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Abstract

The purpose of this project was to investigate what is causing early disturbances in the
mother- and infant relationship and what sorts of treatments are available.

Our main questions where:

What does the development within infant research say about when it comes to the
importance of early relationships?

What is causing the disturbances in the mother- and infant relationship seen from
an attachment theoretical perspective?

How can these disturbances be detected?

What theoretical knowledge has the professionals got, do they find the theories
functional and how do they implement this knowledge?

What kinds of treatments and preventing measures are available?

The project is based on eight interviews with different professionals who meet mothers
with infants in their organizations.

Main results:

Despite the fact that the professionals has a knowledge about early disturbances and what
causes them, there is still a risk that social workers and health and medical staff fail to
discover some of these mothers and infants. The reason for this is that professionals do
not ask enough questions that could reveal the mother’s problem. It is aso unlikely that
the mothers seek help on their own due to the fact that information about the different
methods of treatment is unknown for the members of the society and therefore the
communication and cooperation between the organizations must be extended.



Forord

Vi vill har tatillfallet i akt att tacka de intervjupersoner som har gjort var undersokning
majlig att genomfora. Det ar varit mycket intressant och inspirerande att fata del av era
kunskaper och erfarenheter.

Vi vill ocksa tacka var handledare Bodil Rasmusson for den hjalp vi har fatt.

Lund, Jan 2002
Jenny Persson

Johanna Svensson
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INLEDNING

Problemformulering

Under hela detta arhundrade har vi haft kunskap om hur spadbarnets upplevelser av
kontakt och omhandertagande paverkar dess kansloméassiga och sociala utveckling och
hur stor betydelse tidiga relationer har for hur framtida relationer utvecklas. Forskningen
kring spadbarn har expanderat kraftigt under de senaste tio aren, da fler och fler
verksamheter har forsokt arbeta utifran denna nya kunskap. Brodén, 1989) For att man
ska kunna arbeta med storningar i mor- och barn relationen maste man veta vilka orsaker
som kan ligga bakom och detta har varit en av utgangspunkterna for de intervjuer vi

genomfort som en del av uppsatsarbetet.

| takt med denna forskning har &en samhdllets insatser utokats, da vikten av stod i
forddraskapet har fatt okad betydelse for barns fortsatta utveckling. Alla foraldrar
behdver ibland fa information, kunskap, rad och ibland &en en hjdpande hand for att
kunna kénna sig trygga i fordldrarollen. En anledning till att man har utvecklat dessa
stodatgarder & att det socida nétverket i barnets omgivning inte langre fyller sin fulla
funktion da det & mer vanligt att olika generationer bor langt ifran varandra och att man
blivit mer upptagen av sin egen familj och sin egen karriar. (SOU 1997:161) Med tanke
pa detta ville vi ocksa undersdka vilka behandlingsmdjligheter det finns inom olika

verksamheter som arbetar med mddrar och spadbarn.

Syfte och frigestiillningar

Vart huvudsyfte & att undersoka vad som kan orsaka tidiga stérningar i mor- och barn
relationen och vad det finns for behandlingsmajligheter. Vart forsta delsyfte ar att se vad
de professionella har for kunskap om tidiga relationer, men vi vill &ven studera orsakerna
till tidiga spadbarnsstorningar och hur dessa identifieras av professionella. Vart nasta
delsyfte handlar om huruvida det finns nagra forebyggande insatser vad det géller
mammor med denna problematik. Det tredje delsyftet handlar om att ta reda pa hur de
professionellas egna erfarenheter ser ut, det vill siga fa en uppfattning om hur vanligt
forekommande denna problematik &. Det dSista delsyftet tar upp mgjliga

behandlingsformer och insatser.



Hur har utvecklingen inom spadbarnsforskning sett ut nér det géller betydelsen av
tidiga relationer?

Vad kan mor- och ban relationens problematik bero pa utifran et
anknytningsteoretiskt perspektiv?

Hur kan dessa storningar upptéackas?

Vilken teoretisk kunskap har de professionella, finner de teorierna anvandbara och
hur tillampar de kunskaperna?

Vilka behandlingsformer och forebyggande insatser férekommer?

Avgrinsningar
| de flesta fall sa utgdr den priméra anknytningen fran modern och darfor har vi i vart
arbete inriktat oss pa relationen mellan mor och barn. Med spadbarn menar vi barn

mellan 0-18 manader.

Metod och urval

Vi har anvants oss av kvalitativ metod da vi ville fa méjligheten till mer Gppna samtal
med vara intervjupersoner. Att anvanda kvalitativ metod innebar att man far ett
innehdlIsrikt och vadigt detaljerat material da intervjufrdgorna & relativt fria i sin
formulering och svaren kan bli valdigt djupgaende. En nackdel med kvalitativ analys &r
daremot att data kan vara mindre representativa och svara att generalisera till liknande
enheter. Trots detta & det mdgjligt att bedoma i vilken utstréckning resultaten stammer
dverens med andra enheter. (Denscombe, 2000) Nar det kommer till vart urval sa valde vi
vara intervjupersoner utifran olika verksamheter och olika professioner for att fa en stor
spridning i vart material. Vi valde personal pa Viktoriagdrden, Enebacken, en
modravardscentral, tva barnavardscentraler, tva sociaforvatningar samt tva
spadbarnsverksamheter i Malmé, Lund, Landskrona och Angelholm. Vi frégade samtliga

intervjupersoner om vi fick némna deras namn i vart arbete vilket alla sade jatill.

Tillvigagangssitt



Fran borjan hade vi inte valt ut ndgra specifika personer utan letade upp relevanta
verksamheter i telefonkatalogen och boérjade ringa runt. Vi upplevde det som valdigt svart
att fa till stand nagra intervjuer, dels for att intervjupersonerna inte hade tid att ta emot
oss och dels pd grund av att uppringda personer inte &erkom efter |amnat
rostmeddelande. Efter oandligt manga samtal fick vi till slut tag i nio intervjupersoner.
Vi bestkte alla intervjupersonerna pa deras arbetsplatser och till de olika intervjuerna
anvande vi oss av intervjuguider som sag nagot olika ut beroende pa verksamhetens art.
Alla intervjufrégorna sorterades utifran fyra olika teman. Sammanlagt gjorde vi fem olika
intervjuguider som vi anvande oss av och bortsett fran de justeringar vi gjorde i efterhand
sa har detta fungerat val. De justeringar vi gjorde var att omformulera vissa fragor for att
fortydliga dem. Intervjuerna varade i genomsnitt en timme och vi anvénde oss av
bandspelare. En intervjuperson ville inte att vi skulle banda samtalet och darfor forde vi
istéllet s noggranna anteckningar som méjligt. Intervjuerna skrevs ner i sin helhet for att
skapa gynnsammare forutsdttningar for vidare bearbetning av materialet. Bland de
inbokade intervjuerna forekom ett bortfall da intervjupersonen vi skulle tréffa pa

Enebacken blivit gukskriven.

Nar materialet var sammanstéllt bearbetade vi innehdllet utifran vara olika teman. Under
bearbetningens gang jamforde vi de olika intervjupersonernas svar for att urskilja

likheter/olikheter i deras resonemang.

Av véraintervjupersoner blev vi bemotta pa ett trevligt och professionellt sétt och alla var
valdigt mdna om att vi skulle fa korrekt och relevant information. Samtliga
intervjupersoner sa att det gick bra att &terkomma om nagra fragetecken dok upp.

Resultatets tillforlitlighet
Under arbetets gang har vi bada tyckt att det varit en tillgang att vara tva, da 5éva arbetet
med analysen har forenklats. De tolkningar vi gjort utifran materialet har visat sig

Overensstamma vilket starker tillforlitligheten.

Metod kritik



En nackdel med kvalitativ metod som vi har upplevt & att intervjupersonerna givit mer
eller mindre uttémmande svar, da kunskaperna har varierat. Nagot vi ocksa reflekterat
over & att vi inte kan pastd att vart material representerar en generell bild av hur
samhéllet identifierar storningar i mor- och barn relationen och vilka insatser som erbjuds
dessa familjer, da vi endast utfort ata intervjuer. Vad vi har tyckt varit positivt med den
kvalitativa metoden & att det funnits méjlighet att stélla 6ppna fragor, vilket gjort att

intervjupersonerna kunnat svara pa fragorna pa ett friare sétt utan att bli styrda.

Nagot som har varit en styrka for oss & att vi utgétt ifran olika teman, vilket har gjort det
léttare for oss att folja den roda traden genom arbetet. Framfor alt har det varit
betydelsefullt nér vi arbetat med resultatredovisningen och hur dess uppléggning skulle se
ut. Det har varit av vérde for oss att intervjua personer fran olika verksamheter da det
givit oss en inblick i hur olika professioner arbetar med tidiga storningar i mor- och barn

relationen.

Bakgrund

Mojligheter att fa stod i fordldraskapet t ex i form av ekonomiskt stéd, utbildning och
annat stod (juridiskt, medicinskt mm) har forst pa senare ar blivit en viktig fraga i svensk
socialpolitik. Spadbarnsforskningen har visat att hur barnet blir bemétt och hur det under
de forsta aren vagleds in i vérlden paverkar barnets syn pa sig §alv och pa andra
manniskor och i sin tur dess férmaga att skapa relationer langre fram. (Brodén, 1989) Hur
mor- och barn relationen sett ut under spadbarnstiden adterspeglas i barnets framtida
relationer. Barnets omgivning saval kdnsdomassigt som miljomassigt har stor betydelse

for hur barnet ska komma att fungerai samhéllet.

Kontakten mellan olika generationer & ett av de viktigaste stodet nér det kommer till
fordldraskapet. Idag & det vanligt att de olika familjemedlemmarna bor langt ifran
varandra, vilket innebér att det behdvs andra ndtverk som kan kompensera for detta och
ge det kdnsdoméssiga stdd som ska bidra till att den nya generationen foréldrar ska kénna
trygghet och sjdvtillit. Har har samhéllet ett ansvar att ge detta stod sa att foraldrarna i

sin tur kan uppfylla barnens behov av trygga uppvaxtvillkor samt barnens rétt till



foréldrarnas omsorg och kéarlek. Detta stod ska finnas for de som vantar barn samt under
barnets hela uppvaxttid. Maet med fordldrastod &r att ge kunskap och réd for att utveckla
fordldrars kompetens vilket kan ske i informella kontakter som t ex moéten fordldrar
emellan eller ett utvecklingssamtal tillsammans med barnet och skolpersonal. Utover
detta behdvs det ocksd fran samhéllets sida (stat, kommun och landsting) olika
stodinsatser som & anpassade efter de behov som finns. Hela ansvaret kan inte ligga pa
fordldrarna utan samhéllets representanter for olika sektorer, modra- och
barnhé sovarden, barnomsorgen, skolan m. fl., har ett ansvar for att kunna tolka signaler

fran barn och forédrar som visar att allt inte star rétt till och agerai forebyggande syfte.

Det & viktigt att titta pa vilka stodfunktioner det finns, sarskilt i en tid nér det sker manga
forandringar i samhallet som i sin tur paverkar foraldrarnas och barnens situation.
Forandringar som kan bero pa besparingar inom de verksamheter som barn befinner sig i
som t ex skola och barnhdsovard, dndrade bidragssystem, ekonomiska och sociala
forhallanden samt forandringar pa arbetsmarknaden. Man arbetar kontinuerligt med att
utveckla nya stodinsatser samt med att forbéttra de stédverksamheter som redan finns.
(SOU 1997:161)

TIDIGARE FORSKNING

Nedan fdljer en redovisning om hur utvecklingen sett ut inom spadbarnsforskningen och
de teoretiker som haft stor betydelse for hur var kunskap ser ut idag. Denna redovisning
har vi tagit med for att |asaren ska fa en inblick i hur forskningen har framskridit och hur
var syn pa spadbarnet har forandrats. Det vi har koncentrerat oss pa utifran teoretikerna &

deras syn pa mor- och barn relationen, behandlingsmetoder och riskfaktorer.

Spiadbarnsforskningens utveckling

FOrr ansag man att spadbarn endast var en organism som var helt ofrmogen att forsta sin
omgivning. Man ansdg att spadbarnet var helt i handerna pa den biologiska
mognadsprocessen och att det var de genetiska faktorerna som drev dess utveckling
framat. Under hela 1900-talet har vi haft kunskap om hur spadbarnets upplevelser av

kontakt och omhandertagande paverkar dess kansloméassiga och sociala utveckling och



hur den forsta relationen ett spadbarn erfar & grundl&ggande for hur framtida relationer
utvecklas. Trots att man haft kunskap om dettai hundra ar & det forst pa 1970-1980-talet
som man har etablerat metoder for att behandla tidiga stérningar hos spadbarnen. Orsaker
till detta kan vara att de behandlingsmetoder som funnits har géalt vuxna och bygger pa
tolkningar av verbalt material. Det kan ocksd bero pa var kvardrGjande syn att barnets
utveckling under det forsta levnadsaret & relativt konstant och att den inte i ndgon hogre
grad paverkas av forandringar i miljon. Okunnighet betraffande forekomst och betydelse
av olika beteendestorningar hos spadbarn kan vara en tredje orsak till varfor det inte
funnits behandlingsmetoder tidigare. (Brodén, 1989)

Forskningen kring spadbarn har forst initierats i USA och Frankrike men sedan spridits
till andra lander dér problem som underndring och spadbarnsdédlighet redan har 16sts. |
Sverige, liksom i manga andra lander, har forskningen varit explosionsartad under de
senaste aren och man har tvingats att andra sin syn pa spadbarnens kompetens, utveckling

och relationer. (a.a.)

Forskningen kring spadbarnsutvecklingen har sedan foljt tva spér. Olika teorier har
introducerats som beskriver spadbarnets inre, dess subjektiva upplevelser och utveckling
medan andra koncentrerar sig kring spadbarnets kompetens och utveckling utifran
objektiva kriterier. Margareta Berg Brodén menar att dessa tva perspektiv ger olika
information om barnet och kompletterar varandra, vilket medfor att det & nddvandigt att
kombinera perspektiven for att fa en helhetsbild av spadbarnen. (a.a)

René Spitz (1887-1974)

Spitz borjade under 1950-talet utveckla en mer detaljerad analytisk teori om barnets
forsta &r. Han ans3g att barnets upplevelser via munnen var speciellt betydelsefulla i
driftutvecklingen. Denna fas bendmner Spitz som oralfasen och kan delas in i olika
stadier pa basis av olika grader av objektrelation (barnets formaga att uppfatta en person
som & skild fran barnet §alv). Under spadbarnets forsta tva manader anses barnet vara
objektlost, d& barnet endast reagerar pa inifran kommande stimuli, dvs. paintryck frén sin

egen kropp. Spitz beskrev spadbarnet som of rmégen att kénna lust och olust och ansags
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till en borjan levai kaos och sakna formaga att varsebli omgivningen. Vid tre manaders
alder mots yttervarlden och innervéarlden och integreras via kontaktperception, dvs. barnet
far genom beroring upplevelser av den egna kroppens granser. Snart kan barnet ta in
yttervarlden och skilja jag fran icke-jag. Nagon relation till andra an modern kan inte tas
in av spadbarnet. En relation kan endast skapas om barnet kan fa sina grundlaggande
behov tillfredsstéllda av modern och nér behovet inte langre finns upphor ocksa
relationen. Spitz anser att nar spadbarnet & mellan tre till su manader befinner det sig i
en kritisk tid i utvecklingen, da barnet blir medvetet om att det behdver nagon fran
yttervérlden for at hjédpa till med att minska driftspanningar och for att uppna
drifttillfredsstallelse. Objektrelationer kan annu inte skapas da objekten inte ses som hela
och skilda fran barnet. For att barnet ska kunna skapa objektrelationer, maste det forst
bygga upp sin galvrepresentation genom att internalisera positiva upplevelser. Negativa
uppfattningar placeras utanfor jaget. Vid ata manaders alder kan barnet visa att det
behtver en viss person och inte bara en person i mangden. Forlust av modern i denna
ader kan framkalla vadiga angestkandor hos barnet. (Brodén, 1989)

Spitz arbetade mycket med mor- och barn relationen och beskrev moderns roll som
avgorande da han ansag att ala stérningar hos barnet berodde pa moderns bristande
omsorg. Spitz observationer av samspelet mellan mor- och barn har kommit att betyda

mycket for nutida forskning om spadbarn. (a.a.)

John Bowlby (1907-1990)

Bowlby beskriver spadbarnet som motoriskt svagt utvecklat vid fodseln och saknar
formaga att forflytta sig. Istéllet har spadbarnet medfodda signaler (Ggonkontakt, skrik
och leende) med avsikt att knyta vuxna till sig och utl6sa omvardnadsbeteende hos dem.
Anknytningsteorin inbegriper studier av manskliga relationer, framst tidiga, formande
relationer. Bowlby anser att spadbarnets kdnslomassiga bindning till modern & primar
och biologiskt betingad. Anknytning bestar av ett system da barnets
anknytningsbeteenden varierar beroende pa dder. Detta system & fardigutvecklat forst
vid ett &s ader och fungerar som barnets grundldggande modell for hur kontakt med

andra manniskor formas. (Brodén, 1989)
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Enligt Bowlby sa & forutsattningen for en frisk mental utveckling att barnet far uppleva
en varm, intim och kontinuerlig relation med en person. Denna bindning sker till en
person och & annorlunda till sin karakté&r om man jamfér med anknytningar till andra
narstaende personer. Bowlby har delat upp den sociala utvecklingen i fyra stadier, dar
overgangen till ett nytt stadium forutsétter att man uppnétt det foregdende stadiet. De tva
forsta manaderna kalas den initiala foranknytningsperioden. Under denna period
diskrimineras inte personer och barnets sociala relationer &r inte beroende av en speciell
person utan det priméra & att nagon reagerar pa de signaler som barnet skickar ut. De
fem manader som foljer kallas anknytning i vardande. Har borjar barnet visa att det
foredrar foraldrarna. Det lar sig under denna tid att anvanda beteendet pa ett avsiktligt sétt
och kan da styra samspelet. Nar barnet & i sunde manaden sa & foraldrarna inte langre
utbytbara och den fas som startar kallas entydig anknytning (denna fas varar fran sunde
till tjugofjarde manaden). Detta innebar att objektpermanens har utvecklats. Barnet blir
under denna period mer aktivt i att soka narhet och kontakt med hjdlp av sin egen
rorelseforméga. Angslan for separation och radsla for framlingar dyker nu upp. Efter det
att barnet fyllt tva & minskar dess egocentricitet. Det kan acceptera att
behovstillfredsstéllelsen inte kommer omedelbart och den 6kade mentala utvecklingen
gor att barnet nu kan forstd manniskors kanslor och avsikter. Dennafas kallar Bowlby for
malinriktat partnerskap. Bowlby betonar att barnet inte kan beskrivas fér sig gav utan

maste sesi sammanhang med sitt anknytningsobjekt - modern. (a.a.)

Mary Ainsworth som var Bowlbys narmsta medarbetare har utvecklat en métmetod,
Strange Situation Procedure (SPP), med vilken man studerar samspelet mellan barn |
adern 12-18 ménader och deras narmsta vardnadshavare. Hon gjorde ett experiment dar
man observerade sma barn tillsammans med deras modrar, under separation fran deras
modrar, i nérvaron av en framling och vid aerforening med modern. Hon fann att
barnens gensvar verkade passa in i olika grupper som hon kategoriserade beroende pa
typen av anknytning som fanns mellan modern och barnet. De tva huvudkategorierna
kallas for sdkra och osdkra anknytningar. De osdkra anknytningarna delades in |

undergrupper;
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- osédkra och undvikande

- osékra och ambivalenta

- osdkra och disorganiserade (denna fanns inte med bland Ainsworths tidiga studier
utan tillkom forst senare.)

- ingaanknytningar (&ven denna har tillkommit senare) (Howe, 1995)

Det verkar som om en mammas beteende gentemot sitt barn under det forsta levnadsaret
paverkar hur mor- och barn relationen kommer att se ut nér barnet ar ett ar gammalt. Da
den kansloméssiga bindningen har en sidan stor betydelse for samspelet mellan foraldrar
och barn s kan man &ven véanta sig att se skillnader inom andra omréden som t ex i
samvaron med andra vuxna och andra barn. Amerikanska forskare har visat att det finns
ett samband mellan mor- barn relationen och det sociala beteende som barnet uppvisar i

kontakt med jamnariga kamrater. (Hwang, 1984)

Melanie Klein (1882-1960)

Melanie Klein representerar en Overgang mellan klassisk analytisk teori och
objektrelations teori. Klein intresserade sig for spadbarnets inre vérld som hon hévdar &
fylld av relationer till andra. Klein har delat upp spadbarnets utveckling i tva stadier. | det
forsta stadiet beskriver hon barnet som en varelse som inte & medveten om andra
personer utan som enbart kan ta in delar av objektet. Modersbrostet & det forsta
delobjektet och upplevs antingen som gott eller ont. Spadbarnet forsoker bevara de goda
delarna och utestdnga de onda genom att placera dessa utanfor sig §élv och dverféra dem
pa objektet. Det andra stadiet borjar under barnets andra halvar, da barnet kanner igen
modern och kan se henne som en hel person eller ett helt objekt. Ambivalenta kénslor har
utvecklats och barnet kan se bade goda och onda ting hos en och samma person. Hon
héavdar ocksa att barnet under denna perioden utvecklar en férméaga att se modern som en
separat person med egna behov och da dven som en person som kan forsvinna ur barnets
krets. Klein menar att hur objektrelationerna integreras & avgorande for
personlighetsstrukturens utformning. (Brodén, 1989)

Donald Winnicott (1896-1971)

13



Winnicott & den teoretiker som starkast har betonat relationernas avgorande vikt for
utvecklingen av det psykiska vabefinnandet. Winnicott havdar att mor och barn utgor en
emotionell helhet dar barnet &r i ett totalt beroende till modern. Barnets kontakt med
vérlden gar via modern genom att hon med hjalp av omsorg for barnet in i verkligheten.
Winnicott delar ocksa in barnets utveckling i olika stadier med hjadlp av begreppet
beroende. Till en borjan & barnet totalt beroende av moderns omsorg da det inte kan
komma in i verkligheten gév. Barnet maste tas emot i ett ostort och kontinuerligt
varande genom moderns formagartill "halande” (hur modern haller sitt spadbarn), dér det
inte tvingas att reagera utan bara finnas till. Genom moderns omvardnad skapar barnet en
formaga att inom sig forsta vad dess egna behov &. Winnicott anser att denna period av
ett ostort och kontinuerligt varande & nodvandig for barnets jagbyggande och att den
kommer att vara en stomme for barnets grundtillit. Men om modern fortsatter att svara pa
barnets behov utan att det far chansen att visa vad det behdver far det motsatt effekt dvs.
att det hammar barnets utveckling av ett separat jag. Om modern inte kan skydda barnet
tvingas det gélv forsvara sig mot stérningar, vilket kan innebéra att barnet utvecklar en
for tidigt formaga till anpassning som i sin tur leder till ett falskt §alv. Winnicott menar
att det ar viktigt att modern Gverlamnar kontrollen for sjévets behov till barnet sa att

barnet kan ta ansvar fér sin egen utveckling. (Brodén, 1989)

Den andra perioden av barnets utveckling sker vid sex manaders dder och Winnicott
beskriver denna som ett relativt beroende, da barnet far bade en insida och en utsida och
modern betraktas som ett separat objekt. Barnet borjar frigora sig fran modern med hjép
av ndgot som Winnicott beskriver som dvergangsobjekt t ex. en nalle eller filt. Med hjép
av leken bearbetas denna brygga mellan yttre och inre verklighet och beroende och

oberoende. (a.a.)

Margaret Mahler (1901-1985)

Pa 1970-talet utvecklade Mahler sin jagutvecklingsteori som har haft stort inflytande.
Mahlers resonemang kring barnet & att det under sina forsta tre ar genomgar tre olika
faser. Forst kliver barnet in i den autistiska fasen, da barnet & inneslutet i sig sav och

beteendet &r styrt av en Onskan att uppna balans. Det andra fasen, symbiotiska fasen,
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ké&nnetecknas av att mamman och barnet skapar en "tillsammans vérld”. Under den sista
fasen, som Mahler kallar separation och individuations fasen, utvecklar barnet stegvis en
jaguppfattning och en syn pa andra manniskor. Mahler forklarar separation med att barnet
separerar andra fran sig v och med individuation menar hon att barnet skapar en
identitet. (Hwang & Nilsson, 1995)

Daniel Stern (1934-)

Stern har koncentrerat sig kring fragor om hur spadbarnet upplever sin vérld, hur det
uppfattar andra manniskor och hur det uppfattar sig gav. Ett viktigt begrepp i hans teori
& "sense of saf” (gavet) och handlar om hur vi upplever oss salva i forhallande till
andra. Stern menar att detta "sense of self” bestdr av fem delvis 6verlappande steg; Det
uppvaknande salvet uppstar mellan 0 och tva manader, da barnets kdnda av sig §av
utvecklas aktivt och kommer enligt Stern finnas kvar hela livet. Mellan tva och sex
manader gar barnet in i ett annat steg, namligen karngalvet. Denna tiden préaglas av
spadbarnet som en social varelse, da "galv- och andra’ (dvs. att det skapas en
upplevelseméssig helhet) och "gév- med andra’ (dvs. upplevelser av relationer till
andra) &r tva viktiga aspekter. Nar barnet & mellan 7-15 manader borjar det forsta att
andra manniskor har ett inre liv och inte bara & kroppar, vilket medfér att barnet |&r sig
att "1asa av” andra manniskor. Detta steg i utvecklingen kallas for det subjektiva gélvet.
Det verbda galvet tréder i kraft nar banet & melan 16-36 manader, da
sprékutvecklingen har kommit i gang ordentligt och personliga erfarenheter kan
formedlas. Det sista steget i utvecklingen &r det beréttande sjélvet och sker vid 3 ars dder
och uppét. Har har barnet en formaga att beskriva sig siav och aerge kandor och
upplevelser i form av historier och beréttelser. (Hwang & Nilsson, 1995)

Stern havdar att man inte kan veta nagot sikert om hur spadbarnet upplever sin vérld,
men for att forsta vad som hander maste man forsoka konstruera en bild och anvanda den

som en slags karta. (a.a)

Margareta Berg Brodén
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Margareta Berg Brodén anser att spadbarnet ar unikt fran fodelsen, att det har ett gav
och en kompetens att initiera och g in i relationer med andra. En forutséttningen for att
barnet ska fa en harmonisk psykisk utveckling & att mamman har en forméaga till empati
och samspel. (Brodén, 1989)

Underlaget till Margareta Berg Brodéns bok "Mor och barn i ingenmansland” utgérs av
57 mor - barn par som behandlades pa Viktoriagdrden under tidsperioden 1982-87.
Utifran de erfarenheterna sammanstélldes en beskrivning av risktecknen i mor — barn

rel ationen men ocksd beskrivningar av behandlingsmodellen. (Brodén')

De mammor som kommer till Viktoriagdrden har hamnat dér via remisser fran andra
instanser och majoriteten av remisserna kommer frén BVC. Orsakerna till varfér man
soker sig till Viktoriagarden for att fa hjalp varierar. Psykiska problem, sociala problem,
krisreaktioner och uppfodningsproblem fordelar sig relativt lika. Remisserna bérjade
efterhand &ven att innefatta gravida kvinnor som kunde forvantas fa problem efter
forlossningen och beslut togs om att inkludera dessa i behandlingsgruppen. Mddrarnas
Ader varierade mellan 15-43 & med en medeldlder pa 27 ar. Barnens dlder varierade fran
en vecka till tvad & med en medelalder pa 20 veckor. Att fa en tidig kontakt underlattar
behandlingsarbetet da de monster som finns i relationen inte annu har etablerats vilket gor

dem |&ttare att foréndra. (aa)

Riskfaktorer

Forskning har pa senare & inriktat sig pa att identifiera faktorer som kan indikera pa viss

sarbarhet under graviditeten och nyfoddhetsperioden. Detta har gjort att man kunnat

identifiera ett antal faktorer som kan paverka anpassningen till moderskapet.

- Ensamstdende; att vara ensamstéende under barnafodandeperioden okar sarbarheten
men &ven behovet av hjap utifran. Det & va dokumenterat genom andra studier att
avsaknaden av en partner ar kopplat till anknytningsproblem. | denna studie var ca

haften av kvinnorna ensamstaende (47%). Av dessa kvinnor har 74% sjdva vuxit

! Artal saknas for Psykoterapeutiskainterventioner under spadbarnsperioden — det empiriska underlaget for
boken ”"Mor och barn i ingenmansland”.
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upp med en ensamstaende mamma. Har syns tydligt de familjebildningsménster som
fors vidare fran en generation till nésta.

Sociala problem; hér kan det vara problem som finns runt omkring som tar moderns
energi och uppmérksamhet fran barnet. Om barnet konstant saknar stimulans eller om
det brister i omsorgen finns det en risk att spadbarn blir deprimerade. Detta
bekréftades av studien da 60% av mddrarna hade mer eller mindre akuta problem vid
den tid da barnet skulle fodas, t ex avsaknad av boende, ekonomiska svarigheter,
misshandel o sv.

Relationsproblem och socialt nétverk; en viktig faktor nér det géler anpassningen till
fordldrarollen &r relationen mellan makar/sambo och det stéd som de férmedlar till
varandra. Riskfaktorer kan vara osamja mellan partners, kvinnans problem med
tidigare oldsta konflikter eller traumatiska handelser upplevda i ursprungsfamiljen.
56% av modrarna hade svarartade relationsproblem till en nara anhtrig, oftast den
egna modern dler barnafadern. En annan viktig tillgdng som ocksa verkar som en
skyddsfaktor &r forekomsten av ett socialt nétverk. Ett flertal studier har pekat pa att
formagan till omsorg om barn influeras av tillgahgen till socialt stod. |
behandlingsgruppen saknade 53% av modrarna ett socialt natverk.

Psykiska problem och forekomsten av missbruk; hér handlar det om psykiska besvér
som funnits déar redan fére den aktuella graviditeten, som t ex obearbetade trauman,
kriser samt storningar som kan ledas tillbaka till moderns egen barndom. De
vanligaste besvaren &r fobier, angest och depression och i behandlingsgruppen var det
53% som haft psykiska problem. Néar det gadler missbruk sa redogjorde 14% av
modrarna att de hade haft ett tidigare missbruk.

Tidiga separationer; i en studie av Hall et al (1979) framkom att de kvinnor som kom
fran splittrade hem, hade en forader som dott eller forsvunnit genom skilsméssa, inte
samspelade med sina barn lika ofta som kvinnor utan separationsupplevelser. Mer an
hélften av kvinnorna i behandlingsgruppen sade sig géva ha upplevt separationer
fran foraldrarna under barndomstiden. Tidiga separationer utgor saledes en riskfaktor
nér det kommer till anknytningen till det egna barnet.

17



- Incestproblematik; att bli sexuellt utnyttjad under uppvéxtaren & en grov krankning
och paverkar sannolikt kvinnans formaga att anpassa sig till modersrollen. 14%

uppgav att de blivit utsatta for incest eller sexuella 6vergrepp i barndomen.

De riskfaktorer som tagits upp ovan upptrader oftast inte var for sig utan det vanligaste &r

att en kombination av de olika riskfaktorerna férekommer. (a.a)

Behandlingsmodeller

| arbetet med mor- och barn paren anvander man sig av fyra olika behandlingsmodeller.
Samspelsarbete & den centrala delen i behandlingsmodellen d& man genom detta funnit
en vag att behandla och paverka ala i gruppen. Typiska situationer dar det kan uppsta
konflikter i relationen & vid matning, nattning, granssittning och lek och det & ocksa i
dessa situationer som en intervention & mojlig. Samspelsarbetet & indelat i tva
huvudtyper; direkt kontaktarbete och arbete pd symbolisk nivad | det direkta
kontaktarbetet hjalper man modern att bekréfta barnets existens genom att se det, talatill
det, réra vid det och relatera till det. Den andra typen av samspelsarbete handlar om att
paverka internaliseringsprocessen genom att identifiera barnets utseende och kompetens,

att rekonstruera barnets historia samt att fira féréndringar och steg i utvecklingen. (a.a.)

Individuell behandling av modrarna & viktig da ett centrdt tema & moderns kvinnliga
identifikation. Samtliga kvinnor har under uppvéaxttiden haft ett konfliktfyllt forhallande
till den egna modern. 86% av kvinnorna hade individuella samtal under behandlingstiden.
Salva samtalsmetoden har daremot varierat, man har anvant bade psykodynamiskt
orienterad korttidsterapi, icke tidsbegransad psykoanalytiskt orienterad psykoterapi och
jagstérkande terapi. Studien har bekréftat erfarenheten att individualterapi ar ett viktigt
komplement till samspelsbehandlingen speciellt i de fall dd modern &r altfor upptagen av

sin egen problematik for att orkaintressera sig for sitt barn. (a.a.)
Individuell behandling av barnet Syftar till att hjalpa barnet att organisera sitt beteende sa

att det har storre forutsattning att deltai en dialog med modern och erbjdds till hédften av
barnen. Uppgiften &r att stodja den naturliga samspel sprocessen sa att barnet far mojlighet
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att uttrycka sig och dérigenom bli identifierad av modern. Det handlar inte om att skapa
en relation mellan barn och behandlare utan att bana vég for relationen till mamman.

(aa)

Pa Viktoriagarden finns tva olika typer av familjebehandling; parsamtal och samtal med
mormodern. Cirka halften, 53%, av barnen bor tillsammans med bada foraldrarna och i
dessa fal har alla faderna haft kontakt med Viktoriagarden. Parsamtalen bygger pa en
kombination av kommunikationsteori och psykoanalytisk teori. Samtalen kan handla om
den forandrade familjesituationen, frigorelsen fran  ursprungsfamiljerna och
ansvarsfordelningen i hemmet. Parsamtalen spelar en viktig roll da foraldrarna
tillsammans skapar den familjestruktur i vilken barnet ska tas emot och anpassa sig. Nar
kvinnan ska finna sin modersroll stker hon ofta kunskap om sin egen ursprungsfamilj.
Detta kan hon gora genom att bearbeta sina tidiga relationer i individualterapi men man
kan ocksd anvanda familjemedlemmar for att i samtal &terskapa bilden av den egna
uppvaxten och i nuet bearbeta relationer med narstdende. Att kriser under
barnaf 6dandeperioden hor ihop med kvinnans relation till sin egen mor & dokumenterat |
ett flertal studier och att da bjuda in mormodern till samtal har visat sig gora stor nytta.
Hinder for att fa till stand ett sddant mote kan vara att mormodrarna & doda, de bor for
langt bort eller att den nyblivna mamman inte vill bjuda in sin mor da relationen dem

emellan varit konfliktfylld. (a.a)

Utover dessa fyra behandlingsmodeller finns det ocksa ett socialt nétverksarbete. Med
detta menas att samarbeta med andra institutioner i samhallet for att [6sa problem och foér
att skapa ett néatverk till de familjer som inte har nagot. Syftet & att skapa en trygg
omgivning for modern med personer som hon kan vanda sig till for att fa hjap och som
en foljd skapas aen en storre trygghet for barnet. Samarbete forekommer med
socialforvatningen, barnkliniker, barnavardscentraler, psykiatriska kliniker med flera.

(aa)

Resultat efter behandlings nsatser
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Efter avdutad behandling kan man se férandringar i sdval barnets som moderns
kontaktformaga i form av att de blivit mer 6ppna och mottagliga for kontakt. Vasentliga
forandringar har aven skett i samspelet mellan mor och barn. Ett tillfredsstéllande
samspel, vilket man endast fann hos ett mor — barn par fore behandlingen, fanns efter
behandlingen hos 42 mor — barn par vilket & en forandring pa 70%. Nar det kommer till
den langsiktiga utvecklingen sa gjordes det en uppfoljning av 46 familjer (81%) sex
manader efter avslutad behandling, da man gjorde en Gvergripande bedémning av
kvalitén i relationen. Beddmningen som gjordes var att mgjoriteten (80%) av mor- och
barn paren fungerade tillfredsstélande eller mycket val. Tre stycken relationer bedomdes
som instabila och sex som bristféaligt fungerande. Dessa resultat antyder att den
kompetens som uppnéatts i mor -barn relationen genom behandlingen givit bestdende
resultat. De flesta mor — barn paren har skapat en fungerande relation som hjéper dem att

hantera nya utvecklingsfaser och utvecklingskriser i relationen. (a.a.)

Sammanfattning

Nar det kommer till synen pa mor- och barn relationen s har man tidigare lagt ansvaret
for relationen pd mamman. Studier har daremot visat att barnet har en viktig roll for att
relationen ska utvecklas pa ett gynnsamt sitt samt att anknytningen dem emellan ska
kunna bli séker och trygg. Forestaliningen om vad som orsakar dessa tidiga stérningar har
ocksa forandrats. Forskningen har pa senare ar borjat visa ett storre intresse for att
identifiera olika faktorer som kan gdra mamman sdrbar under graviditeten. Genom att
identifiera dessa faktorer har man underléttat det forebyggande arbetet. De
behandlingsmodeller som nu finns tillgangliga har &en de péaverkats av
spadbarnsforskningen pa sa vis att man inom de verksamheter som enbart arbetar med

denna problematik utgar fran samspelet mellan de tva parterna.

N&got som man maste tanka pa nar det kommer till vissa empiriska studier, som t ex
Ainsworths experiment med sma barn, & att de genomfdrs under konstgjorda
omstandigheter. Sadan noggrann manipulation av ett barns miljo & inte mojlig att
genomfora i praktiken. Trots detta sd kan kunskapen om mor- och barn relationens

betydelse samt de olika anknytningsmonstren vara till vadigt stor hjdlp inom det
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praktiska arbetet. Denna kunskap forser oss med en bas for att kunna gora en utvérdering
av kvalitén pa anknytningar men den kan &ven hjdlpa oss att upptécka problem i ett
tidigare skede.

VARA TEORETISKA UTGANGSPUNKTER
Margareta Berg Brodén och John Bowlby & de teoretiker som vi utgétt ifran och haft

anvandning for i analysen och dutdiskussionen. Nedan foljer en redovisning av viktiga

begrepp som intervjupersonerna hanvisat till eller visat att de har kunskap om.

John Bowlbys anknytningsteori

. Med anknytning menas uppkomsten av emotionella band mellan ett barn och en
person (ddre barn eller vuxen) som barnet faster sig vid.

. Den primdra anknytningsrelationen & inte nodvandigtvis grundad till den som
matar spadbarnet. Denna utvecklas nar barnet & runt su manader.

» En sker anknytningsrelation skapar en trygg bas fran vilken barnet kan kdnna sig
saker att utforska véarlden. Begreppet beskriver forddrarnas formaga att agera som en
trygg punkt for barnet. Om barnet kan lita pa att forddern finns tillganglig sa vagar
barnet utforska vérlden. Detta betyder att ju mer otrygg ett barn kénner sig desto mer
gunker nyfikenheten.

» Pa basen av tidiga anknytningsupplevelser utvecklas en inre arbetsmodell som
fungerar som en mall for framtida samspel och relationer. Dessa inbegriper bade
medvetna som omedvetna aspekter och syftar till att tolka héndelser och att géra upp
egna planer for eget handlande. For att den inre arbetsmodellen ska kunna arbeta som
ett effektivt hjalpmedel maste den stdmma val Gverens med verkligheten. Problem
kan uppstd om negativa upplevelser i barnets umgange med sin narmsta vardare
overvéger de positiva. Barnet som forsoker hdlla kvar en positiv bild av forédern
anvander de psykologiska forsvarsmekanismerna for att gldmma bort smértsamma
handelser, vilket for med sig att arbetsmodellens uppgift att avbilda verkligheten gar
forlorad. Teorin riktar ljuset mot fragor som t ex vad det & som hander med ett barns
psykologiska utveckling néar forddrar har en bristande formaga att tillfredsstédla
barnets grundléggande behov.
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»  Sikra anknytningar enligt Ainsworths studie innebar att sma barn aktivt utforskar
omgivningen nédr deras modrar & nérvarande och blir upprérda och slutar utforska nér
hon gér. N& modern dtervander visar de ett starkt for att interagera med henne och
komma henne ndra. De klanger sig fast vid for8ldern i nérvaron av en framling. |
hemmet gréter dessa barn minst och verkar vara minst angsliga och osamarbetsvilliga.
Moderns beteende beskrivs som positivt, kangligt och uppmuntrande till nara fysisk
kontakt.

»  Osdiikra anknytningar déremot innebédr att sma barn kan visa lite oro vid separation,
nagra undviker kontakt med modern vid hennes aterkomst och andra ignorerar henne.
| vissa fall kan barnet vara ambivalent vid aterupptagen kontakt, de bade eftersoker
och motstér kontakt. Barnen reagerar pa samma sétt infor en framling som infor
modern. Barn med osakra anknytningar gréter ofta mera, visar mer allman oro och ar
negativa till fysisk kontakt. De kan ocksa visa motsagel sefulla beteendemonster t ex
genom att blicka bort nar nagon haller dem i famnen. Det & ofta sa att modern &r
mindre kandlig foér barnets signaler, att hon ger fel respons vid felaktiga tidpunkter.
(Daniel, Wassell & Gilligan, 1999)

Margareta Berg Brodéns forskning

»  Enstérning i relationen mellan mor och barn innebér att samspelet dem emellan inte
fungerar som det ska.

» Med samspel menas hur mamman och barnet interagerar med varandra i olika
vardagssituationer. | samspelet ingar bade verbal och kroppslig kommunikation.

»  Samspelsarbete innebd& at man arbetar med mamman och barnet i olika
vardagssituationer dar det kan uppsta konflikter i relationen som t ex vid matning,
nattning, granssdttning och lek. Det &r i dessa situationer som intervention & majlig.

»  Riskfaktorer & ndgot som kan paverka mor- och barn relationen negativt och i sin tur
orsaka storningar i relationen. Olika exempel pa detta kan vara ensamstdende modrar,
relationsproblem, psykiska problem, missbruk, tidiga separationer, incest och
avsaknad av ett socialt nétverk. (Brodén, 1989)

RESULTATREDOVISNING
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Vi har ssmmanstalt vart intervjumaterial utifran vara fyra teman och darefter fort ett

resonemang kring vilka skillnader och likheter som funnits mellan véara intervjupersoner.

Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation

Barnavardscentraler

Gemensamt for de vi intervjuade pa barnavardscentralerna & att de bada gétt Margareta
Berg Brodéns spadbarnspsykiatri kurs. Men nér det kommer till hur sikra de var pa den
kunskap de innehar inom detta omrade, fanns det en skillnad beroende pa hur lang
yrkeserfarenhet de hade samt hur vd de kénde att de integrerat denna relativt nya
kunskap. Utover kurserna har man olika traffar inom barnha sovarden dar man kan ta upp
olika teman som t ex. anknytning. Handledning far de av en extern handledare en gang i

manaden och dar diskuterar de &renden som &r problematiska.

Pa barnavardscentralerna méarker man att ett barn inte utvecklas som det ska genom att
titta pa barnets samspel med mamman. Det man tittar pa & ogonkontakten, om det finns
nagon, hur den ser ut och om mor och barn verkligen nér varandra. Utdver det tittar man
pa hur mamman hdller sitt barn, hur hon klér av och pa barnet, hur snabbt mamman
reagerar nar barnet grater och vad hon gor for att trosta det. De har ocksa langd och
viktkurvor som kan ge negativa utdag vid t ex kraftig viktminskning vilket ses som
valdigt alvarligt. Orsakerna till dessa storningar kan enligt de tva intervjupersonerna pa
BV C vara att mammorna lider av depression, att mammorna haft ddliga relationer till sina
egna mammor, tidigare missbruksproblem och psykiska sukdomar. Andra riskgrupper
kan vara ensamstdende mammor samt mammor som haft en svar graviditet eller en

problematisk forlossning.

Spadbarnsverksamheter

Intervjupersonerna arbetar bada utifran den kunskap de har om samspel och dess
betydelse. Den kunskap de har & baserad pa sa va egna erfarenhet som pa utbildning.
Fortbildning far de gemensamt med ala andra spadbarnsverksamheter i Skane dér de

gédva véjer olika tema for kurserna. Nar det kommer till handledningstillfallena sa
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skiljer sig dessa a. | Landskrona har man handledning var fjortonde dag medan man i

Angelholm har handledning en gang i manaden.

Oftast marker man att nagot &r fel om barnet inte sover, inte dter och/eller skriker mycket.
Man kan dven se det pa moderns sétt att hdlla sitt barn, hur hon pratar och beskriver sitt
barn samt hur hon tar i sitt barn. Lizbeth Blomqvist i Angelholm menar att man ganska
snabbt ser nar ndgot ar fel och ofta & det de sma sakerna man mérker det pa Orsakerna
till detta kan vara att mamman & deprimerad, att barnets far har |&mnat mamman och att
mamman sav har en ddlig relation till sin egen mamma. Lizbeth séger att &ven
astorningar hos mamman kan vara en riskfaktor da det kan fora med sig problem med
uppfodningen av barnet. Siv trycker pa att psykiska problem och att mamman inte forstar
sitt barns signaler & vanliga orsaker. Mammor med tidigare missbruk férekommer men

det & inte lika vanligt.

Sociaforvatningar

Social sekreterarna poangterade att den egna erfarenheten, dels genom egna barn och dels
att man arbetat |ange inom yrket, har stor betydelse. Jessie Nilsson och Birgitta Holm i
Angelholm beréttade att de gatt kurser i Marte Meo och &ven varit pa en forelasning med
Margareta Berg Brodén som de tyckte gav valdigt mycket. Ann Rosander menade att
trots att de borjat se filmer inom omradet sa & det inget som prioriteras p g a tidsbrist,
men hon pépekade dock att de hade majligheter att konsultera spadbarnsteamet. Aven har
skiljer sig handledningen & pa savis att de i Lund far handledning var fjortonde dag samt
intern handledning frén sin chef medan de i Angelholm far extern handledning en gang i

manaden samt att de har mdjlighet att ta upp drenden i arbetsgruppen tre ganger i veckan.

Orsaker till att en mamma har svarigheter i sin relation till sitt barn kan vara att hon har
ett tidigare missbruk eller & psykiskt guk. Ann Rosander menar att alla problem som
finns runtomkring som t ex arbetsdoshet kan paverka mor- och barn relationen.
Sociasekreterarna i Angelholm betonar att mammans egen relation till sin egen mamma
har valdigt stor betydelse. Andra faktorer som de trycker pa ar att vissa mammor med

funktionshinder kan ha svarigheter att méta sitt barn.
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Viktoriagarden

Margareta Berg Brodén anser att barnavardscentraler och modravardscentraler har stor
medvetenhet inom detta omrade, men hon anser ocksa att det fortfarande saknas kunskap
bland jurister, inom socialtjansten och pa familjeréttsbyraer. Att kunskapen har spridits
ser man pa de Okade antalet spadbarnsverksamheter som har startat runt om i landet men
ocksd i de dvriga skandinaviska landerna. Pa Viktoriagarden fa&r man handledning var
fjortonde dag. De har &en en del forthildning dar personalen aker i vag en eler flera
dagar, men ibland &ker Margareta §alv i vag pa kurser och tar kunskapen med sig tillbaka

till den Gvriga personalen.

Margareta siger att storningar i mor- och barn relationen kan bero pd mammans egna
erfarenheter. Hon menar att man "mammar” som man har blivit "mammad”. Annat som
kan paverka & tidiga separationer, forluster och missbruk hos mamman. Svéra
graviditeter, problematiska forlossningar och for tidigt fodda barn & andra orsaker.
Psykiska problem, anorexia/bulimi och incestproblematik paverkar ocksa mammans
relation till spadbarnet.

Kurator paMVC
Marianne Rosvall upplever att hon har valdigt mycket kunskap inom detta omrade da hon

arbetat med barn i hela sitt liv. Hon betonar dven vikten av den erfarenhet hon har fétt
genom sina egna barn och barnbarn. Marianne berétar att hon fétt kontinuerliga
utbildningar i att se, upptacka och atgarda problematiska relationer. Handledning far de
var fjortonde dag av en extern handledare fran Viktoriagarden.

Marianne tycker att man rétt sa l&tt kan se nar ndgot & fel, hon menar att man har vissa
forvantningar pa hur ett barn ska vara i en viss dder. Det man kan se det pa &
ogonkontakten, kroppsspraket och mimiken. En mamma kan ha svarigheter att knyta an
till sitt barn p g a hennes psykiska ohélsa, att hon har en dalig relation till barnets pappa

eller att hon har en dalig relation till sin egen mamma.
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Likheter och skillnader

Det som alla de intervjupersoner vi talat med har gemensamt vad det gdller kunskap och
utbildning, & att de alla vid nagot tillfale fétt ta del av Margareta Berg Brodéns
forelasningar och/eller kurser. Kurser inom omrédet prioriteras inte lika mycket pa
socialforvaltningarna som inom de andra verksamheterna. Inom ala verksamheter far
man extern handledning, men i olika utstréackning. Socialférvaltningarnas handledning ar
dock inte lika inriktad pa den problematik som kan finnas i mor- och barn relationen som
de Ovrigas. Nar det kommer till identifikation si namnde ala utom de pa
sociaforvatningarna dgonkontaktens, kroppskontaktens och samspelets stora betydelse
for en gynnsam relation mellan mor och barn. Socialarbetarna sa att de tyckte att det var
|&tt att se nar en relation inte & som den ska men ingen av dem gick narmre in pa hur
man kan se detta. Alla pdpekade att stérningar i mor- och barn relationen kan bero pa
mammans erfarenheter av sin egen mamma. Ut6ver detta sd var orsaksférklaringarna

olika beroende pa vem vi talade med.

Tema 2. Forebyggande insatser

Barnavardscentral er

Bada poangterar vikten av det forebyggande arbete som utfors pa MVC dér flertalet
mammor fangas upp. PA MVC har de flera samtal under graviditeten och vid behov
fortsdtter man aven efter forlossningen. Samtalen handlar ofta om att forbereda modrarna
pa hur det & att vara mamma. Néar det kommer till fragan om foraldrar far nagon
forberedande information s svarar intervjupersonerna att det far de, i olika grad. Denna
information handlar om hur graviditeten ser ut i sutskedet, géva foérlossningen men éven
om hur det & att komma hem och bli en familj. Modravarden kan informera BVC om det
verkar som om en mamma kommer att fa problem i relationen till sitt barn. Naturligtvis
maste man ha mammans tillsténd for detta med undantag for det att ett barn riskerar att

farailla

Spéadbarnsverksamheter

Intervjupersonerna pa spadbarnsverksamheterna anser att allt de gor & forebyggande i

sig. Bada trycker pa MV C:s arbete med mammorna under graviditeten dér de arbetar med
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att mamman ska kunna knyta an till sitt barn i magen. Om de inte lyckas sa fortsétter
arbetet hér pa spadbarnsverksamheten dér man hjalper mamman att fa en béttre relation
till sitt barn. Nagon forberedande information om hur en gynnsam uppfostran ska vara far
mammorna inte pa spadbarnsverksamheterna. Arbetet gar ut pa att framhéva det positiva
mamman goér med ditt barn istéllet for att "léxa upp” henne och déarfor forsoker man

undvika att ge nagon generell information da detta kan tas pa ett kréankande sétt.

Sociaforvatningar

Pa sociaforvaltningarna finns det inget forebyggande arbete nér det kommer till mor- och
barn relationen men deras arbete maste utga ifrén barnets basta. Socialforvaltningarnas
forebyggande arbete gar ut pa att ta hand om de svarigheter som finns i familjens
omgivning. Om socialforvaltningarna har problem med nagot specifikt fall kan de ta
kontakt med BV C for att fa tips och r&d om hur de ska gatill vaga, utéver detta sa har de
inget speciellt samarbete.

Viktoriagarden

Margareta tror att det handlar om att man pa olika myndigheter maste bli béttre pa att
lagga marke till problemen, att vara mer aktiv i att stélla fragor. Man kan inte vanta pa att
personen i fraga ska séga vad som &r fel for det ar oftast de som har de storsta problemen
som inte séger nagonting. Det géller att bekréfta mamman och inte bagatellisera hennes

situation.

Kurator paMVC
Marianne sager att det & det som hennes arbete gar ut pd Hon arbetar med att hjélpa

mamman att knyta an till sitt foster och att forbereda for att det ska bli sa bra som mgjligt
bade for forddrar och barn. | Landskrona har alla méjlighet till en foraldrauthildning dar
man gar igenom vad som hander under graviditeten, forlossningen, amningen och vad
man maste tanka pa vad det géller att bli forader.
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Likheter och skillnader

Barnavardscentralerna, spadbarnsverksamheterna och kuratorn pa MVC poangterade
modravardcentralens betydelse for det forebyggande arbetet. Socialforvaltningarna
ansags sig inte kunna arbeta forebyggande med mor- och barn relationerna i sig utan
koncentrerade sig istéllet pa problem runt omkring familjen. P4 Viktoriagarden ansag
man att myndigheter 6verlag borde bli béttre pa att lagga mérke till problemen for att
kunna forebygga i ett tidigare skede.

Tema 3. Egna erfarenheter

Barnavardscentral er

Barbro och Margaretha tror att det & mycket vanligare &n vad man ser och att de skulle
kunna arbeta mycket mer med tidiga storningar om det hade funnits tid. Det hander
ibland att mammor inte vill arbeta med detta eftersom de inte upplever problemet som sa
stort. De tror att manga fler mammor hade haft gladje av att arbeta med sina relationer.
Det & inte ofta som mammor galv soker hjalp, men det forekommer. N&r det kommer till
hur mycket féréldrarna vet om kommunikationens betydelse anser Margaretha att de
flesta fordldrar verkar kanna till dess vikt medan Barbro tror att forddrar generelt inte

vet hur viktig kommunikationen egentligen ar.

Spéadbarnsverksamheter

De kommer i kontakt med spadbarnsfamiljerna genom remisser fran barnavardscentraler,
modravardscentraler, sociaforvaltningar, distriktsskoterskor samt barn- och vuxen
psykiatrin. Det hander i enstaka fall att mammorna géalv ringer dit. Siv i Landskrona
anser att mammor inte fullt ut forstar att kommunikationen & sa véasentlig for barnets
utveckling som den &r. Lizbeth i Angelholm tror daremot att de flesta mammor innerst

inne vet hur viktig den &, men att man kanske inte vet hur man ska kommunicera

Sociaforvatningar

Det & genom anmalningar och ansdkningar som socialforvatningen far reda pa att en
mamma har svarigheter i relation till sitt barn. Anmaningarna kan komma fran skolan,

BVC, barn- och vuxen psykiatrin, barnklinker och sléktingar. Det & mycket séllan som
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sociaforvaltningen stéter pa fall dar det endast forekommer rel ationsproblem mellan mor
och spadbarn. Néar det kommer till relationsproblematik &r det ofta sa att kvinnokliniken
eller barnavardscentralen remitterar direkt till spadbarnsteamet vilket innebar att de inte
blir inblandade. En del mammor soker v hjalp, men de & valdigt fa De tror att det
lilla antalet beror pa att sociaforvaltningen trots allt & en myndighet som kan gripa in

med tvangslagar och som har en makt som man inte kan forringa.

Viktoriagarden

Familjerna remitteras hit fran olika hdll, barnavardscentraler, socialforvaltningar, barn-
och ungdoms psykiatrin, kvinnokliniker, barnkliniker samt att manga modrar soker sig dit
gélva. Eftersom 6vriga myndigheter vet ungefar vilka familjer som behdver remitteras
till Viktoriagarden blir det oftast inga eller korta koer. Finns det ingen plats inom tva
manader ser de till att familjen far hjdp pa annat hal. De mer akuta falen maste
prioriteras vilket innebér att ksystemet inte alltid blir riktigt réttvist. En annan sak de gor

ar att sortera bort familjer som inte passar in.

Strukturen i familjerna som kommer dit varierar. Margareta beréttade att hon i bdrjan
trodde att det bara skulle vara unga, osakra och ensamstdende mammor, men hon fick
erfara att detta inte stamde. De som kommer till Viktoriagarden & mellan 17 och 46 &,

manga kommer fran etablerade familjer och manga &r valutbildade.

Mammorna kommer till Viktoriagarden tva dagar i veckan tva och en hav timme &
gangen. Mammorna blir hamtade med buss, vilket Margareta anser vara avgorande for att
de ska orka ta sig dit. N&r mammorna kommer samlas de tillsammans med personalen
som da checkar av hur alla mér. Detta ger mammorna en chans att prata med varandra
och inse att de inte & ensamma om sina problem. En gang i veckan far mammorna
tillfdle till individuella samtal med personal for att kunna prata om sina privata problem.
Under tiden mammorna & dér arbetar de med alla vardagliga situationer som dyker upp

t ex. mat situationen. Man utgar hela tiden fran barnets behov och barnets rytm.

Kurator pAMVC

29



Marianne beréttade att sociala riskgraviditeter utgors av ungefar fem till tio procent av
dla i hela landet, men det ser védigt olika ut beroende pa var man befinner sig. Det
hander ibland att mammorna gélva soker hjdp, men det & nog vanligast att man beréttar
for sin barnmorska att man har det jobbigt. Marianne tror att kunskapen om hur stor
betydelsen kommunikationen har ligger i vara gener och anledningen till att problem
uppstér kan vara att mammorna & upptagna av sina egna problem eller att de & sa
upptagna av att goéra rédit. Marianne samarbetar med sociaférvaltningen via
spadbarnsteamet och det hander ofta att de ringer och radfragar varandra. Samarbetet med
BVC & inte sa stort men det & under utveckling.

Likheter och skillnader

Mammornas bendgenhet att galv soka hjdlp upplevs vara liten inom ala de olika
intervjuomradena. Socialférvaltningarna anser att det beror pa att de & en myndighet med
mycket makt medan resterande verksamheter tror att mammorna inte vet vart de ska
vanda sig. Spadbarnsverksamheterna och Viktoriagarden tar emot mammor och barn
genom remitteringar medan socialférvaltningarna endast kommer i kontakt med dessa
grupper genom anmaningar och ansokningar. Till MVC och BVC kommer mammorna
sidvmant for kontroller och radgivning. Uppfattningen om hur stor kunskap féraldrar har
om kommunikationens betydelse varierar. Det finns skillnader mellan de tva
barnavardscentralerna da den ena tror att féraldrar & omedvetna om kommunikationens
betydelse medan den andra anser att fordldrar verkar kénna till dess vikt. Denna skillnad
hittar vi &en hos spadbarnsverksamheterna. Kuratorn pA MVC anser att detta & en
kunskap som ligger i vara gener. Det & endast pa socialférvaltningarna som man mycket

séllan stéter pa denna problematik.

Tema 4. Behandling/insatser

Barnavardscentral er

Barbro menar att nér féréldrarna géva kanner att de inte kan klara av situationen ar det
oftast for sent for BVC att hjalpa dem och da maste de remittera vidare. Margaretha i

Lund séger att hon tidigt informerar om spadbarnsverksamheten da hon anser att man bor
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sétta in professionell hjalp sa tidigt som majligt. BV C kan hjdpa dessa mammor genom
att bekréfta mamman i samspelet med sitt barn. Samtalet & en viktigt metod och kan 16sa
manga problem. BVC:s ma & att forsoka bygga pd mammornas resurser och deras
gavfortroende. Nagot annat de strévar efter & att 1&ra mammorna att se och hdlla sina
barn.

Spadbarnsverksamheter

Mammorna kommer till spadbarnsverksamheterna tva ganger i veckan tva och en halv
timme & gangen. Barnen bestammer hur dagen ska se ut och arbetet utgdr fran samtal om
barnen. De har bade enskilda samtal med mammorna och gruppsamtal dar mammorna far
stod utav varandra. Da deras fokus ligger pa relationen mor- och barn sa & det inte
meningen att de ska ha ndgra djupare samtal om mammornas privata problem utan en del
mammor far ga till en psykolog utanfoér verksamheten. Siv i Landskrona sager att det
brukar ga bra for majoriteten av de mammor och barn som kommer dit. Cirka 4 barn av
60 per & behover fortsatt hjalp.

Sociaforvatningar

Nér det géller just denna problematik sa finns det inget socialforvaltningarna kan erbjuda
i form av behandling eftersom det ligger utanfor deras kompetensomrade, men
mojligheten att remittera till andra finns ju altid. Oftast stéter de pa mammor som &ven
har andra bekymmer och da kan de sétta in insatser som hemma-hos dér persona arbetar
med familjer i det egna hemmet. De kan &en familjehemsplacera mor och barn

tillsammans samt sétta in kontaktperson/familj.

Viktoriagarden

Margareta beréttar att gava behandlingen inte sker i grupp utan att gruppen endast
fungerar som stodfunktion. De arbetar med samspelet mellan mor och barn genom att
betrakta dem och forstarka dem i vardagssituationer. Pa Viktoriagarden far man
behandling pa dla nivéer. Ha ingdr samspelsbehandling, individuell terapi,
foraddrasamtal samt vid behov aven par terapi. De kan dven hjdlpa mammorna att fa olika

stodfunktioner i hemmet. Margareta beréttade att de nu &ven infort en speciell behandling
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nar det forekommer somn och mat problem hos barnen. De har ocksa bdrjat arbeta mer

systematiskt med gravida kvinnor i forebyggande syfte.

Efter avslutad behandling kan personalen pa Viktoriagarden se att mammorna och barnen
borjar ha roligt tillsammans. Det handlar inte langre bara om ”"masten” och att ge utan att
fa nagot tillbaka. En positiv forandring har oftast skett nér det kommer till barnets dygns
rytm som da blivit mer rutinméssig och mamman har forbéttrat sin forméaga att se vad
barnet behover i olika situationer. Att bryta isolering och depression &r tva andra positiva

forandringar som de kan uppna pa Viktoriagarden.

Kurator paMVC
For att kunna hjdpa dessa familjer sa borjar hon med att forsoka sétta fingret pa vad det

a som & fel och vem som behdver den héar hjdpen mest. Nagra kan behdva ga till
familjeradgivning men i vissa fall s kan Marianne tala med paret och |6sa problem som
finns. Hon menar att det ar vanligt att det forekommer missforstand mellan paret da man
forvantar sig olika saker och det & dar som en stor del av Mariannes arbete ligger. De
anvander sig ibland av Marte Meo dar man genom videofilmning kan visa mamman vad
som hander i motet med barnet. Utifran filmen bekréftar Marianne de positiva saker som
sker | samspelet.

Likheter och skillnader

Det ala arbetar med &r att stdrka mammans resurser genom samspelsarbete och samtal
for att kunna bygga upp hennes galvfortroende. Har skiljer sig sociaforvaltningarna & da
de inte kan erbjuda n&gon behandling for denna grupp. Aven Viktoriagérden skiljer sig &
da de har ett bredare behandlingsutbud.

ANALYS

Alla intervjupersonerna har betonat vikten av att utoka sin kunskap om spédbarn och
deras relationsutveckling. Mor- och barn relationens betydelse har inom alla
verksamheter fatt ett starkt faste och det ar tydligt att spadbarnsforskningens utveckling
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har haft ett stort inflytande har. Aven om forskarnas namn kanske inte har fastnat hos ala
sa har definitivt sjdva kunskapen till viss del gjort det. Ett namn som déaremot ofta dyker
upp & Margareta Berg Brodén, vars forskning och erfarenhet haft stort inflytande pa
manga av intervjupersonerna. Né&gra intervjupersoner namner ocksd att privata

erfarenheter som t ex ford draskap kan vara viktiga for denna kunskap.

...Jag kinner igen begreppen du beskriver eftersom det dr utifran dem jag arbetar, men

sjiilva namnet Bowlby kan jag inte placera...(Ann pasociaférvaltningen)

Under detta arhundrade har man genom forskningen kunnat bekréfta hur viktig
spadbarnets forsta relation & for hur framtida relationer kommer att utvecklas och att
storningar hos barnet kan hérledas till bristande omsorg fran modern. Orsakerna till
moderns bristande omsorg kan ha manga olika forklaringar, men en av de vanligaste som
intervjupersonerna ndmner bottnar i hur mamman géalv upplevt sin relation till sin
mamma. Som Margareta pa Viktoriagarden sager, "man mammar som man galv blivit
mammad”. (Brodén, 1989) Margaretas forskning belyser &en andra orsaker som kan
framkalla stérningar i mor- och barn relationen och hér kan man tydligt se likheter med
de orsaker som intervjupersonerna namnt. Andra relativt vanliga orsaker som
framkommit & psykisk ohdlsa, svéra graviditeter, problematiska forlossningar och att

mamman har en dalig relation till barnets pappa.

| boken, "Child Development for Child Care and Protection Workers” SKrivs det mycket
om Bowlbys anknytningsteori. Bowlby menade att en saker anknytningsrelation skapar
en trygg bas. Mamman utgér oftast denna bas, vilket innebér att hennes beteende maste
vara forutsagbart for att barnet ska vaga utforska sin omgivning. Om detta inte & mojligt
kan barnets utveckling hammas. Intervjupersonerna menar att de problem som kan finnas
i mammans omgivning paverkar henne sa hon inte kan koncentrera sig fullt ut pa sitt
barn. Detta gor att hon beter sig pa ett icke forutsagbart sitt och leder till att barnet inte
far den trygga bas den behover. (Daniel, Wassell & Gilligan, 1999)
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Bowlby beskriver i sin teori att spaddbarn har medfédda signaler som dgonkontakt, leende
och skrik som ska binda tillssmmans mor och barn och goéra dem till ett. Just
ogonkontakten var ndgot som ala intervjupersonerna tog upp och fall dar det inte fanns

nagon dgonkontakt mellan mor och barn var enligt dem att betrakta som allvarliga.

”Ogonkontakten dr ju det priméra. Det ricker inte bara med att sitta och titta pa

varandra, de mdste nd varandra och bygga upp ett samspel” (Barbro pa BVC)

Moderns hallande av sitt spadbarn & ocksa en ytterst viktig faktor for att barnet ska fa en
saker anknytning. Detta framkom av intervjuerna, men ocksa i boken “Mor och barn i
ingenmansland” skriver Margareta Berg Brodén att hdllandet av sitt spadbarn & den
basala formen av kontakt och paverkar i sin tur utvecklingen av bade dgonkontakt och
dialog. Modern méste hélla barnet sa att barnet kanner sig kroppdligt tryggt, det vill siga

Sa pass nara att en dialog ska kunna kommatill stand.

Nar det kommer till férebyggande dtgéarder anser Margareta Berg Brodén att man pa olika
myndigheter maste bli béttre pa att tidigt 1agga marke till problemen eftersom dessa
storningar &r |éttare att behandla ju yngre barnet ar. Bowlby visar ocksa pa detta, d& han
hévdade att tidiga anknytningar har stor betydelse for hur kommande relationer ska
utvecklas och hur separationer och forsummelser paverkar barnet. Flera intervjupersoner
hévdar att denna anknytning borjar redan under graviditeten och att man normalt knyter
an till sitt barn ganska direkt nér man fatt veta att man &r gravid. Marianne pA MV C siger
att man bor arbeta med detta under graviditeten sa att mamman ska kunna knyta an till

sitt foster och i sin tur gynna en god mor- och barn relation.

Né&r det kommer till intervjupersonernas egna upplevelser och erfarenheter av denna
problematik sa varierar de i hog grad. Viktoriagarden och spadbarnsverksamheterna &
speciellt inriktade for att arbeta med denna problematik medan socialférvaltningarna
arbetar mer generellt med sociala problem. Trots detta finns det ingen skillnad vad det
gdler modrarnas benégenhet att galv soka hjdp vilken av alla beddms vara ytterst liten.
Barbro pa MV C siger att detta kan bero pa att modrarna inte har formagan att se vad som
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ar fel, da de ofta soker hjalp for problem som de tror & fysiska. Det kan ocksa vara sa att

modrarna anser att det inte existerar nagot problem.

Uppfattningen om hur stor kunskap forddrar har om kommunikationens betydelse
varierar. Nagra anser att foraldrar generellt inte vet hur viktig kommunikationen & medan

andra tror att kunskapen redan fran borjan finns i ménniskans genetiska uppbyggnad.

“Jag tror nog att det ligger rdtt sd bra i vara gener. Det dr vil mer ndr kvinnor dr
upptagna med sina egna problem som det inte fungerar eller att man dr sa upptagen av
att gora rdtt. Ibland dr det littare for en 17 darig mamma att folja sin intuition dn vad det
dr for en yrkesarbetande 35 arig kvinna. Hon dr kanske van vid att folja vissa riktlinjer
och arbeta efter satta regler. Vi kvinnor har ju egentligen jobbat med detta sedan vi var

smd, att man ska bli mamma.” (Marianne pAMVC)

Mgjligheterna till behandling varierar ocksd. Margareta pa Viktoriagarden betonar att
man dar far behandling pa ala nivaer, bade pa individuell niva som pa familjeniva
Grunden for arbetet ligger i att betrakta samspelet mellan mor och barn och att utifran
vardagliga situationer bekrdfta mammans positiva resurser. Genom att arbeta med
samspel et forbattrar man majligheterna for att mor och barn ska fa en god relation och att
barnet i sin tur ska fa en séker anknytning. Detta & viktigt dd Bowlby menade att det
utifran tidiga anknytningsupplevelser utvecklas en inre arbetsmodell som fungerar som
en mall for framtida relationer. Nagra av intervjupersonerna poangterar ocksa vikten att ta
fram mammans positiva egenskaper och pad sd sitt bygga upp hennes resurser och

géavfortroende.

“Jag bekrdftar mamman ndr hon gor bra saker for att forstirka henne i sin relation till

sitt barn och géra sd att hon fdr bittre sjilvfortroende”. (Barbro pa BVC)

SLUTDISKUSSION
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V& undersdkning visar att det, inom de verksamheter vi besokt, finns en medvetenhet om
tidiga storningar i mor- och barn relationen och vikten av den priméara anknytningen.
Trots detta menar Margareta Berg Brodén att det ar viktigt att kunskapen blir mer utbredd
inom socialt arbete men dven pa andra myndigheter som arbetar med ménniskor. Man
maste inom socialt arbete bli béttre pa att 1agga méarke till problemen och vara mer aktiv i
att stéllafragor. ”Man kan inte viinta pd att personen i frdga ska siga vad som dr fel
eftersom det oftast dir de som har de storsta problemen som inte siiger ndgonting.” Aven
om vi hdller med Margareta Berg Brodén att kunskapen borde spridas mer bland andra
myndigheter, sd anser vi att de professionella vi har intervjuat har mer kunskap inom

detta omrade an vad vi frén borjan trodde.

Howe tar i sin bok “Attachment Theory for Social Work Practice” upp att man som
socialarbetare blir involverad med manniskor som antingen upplever oro eller orsakar
oro. Inom detta yrke arbetar man i en varld som innehdller starka kanslor och for att man
ska kunna arbeta pa ett lampligt satt med manniskor vid tillfélen av oro sa krévs det en
forstéelse for hur och varfor manniskor beter sig som de gor i stressfyllda situationer.
(Howe, 1995) Det & var formaga att umgas med andra manniskor som gor oss manskliga
och for att kunna bli socialt kompetenta sa behdver vi uppleva relationer med andra
manniskor.

Det ingdr i var uppgift som social arbetare att forstd betydelsen och ursprunget av
manniskors personligheter och relationsstilar. Vilka vi & och vad vi gor & baserat pa en
livstid av upplevda relationer. Vara egna erfarenheter inom det sociala arbetet har visat
att man for att kunna komma & det aktuella problemet ibland maste se tillbaka pa hur en
persons uppvaxt och relationshistoria har sett ut. Foraldrarnas egen historia nér det galler
relationer kan hjdlpa de professionella att forsta hur de relaterar till sdvél varandra som
till barnen. Att forsta barns beteende och utvecklingsmassiga behov kan ocksa vagleda i
gdva arbetet. Kunskapen om tidiga anknytningar och dess betydelse har darfér en
avgorande roll sava inom sociat arbete som inom andra liknande yrkesverksamheter.
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Nagot som kommit fram & att mojligheterna till behandling har utdkats da
spadbarnsverksamheter nu blivit ett relativt vanlig begrepp och da méanga stéder, savél
stora som smd, har liknande verksamheter. Trots detta & det enligt intervjupersonerna
fortfarande vanligt att dessa mammor inte vet vart de ska vanda sig med sina problem.
Har ser vi tydligt att behovet av samarbete mellan olika verksamheter & stort, da
information om att dessa verksamheter finns saknas. Kommunen eller landstinget borde
ta ett stOrre ansvar, anser vi, nar det kommer till att sprida denna information till

medborgarna.

En avdutande reflektion som vi gjort & att det blivit mer beréttigat att |&gga ner stora
resurser pa att behandla tidiga stérningar i mor- och barn relationen. Fokus har sedan
flera ar tillbaka legat p& spadbarnets formaga att kommunicera och relatera till andra
manniskor. Efter hand som barnet blir dldre och kliver in i skolvérlden avtar sa vé
resurserna som intresset for att barn ska ha en gynnsam miljé. Dagens skola saknar
manga ganger utbildade och kompetenta larare, & utan resurser och kvalitén pa
skolmiljon & i négra fall oacceptabel. Om man inom socialpolitiken hade kunnat fordela
resurserna over hela barn och ungdomstiden pa ett béttre sétt, hade man kanske kunnat
uppna ett samhalle utan ”problemungdomar”. Dessutom hade samhéllet kanske kunnat
spara in pa de resurser som man idag lagger pa diverse behandlingshem for ungdomar

och istéllet anvant dem inom andra omraden som t ex sjukvarden.
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BILAGOR

Bilaga 1. Intervju Guide till BVC

Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation

Hur mycket kunskap upplever ni att ni har ndr det kommer till tidiga stérningar i
mor- och barn relationen?

Far ni ndgon extern handledning och eller forthildning? (Kanner ni till Margareta
Berg Brodéns forskning?)

Hur mérker ni att ett barn inte utvecklas som det ska?

Vilka kan orsakerna varatill denna relationsproblematik?

Tema 2. Forebyggande insatser

Gar det att forebygga storningar i mor- och barnrel ationen?

Far nyblivna forddrar ndgon forberedande information om hur en gynnsam
uppfostran ska vara?

Delger MV C er information om mddrar som upplever sin graviditet som
problematisk?

Tema 3. Egna erfarenheter

Hur ofta stéter ni pa problem i mor- och barn relationen?
Har mddrarna en benégenhet att galv soka hjalp?
» Vet fordldrarna generellt hur stor betydelse kommunikationen har for barnets

relationsutveckling?

Tema 4. Behandling/insatser

Hur Iangt férsoker BV C 16sa problemen sjava?

Vad har ni for mojligheter att hjéd pa dessa familjer?
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Bilaga 2. Intervju Guide till Spadbarnsverksamheter

Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation

= Vilken kunskap anvander ni er av nar det kommer till tidiga stérningar i mor- och
barn relationen?

* Far ni ndgon extern handledning och/eller fortbildning? (Kanner ni till Margareta
Berg Brodéns forskning?)

= Hur kan ni mérka att mor- och barnrelationen inte & som den ska?

= Vilka kan orsakerna varatill att relationen inte fungerar?

Tema 2. Forebyggande insatser

» Finns det ndgonting ni kan gora for att forebygga stérningar i mor- och
barnrelationen?

* Far nyblivnaforddrar nagon information om hur en gynnsam uppfostran ska

vara?

Tema 3. Egna erfarenheter
. Hur kommer ni i kontakt med spadbarnsfamiljerna?
» Vet fordldrarna generellt hur stor betydelse kommunikationen har for barnets
relationsutveckling?

Tema 4. Behandling/insatser

. Hur ser en vanlig dag ut fér dem som kommer hit?
. Vad har ni for mojligheter att hjélpa dessa modrar?
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Bilaga 3. Intervju Guide till Socialforvaltningar
Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation
=  Hur mycket kunskap upplever ni att ni har om spadbarn och deras
relationsutveckling?
» Vad kan tidiga storningar i mor- och barn relationen bero pa?
» Far ni ndgon extern handledning och eller forthildning inom detta omrade?

(Kénner ni till Margareta Berg Brodéns forskning?)

Tema 2. Forebyggande insatser
» Har ni ndgra méjligheter att arbeta forebyggande vad det géller modrar och
deras spadbarn?
» Hur ser ert samarbete ut med t ex. BVC?

Tema 3. Egna erfarenheter

» Hur far ni reda pdatt t ex. en mamma har svarigheter i sin relation till sitt
spadbarn? (Eget initiativ, anmalningar fran allménheten etc.)

» Hur ofta stoter ni pa dessa problematiska forhallande?

» Har modrarna en bendgenhet att gélv soka hjap?

Tema 4. Behandling/insatser

»  Vad har ni for mojligheter att hjalpa spadbarnsfamiljer med denna problematik?
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Bilaga 4. Intervju Guide till Viktoriagirden

Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation

®  Hur uppfattar du att kunskapen & kand bland berdrda myndigheter?
" Finns det nagra liknande spadbarnsverksamheter i landet?

= Har ni fortbildningskurser och/eller kurser for personalen?

= Vad kan tidiga spadbarnsstorningar i mor- och barn relationen bero pa?

Tema 2. Forebyggande insatser
= Vad tycker du att man kan gora for att forebygga storningar i mor- och barn
relationen?

Tema 3. Egna erfarenheter
=  Hur kommer ni i kontakt med familjerna?
®  Hur prioriterar ni nér ni tar er an familjerna?

®  Hur ser familjestrukturen ut fér dem som kommer hit?

Tema 4. Behandling/insatser

Vilka behandlingsformer anvéander ni er av?

Nytt pa behandlingsfronten sedan boken skrevs?

= Hur ser en vanlig dag ut fér dem som kommer hit?

Vilkaforandringar kan man se efter avslutad behandling?
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Bilaga 5. Intervju Guide till kurator pa MVC
Tema 1. Kunskap/utbildning samt orsaker och identifikation
= Hur mycket kunskap upplever du att ni har nér det kommer till tidiga storningar i
mor- och barn relationen?
* Far du ndgon extern handledning och eller fortbildning? (Kanner ni till Margareta
Berg Brodéns forskning?)
* Hur mérker du att ett barn inte utvecklas som det ska?

» Vilka kan orsakernavaratill denna relationsproblematik?

Tema 2. Forebyggande insatser
» Anser du att det gér att forebygga stérningar i mor- och barnrel ationen?

» Far modrarna nagon information fran dig om barns generella behov?

Tema 3. Egna erfarenheter

. Hur ofta stéter du pa problem i mor- och barn relationen?

. Har modrarna en bendgenhet att gélv soka hjap?

. Vet forddrarna generellt hur stor betydelse kommunikationen har for barnets
relationsutveckling?

. Hur ser ditt samarbete med socialtjansten och barnavardscentralen ut?

Tema 4. Behandling/insatser

. Vad har du for mgjligheter att hjélpa dessa familjer?



