manual) pagéar i Uppsala under ledning av Carina
Gustafsson. Syftet dr att undersdka anvindbarheten av ett engelskt bedomningsinstrument
som anvénds for att beddma omsorgsformagan hos fordldrar med intellektuella begransningar
(FoU Viilfard). Implementeringsprocessen ar i full gdng i Sverige — materialet har dversatts,
en etikprovning har genomforts och processen fortskrider.

Beskrivning av PAM: Bedomningen sker med betoning pé fordldrarnas formagor, resurser
och behov snarare dn pa fordldrarnas brister. PAM kan anvéndas av olika professionella som
ar involverade i utredningar av familjer.

Manualen omfattar tvd huvudomraden/frigeomréden: Barnets profil (matning, hilsa,
fordlders tillgénglighet/lyhordhet, utveckling, végledning och kontroll, ansvar och
sjalvstindighet) samt fordlderns profil (ADL-fardigheter, hushallsgéromal, hygien, sikerhet,
hilsa, stod och tillgangar).

Vidare dr manualen indelad i tre sektioner dir den forsta innefattar tvd formulér. Det ena
besvaras av en professionell foretrddare som kidnner familjen val. Med hjélp av fyra skalsteg
bedoms vilka stddbehov som finns runt barnet. Det andra formuléret anvénds i samtal/intervju
med familjen for att ticka de stddbehov som familjen sjélva ger uttryck for. Fordldern anger,
dven hir med hjilp av fyra skalsteg, i vilken grad man behover hjilp for att klara de
situationer som behandlas inom respektive frdgeomrade. Vidare innehdller den forsta
sektionen en utrustningslista samt ett fraigeformuldr som har en kvalitativ karaktir, dar viktig
information om exempelvis fordldrarnas egna upplevelser av sin barndom, relationen till sin
partner och till sitt fordldraskap kan dokumenteras.

Den andra sektionen &r i stort uppdelad 1 34 frigeomrdden. En detaljerad och fordjupad
bedomning av dessa omraden sker med hjdlp av tvd delmoment dér det forsta omfattar
kunskap och forstaelse. Detta forsta delmoment genomfors med hjélp av bilder och semi-
strukturerade fradgor. Delmoment tvd omfattar beddmning av formagor avseende fordldraskap
och innefattar dels observation med registrering av frekvenser och kvalitet i utférandet av
respektive formaga, dels en fordldrabok med semistrukturerade fragor och uppgifter.
Resultatet jamfors med faststidllda kriterier och riktlinjer for att bedéma om kvaliteten pa
kunskapen, fOrstaelsen, formégor och utforande &r god, tillrdcklig eller bristande hos
respektive fordlder. Med utgangspunkt fran resultatet genomfors en prioriteringsskattning for
varje omrade for att se hur angelédget det dr att komma igadng med ett stodprogram for familjen.

I den tredje sektionen Overfors resultatet och skattningarna fran sektion tva vilket ger

respektive fordlder en profil. Profilerna ger sedan en sammanfattande bild av respektive
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fordlders individuella styrkor och svagheter samt vilka omridden som bor prioriteras i
planeringen av stod och hjdlp till familjen. Hir sammanstélls dven en profil pa barnet

(McGaw, 1998).

6. Teoretiska begrepp

Utredningar av utvecklingsstordas fordldraformiga kan undersokas ur flera olika
infallsvinklar. Vi har himtat var utgdngspunkt 1 foljande begrepp: barns behov,
fordldraforméga, utvecklingsstorning samt integritet. Frdn dessa begreppsdefinitioner himtar
vi vara teoretiska utgdngspunkter for analysen av var empiri. Under barns behov redogdr vi

aven for anknytningsteorin da denna &r av stor vikt 1 samspelet mellan barn och forildrar.

6.1. Barns behov

Inneborden av begreppen barns behov och barns bésta fordndras dver tid och 1 takt med att ny
kunskap om barn véxer fram, samt att virderingar i samhéllet fordndras (Andersson &
Hollander, 1996). Familjestrukturen har fordandrats 6ver tid, och idag kan familjemedlemmar
uppfattas som sjdlvstindiga i forhdllande till varandra. Att erkdnna att barn har sjdlvstidndiga
rittigheter gentemot sina fordldrar kan innebdra att intressen hamnar i1 konflikt med varandra.
Om forédldrar inte kan tillgodose barnets behov ska samhillet trdda in och ansvara for att
barnets behov tillgodoses (ibid.). Forédldrabalken sdger: “Barn har rdtt till omvardnad,
trygghet och en god fostran. Barn ska behandlas med aktning for sin person och egenart och
far inte utsdttas for kroppslig bestraffning eller annan krdnkande behandling” (FB 6:1).
Begreppen omvérdnad och trygghet bygger pa beddmningar, men av lagmotiven framgar det
att det ar lika viktigt for barn att fa sina psykiska som sina materiella behov tillgodosedda
(Andersson & Hollander, 1996). Samhéllsansvar innebér ofta att socialtjdnsten ser till barnets
behov utifran att barnet skadas — forédldrarna tillgodoser inte barnets behov vilket leder till att
barnets hilsa eller utveckling skadas (ibid.).

Det forutsitts att fordldrar ska ha kunskap om barns behov (Andersson & Hollander, 1996).
Denna kunskap forutsitts d&ven finnas i samhéllet. Barn har behov av vard, bade den dagliga
varden och skotseln vid sjukdom. I den dagliga varden ingéar naringsriktig mat, sémn, en god
hygien samt rutiner i vardagen. Vidare behdver barn granssittning och for att frimja skyddet
behdvs en god tillsyn. Barn har behov av att uppmérksammas pa det som hander i1
omgivningen, de behover intellektuell stimulans. Barn har behov av hjélp med att reda ut sina
kénslor och forestdllningar. De har behov av att fi kérlek men ocksd av att ge karlek.
Samtidigt har barn ett behov av en omgivning som kan ta emot deras utlopp for vrede och

aggression. Vidare har barn behov av goda forebilder att identifiera sig med och for att bygga
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upp ett samvete samt ett behov av att kéinna sig accepterade, respekterade och 6nskade som

medlemmar 1 familjen (ibid.).

6.1.1. Anknytningsteorin

Redan tidigt i livet har barn behov av samspel med sina fordldrar och fungerar inte detta
samspel far barnet svért att pa ett tryggt sétt knyta an till sina fordldrar (Daniel, m.fl. 2000).
Den forsta relationen ett spiddbarn ingar dr oftast den med sin forélder och det lilla barnets
utveckling hédnger starkt samman med hur anknytningssystemet mellan fordlder och barn
fungerar (Howe, 1995). Genom signaler, som exempelvis 6gonkontakt, skrik och leenden,
aktiveras ett anknytningsbeteende som normalt triggar iging ett Onskat fordldrabeteende.
Detta dr en Overlevnadsstrategi for barnet som frdn borjan dr for svag och utsatt for att klara
sig sjélv. Vid ett onskat fordldrabeteende utgor fordldern en trygg bas for barnet.

Avgorande for barnets utveckling dr dels om och i sa fall hur fordldern reagerar pd barnets
beteende (Howe, 1995). Ar samspelet i relationen av god kvalitet, om anknytningen #r god,
byggs det upp arbetsmodeller som &r positiva for barnets sjilvfortroende och sjdlvkinsla och
barnet fir mdjligheten att skapa mening med sina upplevelser. Ar relationen av sidmre kvalitet,
om anknytningen dr sdmre, dr detta negativt for barnet. De inre arbetsmodellerna skapas
framfor allt under de tre forsta levnadsdren av ett barns liv. Men arbetsmodellerna ar
foranderliga och genom nya relationer senare 1 livet kan man fa nya upplevelser som kan gora
att modellerna omstruktureras. Detta kan ske via nya méten 1 livet, eller genom terapi. Men
dven det lilla barnet har en mojlighet att omstrukturera sina arbetsmodeller. Denna process
pagér hela livet (ibid.).

Anknytningen &r viktig for hur barnets framtida relationer kommer att bli (Daniel, m.fl.
2000). Ett tryggt anknytningsmonster hjilper barn att utveckla sin intellektuella kunskap. Det
ar av vikt att barnet har en eller ett fatal personer som den kan knyta an till och som barnet
foredrar att vara med framfor andra. Har barnet har en otrygg anknytning innebér det
exempelvis inte automatiskt att barnet befinner sig i en riskzon for ett omhandertagande. Nér
en utredning gors for att se om barns behov till en tillrackligt god uppvéxt dr uppfylld ser man
till barnets risk- och skyddsfaktorer. Som riskfaktorer hos barnet sjdlv kan bland annat
ndmnas kon, alder och fysisk hilsa. Att ha en fordlder med utvecklingsstorning anses som en
okad riskfaktor for barnet. I utredningen maste barnets motstdndskraft, srbarhet, péfrestande

omstandighet och skyddande omgivning vdgas in (ibid.).
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6.2. Forildraformaga

Kari Killén (1999) listar foljande fordldrafunktioner som har stor betydelse for barnets

sjdlvuppfattning och utveckling:

Formadga att uppfatta barnet realistiskt: Ju mer realistiskt och nyanserat som fordldrar kan
uppfatta barnen, desto storre dr forutsdttningen att forhélla sig till dem pa ett sétt som
Overensstimmer med deras behov och mojligheter. Fordldrar som har svéart att skota sina
barn har begriansningar 1 detta avseende och tycks ofta ha en orealistisk uppfattning av
barnet. Fordldrarna tillskriver barnet sin egen aggressivitet, fientlighet och é&ngest for
dumbhet och “galenskap” (projektion). De kan da uppfatta barnet som aggressivt, hotande
dumt eller psykiskt sjukt. Fordldrarna kan dven tillskriva barnet egenskaper som de
upplever att andra nérstdende har och som gett upphov till besvikelser eller forluster,
exempelvis en tidigare hatad sambo. Fordldern kan avreagera sina icke bearbetade kénslor
pa barnet. Dessa forvrangda uppfattningar av barnet kan uppsté redan i spadbarnséldern.
Férmdgan till realistiska forvintningar om de beroendemdissiga och kdnslomdssiga behov
hos vuxna som barnet kan tillfredsstdlla: Det ar fordldrarna som ska tillfredsstilla barnets
kénsloméssiga behov och behov av omsorg, trost och nérhet — och inte tviartom. De som
inte klarar foréldrarollen sa bra stéller motsatta forvéntningar om att det &r barnet som ska
tillfredsstélla deras behov av omsorg. Denna omsorgsroll accepteras av minga barn som
fungerar som smé vuxna redan nér de dr 2-3 dr. Att ta pa sig ansvaret for foréldrarna, for
yngre syskon och for sig sjdlva har ett pris pad sa sitt att de forceras i den egna
utvecklingen.

Férmdgan till realistiska forvintningar pd barnets férmdga: Realistiska forvantningar
Overensstimmer med barnets alder, resurser och utveckling. Vid bristande omsorg kan
barnet utsittas for mycket orealistiska och hoga krav som exempelvis pa uppforande,
renlighet och ordning. Fordldrarna bekriftar barnet nédr det lyckas leva upp till
forvintningarna, vilket leder till ett villkorligt accepterande for barnet.

Formagan att engagera sig positivt i samspelet med barnet: Ett engagemang som ar
overvdgande positivt stimmer dverens med barnets behov av omsorg, respons, stimulans,
struktur och griansdragning. Barnet ska accepteras som det dr och fordldern har formégan
att gladjas over det. I familjer dir Overgrepp forekommer kan man fridmst observera
negativt engagemang, exempelvis som avvisande, kritiserande samt bestraffande ord och
handlingar. Bristande engagemang kan ge en otrygg anknytning medan ett starkt
Overdrivet engagemang kan himma barnets fortsatta utveckling, men samtidigt sékras en
tidig anknytning.
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» Formagan till empati med barnet: Empati definieras hir som; formagan till att namnge
och differentiera en annan persons tankar och kéanslor, formagan att mentalt sitta sig in i
den andre samt formagan att svara pa den andres kénslor. Empati ar avgorande for i vilken
man fordldrarna kan svara pd barnet utifran dess behov och upplevelser, utan att
vardagslivets frustrationer och stress avreageras pa barnet. Empatisk inlevelse dr grunden
for en oro for barnet, vilken ar en viktig del av fordldrarollen. Hur fordldrarna kan leva sig
in 1 barnet och kunna vara adekvat oroliga &r viktigt att komma fram till da brist pd empati
kan prégla hela fordldrarollen.

» Formadgan att prioritera tillfredsstdllandet av barnets mest grundldggande behov framfor
de egna behoven: Om foréldrarna ska kunna tillfredsstélla utvecklingsméssiga behov hos
barnet, forutsitter det att fordldrarnas egna behov inte dr sd pockande att de inte kan
asidosdttas. Fordldrarna maste sjélv ha fatt sina egna behov tillfredsstéllda i tillracklig grad
for att kunna prioritera barnets behov. Av vikt dr fordldrarnas forméga att se samband
mellan beteende och konsekvenser.

» Formdgan att bdra egna smdrtor och frustrationer utan att behéva avreagera sig pd
barnet: Att forédldrar till en viss grad kan tolerera frustrationer och aggressioner ir ett
avgorande moment 1 fordldrarollen. En del fordldrar &r fulla av diffusa och utatriktade
aggressioner mot allt och alla och négra av dessa kan dven provocera sina barn for att
sedan reagera véaldsamt. Andra kan kontrollera sina aggressioner, men de kan samtidigt
vara Overtygade om att det &r rétt att straffa barn, vilket rattfardigar deras anviandning av
starkt vald mot barnen. Detta gir ofta hand i hand med hoga krav och forvandningar pa
barnets uppforande.

Killén menar att for att bedoma fordldrarnas mojligheter att bli tillrdckligt bra fordldrar dr det

forst och framst ovanstdende funktioner som ska beddmas. Positiva fordndringar av dessa

funktioner ger barnet en béttre omsorg. Nar de flesta funktioner dr daliga dr ocksé prognosen
véldigt dalig. Vad som é&r viktigt dr att klargéra om daliga fordldrafunktioner dr uttryck for en
overgdende krissituation eller om de &r uttryck for fordldrarnas grundldggande

personlighetsproblem eller omognad (ibid.).

6.2.1. Forilderns utvecklingspotential

Har forédldrar haft en dalig anknytning som barn har man inre arbetsmodeller som leder till
svarigheter att ta till sig information som kan forbéttra anknytningen med det egna barnet (Daniel,
m.f1.,2000). De inre modellerna kan genom reflektion fordndras om man kan ta till sig
informationen om att nagot &r fel (ibid.). De fordldrar som haft en relativt trygg anknytning till

sina egna fordldrar eller till andra omsorgspersoner, kan hjdlpas till att bli béttre
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omsorgspersoner (Killén, 1999). Hos de fordldrar som haft en mycket délig anknytning kan
fornekandet vara sé starkt att de inte kan se att deras barn &r utsatta for bristande omsorg. Om
fordldrarna ska kunna forbéttra sin omsorgssituation dr ett forsta steg att de kan erkdnna att
den inte &r tillrdckligt bra (ibid.). Genom att stotta fordldern och genom att vara en trygg bas
for fordlderns omstruktureras omvardnadssystemet vilket kan leda till att hon/han forstar och
kan ldsa barnets signaler annorlunda, vilket 1 sin tur leder till andra upplevelser for barnet som

da kan omstrukturera sina arbetsmodeller (Howe, 1995).

6.3. Utvecklingsstorning

Utvecklingsstorning r ett funktionshinder som ror personens begévningsutveckling (FUB:s
hemsida). Funktionshindret &r olika hos olika personer, men alla behover personligt stod och
hjédlpmedel. Vad man klarar av beror ocksd pa vilket stod och vilken tréning man far. Man
behover lidngre tid dn andra for att forsta, lira sig nya saker samt for att uttrycka sina tankar
och kénslor. Utvecklingsstorningen kan vara grav, mattlig eller lindrig (ibid.).

I beskrivningar av vad som kdnnetecknar utvecklingsstorda, betonas avvikelser fran vad som
anses typiskt 1 ménniskors sétt att tinka och 16sa abstrakta, intellektuella problem, samt i1 deras
satt att praktiskt 16sa vardagsproblem (Socialstyrelsen, 2005).

Att vara utvecklingsstord innebér inte med automatik att personen blir diagnostiserad. Det
kan exempelvis vara fordldrar som i vilmening inte vill stimpla sina barn, eller som inte har
formagan att se tecken pa utvecklingsstorning hos det egna barnet.

Personer med utvecklingsstorning kan definieras som administrativt, socialt samt
psykologiskt:

Administrativ_definition: De personer som i Sverige dr definierade som administrativt
identifierade finns med i statistik 6ver utvecklingsstorda genom att de har LSS-stod (1993:387
Lagen om sérskilt stod for vissa funktionshindrade) (Socialstyrelsen, 2005). Denna definition
géller alltsa nédr personer med utvecklingsstorning dr administrativt registrerade av samhéllets
tjiinsteman. Fram till 1986 blev personer med utvecklingsstorning registrerade i omsorgs-
registret (Kollberg, 1989), idag registreras endast de som sjidlv ansdker om LSS — stdd eller
sjukbidrag.

Social definition: Den sociala definitionen ser utvecklingsstorningen som nagot relativt i

forhédllande till miljon (Hindberg, 2003). I ett icke tillitande samhille, 1 ett mer
hogteknologiskt samhdlle, riskerar fler att klassas som utvecklingsstérda én 1 ett mer tilldtande
samhille. Ménniskors brister i sociala sammanhang kan feltolkas, vilket gor att de
intellektuella begridnsningarna inte identifieras. Risken med detta &r att sociala insatser kan bli

oldmpliga déa individen, som har en begrinsad intellektuell kapacitet, inte kan medverka. I
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stillet for att rikta hjdlpen som kompensation for handikappet, riktas den mot
behandling/utveckling/forandring. Mélet sétts for hogt och personen riskerar att anses vara
“besvirlig’ som inte stédller upp pd behandlingen (ibid.).

Psykologisk definition: Inom forskning och praktik anvinds den internationella
definitionen av personer med utvecklingsstorning som innebdr att personen innan 18 ars alder
har definierats med nedsatt intelligens. For att kunna berdkna denna genomférs en
intelligenstest som resulterar i en intelligenskvot — IQ (Kollberg, 1989). Kvoten ér ett
genomsnittsvdrde och ger inte besked om var individen har sina starka respektive svaga sidor.
Till detta behovs en begdvningsprofil vilken redovisar olika delar av begavningen (ibid.). For
att definieras som utvecklingsstord ska medelvérdet pa testet vara under 70 pd en IQ-skala
(Socialstyrelsen, 2005). Personen ska visa en begransning 1 sociala, utbildningsrelaterade och
praktiska fardigheter, det vill séga i den adaptiva formagan. Det som betonas for personer med
utvecklingsstorning ér avvikelser frdn vad som anses vara typiskt i médnniskors sétt att tinka
och att 10sa abstrakta, intellektuella problem och 1 deras sitt att praktiskt 16sa vardagsproblem

(ibid.).

6.4. Integritet

I vardagssprak ses ofta integritetsbegreppet som uttryck for en humanistisk méanniskosyn
(Mattsson, 2002). Denna ménniskosyn aterger en uppfattning om alla personers fulla
ménniskovirde. Med en sadan syn avses uppfattningen att ménniskans vérde knyts till hennes
existens, inte till hennes funktioner (ibid.). I regeringsformen stér att “den offentliga makten
skall utévas med respekt for mdnniskans lika virde och for den enskilda mdnniskans frihet
och virdighet” (RF kap. 1:2), medan de lagar som styr socialtjinsten och omsorgerna om
personer med utvecklingsstorning anvinder formuleringarna “respekt for sjdlvbestimmande
och integritet” (NE). Personlig integritet har dirfor ndra samband med méanniskans vérdighet.
Krinkning av den personliga integriteten kan ske pd fysisk eller psykisk vég. Integritet ar
ritten att fa sin personliga egenart och inre sfiar respekterad samt att inte utséttas for

personligen storande ingrepp (ibid.).

7. Resultatredovisning

7.1. Utredning samt Metod/modell

Vi borjar med att svara pa frdgorna om nidr socialtjdnsten startar en utredning samt om
utredningen av fordldraformagan sker efter ndgon speciell metod. Dérefter framkommer nér
socialtjansten anlitar ett utredningshem. Redovisningen sker under rubrikerna: Att starta en

utredning, uppdrag till utredningshem, BBIC, ”Fyrfaltaren”, Egna modeller och PAM.
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7.1.1. Att starta en utredning

Till grund for att socialsekreterarna ska starta en utredning finns en oro for att fordldrar med
utvecklingsstorning ska glomma bort barnet och sitta sina egna behov fOrst.
Intervjupersonerna talar om en oro for att barnets mamma och pappa inte ska kunna ta hand
om barnet och tillgodose barnets mest priméra behov. Avgorande for att starta en utredning
kan sammanfattas i ett citat: ”Vi har i alla dom hdr drendena tinkt att det finns en
skyddsaspekt i detta.” vilket en socialsekreterare siger.

Enligt de intervjuade socialsekreterarna Oppnar socialtjdnsten en utredning antingen nér de
fatt en anmilan dar nagon misstinker att barnet far illa eller kommer att fara illa, eller sa ar
familjen redan aktuell inom socialtjdnsten ndr modern blir gravid. Det kan enligt de
intervjuade vara mamman sjélv som berittar for socialsekreteraren om att hon dr gravid. Nér
detta sker menar en av de intervjuade att "man dd kan upprdtta nagon form av samarbete
redan i det skedet”. En annan séger att de “inleder en utredning kring mamman dd vi befarar
att det finns en risk for att hon inte pd ett tillrdckligt bra sdtt tar hand om barnet”.

P4 var foljdfraga till socialsekreterare och till personal pa utredningshem om vad
utredningen ofta leder till, kan ingen av de intervjuade pdminna sig om nagot fall dar

fordldrarna ansetts klara av sitt fordldraskap sjilv, alltsa helt utan insatser.

7.1.2. Uppdrag till utredningshem

Samtliga socialsekreterare forsoker generellt att utreda sa mycket som mgjligt i 6ppenvard,
men ibland anlitas ett utredningshem. Nér och i vilken utstrickning dr beroende pd vilken
socialsekreterare vi pratat med. En socialsekreterare som i sina samtliga drenden angéende
fordldrar med utvecklingsstorning har anlitat ett utredningshem menar att det inte rdcker med
2 eller 3 ganger att komma hem till mamman dagtid tva timmar”. En annan socialsekreterare
frén en annan kommun uttrycker angdende att anlita ett utredningshem att “det dr mycket ndr
vi inte dr riktigt sdkra, ndr vi tycker att vi inte har fatt in tillrdckligt med material for att géra

»»

en sdker bedomning.” 1 denna sistndmnda kommun anlitas inte med samma sjélvklarhet ett
utredningshem for den har gruppen.

Utredningshemmens uppdrag &r olika fragestéllningar fran socialtjinsten som enligt en
intervjuperson egentligen handlar om samma sak oavsett hur de ar formulerade. “Det dr ju

1]

det hdr att knyta an till sitt barn, sa det dr ju det som dr grundbilden.’

7.1.3. BBIC

En socialsekreterare anvénder sig delvis av BBIC som hon sjdlv uttrycker det: Vi har plockat
godbitarna och har tittat just pa den hdr biten med fordldraformaga som ni kanske har sett

med trygghetsaspekt, stimulans och stabilitet och det gdller ju dven dessa fordldrar, att det
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ska funka.” Om BBIC sédger en annan av de intervjuade att hon kidnner ett motstdnd mot ett sa

enormt fragebatteri.

7.1.4. ”Fyrfiltaren” (Moderskapskonstellationen)

Personal pa ett utredningshem beréttar att deras utredning ar uppdelad i fyra félt dar de tittar
pa om fordldern kan ta ansvar, hur man knyter an, vilket ndtverk som finns och identitet. "Det
dr specifikt ndr man blir fordlder, det dr forsta gangen man rent fysiskt har en annan
mdnniska i sina hdander som man mdste halla liv i.” Personalen tittar pa hur det fungerar i de
olika filten och hur det kénns. “Det krdvs ju att ansvarsfiltet fungerar annars dr det ju
meningslost att titta vidare, och sen dr det anknytningsrutan, hur relaterar man till barnet”. 1
identitetsféltet visar det sig om fordldern kan dndra perspektiv, frdn att vara en helt vanlig
ménniska till att helt plotsligt vara fordlder. Kan fordldern gora detta skifte menar
intervjupersonen, sa kan man jobba med sitt fordldraskap. De praktiska foreteelserna som att
byta bldja och mata ldr sig ofta fordldrarna och hér kan de professionella ju dven hitta kreativa
16sningar for att hjdlpa. Intervjupersonen menar att problemet ir ju framfor allt om fordldern
har svart i de andra filten. “Metoden heter egentligen ingenting, men boken heter

Moderskapskonstellationen ” avslutar intervjupersonen med att sdga.

7.1.5. Egna modeller

Ett utredningshem anvénder sig av anknytningsteorin 1 sitt utredningsarbete d&ven om de inte
har nigon speciell metod. Detta eftersoks av personal som uttrycker det som “Det har jag
funderat mycket pd, alltsda, vad héinder om vi misstolkar egentligen”. Intervjupersonen menar
att om fordldern har en anknytning till sitt barn sa 16ser det andra sig, om man kan ldsa av
barnet och sétta barnets behov framfor sina egna. Intervjupersonen fortsdtter med att det i
utredningssammanhanget handlar om att {4 igdng det hédr samspelet.

En kommun anvénder sig av en egen utarbetad utredningsmall. Utredningsmallen har ett
standardiserat innehall, men intervjupersonen betonar att det ibland kan se olika ut och sédger
att "man far ju fylla pa med specifika saker”. Utredningsmallen innefattar bland annat
foljande punkter; Anledning till utredningen/yttrandet, tidigare kdnnedom om klienten,
familjens situation, barnets situation, samtal med barnet, expertutlatande, referenser, vidtagna

atgirder, analys, forslag till beslut, ssmmanfattning och bedémning.

Vi kan sammanfatta anvindandet av utredningsmetoder/modeller i ett citat frdn en av vara

intervjupersoner som sdger att “'Vi anvdnder ju ingen speciell metod for denna grupp”.
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7.1.6. PAM

Lydia Springer menar att PAM kan vara ett led 1 att gora en s& nyanserad beddmning som
mojligt. PAM ér 4n sa ldnge ett komplement till den dvriga utredningen vilket kan kombineras
med exempelvis en begévningstest. Det finns en pedagogisk poing med PAM pa si sitt att
fordldrarna i processen skaffar sig insikter och forstaelse, vilket leder till att de har léttare att
acceptera behovet av insatser. PAM kan anvéndas redan 1 ett tidigt skede, redan nir mamman
undrar om hon kan klara av att ha ett barn. "Man kan inte i forvdg bedoma fordldraformdagan
utan det dr i relation mellan barn och fordlder som fordldraférmdgan hinder.” Men man kan
genom PAM visa pa eventuella kommande svarigheter och pa s sitt fa fordldern med sig i

processen (ibid.).

7.2. Dilemman

Under vara intervjuer har manga dilemman framkommit som vi har valt att redovisa under
foljande rubriker: Faktorer pd samhillsniva, utvecklingsstordas sérskilda problem, diagnosens
betydelse, intellektuella begriansningar, pedagogiska utmaningar i kommunikationen med
utvecklingsstorda, omstindigheter vid &drendens aktualisering, risk for krénkningar,
svarigheter att bedoma utvecklingspotential, stora behov av insatser, barn- och forildrars

perspektiv samt juridiska bedomningar.

7.2.1. Faktorer pa samhillsniva

Det har skett en fordndring over tid for den hér gruppen vilket de flesta av vara intervjuade
patalar pa olika satt. Samhéllet har forandrats och forsvarats for den hédr gruppen.
Arbetsmarknaden har forindrats, flera av de enkla arbetena har forsvunnit och den hér
gruppen har svért for att konkurrera om de arbeten som finns. Aven boendet har forindrats pa
sa sitt att fler bor 1 eget boende idag. Sa gott som samtliga av vara intervjuade hanvisar till
’det déliga samvetet’ till f6ljd av historiska hiandelser som de tvangssteriliseringar vilka forr
utfordes pd ménga utvecklingsstorda. En av de intervjuade sammanfattade problemet med att
sdga: "Det dr en svdr grupp, att de har de begrinsningarna och att det dr lite tabu
fortfarande”.

En konsekvens av fordndringen Over tid i samhéllet ser en av personalen pé ett
utredningshem som menar att de drenden med utvecklingsstorda fordldrar de haft under det
sista aret dar mycket mer svarbedomda &n tidigare, det dr oftare i kombination med andra

svarigheter 4n utvecklingsstdrningen som exempelvis beteendestorningar och aggressivitet.
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7.2.2. Utvecklingsstordas sirskilda problem

De svérigheter som personer med utvecklingsstdrning sjilva har varit med om under den egna
uppviaxten paverkar fordldraskapet formedlar flera av de intervjuade. "Det dr ju mdnga i den
hér gruppen som har farit oerhort illa med att bli utnyttjade pd olika vis under sin uppvdxt,
som inte har kunnat markera grdnser och sa ddr” séger en intervjuperson till oss. En annan
menar att en traumatisk uppvéaxt for fordldern kan gora det svarare att psykiskt och fysikt ta
till sig ett barn. En av de intervjuade anvénder sig av ett ordsprak for att forklara: ”Det hdr
gamla talesdttet att man kan inte ge mer dn man fatt, jag tdanker, det kan man om man far ldra
sig, men dd maste man kunna ldra sig”’.

Négra av vara intervjupersoner ndmner skillnaden pd hur man ser pa problemet med
utvecklingsstorda forédldrar jamfort med exempelvis missbrukande fordldrar. “Man ser det som
att man inte har ett problem pd samma sdtt som ndr man har ett missbruk.” séger en av de
intervjuade. En annan uttrycker det som att "Det dr svarare att ta dom barnen ddir
fordldrarna kanske gor sitt yttersta, men ddr det inte gar dndd, dn om det dr en missbrukare
som pd ndgot sdtt sjdlv dr en del i om barnet blir omhdndertaget.”

Ett annat dilemma som flertalet ndmner &dr svarigheten med att s& manga dr omedvetna om
sitt handikapp. En av de intervjuade uttrycker att hon blir “forskrdickt ndr man upptdcker att
det dnda dr sa mdanga som egentligen aldrig har pratat kring sitt handikapp, som har blivit
vuxna utan att fa prata och acceptera det”. De hér personerna kanske har klarat sig ganska
bra genom livet, berittar en av de intervjuade, men nir man blir forédlder stills allting pd sin
spets och bristerna blir tydliga i1 fordldraskapet. Viktigt dr att prata om handikappet for att
kunna konstatera att det dr ingenting fordldern sjilv har bidragit till, och handikappet orsakar
att de inte kan jimfora sig med alla andra i samhéllet. En av de intervjuade ger foljande
exempel pa vikten av att prata om detta redan i1 unga ar. "Man kan aldrig forvinta sig att dom
ska ha samma liv som andra ungdomar, dom kanske har ndagon klasskompis, alltsa det ser ju
inte riktigt likadant ut, och ddrfér har dom ju inte sett néitverk som mdnga andra. Det finns

rdtt sa mycket runt omkring som skiljer”’.

7.2.3. Diagnosens betydelse

Alla intervjupersoner siger att om det finns en diagnos hos fordldrar med utvecklingsstorning
underléttar det i motet d4 de kan diskutera kring de problem som kan uppstd pa grund av
funktionshindret. En av véra intervjupersoner menar att “Har man fdtt en diagnos sa har man
fatt en chans att prata om sina svdrigheter och dd kanske man dr medveten om sina
begrdnsningar och det dr ju vildigt viktigt”. En annan intervjuperson uttrycker det som “att

man som utvecklingsstord har ett stod i det, varfor dr inte jag som alla andra och varfor fixar
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Jjag inte detta, dom fragorna har dom ju stillt sig sjilva manga gdanger. Onskvirt dr ju att de
redan som sma har fatt chans att prata om det”. Samtidigt betonas att bara for att man har en
diagnos betyder det inte att man har accepterat sitt handikapp.

En intervjuperson menar att sjukvarden har léttare att anmaéla till socialtjdnsten da foraldern
har en diagnos. Socialsekreterarna som vi intervjuat papekar att det dr inte diagnosen 1 sig som
gor att de startar en utredning, utan det dr fordldraformigan som dr det viktiga. De fortsdtter
att berdtta att en diagnos ér till hjélp om drendet gér till ett LVU. En av juristerna berittar “dr
man diagnostiserad som under 1Q 70 dr det ju enklare att falla in i kategorin dom som inte
klarar det, dn om man dr i en grdzon, det tycker inte jurister om, antingen dr man
utvecklingsstord, eller sa dr man inte”. En annan jurist beréttar att finns ingen diagnos sa ér
“problemet det samma men bedomningen av fordldraformdgan, hur stora bristerna dr, dr
besvdrligare”.

Samtidigt berittas for oss av Lydia Springer att man allt mer kommer ifran 1Q-begreppet.
”Forut var det 1Q svart och vitt som man gick pa, men nu bérjar man komplettera med en mer
funktionell, adaptiv bedémning.” Hon fortsédtter med att siga att man snarare tittar pd hur
fordldern anvédnder sig av den begdvning och forutsittning han/hon har och utifrdn detta kan
man sitta en diagnos. "Man kan fd fram ett I1Q virde pd 80 pd begdvningstesten men det
betyder inte att de kan tillgodogéra sig av den.” Samtliga av vara intervjupersoner menar att

diagnos ar viktigt, med det ar inte avgorande 1 bedomningen av fordldraférmagan.

7.2.4. Intellektuella begriansningar

Ett av de svaraste dilemman som samtliga intervjupersoner stindigt aterkommer till &r att
fordldern inte alltid forstar pd grund av sitt handikapp. En av de intervjuade papekar att det ar
av stor vikt att fordldern forst och framst forstdr anledningen till varfér en utredning har
pabdrjats, vad en utredning &r och kan leda till. En av de intervjuade berittar om svérigheten
pa foljande sétt; "Fastin man har forklarat manga gdanger och vdildigt enkelt och tycker man
sjdlv dd och konkret, vad det innebdr att vara ddr och av vilken anledning dom ska vara ddr
sa visar det sig att dom har dndd inte forstdtt varfor dom ska va ddr”. (”Ddr” 1 citatet syftar
pa utredning under dagtid inom 6ppenvédrden). Hon fortsdtter med att "dom tolkar det som att
dom dr ddr for att fd hjdlp. Och dom missforstdr ofta och dom tolkar och dom hor inte vissa
saker och dom hor vissa saker och dom hdnger upp sig pd vissa saker och da kan det vara
vdldigt svarjobbat alltsa, de hdr familjerna.”

Niér arbetet med utredningen ar inledd papekar en av véra intervjupersoner problemet med

att fa fordldrarna att inse var bristerna dr. En socialsekreterare menar att man kan ju dra det

hur manga ganger som helst, utan att de har forstdtt inneborden i det vi ldgger fram. Det dr
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Jjdttesvart att nd dem, man kan ha hur mdnga méten som helst”. Hon fortsitter vidare med att
beritta att fordldrarna kan blir arga och ledsna; “speciellt om de inte forstar vad vi menar ndr
vi radar upp de hdr olika bristerna — sjdlvklart att de blir frustrerade da.”

Om det kommer till ett omhéndertagande av barnet uppstar problem om inte fordldern
forstar anledningen. En socialsekreterare berittar att “om de inte har haft formdgan att forsta
av vilken anledning man har omhdndertagit det forsta barnet sda kanske dom skaffar sig ett
barn till, och ett barn till osv — alltsa, da blir det ju en evig kretsgdng hos oss sd att sdga”.

Det uttrycks inte enbart som ett problem att fordldrarna har svart att forstd information
utifran, utan dven att de har svart med att sjilv gora sig forstddda. "Dom fordldrarna har ju
sdrskilt svart och komma till tals och uttrycka sig, precis som barnen tillhor dom en vdildigt
utsatt grupp. Och ddri sa dr det ju alltid problem nér man har svart att komma till tals och att

fa uttrycka sig” formulerar sig en av juristerna.

7.2.5. Pedagogiska utmaningar i kommunikationen med utvecklingsstorda.

Péatagligt vid vara intervjuer, frimst pd utredningshemmen, &r att samtliga intervjuade talar om
vikten av tydlighet gentemot denna fordldragrupp. En av de intervjuade uttrycker det som att
“vi dr mycket mer tydliga och att vi kanske gdr in mer i rollmodeller, /.../, mer praktiska och
mer tydliga, mer illustrativa tror jag att vi forséker vara”. Det uttrycks som att utredningen
hos fordldrar med utvecklingsstérning dr mer behandlingsinriktad just for att fordldrarna ska
kunna anamma den praktiska fordldraformagan. Sammantaget kan ségas att man skriver mer,
man ritar mer for att fordldrarna ska forsta och komma ihag. Samtidigt papekas att om man
skriver, s& dr det viktigt att klargora att fordldern verkligen forstar vad som skrivs. En
intervjuperson menar att hon bekréftar fordldrar med utvecklingsstorning mer 1 sitt
fordldraskap 1 konkreta situationer for att “man dr sd rddd att dom inte ska forsta vad man
menar”.

Ytterligare ett dilemma angaende tydligheten uttrycks av en av de intervjuade frén ett
utredningshem som sdger att man samtidigt “kdnner att man inte ska sdga for mycket ndr
socialsekreteraren har jobbat sa hart med att fa hit motstrdviga fordldrar, men varje gang det
hénder, att man inte dr tillrdckligt tydlig, sa blir det ofta fel”.

Vidare ar av vikt hur man bemdter personer med utvecklingsstorning och hur man talar
med dem; “’sd man inte slinger ur sig, ndt sant ddir vardagligt prat, utan mdste prata mer
alltsa direkt till den hdr utvecklingsstorda mamman, annars tar dom inte till sig det man
sdger, det far inte vara sd ddr allmdnt, utan mdste rikta det”. En av de intervjuade formedlar
att hon anser att omgivningen ofta har ett uppfostrande forhéllningssétt till dessa foréldrar.

Hon uttrycker det som att omgivningen “tycker att du ska kunna fixa det hdar med matlagning
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och stidning och allting annars klarar du inte fordldraskapet”. En kvinna formedlar att ett
belonande forhédllningssitt frin omgivningens sida &r att foredra for att de ska vaga frdga nar
de inte forstar, men ocksa for att personalen ska anvinda ett sétt att prata med fordldrarna som
gor att de inte kdnner sig nedvirderade. Samtidigt papekar hon att det inte far vara
“jdttebarnsligt for da blir det ju ocksa fel, utan man maste formedla det héir med respekten
och att de duger som de dr och forsoka plocka fram det positiva”. En av personalen pa ett
utredningshem papekar vikten av sitt eget forhallningssétt till handikappet i sig. Hon uttrycker
det som att “det dr oerhdrt viktigt att man pratar mycket om det hdr, hur ser jag mig sjdilv i
det hdr, vad har jag egentligen for instdllning till mdnniskor med handikapp ?

Det &r dven av vikt att vara drlig, aven med det som inte alltid fungerar s bra, sdger en av

de intervjuade. Hon fortydligar att fordldern inte ofta sjdlv kan komma fram till att man inte
lyckats tillrickligt bra pd grund av funktionshindret, darfor ar det extra viktigt med &rligheten
1 dessa drenden. Hon menar att man maste “kunna formedla att dessa fordldrar har gjort sitt
allra yttersta med sin formdga”. Om det leder till ett omhindertagande ar det av vikt att redan
1 ett tidigt skede f& fordldern med sig i processen att deras barn ska placeras. "Har man
lyckats med detta kan placeringen ske med frivillighet”, siger en av de intervjuade och hon
fortsétter i dom drenden vi har haft ddr vi har placerat barnen, ddr utredningen hdr har
visat att fordldraformdgan inte rdcker, ddr har ju det inte behovt bli nagot LVU for ddr
ndgonstans pd vdgen har fordldrarna fatt hjdlp att se att det hdr fixar vi inte.”
Vidare framgar tydligt i vara intervjuer att specifikt for den hdr gruppen ir att de behdver
langre tid pa sig for att personalen ska “ldra kdinna dom, for att dom ska kinna sig trygga
med oss, for att man ska kunna gora en rdttvis bedomning, annars dr det jdtteldtt att sdga - ja
dom forstar inte vad vi sdger och vi har visat jitte mdnga gdnger och dndd sd blir det fel,
men vi kan ju ha anvdnt ett sprak som dom absolut inte forstar.”

Det berittas for oss 1 vara intervjuer om dilemmat med att formedla det abstrakta. En av
personalen pa ett utredningshem beréttar att man hdr ofta stoter pd patrull. Som exempel pa
det abstrakta pratar hon om stimulans och trost och menar att man som fordlder maste ha
forstaelse dven for det som inte dr konkret, det man inte kan ta pa. Hon fortsétter fortydliga
med att fordldern maste kunna tolka barnets signaler; “vad visar bebisen mig och dd maste
man ocksd ha en grad av fantasi som fordlder, att man tittar pa barnets ansikte och sa maste

man kunna tinka att det kanske har ont i magen, eller kanske det eller det”. Hon menar att

om man inte sjilv har ett inre, dd har man svérigheter att forsta att nigon annan har ett inre.
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7.2.6. Omstiindigheter vid drendens aktualisering

En socialsekreterares samtliga drenden angdende fordldrar med utvecklingsstorning har
aktualiserats 1 samband med moderns graviditet. En socialsekreterare uttrycker klart att
anmalningsplikten frin MVC {6r denna grupp fordldrar fungerar, medan en annan frigar sig:
“Jag kan undra ibland, vart tar alla smd barn vigen? Jag har stdllt mig den fragan hdr. Vi
har mycket ungdomar hdr.” Hon uttrycker vidare en oro for de sma barnen. Ytterligare en
tidsperiod nidr anmélningar kommer till socialtjansten ar i forskolan ndr barnet borjar visa
symptom eller att omgivningen visar oro. “Jag skulle tro att vi kommer in i ett langt senare
skede dir dagis mojligen anmdler att barnet ldmnas och hdmtas pa konstiga tider, hygien,
klidsel stdmmer inte alls.” uttrycker en av socialsekreterarna det som. En av
intervjupersonerna berdttar for oss att en stor del av de utvecklingsstorda familjerna lever
isolerat. ”"Och da lyckas de med att inte synas sa mycket och ndr det inte finns ndgra ogon in i
familjen som typ dagispersonal dd uppdagas ju de hdr bristerna inte pd samma sdtt som ndr
barnet kommer till dagis eller i skolan.” Via intervjuerna fir vi veta att anledningen till att de
hir barnen inte synliggdrs kan bero pa att ofta “dr ju barnet lugnt den hdr forsta manaden,
man dter och sover, och den rytmen kommer ju dven utvecklingsstorda fordldrar ganska ldtt
in i och det sover och det hdnder inte sa mycket emellan utan vaknar barnet sd dr det mat”.
En annan anledning kan vara att familjen har ett nitverk bestdende av exempelvis mor- och
farfordldrar som stottar. Under intervjuerna konstaterades dven att bdde MVC och BVC ér en
frivillig insats for fordldrarna.

Anmidlan till socialtjdnsten kommer sammantaget frain MVC eller fran BVC, fran personal
pa forlossningen, frin forskolan/skolan eller fran grannar och sldktingar. Anmilningsplikten
ses dock inte som sjdlvklar hos de intervjuade socialsekreterarna. "Har man tur kan jag sdga
att ndr barnet fods sa kanske sjukhuspersonal mdrker att fordldrar inte hanterar sina barn pd
ett bra sdtt” sidger en av socialsekreteraren. "/.../men i just den hdr gruppen sd gor
sjukvdarden anmdlningar” dr dock en reflektion av en annan socialsekreterare som berittar om

fall dar barnmorskan har hort av sig.

7.2.7. Risk for krinkningar

Maénga av de intervjuade pratar om ett obehag infor risken att inte bara de sjdlva ska krianka de
hiar fordldrarna, utan dven en réddsla for att de ska kridnkas av de samarbetspartners i
utredningen som socialtjansten kontaktar exempelvis 1 sjukvarden och BVC. Ett citat frin en
intervjuad socialsekreterare siger att “man vill inte géra illa ndagon person ndr de inte
forstar”. En intervjuperson menar att fordldrarna vid en krdnkning maste gé in i1 forsvar vilket

da forsvarar utredningsarbetet.
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7.2.8. Svarigheten att bedoma utvecklingspotential

En av vara intervjuade socialsekreterare papekar att de utvecklingsstorda fordldrarna ofta kan
bemotta sina barn “som om dom vore bebisar dven om dom dr 6 - 7 ar gamla”. Hon menar att
fordldrarna inte hinger med 1 barnets utveckling och de kan inte stimulera barnet pa en
adekvat niva for att kunna komma till nésta fas i utvecklingen. Just denna svérighet med att
bedoma den utvecklingsstorda fordlderns utvecklingspotential utvecklar en personal pa ett
utredningshem. Hon menar att hon ibland kan kénna att fordldern skulle kunna utvecklas lite
till men det skulle i sa fall vara pa bekostnad av barnet. En av de intervjuade juristerna menar
att man har experimenterat lite med de hir barnen pa sa sétt att man later fordldrarna testa sin

formaga till barnet sjélv reagerar. "Frdgan dr nédr man ska gripa in? ” undrar juristen.

7.2.9. Stora behov av insatser

Flera papekar att ett dilemma intrider om utredningen visar att insatsbehovet dr for stort. “Ar
det sa att mamma och pappa behover hjdilp 20 timmar om dygnet sa gar det inte. Det gar inte,
i 18 dr framat. Det finns ingen mdjlighet, och da blir det ju en familjehemsplacering”. En av
personalen pa ett utredningshem menar att det optimala 4r ju om alla barn kan vixa upp med
sina biologiska forédldrar, med hjdlp av samhillet vid behov, men hon fortsdtter formedla att
’sd dr det ju tyvdrr inte, dven med maximalt stod sd finns det ju dom barn som far illa”. Hon
menar vidare att om sambhéllet gir in med mycket stdd, exempelvis hemma-hosare” finns
risken att barnet knyter an till de professionella som dessutom ibland byts ut. "Vad dr det vi
utsdtter de hdr barnen for egentligen? sédger hon och menar att det inte enbart dr barnet som
utsétts utan dven fordldrarna “ndr det kommer in personal i hemmet som barnet hela tiden
foredrar, sd fruktansvdrt som fordlder, man maste bli jdittearg pd alla som kommer och da
blir det ett daligt samarbete”.

Flera av de intervjuade menar att det blir problem nér "hallandet” pa institution forsvinner.
Miljon pa en institution uttrycks av en socialsekreterare som véldigt ’fyrkantig”. Hon menar
att fordldrarna kan vara duktiga pa vissa saker i just den fyrkantiga miljon, och att det kan
krackelera nir de kommer hem igen. Hon menar vidare att "man fdr vara beredd pad att den
hir  fykantigheten kanske kan gora att de klarar mer, sd man far alltsda ha sin
fingertoppskdnsla ddr. Man mdste gora vdl avvigda bedomningar dér alltsa”. En av
personalen pd ett utredningshem menar att det finns ett jirnhért grepp om familjen nir de
befinner sig pd utredningshemmet, men att socialtjdnsten kan tappa kontrollen i och med
frivilligheten nir familjen flyttat ut. Hon beréttar att fordldrarna sjilv kan uttrycka detta som
att “det ldt ju sa bra ndr vi var hos er att vi skulle fa hjdlp och sen blev det inget”. Flera av

véra intervjupersoner papekar vikten av att samhéllet inte sldpper familjen ndr utredningen ar
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fardig, och att insatser sannolikt dr pdgdende under hela barnets uppvixt, vilket dven medfor

att insatserna kan forandras med tiden.

7.2.10. Barn- och forildraperspektiv

En av de intervjuade socialsekreterarna uttrycker klart att barnet ar i fokus, att “vi tittar
utifran barnet, vad dr det mamma och pappa brister i”. Hon fortsitter med att siga "Vad
behover barnet for att bli kompenserad, vi sdtter in resurser for barnet”. En av véra
intervjupersoner berdttar att oavsett problematik anvinds samma mall for att utreda
fordldraformégan och det &r utifrdn barnet. Vi vet att barnet behéver dom héir och dom hdr
sakerna.” Hon menar vidare att “Barn behover inte mindre bara for att dom har en
utvecklingsstord mamma”. En person podngterar att som professionell har man ett ansvar for
barnet men att man samtidigt “behover nog bdda inriktningarna, bdde fordldrarna och
barnet.” Aven Lydia Springer menar att vi méste ha allas perspektiv i forgrunden hela tiden.
"Det far inte bara vara fordldraperspektiv, det far inte bara vara barnperspektiv — man
madste kunna halla tva perspektiv samtidigt.”

Historiskt sett papekar en av de intervjuade att under de utvecklingsstordas normalisering
under 1980-talet glomdes barnet bort och man pratade mycket om fordldrarnas ritt till sitt
barn. En del av vara intervjupersoner uttrycker att det fortfarande ar en stor fordldrardtt som
rdder 1 samhillet. Angdende fordldrardtten menar en av juristerna att “Barnets bdsta och
barnets rost ska komma fram d ena sida och d andra sidan fordldrarnas rdtt att ha barn”.
Juristen menar att fordldrardtten ar vildigt stark i1 den juridiska tillimpningen. Vi far ett
exempel pd, som juristen uttrycker det, ett horribelt tankesétt vid en jamforelse mellan
utvecklingsstorda fordldrar och missbrukande fordldrar dir forhdllningssittet dr att man kan
inte hjdlpa att man dr funktionshindrad — det ar klart att de har rétt att ha kvar sitt barn. Men ar
man missbrukare — d& far man skylla sig sjélv, man har inte skott sig. "Dd forsvinner eller
minskar man den hdr rdtten att ha kvar sitt barn.” Juristen fortsitter med “Det dr ju ett
synsdtt ddr fordldrardtten styr gentemot barnrditten. De kommer ofta i konflikt med
varandra”. En annan jurist berdttar att processen ldtt kan hamna i att det &r synd om fordldrar
med utvecklingsstorning som blir berovade ritten att ha kvar sitt barn.

En annan av vara intervjupersoner menar att barnperspektivet har klivit in 1 socialtjinsten,
in 1 de politiska organen samt att barnperspektivet stir inskrivet i lagen. Men samtidigt har
Sverige inte gjort Barnkonventionen till lag och en av juristerna tycker att Sverige ar sa
forsiktiga och papekar att “om den infors som lag har vi storre méjligheter att arbeta med

barnrditten”.
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7.2.11. Juridiska bedomningar

I de drenden med utvecklingsstorda fordldrar som gar till LVU, har forvaltningsdomstolarna
att prova huruvida brister i omsorgen tillgodoses. En av juristerna uttrycker det som ”Det har
ofta att géra med mat, skotsel, det vanliga lunket — att inte det fungerar”. Ytterligare ar det
“oformdga att tolka barnets signaler och att reagera, man kan kanske tolka signalerna, men
man vet inte vad man ska gora sen” som ritten beaktar.

En av de intervjuade juristerna tror att manga uppfattar det som att kontakten med
utvecklingsstorda i en forhandling inte dr en létt uppgift. Bada juristerna pekar pa svarigheten
med att kommunicera med fordldrarna med utvecklingsstérning, bade att fordldrarna ska
forstd vad ombudet menar, men dven for ritten att forstd vad fordldrarna menar. “Det hade
sdkert varit bra om de hade haft en tolk, da far man ju bredda begreppet tolk att innefatta en
person i familjen kanske som kan finnas med i samtalet”.

Viéra intervjuade jurister menar att man “accepterar” barnavardsutredningens resultat och
att man vanligtvis ej anvénder sig av sérskilt sakkunniga.

Det uttrycks en rddsla hos nagra av socialsekreterarna for att man i dessa drenden inte har
tillrickligt med underlag infor en LVU-ansokan i Linsritten. Aven om man har bestimt sig
redan innan barnet dr fott att barnet ska omhdndertas, sa gar man hela vigen med
utredningshem for att det sidkert ska hélla i ritten. ”"Man vill ha manga konkreta beskrivningar
av situationer ddr fordldraformagan brister, framfor allt ndr det gdller utvecklingsstorda”,

sdger en av de intervjuade.

7.3. Kunskap och kunskapsbehov

I foljande avsnitt formedlar intervjupersonerna vilka erfarenheter de har av den aktuella

gruppen samt deras kinnedom om tillgéinglig forskning.

Samtliga av véra intervjupersoner har erfarenheter av utvecklingsstorda personer i
fordldraskapet genom sina respektive arbete, nagra mer, nigra mindre. En av véra
intervjupersoner har &dven arbetat med utvecklingsstorda 1 annan form &n i
utredningssammanhang. Nagon har dessutom mer personlig erfarenhet av personer med
utvecklingsstorning.

De allra flesta av de intervjuade uttrycker att de saknar forskning inom omrédet. Det talas
om en hunger och en nyfikenhet att ldra sig och forstd mer om den hér gruppen. En
intervjuperson siger att “jag vill ha mer forskning och input, for vi gar hdr i var lilla bubbla
och hinner liksom inte soka information”. Hon menar att de inte besitter specialistkunskaper
om nagon speciell problematik, hon sdger att “det finns ju sa manga olika sma fack som man

vill ha dn mer kunskap om”. Flera av de intervjuade uttrycker samma &sikt. Samtidigt séger en
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annan socialsekreterare att "Sd det dr inte sa heller att man kan ldsa en kurs om
utvecklingsstorning for det dr hur brett som helst”. Hon fortsitter vidare med att ” vi haller
rdtt sda hdrt pd det hdr med fordldraformdga och det dr den som gdller. Oavsett vilken grupp
man kommer ifrdan.”

Om den egna kunskapen inte racker till s& menar en kvinna inom socialtjénsten att de tar

till andra som har storre kunskaper én vad de sjilv har; “det maste ju till en utredning ddir
man tar in information via experter”.
Lydia Springer menar att det ar viktigt med kunskap om funktionshindret s& professionella
kan dra ritt slutsatser. En av juristerna menar ocksd att det maste krdvas kunskap hos
utredarna och hos de som ska doma om vad funktionshindret har for betydelse i1
fordldraformégan, hur de fungerar gentemot sitt barn.

Den litteratur som &r specifik i detta &mne som de intervjuade personerna hinvisar till samt
anvénder sig av dr sammantaget Lisbeth Pipping samt Barbro Hindberg.

En intervjuperson papekar att det inte enbart dr av vikt att personen sjdlv har ett
handikappmedvetande, utan pdpekar dven vikten av att de professionella har forstaelse och
kunskap om funktionshindret. Hon motiverar det med att “det dr viktigt sa man drar rditt
slutsatser, sa man exempelvis inte ldgger pd ett motivationsarbete ndr det kanske handlar om

att de inte har forstdtt”.

8. Analys

Samtliga intervjupersoner dr overens om att fordldrar med utvecklingsstorning ar en svar
grupp att utreda. I var analys fokuserar vi framfor allt pa nagra dilemman som kan uppsta i en

utredning av utvecklingsstordas fordldraforméiga med hjélp av véra teoretiska begrepp.

8.1. Utredningar och systematiska bedomningsinstrument

Vi har full forstaelse for att utredningar av fordldraformagan hos fordldrar med
utvecklingsstorning anses som svéra. Det dr dessutom en liten grupp i samhéllet vilket leder
till f4 drenden. Som socialsekreterare ska man bade utreda, bedoma, fatta beslut och ansvara
for eventuella insatser (Sundell & Egelund, 2000). Barnavardsutredningar anses vara en av de
kénsligaste verksamheter inom den sociala barnavdrden (Hessle, m.fl., 1996). Vir
undersokning visar att utredningen av fordldrar med utvecklingsstorning rdknas som “svara”
utredningar och att man alltid 4r tva socialsekreterare i utredningsforfarandet. Som
professionell utredare ska man besitta en kunskap om manga ménniskors olika problematik.
Var undersdkning visar att si gott som samtliga dnskar mer kunskap om problematiken. Aven

forskningen sdger att det hos professionerna behovs en Okad kunskap om denna grupp
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(Socialstyrelsen, 2005). Har de professionella kunskap om fordldrar med utvecklingsstdrning
ar det léttare att nd fram till dem. Samtidigt visar var undersokning att professionella stir infor
en pedagogisk utmaning i att kunna ge fordldern information som hon/han kan forstd. Har
professionella pedagogiska verktyg som hjéilp for att nd fram med informationen, okar
mojligheten att fa fordldern att forstd. Genom ett pedagogiskt verktyg, som exempelvis PAM,
finns mojlighet till en utredningsmetod som ger en strukturerad och standardiserad utredning.
Genom IMS finns en mdjlighet att 1 framtiden f& enhetliga och standardiserade metoder for
utredning, vilka leder till en for klienten mer réttvis och korrekt bedomning, oavsett vilken
utredare i landet man méter. Vi ser inte enbart en vinst 1 att kommunikationen mellan utredare
och klient kan forbittras, utan dven mellan olika professionella. Vara litteraturstudier visar att
god forildraforméiga definieras olika i olika metoder (Socialstyrelsen, 2005). Aven hir ser vi

en mojlighet att genom IMS 1 framtiden fa enhetliga definitioner.

8.2. Barns Behov

Vara litteraturstudier visar att barn till fordldrar med utvecklingsstorning bedéoms vara i en
riskgrupp (Socialstyrelsen, 2005). Via intervjuerna forstdr vi att det finns en oro for att
fordldrar med utvecklingsstorning ska glomma bort barnet och sitta sina egna behov forst.
Denna oro ir grunden till att en utredning inleds. Aven nir socialtjénsten ansoker om ett LVU
ar rekvisitet “bristande omsorg”, det vill sdga att fordldraféormégan inte ar tillrackligt god for
att mota barns behov av sidkerhet, mat, omvardnad och stimulans. Det teoretiska begreppen
Barns Behov visar vad barn behover for att fa en tillrdckligt god uppvéxt.

Om utredningen leder till insatser i hemmet kan vi bade genom vara intervjuer och genom
litteraturstudien konstatera, att om insatsbehovet dr stort 1 hemmet far barnet illa.
Anknytningsteorin visar pa vikten av en eller fi anknytningar nér barnet &r litet, for att barnet
ska kdnna sig trygg och sdker (Daniels, m.fl., 2000). Véra intervjuer bekriftar detta och
formedlar, att om samspelet inte fungerar mellan barn och fordlder, tyr sig barnet till
personerna som arbetar i hemmet och knyter an till dem, hemmet institutionaliseras. Det
teoretiska begreppet integritet visar, att dven om de professionella har en humanistisk
ménniskosyn som innebir att fordldrarnas véirde knyts till hennes existens, inte till hennes
funktioner, dr risken att fordldrarna kénner sig kridnkta da deras barn foredrar den
professionelle framfor dem. Detta skulle kunna innebéra att ett samarbete mellan samhaéllet

och foraldern for barnets basta forsvaras.

8.3. Foridldraformaga

Forskare har identifierat vissa omstindigheter vilka paverkar denna grupps svarigheter 1 sitt

fordldraskap (Socialstyrelsen, 2005). Tydligt &r, om man sjélv haft en svar uppvéxt, vilket en
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stor andel i denna grupp har haft, paverkar det fordldraskapet negativt (ibid.). Detta bekriftas
dven genom vara intervjuer. Avsaknaden av goda fordldraforebilder gor det svért att ge sina
egna barn ndgot man sjilv inte haft.

Det teoretiska begreppet fordldraférméga visar, att det dr fordldrarna som ska tillgodose
barns behov och prioritera barnens behov framfor sina egna. Forskningen ar 6verens om att
fordldrar med utvecklingsstorning har svérigheter att genomfora ett fordldraskap fullt ut
(Socialstyrelsen, 2005). Detta bekriftas 1 vara intervjuer dir det framkommer att
utredningarna av utvecklingsstorda fordldrar alltid resulterar i nagon form av insatser.
Fordldrar med utvecklingsstorning dr ingen enhetlig grupp, utan barnets situation beror pa
graden av utvecklingsstorning, 6vriga problem i familjen samt tillgang till hjélp och stod for
barnet (Lagerberg & Sundelin, 2003). Ett dilemma vi patriffat i var undersokning ar om
fordldrarna har en diagnos pa sin utvecklingsstorning eller inte. Riskfaktorer for barnet i
familjer dér fordldrarna ar utvecklingsstorda kan vara att bada fordldrarna ar utvecklingsstérda
och/eller att mammorna har ett IQ som ar under 60 (Socialstyrelsen, 2005). Behovet av att
faststdlla den psykologiska diagnosen utvecklingsstorning for att forstd dessa fordldrars
forméga att ta hand om sina barn tillfredsstédllande tvistar forskare om. En del forskare hivdar
att om det finns en diagnos &r bristerna hos fordldrarna sd omfattande att de inte har formagan
att klara av ett fordldraskap, medan andra forskare menar en diagnos inte ger tillrdcklig
information om fordldrarnas omsorgsforméga (ibid.). Den senare stindpunkten bekriftar alla
vara intervjupersoner, vilka menar att den psykologiska definitionen ar ofullstindig for att
pavisa fordldraformégan. Att diagnos kan vara till hjdlp 1 utredningen har vi forstatt om
diagnosen leder till att fordldern d&r medveten om sitt funktionshinder. Om fordldrarna med
utvecklingsstorning inte dr medvetna om foljderna av sitt handikapp, eller inte dr medvetna
om fOljderna av sin diagnos, kan vi genom intervjuerna forstd vikten av att fordldrarna
medvetandegors da detta underlédttar kommunikationen, samspelet och ddrmed utredningen.
En fordel som framkommit i var undersdkning dr om utvecklingsstdrningen medvetandegdrs
redan ndr personen ir liten. D& far barnet en chans att prata om sina begridnsningar och
mojligen acceptera dem. Aven véra litteraturstudier visar vikten av att de professionella
hjalper fordldrarna att se utvecklingsstdrda barns begransningar, vilket ar till stor hjdlp for
framtiden (Daniel, m.fl. 2000).

Vira litteraturstudier séger att personer med utvecklingsstorning kan fungera relativt bra,
framfOr allt nir deras livssituation inte utsétter dem for storre krav dn de har resurser att klara
av (Killén, 1999). Detta bekriftas dven i vara intervjuer som visar att det dr nir fordldrarna far
barn som funktionshindret blir patagligt. Funktionshindret visar sig som brister i

fordldraskapet och blir déarfor ett handikapp. Nér detta sker och foridldern inte har en diagnos,
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kan samhéllet bedoma att nagot dr fel. Brister i sociala sammanhang kan dérmed feltolkas
vilket gor att utvecklingsstorningen inte identifieras. Genom vara intervjuer framkommer att
en identifiering av utvecklingsstorningen dr 6nskviard. Eftersom ett begavningstest &r frivilligt,
innebéra det att samhillet krdnker den personliga integriteten genom att forsdka tvinga nagon

att genomga ett.

8.3.1 Forildrarnas utvecklingspotential

Forskningen dr inte Overens om huruvida fordldrar med utvecklingsstorning har en
utvecklingspotential i sitt fordldraskap (Socialstyrelsen, 2005). Vissa menar att genom
fordldrautbildning kan fordldrarna ta till sig vissa fardigheter, medan andra inte tror det ar
mojligt att utvecklingsstorda kan léra in nya fardigheter eller minnas kunskap som férmedlas
till dem (ibid.). Genom vara intervjuer bekréftas att en svarighet med utredningen av denna
grupp ar att bedoma fordldrarnas utvecklingspotential. Innebdrden i det teoretiska begreppet
fordldraforméga visar hur viktigt det ar att fordldern sjilv har en trygg anknytning for att
kunna utveckla denna forméga. Ett forsta steg till detta &r att fordldrarna inser och erkénner att
de inte ar tillrdckligt bra. Genom anknytningsteorin forstar vi att det 4r mojligt att dndra de

inre arbetsmodellerna om man kan ta till sig informationen om att nigot &r fel.

8.4. Faktorer pa samhéllsniva

I samhillet finns ideal om hur ett fordldraskap bor se ut, och for fordldrar med
utvecklingsstorning dr det svart att leva upp till denna idealbild (Socialstyrelsen, 2005). Véra
litteraturstudier visar exempel pad hur samhéllet forsvarar for utvecklingsstorda att lyckas med
detta. Bland annat har denna grupp svért att fa arbete idag pd grund av samhiéllsférdndringar,
vilket leder till begrinsad ekonomi som dérmed &ven péaverkar boendeforhillanden.
Sammantaget begransar dessa faktorer bdde barnens och fordldrarnas delaktighet i samhéllet.
Vi fOrstér genom véra intervjuer att det medfor svérigheter for utvecklingsstorda genom att de
inte fir ndgon stimulans utifran och att de har svérigheter att ta for sig i samhillet. Denna
sociala isolering kan gora det svart att synliggdra barnens och fordldrarnas behov, da de flesta
instanser i samhéllet som kan synliggéra problem éar frivilliga att besdka, s& som MVC och
BVC. Detta bekriftas av véra litteraturstudier som dessutom menar att en riskfaktor for

barnen dven dr om fordldrarna inte &r intresserade av stdd och hjélp fran samhillet.

8.5. Kommunikation och delaktighet

Vad som framkommit tydligt i véra intervjuer och som &ven bekriftas av FUB, éar
svérigheterna med att fa fordldern att forsta. Nar fordldrar med utvecklingsstorning inte forstér

varfor de blir utredda, inte forstar bristerna eller insatserna, leder denna oforstaelse till att den
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professionella inte far fordldern med sig i1 utrednings- och beslutandeprocessen. Vara
litteraturstudier visar att de professionella anvinder ett sprak som inte &r anpassat till personer
med utvecklingsstorning (Socialstyrelsen, 2005). Genom véra intervjuer inser vi vikten av att
vara tydlig och érlig gentemot foréldrarna, &ven med det som inte tillgodoser barnets behov.
Om professionella inte dr &rliga far de inte med sig fordldrarna i utredningsprocessen. Det
visar sig att fordldrarna sjdlv uttrycker att de behdver rak och tillgédnglig information, vilket dr
en forutsittning for delaktighet (Vuxenhabiliteringen, 2004). Nar detta inte sker uttrycker
fordldrarna det som att man har olika asikter” och att de har kant sig dverkord. Bristande
information kan dven bidra till oro och fantasier. Om informationen leder till att fordldern
forstar syfte och orsak, finns forutséttningar for att kunna ta emot stodet. Forstar inte fordldern
kan stodet uppfattas som “tom hjilp” (ibid.). Genom att koppla samman véra intervjuer med
litteraturstudien ovan, kan vi se vilken vinst for fordldern och barnet det leder till ndr fordldern
forstar anledningen och dr med i utrednings- och beslutandeprocessen, exempelvis vid ett
omhédndertagande av barnet. Lyckas professionella formedla adekvat information kan ett
omhéndertagande av barnet ske frivilligt och ett positivt samarbete mellan den biologiska
fordldern och fosterfordldern kan inledas. Vara litteraturstudier visar att barn placerade utanfor
hemmet far sina behov tillgodosedda genom goda och kontinuerliga kontakter med de
biologiska fordldrarna (Andersson & Hollander, 1996). Dessa behov behdvs for barnets
overlevnad, utveckling och vélbefinnande (ibid.). Misslyckas man med att ge adekvat
information visar véra intervjuer pa risker med att fordldern kdnner sig krinkt, blir aggressiv
och/eller ledsen. Forskningen visar att fordldrar med utvecklingsstorning &r en utsatt grupp
som létt kidnner sig krdankta (Socialstyrelsen, 2005). Kan samhéllet undvika krinkning genom
att formedla information pa ett forstéligt sétt, ser vi en vinst for alla parter.

Forskning visar att samarbetet mellan professionella och fordldrar med utvecklingsstorning
beror pa synsittet hos de professionella (Socialstyrelsen, 2005). Forskning visar pa tva olika
forhallningssétt som professionella har gentemot fordldrar med utvecklingsstdrning; antingen
att fordldrarna har formégor med mojlighet att utveckla fordldraskapet, eller att de é&r
oformogna till att utveckla sin fordldraformaga. Vara intervjuer visar hur viktig de
professionellas egna forhallningssétt dr. Att klargora for sig sjdlv vilken instéllning man har
till manniskor med handikapp. Att ens egen instidllning paverkar bemoétandet visar forskningen
ovan, ddr det sista forhdllningssittet kan leda till att man som professionell rekommenderar
den gravida mamman abort. Vi forstdr att den egna instdllningen pdaverkar
utredningsforfarandet. Vet man inte om vilket forhédllningssidtt man sjdlv har som
professionell, okar risken for att omedvetet krdanka fordlderns integritet, det vill séga att man

kranker rétten att f4 sin personliga egenart och inre sfir respekterad. Genom det teoretiska
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begreppet integritet ser vi att man vid detta forhallningssétt utsétter fordldern for personligen
storande ingrepp. Aterigen podngterar vi att personer med utvecklingsstdrning inte #r en
enhetlig grupp och att en individuell bedomning maste ligga till grund for ett beslut.
Forskningen visar att utredningen av fordldrar med utvecklingsstorning inte sker
tillfredsstédllande. Brister i utredningen kan bland annat forklaras genom interna och externa
forklaringar (Hessle, m.fl., 1996). Interna forklaringar definieras 1 korthet som att den i
utredningen insamlade informationen pekar pa ett annat héll &n den som utredaren redan
forutbestdmt. Denna nya information kan ”gldmmas bort” eller omformuleras for att “passa
in”. Den externa forklaringen beror pa socialpolitiska vdrderingar och hur den samhilleliga

debatten lyder.

8.6. Barn/forialdraperspektiv

I vara intervjuer har vi sett en diskrepans i vilket perspektiv som rader, fran enbart ett
barnperspektiv till en stark fordldrarétt. Syftet med en utredning dr att barnets behov ska
tillgodoses och om de professionella under utredningen endast har ett barnperspektiv, eller
endast ett fordldraperspektiv, finns risken att de missar helheten vilket bland annat kan
paverka insatserna sd att barnets behov inte blir tillgodosett. Vikten av att ha ett dubbelt
perspektiv belyses #dven i litteraturen. Atgirder och behandlingsinsatser bor rikta sig mot hela
familjen, darfor ar det nddvéandigt med ett familjeperspektiv menar Killén (1999).

Genom en strukturerad metod som exempelvis BBIC och PAM kan professionella ldttare
fokusera pé helheten och inte missa nagot perspektiv. En forutsittning for att belysa helheten i

utredningen dr att alla delar av metoden anvénds.

9. Slutdiskussion

Barn har réttigheter - fordldrar har réttigheter. Samhéllet har skyldigheter nér fordldraskapet
fallerar. Samhéllets skyldighet &r att sdkerstdlla barnens behov. Vi anser att samhéllet ska ge
stod for att 1 storsta man hjdlpa dessa familjer, men samhaéllet kan aldrig skapa en anknytning
mellan barnet och fordldern om fordldern inte har den férmagan.

Vi har inte fatt ett enhetligt svar pa vilket perspektiv som rader, utan vi ser skillnader
mellan olika professioner och dven inom samma profession. Vi anser att barnperspektivet vaxt
sig starkt bland delar av de professionella 1 samhéllet och dven 1 en del av litteraturen vi ldst.
Vi har dven moétt professionella dér vi kint att bade barnperspektivet och foraldraperspektivet
varit nirvarande. Pétagligt for oss blir dé ett annat forhallningssitt vilket ger en helhetssyn pa

familjen som i forlingningen gynnar barnen. Nir (om) Barnkonventionen pa ett tydligare sétt
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inforlivas 1 svensk lagstiftning ser vi dnnu storre mojligheter att fa jamvikt mellan
barnperspektivet och fordldraperspektivet och dven inom juridiken fa en helhetssyn.

Vi har mott en del samverkansformer under vart arbete men efterlyser en 6kad samverkan
mellan de professioner som ér, eller bor vara i kontakt med fordldrar med utvecklingsstorning.
Exempelvis ndr mamman blir gravid, BVC, sjukvard, habiliteringen, forskola, skola. Vi anser
att samhillet ska ha ett hdllande runt dessa familjer och att familjen sjdlv ska ha si fa
kontakter med professionella som mojligt. I dagslaget gor i stort sett var och en sin lilla bit -
de professionella agerar pd vars ett héll och det kan leda till forvirring for fordldern. Vi anser
att familjerna behover en person som kédnner familjen vil och som kan ha ett dvergripande
ansvar for att samverkan kan ske. En fOrutséttning for detta dr att de professionella har
familjen med sig 1 samarbetsprocessen eftersom allt sker frivilligt.

Det vi, och manga med oss, kan se som det storsta dilemmat i kontakten med fordldrar med
utvecklingsstorning dr det gemensamma problemet med att forstd varandra. Vi kallar detta en
logisk kullerbytta; vet fordldern inte om sitt funktionshinder, dr det nést intill omdjligt att
forsta foljderna av sitt funktionshinder - pd grund av just sitt funktionshinder. Vi ser det som
en av de forsta uppgifterna for de professionella att medvetandegora fordldrarna om vad
handikappet medfor for brister i fordldraformagan. Nista stora bekymmer &r di det
pedagogiska dilemmat att dstadkomma ett medvetandegorande. Manga av de professionella
har berittat hur de ritar, fortydligar, agerar som rollmodeller, hur de férklarar om och om igen.
Mojligen & PAM det pedagogiska verktyget som kan underldtta, som d& &ven é&r ett
hjdlpmedel 1 sjdlva beddmningen. Men om det i PAM:s resultat visar pa en skillnad mellan
resultatet av vad fordldrarna anser om sina formégor, resurser och behov och det som de
professionella anser, ifrdgasétter vi om det pedagogiska verktyget verkligen underldttat i
arbetet med att oka forstaelsen.

Alla ménniskor har en rétt att bli utredda och att utvecklas. Vi anser att samhéllet star infor
en professionell utmaning ndr fordldrar med utvecklingsstorning utreds. For dven om
professionella besitter bade kunskap och erfarenhet om personer med utvecklingsstorning
samt har tillgdng till pedagogiska hjidlpmedel, och &ven om utvecklingsstorda sjidlv ar
medvetna om sitt funktionshinder, innebér det inte att dessa utredningar med automatik blir
latta, men mojlighet till forenkling foreligger.

Personer med utvecklingsstorning &r inte en homogen grupp. De ska inte enbart utredas
individuellt utan dven bemotas individuellt. Samhéllet maste se till personens forméigor samt
behandla ménniskor efter sina forutsdttningar och egenskaper - utan att for den skull gora en
skillnad i ménniskans virde. Utvecklingsstorda dr olika andra grupper i samhéllet och méste

bemdtas med ett forhéllningssitt som underlittar for dem. Har man ett funktionshinder sa blir
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fordldraskapet svarare. Det betyder inte att det inte fungerar, men det blir svarare. Genom att
se realistiskt pd funktionshindret kan fordldrarna fa rétt stod och hjélp och barnen slipper fara
illa. Alla véra intervjupersoner har pa nigot sitt talat om en rédsla for att krianka. Vi efterlyser
att samhéllet belyser problematiken runt fordldrar med utvecklingsstdrning och deras barn.
Genom att bedriva forskning och att oppet diskutera de problem som dessa fordldrar stélls
infor 1 sitt fordldraskap pé grund av sitt funktionshinder, anser vi att rddslan for att kranka dem
minskar med tiden och forhoppningsvis slutligen forsvinner. Samtliga vara intervjupersoner
har pd ndgot sitt talat om problematikens kénslighet, ”det &r sd tabu”, och hénvisat till
historiska faktorer som bland annat tvangssteriliseringarna. Det dr nu 30 ar sedan

dessa upphorde och vi fragar oss vad som &r tabu ar 2005?
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Bilagor
Bilaga 1

Lund den ....
Hej!
Vi heter Eva Torstensson och Lotta Evans. Vi studerar pd Socialhdgskolan 1 Lund dar vi
skriver en C-uppsats pa 10 podng i kursen, Socialt arbete med Barn och Unga. Vi har valt att
skriva om hur fordldraférmagan utreds hos personer med utvecklingsstérning. Vi dnskar vidga
var kunskap om denna lilla grupp i samhéllet vars omstdndigheter &r relativt outforskade. Vér

handledare ar Bodil Rasmusson.

Flera undersokningar visar pa en Okad risk for att barn far illa med utvecklingsstorda
fordldrar. Dessa barn har ofta en otrygg och understimulerad uppvixt. Vi undrar hur
samhillet gor for att sdkerstilla dessa barn 1 riskzonen fér en trygg och tillrackligt god
uppvixt? Internationella studier visar att dessa barns familjeférhallanden och deras fordldrars
omsorgsformaga inte utreds tillfredsstdllande. Idag ska personer med utvecklingsstdrning ha
samma rattigheter och levnadsomstindigheter som andra medborgare enligt FN: s
standardregler. Men om fordldraférmagan brister stélls fordldrarnas rittigheter mot artikel 3

och artikel 6 1 FN:s barnkonvention vilka behandlar barnets bdsta, 6verlevnad och utveckling.

Du representerar en yrkesgrupp som kan komma i kontakt med utvecklingsstérda foréldrar,
vilket gbr att vi gidrna vill intervjua dig och skulle uppskatta om du har tid att triffa oss. Vi
berdknar att varje intervju kommer att ta ca 1 timme. Den information du ger i intervjun
kommer endast att anvéindas till var uppsats och du &r naturligtvis anonym. Vi 6nskar spela in
intervjun pd band och dessa band kommer endast till var anvéndning. Intervjun &r frivillig,

men vi uppskattar om du har tid att hjélpa oss.

Har du ytterligare fragor var vénlig kontakta Eva pa telefonnummer: 046-54 57, eller Lotta pa

046-292513.

Med vénlig hélsning

Eva Torstensson Lotta Evans
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Intervjuguide Bilaga 2
Intervjufragor till socialsekreterare:

Vilken erfarenhet finns pd byran angaende fordldrar med utvecklingsstorning?

Vilken erfarenhet har du personligen i ditt yrke av fordldrar med utvecklingsstorning?

Vilka 6verviganden gors for att starta en utredning hos fordldrar med utvecklingsstorning?
Vilka sérskilda svérigheter, dilemman finns i detta slag av utredningar och bedémningar?

Ar din erfarenhet att en diagnos pad utvecklingsstdrda dr en hjilp i beddmningen av
fordldraférmagan?

Socialstyrelsen har gjort en utredning (1995) som visar att socialndmnden har svart att fa
igenom LVU-ansokningar dér foréldrarna ar utvecklingsstorda, vad har du for erfarenheter av
detta?

Hénder det att du remitterar vidare till ett utredningshem?

Pé vilket sétt &r bedomningen fran utredningshemmet till hjélp 1 er utredning?

Néar du misstdnker brister 1 fordldraforméagan, anvdnder du en speciell metod/modell i
forfarandet? Hur ser den 1 sd fall ut?

Har du nagon speciell kunskap angiende utvecklingsstorda och deras problematik?
Intervjufragor till utredningshem:

Vilken erfarenhet har du i ditt yrke av fordldrar med utvecklingsstorning?

Vilka sirskilda svarigheter, dilemman finns 1 detta slag av utredningar och beddmningar?

Ar din erfarenhet att en diagnos pa utvecklingsstdrda dr en hjilp i beddmningen av
fordldraférmagan?

Socialstyrelsen har gjort en utredning (1995) som visar att socialndmnden har svart att fa
igenom LVU-ansokningar dér foréldrarna dr utvecklingsstorda, vad har du for erfarenheter av
detta?

Ar det ndgot i er utredning som ir speciellt for just utvecklingsstdrda forildrar?

Hur utreder ni fordldraférmégan? Anvéander ni nagon speciell metod/modell?

Har du nagon speciell kunskap angaende utvecklingsstérda och deras problematik?
Intervjufragor till juristen:

Vilken erfarenhet har du i ditt yrke av fordldrar med utvecklingsstorning?

Vilka sérskilda svérigheter, dilemman finns i detta slag av utredningar och bedémningar?
Socialstyrelsen har gjort en utredning (1995) som visar att socialnimnden har svart att fa
igenom LVU-ansokningar dir fordldrarna ar utvecklingsstorda, vad har du for erfarenheter av
detta?

Vilken erfarenhet har du av vilka rekvisit som domstolen beaktar vid LVU-mal dar
fordldrarna ar utvecklingsstorda?

Har du erfarenhet av att ldns- och kammarrétten anvinder sig av sérskilt sakkunniga i LVU-
mal dér fordldrarna &r utvecklingsstorda?

Vilken dr din erfarenhet av hur utvecklingsstérda blir behandlade i réttsliga ssmmanhang?

Har du nagon speciell kunskap angaende utvecklingsstérda och deras problematik?
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