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SAMMANFATTNING

Anknytningen ir spidbarnets forsta relation. Hur den utformas har avgérande betydelse
for personens alla minskliga relationer livet igenom. Syftet med denna studie var att un-
derstka hur anknytningen hade utvecklats hos for tidigt fodda individer nir de nitt ung
vuxendlder. Undersékningsgruppen bestod av 34 individer, varav 18 personer hade fotts
extremt mycket for tidigt (dvs fore graviditetsvecka 29) och 16 personer efter fullgingen
graviditet. Anknytningen beddmdes med Adult Attachment Interview (AAI), en semistruk-
turerad intervjumetod for klassifikation av anknytning hos vuxna. Intervjun genomférdes
nir deltagarna var 18-19 ar gamla. Resultatet visade att prematurgruppen hade signifikant
fler otrygga individer 4n maturgruppen. Dessutom framkom att maturgruppen hade be-
tydligt hogre andel trygga individer 4n vad som enligt andra studier férvintas inom en
normalpopulation.

Nyckelord: anknytning, prematur, AAI

ABSTRACT

Attachment is the infants first relationship. The way it develops has a crucial influence on
the person’s all human relationships throughout life. The aim of this study was to exam-
ine how the attachment had developed in prematurely born individuals by young adult
age. The participants were 34 individuals, of which 18 persons had been born extremely
preterm (i.e. before 29 weeks of pregnancy) and 16 after fullterm pregnancy. Attachment
was assessed through Adult Attachment Interview (AAI), a semi-structured interview for
classification of attachment in adults. The interview was performed when the participants
were 18-19 years old. The result showed that significantly more preterms had an insecure
attachment. In addition, the terms had a considerably higher share of secure attachment
than expected according to other studies.

Keywords: attachment, preterm, AAI
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INLEDNING

” Mamma...!”

— Der sitter sa djupt... Fortfarande som vuxen, nir jag ibland plotsligr blir riktige, riktigt ridd, si
krymper jag ihop bide kroppsligen och sjiilsligen och piper ” Mamma...!”

Jag tinker ibland pad en beriittelse om min ene bror. Efter en veckas separation frin mamma och pappa
i form av sjukhusvistelse i mitten av 1950-talet kunde han till mina forildrars forfiran plitsligr inte
gd lingre. Men vil hemkommen och sedan han dter upplevt tryggheten i en viilbekant famn kom

gangformdgan snart tillbaka.

Dessa tvé glimtar av anknytningsfenomen i mitt eget
liv far utgora illustration till denna studie om hur an-
knytningen hos for tidigt fddda barn utvecklats nir
personerna ndtt tidig vuxendlder. Anknytningsteori
avser att forklara hur och varfér spidbarnet skapar
sina allra forsta minskliga relationer samt vilket in-
flytande dessa har pd hur individen under hela sitt
fortsatta liv formar och fungerar i nira relationer.
Anknytning bestar av ett dmtaligt samspel, dir bade
forilder och barn ir aktiva — barnet signalerar sina
behov av foda, nirhet, trost och beskydd genom att
kommunicera med olika beteenden, som t.ex. leen-
den, skrik och fysiskt fastklamrande; modern ”svarar”
pa barnets signaler med t.ex. beréring, matande och
fysiskt nirmande/distanserande (Bowlby, 1971).
Vid en for tidig fodsel stors oundvikligen genast
detta samspel som tar sin borjan redan vid fodelse-
ogonblicket. — En normal graviditet varar i 40 veck-
or. Idag kan livet riddas pa prematurt fddda barn sa
tidigt som vid graviditetsvecka 25. Stjernqvist (1999)
beskriver hur en prematur fodsel alltid innebir ett
trauma for alla familjemedlemmar. For det nyfédda
barnet innebir det att p&borja livet utanfor livmo-
dern med omogna organ — en enorm fysisk péfrest-
ning for hela det psykobiologiska systemet. Barnet dr
signalsvagt och har dérfér svart att kommunicera sina
behov. Hos modern avbryts abrupt den psykologiska
process som en fullgdngen graviditet innebir. For
bada forildrarna och eventuella syskon innebir det
att under dramatiska former ta emot ett barn léngt
fore vintad tid, lingt innan deras psykiska forbere-
delser #r klara. Plotsligt vet forildrarna inte ens om
deras barn ska 6verleva och om det isafall blir friskc
eller fir bestdende skador. Barnets hilsotillstind skif-
tar ménga ginger under de forsta levnadsveckorna,
ofta snabbt och utan forvarning. Férildrarna lever

med stindig “katastrofberedskap” som péverkar de-
ras samspel med barnet. — Anknytningsprocessen
hos for tidigt fodda barn bérjar utifrin annorlunda
forutsittningar 4n hos maturt fédda barn.

*

Hur utvecklas anknytningsprocessen under nor-
mala omstindigheter? Paverkas anknytningen hos
for tidigt fodda barn nir de vixer upp? Isifall hur?
Detta ir nigra av frigestillningarna i denna psyko-
logexamensuppsats. Kontakt med Karin Stjernqvist,
professor i psykologi vid Lunds universitet, ledde
till mojligheten att fi gora en pilotstudie inom ett
storre longitudinellt forskningsprojekt om uppfélj-
ning av extremt mycket for tidigt fédda barn (fédda
fore vecka 29). Uppsatsens teoridel ir tudelad och
behandlar dels anknytningsteorins historik, centrala
begrepp och kliniska tillimpningsmetoder, dels fakta
om prematurt fodda barn samt forskningsron om
deras utveckling. Studiens syfte 4r att undersoka hur
anknytning utvecklats 6ver tid hos prematurt fodda
individer nir de nitt ung vuxenilder.

Anknytningsteori

Anknytningsteorin betraktas idag som en av de strs-
ta inom utvecklingspsykologin men ansigs av minga
som kontroversiell nir den forst presenterades under
1950-talet, eftersom teorin ifrigasatte grundvalarna
i samtidens psykoanalytiska teoribildningar. Férst pa
1980-talet fick anknytningsteorin sitt verkliga ge-
nombrott och har numera stort inflytande dven pa
angrinsande psykologiska omraden. Teorin utmiirks
av starka tvirvetenskapliga fortecken, vilka speglar



bade den tid d& teorin kom till och det i vetenskap-
liga sammanhang osedvanligt 6ppna sinne som tycks
ha karakteriserat dess pionjir: psykiatern och psyko-
analytikern John Bowlby (1907-1990). Under hela
sin livstid hade Bowlby en komplicerad relation till
psykoanalytisk teori (Fonagy, 2001; Mangs & Mar-
tell, 1995). Idag ir liget helt annorlunda och Bowl-
by fir anses postumt aterupprittad i de egna leden.
Skeendet kan oméjligen sammanfattas ens kortfattat
inom ramen fo6r denna uppsats, men det ska inda
konstateras att anknytningsteori och psykoanalys
idag har en 6msesidigt befruktande relation.

Firgrundgestalter

Anknytningsteorin grundades av psykiatern och
psykoanalytikern John Bowlby. Hans vetenskapliga
arbete 4r sammanstille i trilogin Azzachment and Loss,
utgiven 1969, 1973 och 1980. Mot slutet av sitt
liv skrev han idven den kinda boken A Secure Base,
publicerad 1988. Bowlby banade tidigt vig for en
psykobiologisk helhetssyn och ménga betraktar ho-
nom numera dven som spidbarnspsykologins fader.
De av Bowlbys nira forskarkollegor som var speci-
elle viktiga for anknytningsteorins vidareutveckling
och empiriska frankring ir socialarbetaren James
Robertson och hans hustru Joyce samt psykologen
Mary Ainsworth. Makarna Robertsons filmer av
barns reaktioner pd att separeras frén sina forildrar i
samband med sjukhusvistelser ledde till en fullstin-
dig forindring av rutiner till det som idag tycks sa
sjalvklart: att forildrar fir finnas vid sina barns sida
nir de 4r inlagda for vird (Broberg, Granqvist, Ivars-
son & Risholm Mothander, 2006). Bowlby tinkte
sig ursprungligen en generell teori om anknytnings-
processens roll f6r utveckling av psykisk ohilsa, med
speciellt fokus pd separationers betydelse. Ainsworth
tillforde teorin ett individperspektiv och gjorde den
kliniskt tillimpbar genom att klassificera barns in-
dividuella anknytningsménster utifrin ett test hon
konstruerade: Strange Situation Procedure (SSP).
Det var ocksd hon som myntade det numera klas-
siska begreppet trygg bas, som avser forildrarnas
funktion som utgdngspunke vid barnets begynnande
utforskning av omvirlden. SSP ir ett flitigt anvint
forskningsintrument 4n idag och beskrivs kort under
rubriken Kliniska tillimpningsmetoder.

Andra forskare som gjort viktiga bidrag for an-
knytningsteorins utveckling pd senare &r dr psyko-
logen Mary Main och spidbarnsforskaren Daniel
Stern. Main har utvidgat teorin till att omfatta an-
knytning i vuxen élder och har konstruerat Adult
Attachment Interview (testet beskrivs under rub-
rikerna Kliniska tillimpningsmetoder samt Metod).
Sterns teori om sjilvutveckling (1985/1991) kan be-
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traktas som en anknytningsteori i den meningen att
han liksom Bowlby betonar spidbarnets medfédda
behov av minsklig kontakt. Stern gjorde dock ndgot
unikt genom att formulera hela teorin ur spidbar-
nets eget perspektiv, inklusive dess stora kapacitet till
socialt interagerande. Hans teori har dirfor ett helt
annat fokus pd émsesidigheten i samspelet mellan
barnet och modern/férildrarna. Stern betonar affekt-
intoning som en av férildrarnas viktigaste uppgifter.
Slutligen ska nimnas psykoanalytikern Peter Fonagy,
som betytt mycket for senare drs nirmande mellan
anknytningsteori och psykoanalys. Fonagys teori om
mentaliseringsférmédga (2001) bygger pid Bowlbys
tankar om anknytningens betydelse.

Kiinslomiissiga band — ett fortydligande

Bowlby och Ainsworth (refererade i Broberg et al.,
20006) beskriver anknytning som ett specialfall inom
den storre gruppen kinslomissiga band. Gemen-
samt for alla sidana band ir att de har varaktighet
over tid, riktas mot en icke-utbytbar specifik individ,
har kiinslomissig relevans for individen, kinneteck-
nas av att personerna soker varandras nirhet samt
att personerna upplever obehag vid ofrivillig separa-
tion. Det som sirskiljer anknytningen frin de andra
kinslomissiga banden ir att den som 4r anknuten
framfor allt soker trygghet, trost och beskydd hos
sin anknytningsperson. Huruvida ett barn uppnir
kinslan av trygghet och beskydd eller inte nir den
soker denna persons nirhet, avgér om anknytningen
ir trygg eller otrygg. Att ett barn riktar anknytnings-
beteenden mot en vuxen ir alltsd inte liktydigt med
att det handlar om en anknytningsrelation. Ibland
kan barn vid en hotfull situation helt enkelt behéva

soka skydd hos den som finns till hands.

Teorins historik

Anknytning beskrevs linge som ett fenomen inom
ramen for andra teorier innan Bowlby inf6rlivade
begreppet i en egen teori. Bowlby borjade formulera
sin teori i det vetenskapliga och intellektuella klimat
som radde i psykoanalytiska kretsar i efterkrigstidens
London. Trots sina visensskilda utgngpunkter for-
enades vid denna tid savil psykoanalys som behavi-
ourism och social inldrningsteori av synen att barnet
fods som en passiv mottagare av mat och trygghet.
Att barnet knyter an till modern ansigs enkom bero
pa hennes formaga att tillfredsstilla spadbarnets
behov av foda. Bowlby hivdade istillet att anknyt-
ningsbeteendet 4r biologiskt betingat. Vilka var di
Bowlbys empiriska och teoretiska utgdngspunkter?
Grogrunden for Bowlbys tankar hade skapats
redan under 1920-talet, nir han under studietiden



arbetade extra pd ett behandlingshem fér kinslo-
missigt storda tondrspojkar (Cassidy, 1999). Som
barnpsykiater funderade han tidigt kring asocialt
och utagerande beteende i kombination med sva-
righeter att utveckla och behilla nira kinslomissiga
relationer. Han blev allt mer intresserad av sam-
band mellan barns ofrivilliga separationer frin sina
forildrar och senare utveckling av psykisk ohilsa.
Han studerade barn som skiljts &t frén forildrarna
under kriget samt barn som ofta togs in pé sjukhus
eller placerades i fosterhem. Han var speciellt upp-
mirksam pd barnens affektiva protester och ibland
tillfilliga fysiska regredierande. 1950 fick Bowlby i
uppdrag av WHO (Virldshilsoorganisationen) att
sammanstilla befintlig kunskap om hemlésa barns
psykiska hilsa. Arbetet inkluderade bide genom-
gang av all tillgiinglig litteratur om separationer och
modersdeprivation, samt méten med en mingd kli-
niker och forskare i Europa och USA. WHO-rap-
porten publicerades 1951 och fick stor internationell
uppmirksamhet (Ainsworth & Bowlby, 1991). Ater
i London inleddes Bowlbys samarbete med makar-
na Robertson och Mary Ainsworth. Detta kom att
bli centralt f6r Bowlby nir han alltmer hamnade i
konflikt med sina psykoanalytikerkollegor angiende
orsaker till psykisk ohilsa. Bowlby var ense med psy-
koanalytiska forskare (t.ex. René Spitz, som var forst
att fokusera mor-barnrelationen) om att en varm och
kontinuerlig relation till modern ir en férutsittning
for en frisk personlighetsutveckling — och att moders-
deprivation leder till stagnation, framfér allt affektivt
(Havneskold & Risholm Mothander, 2002). Bowlby
var dock kritisk till att psykoanalytisk teori varken
kunde forklara innehéllet i, eller ursprunget till, bar-
nets livsavgorande forsta relation. For att hitta stéd
for sina empiriska fynd sokte han dirfor teoretiskt
stod dven utanfor psykologin. Han var ocksd kritisk
till psykoanalytisk metodologi. Sina frigestillningar
formulerade han utifrdn psykoanalytiskt perspektiv,
men istillet for att séka svaren retrospektivt som den
d helt humanvetenskapligt inriktade psykoanalysen
gjorde, valde han naturvetenskapliga metoder som
kontrollerade observationer och experiment (Bro-
berg et al., 20006).

Bowlby fann stor teoretisk inspiration vid de
tvirvetenskapliga internationella seminarier om
barns psykobiologi som han sjilv var initiativtagare
till. Foreldsarna kom frin bl.a. psykologi, psykiatri,
biologi, sociologi och socialantropologi. Det avgs-
rande f6r Bowlbys teoretiska ansats att forstd person-
lighetsutveckling var dock nir den sterrikiske eto-
logen Konrad Lorenz arbete om prigling dversattes
till engelska (Ainsworth & Bowlby, 1991). Han slogs
av likheterna i sina egna observationer av minnisko-
barn och Lorenz beskrivningar av hur vissa fagelarter

uppvisar separationsdngest och nirhetsdkande, samt
om hur gisslingar kan priglas att knyta an till for-
dldralika gestalter, trots utebliven foda. Detta blev
inkorsporten till act Bowlby borjade ldsa mingder av
etologisk litteratur. Djurpsykologen Harry Harlows
experiment med rhesusapor som separerats frin sina
médrar (Harlow & Harlow, 1965) gjorde stort in-
tryck pd Bowlby, dven om han efter besok i Harlows
laboratorier framférde skarp etisk kritik mot dennes
metoder och djurens forhillanden (Singer, 1975).
Harlows resultat pavisade entydigt att apungarna
foredrog kroppskontakt med konstgjorda pilsklidda
surrogatmédrar trots utebliven féda, framfér nirhet
till metalldockor som endast férsig dem med mat.
Sammanfattningsvis ansdg Bowlby sina hypoteser
grundligt empiriskt bekriftade av bdde utvecklings-
psykologiska och etologiska forskare.

Med Darwins teori om det naturliga urvalet som
bas integrerade si Bowlby psykologi med evolu-
tionsbiologi och etologi i en ny grinsoverskridande
teori (Bowlby, 1971). Utifrin denna hivdade han
att sjilva anknytningsbeteendet i grunden ir bio-
logiskt betingat, men att anknytningen som psy-
kologisk process idr beroende av den primira vérd-
nadshavarens lyhordhet, psykologiska tillginglighet
och forutsigbarhet — eller brist p& dessa egenskaper
(naturligtvis av varierande grad). Det ir detta som
avgor anknytningens kvalitet. Vad giller barnets eget
temperament finns idag belidgg for att det endast har
liten inverkan pd hur anknytningen utvecklas (van
[Jzendoorn & Bakermans-Kranenburg, 2004). An-
knytningsteorin ir i sig ett stillningstagande mot
ensidig betoning av arv eller miljé som orsak till be-
teende och personlighet.

Anknytningsbeteendets funktioner

I intresse av artens Gverlevnad 4r anknytningsbete-
ende medféte hos bade djur och minniskor. Skrik
och andra kraftigt negativa reaktioner i samband
med ofrivilliga separationer ir protester med syfte
att avstyra upplevt hot om 6vergivande samt vidjan-
den om att aterstilla nirhet till anknytningsobjektet.
Minniskobarn ir hjilplésa betydligt lingre 4n andra
diggdjur och Bowlby menade (1971) att bade den
separationsingest och frimlingsridsla som barn bor-
jar uppvisa vid ca sju manaders alder utgér beligg for
att anknytningsbeteenden ir biologiskt betingade,
eftersom dessa reaktioner sammanfaller ungefir med
nir barnet bérjar kunna réra sig sjilv. Anknytnings-
beteendet aktiveras ju nir anknytningspersonen ir
utom synhall for barnet och barnet klarar inte sjilv
att stinga av sitt beteende.

Bowlby (1971) definierade anknytningsbeteen-

det som system i tvd bemirkelser: motivation och

9



kontroll. Motivationen har sin grund i att nirhet
till modern utgér en biologiskt uppfattad trygghet.
Om modern bekriftar barnet pé ett lyhort vis blir
hon en trygg bas, som barnet si sméningom sjilv
kroppsligen kan och vigar limna for att borja ut-
forska virlden, innan det dtervinder for att “tanka”
mer trygghet. Kontrollen bestar i att barnet med sitt
beteende ordlést "berittar” om grinserna for vad det
tal (Havnesksld & Risholm Mothander, 2002). Om
barnet upplever att det fir hjilp av modern att skydda
sig frin det obehagliga, fir det tillgéng till andra mo-
tivationssystem, som nyfikenhet, upptickarlusta och
sillskaplighet. Dessa hjilper barnet att sjilv alltmer
utforska hur virlden fungerar. Barn med en lyhord
och psykologiskt tillginglig anknytningsperson, som
dessutom har formaga att diskriminera mellan egna
och andras behov, har bittre férutsiteningar att ut-
vecklas till en sjilvstindig individ (Cassidy, 1999).
Bowlby (1975) klargér att forildrars viktigaste upp-
gift 4r att fungera som en trygg bas for sina barn,
dven nir de sedan linge vuxit upp och limnat hem-
met. Detta genom att finnas dir konkret nir barnet
ir litet — och senare som en inférlivad vigledande
bild, dven nir forildrarna ir fysiske frinvarande.
Bowlby var alltid noga med att papeka kopplingen
mellan begreppen #rygg bas och Winnicotts holding
respektive Bions containing.

Slutligen 4r anknytningsbeteenden nira kopp-
lade till affekter. Det nyfodda spidbarnet upplever
till en bérjan sina medfddda affekter som odifferen-
tierade sinnesférnimmelser. Anknytningspersonens
kinslor och beteenden gentemot spidbarnet gor
ind3 spar i dess begynnande medvetande frén forsta
stund. Eftersom spiddbarnet saknar minnesférmaga
for dessa faktiska erfarenheter, kan det forst endast
uppfatta perceptuella och kognitiva forvringningar
av verkligheten (Havneskold & Risholm Mothander,
2002). Vad spidbarnet dock kan redan frin fédseln
dr att uppleva forindring av sitt sinnestillstdnd, dven
om det férst endast handlar om rudimentira upp-
levelsegrader av behag och obehag. Genom snabba,
lyhérda och férutsigbara svar frin modern skapas
erfarenheter som barnet kan inforliva som upplevel-
ser av trygghet. Utifrdn dessa bérjar barnet kunna
tolka egna och andras affekter. Bowlby hivdade
(1971) betydelsen av barnets faktiska erfarenheter
(i kontrast till psykoanalytikernas begrepp infantila
fantasier) samt att barnet minns tidiga upplevelser
av sina anknytningsrelationer, dven om det inte se-
nare kan aterberitta dem. Denna tes har fitt stod i
senare forskning om minnet (se t.ex Bauer, 2000).
Idag finns starka beligg for att spidbarn har kapaci-
tet att lagra minnen med stark affektiv laddning i det
forsprakliga procedurella minnet. Spidbarn kommer
alltsd inte ihdg hindelser, men minns upplevelser.
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Det episodiska minnet, vars funktion ir att relatera
personliga hindelser till tid och rum, vixer fram i
takt med att barnets jagfunktion utvecklas (se t.ex
Mangs & Martell, 1995).

Inre arbetsmodeller

Begreppet inre arbetsmodeller 4r himtat frin social
inldrningsteori och avser mentala representationer av
verkligheten, vars yttersta evolutionira funktion ir
att skapa mening i tillvaron. Fér anknytningsteorins
vidkommande valde Bowlby (1975) att p objektrela-
tionsteoretisk grund fokusera pa hur det helt oerfarna
spidbarnet inforlivar upplevelserna av sin centrala
forildragestalt och omvandlar dem till inre arbets-
modeller, vars funktion ir att borja utveckla sam-
manhingande modeller av sig sjilv och andra. Detta
hjilper barnet att utveckla sjilvreglering samt for-
madga till tolkning och férutsigelse av bide egna och
anknytningspersonens tankar, kiinslor och beteenden
(Bretherton & Mulholland, 1999). Enligt Bowlby
(1975) ir sjdlva utformningen av barnets forsta an-
knytningsrelation livsviktig, eftersom den kommer att
utgdra prototyp for barnets alla framtida minskliga
relationer. Aven om arbetsmodellerna revideras och
vidareutvecklas i takt med barnets kognitiva mognad,
vilar de alltid pa sin ursprungliga grundform.

De inre arbetsmodellerna fir en allt fastare form
nir de forfinas i takt med barnets kognitiva utveck-
ling. Dirigenom fir de ocksd en alltmer generalise-
rande funktion for prediktion, planering och ageran-
de. Under uppvixten ersitts allt oftare den tidigare
sjalvklara nirvaron av forildern med en inforlivad
nirhetskinsla (Bowlby, 1994). Under adolescensen
stabiliseras de inre arbetsmodellerna och blir allt mer
motstdndskraftiga mot forindring (Zimmerman &
Becker-Stoll, 2002). Tondringar fortsitter att vinda
sig till sina forildrar om de upplever att dessa bade
fungerar som en trygg bas och samtidigt accepterar
att ibland bli bortvalda. Konflikterna i dessa familjer
ir ofta firre (Allen & Land, 1999).

De inre arbetsmodellerna tar sig konkret uttryck
i hur minniskor livet igenom 4 ena sidan forhéller
sig till nirhet, beskydd och omsorg — och & andra
sidan i hur de forhéller sig till sjilvstindighet, upp-
tickarglidje och betoning av egen styrka och for-
méga. Bowlby beskrev forvisso tidigt (Broberg et al.,
2006, som refererar till Bowlby, 1958) att de flesta
barn under sina forsta tvd levnadsér utvecklar flera
anknytningsrelationer, men hivdade att av dessa ir
dock alltid en person (vanligen modern) mest central
och dirmed avgérande som relationsprototyp. Ains-
worth menade istillet (Bretherton & Mulholland,
1999) att nir barn inforlivar flera arbetsmodeller
(som sinsemellan kan vara mycket olika), s& kom-



mer den anknytningsrelation som barnet har upplevt
som viktigast att ha storst betydelse vid generalise-
ring av erfarenhet frin sina tidigaste relationer till
senare vinskaps- och kirleksrelationer.

Individer medverkar till att skapa sina framtida
samspelsmiljéer utifrin de forutsittningar de har
genom sina inre arbetsmodeller. Modellerna revide-
ras, men deras grundformer blir alltmer bestindiga
mot forindring. Detta ska inte missforstds som att
forindring dr oméjlig — Bowlby var ju ocksd psyko-
dynamisk psykoterapeut, med stark tillero till for-
dndringsarbete utifrin den terapeutiska relationen.
Terapeuten har samma roll som forildern att fungera
som trygg bas att utforska virlden ifrén och som si-
ker hamn att atervinda till nir fara hotar. S& dven om
inre arbetsmodeller ir ett kognitivt begrepp, ir det
terapeutens medvetna anvindande av patientens fak-
tiska upplevelse av terapirelationen som ir grunden

till férindring (Bowlby, 1994; Broberg et al., 20006).

Kultur- och genusaspekter

Aven modernare studier (van IJzendoorn & Sagi,
1999) som inkluderar tvirkulturella aspekter har
kommit fram till att barn i de flesta kulturer kny-
ter an till mellan en och fem personer. En studie av
efe-folket i Demokratiska Republiken Kongo*) (van
IJzendoorn & Sagi, 1999, som refererar Morelli &
Tronick, 1991) dir barn dagtid tas omhand av upp
till tjugo personer och ibland dven ammas av an-
dra kvinnor, visar att dven dessa barn utvecklar en
specifik anknytningsrelation till modern. Vem som
tar hand om barnet nattetid antas ha stor betydelse.
Oavsett antal anknytningsrelationer organiseras de
hierarkiskt inom barnet, med den som mest upp-
levts som fast punke i tillvaron hégst upp (Cassidy,
1999).

Faderns roll utelimnas helt i de tidiga beskriv-
ningarna av anknytningsbegreppet. Winnicott me-
nade t.o.m. att barnet saknar formaga att vara med-
veten om honom sitt forsta halvir (1993). Mot detta
vinder sig t.ex. Hwang (1999) som skrivit mycket
om pappors psykologiska tillblivelse. T linje med
Sterns tankar (1985/1991), pekar Hwang pa barnets
egen formdga att sjilv initiera och uppritthalla sam-
spel med en eller flera virdare. Inom anknytnings-

teoretisk forskning har vildigt fi konsskillnader pa-

*) van IJzendoorn & Sagi skriver "Morelli and TronicK’s
(1991) study on the Efé [sic] or Pygmies of the Ituri forest
in northeastern Zambia”. Efe-pygmeerna lever emellertid i
Tturiprovinsen i norddstra Demokratiska Republiken Kongo,
f.d. Zaire. Eftersom jag inte har tillgdng tll Morelli &
Tronicks uppsats kan jag inte avgdra om sammanblandningen
Zaire-Zambia uppkommit hos dem eller hos van IJzendoorn
& Sagi.

visats (Broberg et al., 2006). Egenskaper och f6rhall-
ningssitt som karaktiriserar bra modrar verkar i allt
visentligt gilla dven bra fider.

Kliniska tillimpningsmetoder

De tva test av anknytningens kvalitet som fatt storst
genomslagskraft 4r Strange Situation Procedure
(SSP) och Adult Attachment Interview (AAI). Bida
testen klassificerar anknytningens typ i fyra olika
grupper, ndgot olika benimnda och beskrivna be-
roende pd om det ir spidbarn eller vuxna som be-
skrivs. Utifrdn SSP kategoriseras det observerade
barnets anknytning till en specifik person (vanligen
modern) som antingen trygg eller otrygg, den senare
av antingen undvikande, ambivalent eller desorgani-
serad typ (Solomon & George, 1999). Utifrin AAI
kategoriseras intervjupersonens generella anknyt-
ningsstil som antingen trygg/autonom eller otrygg,
med undergrupperna avvisande, upptagen eller des-
organiserad (Hesse, 1999). Dessa kategorier antas
spegla hur individens vid detta laget komlexa inre
arbetsmodeller har influerats av bade tidiga och sena
relationer. Ainsworth var forst med att sirskilja in-
dividuella anknytningsménster, dock endast de tre
forsta (Ainsworth, Blehar, Waters & Wall, 1978).
Den fjirde kategorin desorganiserad anknytning till-
kom pga svérigheter att klassificera vissa barn (Main
& Solomon, 1986). Den har blivit anvindbar vid se-
nare studier av riskgrupper (Belsky, 1999). SSP och
AAT har bada hég reliabilitet och hég validitet, bade
var for sig och sinsemellan (Broberg et al., 1996).
Eftersom AAI utgér underlaget f6r denna studies re-
sultat beskrivs denna metod mer detaljerat n SSP,
bade hir och i Metodavsnittet.

SSP gér i korthet till s& att barnet vid 12-22 ma-
naders dlder observeras tillsammans med sin f6rilder
(vanligen modern) i ett rum med leksaker. De filmas
i en serie av dtta korta episoder, dir en frimling om-
vixlande nirvarar. Vid tv4 tllfillen limnar modern
rummet. Forsta gdngen limnas barnet ensamt med
frimlingen; andra gingen limnas det ensamt. Fo-
kus ligger frimst pa barnets reaktion vid moderns
dtervindande, snarare in reaktionen pa sjilva separa-
tionen. Barnets beteende pévisar huruvida forildern
fungerar som en trygg bas for barnet eller ¢j. Syftet
med SSP ir studera barnets begynnande inre arbets-
modell av sig sjilv och relationen till forildern.

AALI ir en semistruktuerad intervju bestdende av
20 huvudfrigor med tillhérande foljdfragor, samtliga
om intervjupersonens minnen av sina anknytnings-
erfarenheter under tidig barndom och uppvixt. Den
intervjuade ombeds ocksd upprepade ginger att viir-
dera det inflytande som han/hon tror att erfarenhe-
terna har haft pi sin fortsatta personliga utveckling.
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Materialet analyseras bide vad giller faktiskt innehall
och spriklig form. Syftet med AAI ir att undersoka
intervjupersonens aktuella mentala representationer
av relationen till férildrarna, i ljuset av minnen av
barndomsupplevelser. Detta ger en bild av intervju-
personens generella anknytningsstil.

AAI utvecklades av Mary Main och tillkom som
en uppfoljning av de uppvuxna barnens sitt att be-
skriva sin relation till den som varit deras primira
virdnadshavare (Hesse, 1999). Main upptickte
starka empiriska samband mellan klassifikationerna
i SSP respektive AAI (Main, 1996). AAI utgar frin
anknytningsteorins grundantagande att inre arbets-
modeller ir stabila 6ver tid, forutsatt att inga drama-
tiska hindelser stor interaktionen mellan barnet och
dess anknytningspersoner under uppvixten. Teorin
bakom AAI:s utveckling har kompletterats med den
moderna minnesforskningens kunskap om olika ni-
véer for minneslagring. Inre arbetsmodeller av tidiga
anknytningserfarenheter gestaltas i de episodiska
minnen som framkommer under intervjun (Broberg
et al., 1996).

Tabell 1 visar hur anknytningskategorierna i SSP
respektive AAI forhiller sig.

De fyra grupperna kan dikotomiseras pd tvd olika
sitt (Broberg et al., 2006; Belsky, 1999). Dels finns
grunddistinktionen trygg respektive otrygg anknyt-
ning. Dels kan trygg anknytning féras samman med
de forsta tvd varianterna av otrygg anknytning (dvs
undvikande respektive ambivalent), vilka stills mot
den desorganiserade varianten av otrygg anknytning.
Poingen med en sidan distinktion ir att tydliggéra
att bdde trygg och otrygg anknytning faktiskt har
en gemensam nimnare: att barnens anknytningsbe-
teende dr funktionellt i relation till den omvérdnad
som erbjuds. Alla barn knyter an, annars skulle de
inte 6verleva. Inga barn kan dock vilja sina forildrar.
Minniskobarn 4r (mer 4n andra observerade digg-
djur) biologiskt férberedda for anpassning till vildigt
olika slags miljoer. Barn har inget annat val 4n att
omedvetet, utifrdn sina begynnande inre arbetsmo-
deller, utveckla de strategier som ger mesta mojliga
trygghet, trost och beskydd i dyaden med den aktu-
ella anknytningspersonen. Barn med desorganiserad
anknytning har utvecklat detta monster pga att deras
anknytningsperson varit si oférutsigbar i sitt bete-
ende att barnet blivit frvirrat. Deras inre arbetsmo-
deller kan da inte f3 en fullvirdig funktion som orga-

Tabell 1 Beskrivning av forhdllandet mellan anknytningskategorier i AAl respektive SSP (forlaga av Main, | 996; forfattarens

dversdttning)

Adult Attachment Interview (AAl)

Strange Situation Procedure (SSP)

Trygglautonom. En sammanhallen diskurs praglad av
samarbetsvilja vid beskrivning och utvardering av an-
knytningsrelaterade erfarenheter, oavsett om dessa
beskrivs som gynnsamma eller ogynnsamma. Inter-
vjupersonen varderar sin erfarenhet men ar sam-
tidigt objektiv angaende enskilda erfarenheter och
relationer.

Awvisande/otrygg. En normaliserande positiv beskriv-
ning av foraldrarna (“utmarkt, mycket normal mam-
ma”) saknar stod eller motsags av specifika minnen.
Negativa erfarenheters beydelse fornekas. Korta ut-
skrifter, dar intervjupersonen ofta insisterar pa att inte
minnas.

Upptagen/otrygg. Upptagen av sina erfarenheter. Fram-
star som arg, forvirrrad och passiv, eller ridd och
overvaldigad. En del meningar ar grammatiskt insnarj-
da eller innehaller vaga fraser (”la-la-la”). Langa trans-
kriptioner, dar en del svar ar irrelevanta.

Desorganiserad/otrygg. Vid samtal om forlust eller over-
grepp uppvisar intervjupersonen uppenbar oférmaga
att resonera och uppritthalla diskursen. Kan exem-
pelvis tala om doda personer som om de fortfarande
lever, bli tyst eller tala berommande. Kan annars passa
val in i de ovriga kategorierna.

Trygg. Barnet uppvisar tecken pa att sakna forildern un-
der den forsta separationen och grater under den andra.
Hailsar aktivt pa foraldern vid aterfdreningen, exempelvis
genom att krypa fram till denne, eller visa att det vill bli
upplyft. Efter kort kontakt med foraldern lugnar sig barnet
och atergar till att leka.

Otrygglundvikande. Grater inte vid separationerna, agnar sig
under hela proceduren at leksaker eller at miljon. Undvi-
ker eller ignorerar forildern vid aterféreningen, exempel-
vis genom att rora sig eller vanda sig bort fran foraldern
nar denna forsoker lyfta upp barnet. Uppvisar inga kanslor,
franvaro av tecken pa ilska.

Otrygglambivalent. Barnet ar upptaget av foraldern under
hela proceduren. Kan framsta som argt, alternativt soka
upp foraldern for att darefter varja sig mot denne, eller
forbli helt passiv. Efter aterforeningen misslyckas barnet
med att lugna ner sig eller att aterga till lek, utan fortsatter
att grata och att fokusera pa foraldern.

Otryggldesorganiserad. Uppvisar desorienterat beteende i
foralderns narvaro. Kan exempelvis stanna upp i trancelikt
uttryck med handerna i luften, for att sedan ligga utstrackt
pa golvet. Kan ocksa klamra sig fast vid férildern och sam-
tidigt luta sig bort fran denna. Kan annars passa val in i
ovriga kategorier.
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nisator av upplevelser. Detta speglas i barnens sitt att
relatera, som inte sillan har destruktiva inslag. Detta
resonemang har sin teoretiska bakgrund i Bowlbys
sitt att tinka (1980) kring psykologiska forsvar som
interpersonella, snarare dn intrapsykiska.

Anknytning och tidig kroppskontaks

Engelskans “attachment theory” oversitts numera
vanligen med “anknytningsteori”. Den engelska ter-
men “attachment” kan dock &versittas till svenska
pa tvd siitt — anknytning respektive bindning — vilket
mojliggor en viktig teoretisk distinktion (Broberg
et al., 2006). Bowlby hade frin bérjan anvint ordet
attachment” for att beskriva processen som helhet
nir det emotionella bandet vixer fram mellan ett
barn och dess anknytningsperson(er). Ainsworth
uppmirksammade honom dock pa vikten av att for-
tydliga att processen bestdr av ett samspel mellan tva
olika beteendesystem hos barnet respektive forild-
ern. Hennes tankegingar hade inspirerats av Klaus
och Kennells studier (1976) av vad som sker mellan
mor och barn under de férsta minuterna och det for-
sta dygnet efter fodseln. Spadbarnets biologiska for-
programmering att bete sig s att det fir omvérdnad
motsvaras av en genetiskt betingad vilja hos forild-
ern att ge omvérdnad.

Ytterst dr anknytning sdledes ett metateoretiskt
begrepp for samspelet mellan dessa tvé olika sys-
tem, eftersom spidbarnet till skillnad frin forild-
ern ir i beroendestillning for sin 6verlevnad. Ordet
bindning diremot ir ett deskriptivt begrepp for den
emotionella upptagenhet av barnet som uppstir hos
en blivande eller nybliven forilder. Relationen dem
emellan inleds pd allvar nir forildern upplever att
barnet utgor en verklighet. Hos Winnicott (1993)
motsvaras begreppet bindning av det primira mo-
derstillstindet, som avser en slags mental forvring-
ning av mottagligheten for annan information in
den som uppfattas som relevant for barnets overlev-
nad. Stern (1996) beskriver p& liknande vis denna
fokusering pd barnets beligenhet som del av moder-
skapskonstellationen.

Klaus och Kennells forskning ledde till indrade
forlossningsrutiner. En olycklig konsekvens var att
diskussionen ocksd vickte oro och skuldkinslor
hos ménga madrar som av olika skil inte kunnat
dela sina barns forsta vakna dgonblick (Broberg et
al,. 2000). Senare forskare har tonat ner betydelsen
av tidig fysisk kontakt och menar att den ir en av
manga samspelande faktorer (Broberg et al., 20006,
som refererar till Svedja, Campos & Emde, 1982).
Nya forskningsrén om amning (se t.ex Viberg & Vi-
berg, 2003) lyfter ater fram den tidiga kroppskon-
taktens betydelse for anknytningen. Anders Broberg,

professor i psykologi vid Géteborgs universitet och
en av forfattarna till Anknymingsteori: betydelsen av
néira kéinslomdssiga relationer, klargor dock (person-
lig kontakt 19 maj, 2008) att tidig kroppskontakt
numera inte anses ha s& avgérande betydelse speci-
fike f6r anknytningsutvecklingen som bl.a Klaus och
Kennell gjorde gillande. Minniskobarnet har ganska
lang tid pd sig, flera minader, att utveckla den rela-
tion som si sméiningom ska bli anknytningsrelatio-
nen. Detta kan vara trost inte minst for forildrar till
prematurt fodda barn.

Prematurt fodda barn

I Sverige f6ds varje &r 90 000 barn, varav 4,5 % ir
prematurt fodda. I vissa afrikanska och sydostasiatis-
ka linder 4r siffran si hog som 10-30% (Stjernqvist,
1999). Antalet prematura fodslar har okat pa senare
dr. Enligt en artikel i The Lancet (Goldenberg, Cul-
hane, Iams & Romero, 2008) fods 5-9% av barnen
i Europa prematurt och i USA ir siffran 12-13%. I
Skandinavien ir talen ligre. De flesta av de prematu-
ra barnen i Sverige ir fodda mellan graviditetsvecka
33 och 36 och viger mer 4n 1500 gram (Sgjernqvist,
1999). 0,8 % av dem ir fodda mellan vecka 29 och
32. Endast 0,3 % ir fodda fore vecka 29.

Neonatalvirden av prematurt fodda barn har ut-
vecklats enormt under de senaste decennierna, vilket
dterspeglas bl.a. i de senaste 15 drens visentligt 6kade
overlevnadstal for de extremt for tidigt fédda barnen.
Numera 6verlever mer 4n 80 % av barnen med f5-
delsevikt under 1000 gram; pa 1960-talet dverlevde
firre dn 20 % (Lagercrantz, 2005). Det faktum att
tidsgrianserna idag dverlappar varandra for hur tidigt
man rent tekniskt kan ridda for tidigt fodda barns
liv och hur sent abort ir tilldten har lett till kompli-
cerade etiska frigestillningar, men dessa ligger utan-
for denna uppsats ramar.

Definition av prematuritet

En normal graviditet varar i 40 veckor. Barn som
fods for tidigt kan enligt Virldshilsoorganisationen,
WHO, definieras pa tva olika sitt: antingen utfrin
fodelsevikt eller utifrin mognadsgrad. I vistvirlden
definieras en fodsel som prematur om barnet fotts
fore graviditetsvecka 37. Det finns tre undergrupper:

¢ for tdigt f6dd — barn fott mellan graviditets-
vecka 33 och 36

¢ mycket for tidigt fodd — barn f5tt mellan gra-
viditetsvecka 29 och 32

¢ extremt mycket for tidigt fodd — barn fott fore
graviditetsvecka 29
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Innan mojligheten fanns att bestimma fostrets mog-
nadsgrad genom ultraljudsteknik definierades pre-
maturitet utifrin fédelsevikt. Detta gors fortfarande
i de linder som saknar sidan teknologi. Undergrup-

perna ir da:

¢ under 2500 gram — l3g fodelsevike
¢ under 1500 gram — mycket lag fodelsevike
¢ under 1000 gram — extremt lig fodelsevike

Fordelen med att dela in efter tid 4r att antalet
mognadsveckor siger mer om fostrets forutsittning-
ar for liv utanfor livmodern. Detta kan ha betydelse
for beslut i samband med sdvil sjilva fodseln som
det akuta omhindertagandet. Nackdelen med att
dela in efter vike 4r att barn kan f6das med ligre vike
dn vintat av andra skil, t.ex. dalig niringstillforsel
under graviditeten (vanligt i u-linder samt vid gravt
missbruk under graviditeten). Ett fullgdnget barn
som klassas prematurt pga sin vike riskerar antas vara
mer omoget 4n det ir.

Orsak till prematur fodsel

Orsaken tdill for tidig fodsel kan vara faktorer hos
kvinnan, fostret eller omgivningen. Ofta f6rblir dock
skilet okint. Hos kvinnan kan det handla om svag-
het i livmoderhalsen, missbildning av livmodern,
otillricklig funktion i moderkakan eller moder-
skapsavlossning. Sjukdomar som diabetes, infektio-
ner och inflammatoriska tarmsjukdomar kan utlésa
en prematur fodsel. I vissa fall méste barn f6rlgsas i
fortid, som i svéra fall av havandeskapsforgiftning.
Omgivningsfaktorer som kan utlésa prematur fodsel
dr flerbordsgravidet samt extrem stress, som vid na-
turkatastrofer och krig. Faktorer hos fostret kan vara
infektioner, sjukdomar och missbildningar (Golden-
berg et al., 2008). Vad giller de mycket for tidigt
fodda utgors den frimsta orsaken av infektioner som
uppkommer hos modern (Hansen Pupp, 2008). Om
den o6verfors till fostret, reagerar detta med att ini-
tiera ett inflammatoriskt svar for att forsvara sig mot
infektionen. Tyvirr kan detta forsvar samtidigt med-
fora skador pa inre organ, t.ex. hjirnan.

Ur ett internationellt perspektiv belyser Gol-
denberg et al. (2008) hur socioekonomiska faktorer
(som tillgang till prenatalvird) och moderns be-
teende (som intagande av alkohol och droger) kan
utgora riskfaktorer for prematur fdsel, dock ¢j som
ensamma orsaker. Goldberg pédvisar dven beklim-
mande skillnader mellan etniska grupper och preva-
lens av prematur fodsel. I USA och Storbritannien
ir sannolikheten att kvinnor med afro-amerikanskt
eller afro-karibiskt ursprung foder prematurt tva-tre
génger sd hog som for vita kvinnor.
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Den prematurt avbrutna graviditeten

En normalgraviditet varar i 40 veckor och ir medi-
cinske indelad i tre perioder. Dessa motsvaras av tre
psykologiska faser for dyaden mor-foster, enligt psy-
koanalytikern Rafael-Leff (2001):

¢ sammansmiltning
¢ gradvis differentiering

¢ succesiv psykisk separation

Under sista fasen borjar modern alltmer uppleva det
vintade barnet som en individ, i takt med att gravi-
diteten blir alltmer pétaglig. Hennes identitet paver-
kas nu dnnu mer av bemétandet frin partnern och
andra personer i omgivningen. Kvinnans lingtan
efter att mota sitt barn blir allt starkare och hon for-
bereder sig infor separationen frin fostret hon dnnu
bir inom sig.

Hos médrar till for tidigt fodda barn avbryts ab-
rupt den psykologiska process som en fullgingen gra-
viditet innebir. Nistan alla drabbas av skuldkinslor
och klandrar sig sjilva for att de inte kunnat hélla
kvar barnet inom sig (Sgjernqvist, 1992b). Skam- och
skuldkinslor minskar om kvinnan fir stdd av sin egen
mor. En prematur fodsel omfattar alltid en sorgepro-
cess for kvinnan och ir viktig for att anknytningspro-
cessen ska kunna borja utvecklas. Forildrar reagerar
mycket olika pd vad som skett och kan variera frin
full ndrvaro i skeendet dill fullstindig fornekelse el-
ler aggressivitet mot andra. En svensk studie (Stjern-
qvist, 1992b) visade att 85% av modrarna och 65%
av fiderna till mycket for tidigt fédda barn drabbas av
krisreaktion. Symptomen kan vara oro, dngest, overk-
lighetskinslor, férindrad tidsuppfattning, somnrubb-
ningar och aptitloshet. Parets inbérdes relation ér en
avgorande faktor f6r hur de orkar med den psykiska
pafrestningen. Vissa forildrar har f6rhojd sirbarhet
for psykologiska problem av varierande grad: unga
nyetablerade par fir ofta relationsproblem, kvinnor
med tidigare psykiska problem (i synnerhet post par-
tum-depressioner), kvinnor som haft sena missfall el-
ler forlorat barn samt par med lang historia av ofrivil-

lig barnloshet.

Vird av for tidigt fodda barn

Att fodas for tidigt dr i sig ingen sjukdom, men
komplikationer ir vanliga eftersom barnet ir lingt
ifrin firdigutvecklat for ett liv utanfér livmodern
(Lagercrantz, 2005). Att fodas dr en oerhért stor
omstillning for a/la barn — att ta sitt forsta andetag,
att fortsitta andas, att sjilv borja reglera tempera-
tur och vitskebalans. For fullgingna barn tar denna
process normalt mellan 4-6 timmar; f6r prematurt
fodda barn varierar tiden mellan nigra dagar till flera
veckor (Stjernqvist, 1999).



De storsta somatiska riskerna vid prematur fodsel
giller hjirnan, lungorna och égonen (Lagercrantz,
2005; Stjernqvist, 1992a). Blodkirlen ir dnnu ir sd
skora att blodtrycksforindringar kan orsaka hjirn-
blédningar av varierande svérighetsgrad. Mindre
blodningar ger vanligen inga bestdende men, efter-
som den vixande hjirnan har stor reparationsfor-
méga. Storre blodningar kan orsaka cerebral pares
och ibland idven utvecklingsstorning. I sillsynta
fall kan barnet fi hydrocephalus (s.k. vattenskalle).
Lungorna ir omogna, vilket sitter ner fsrmégan till
syreupptagning. Ogonen ir inte firdigutvecklade,
varfor blodkirlen i nithinnan riskerar att utvecklas
pa ett avvikande sitt, med risk for synnedsittning.
Slutligen 4r de prematura barnen infektionskinsliga
eftersom deras immunforsvar inte hunnit utvecklas.
De allvarligaste infektionerna 4r blodférgiftning och
hjirnhinneinflammation. Dessutom drabbas barnen
ofta av gulsot pga att levern dr omogen och inte kan
bryta ner gallpigmentet bilirubin.

Det akuta medicinska omhindertagandet som ir
nddvindigt kan vara skrimmande f6r bade barnet
och forildrarna. Barnet har 4nnu inga andra upple-
velser att jimféra med 4n den trygga och ombonade
miljén i livmodern. Forildrarna har dock mer eller
mindre tydliga férvintansbilder av hur de vilkom-
nar sin nya familjemedlem. Dessa férvintningar
kommer abrupt av sig nir deras barn ovintat f6ds
alldeles for tidigt. Forildrarna har inget annat val
dn att forlita sig pa att den medicinska vardperso-
nalen gér vad den kan for deras barn. Den intimitet
som i normala fall skulle priglat det forsta samspelet
ir fyllt av stérningsmoment. Barnet ir anslutet till
overvakningsapparatur f6r kontinuerlig mitning av
andning, puls, blodtryck och syremittnad i blodet.
Sladdar, slangar, lampor och ljudsignaler och stindig
nirvaro av personal ir hela tiden en del av tillvaron
med barnet.

De nyfédda prematurbarnen liggs i kuvés for att
stodja reglering av kroppstemperatur och for att for-
hindra vitskeforlust (deras hud ir ju dnnu inte fir-
digbildad). Vid motsvarande graviditetsvecka 32—-34
fir barnen vanligen flytta 6ver i egen sing, eventuellt
kompletterad med virmemadrass. Eftersom sug- och
sviljfsrmdgan dnnu inte ir firdigutvecklad fir de
brostmjolk via sond, ofta kompletterad med dropp.
Amning uppmuntras s tidigt som mdjligt, d& bar-
net behéver dva sig pé att suga och moderns mjslk-
produktion behover stimulans. Framfor allt behéver
spidbarnet s tidigt som méjligt tit kroppskontakt
med modern (och dven fadern). Det finns idag veten-
skapliga beldgg for nyttan av att bira for tidigt fodda
barn i sele eller sjal, som lett till att den s.k. kiingu-
rumetoden (Augustinsson & Persson, 2007) borjat
anvindas pa allt fler sjukhus. Som omvixling till ku-

vosen fir barnet istillet ligga hud mot hud med f6r-
dldern, buren i en specialsele. Effekter som pavisats
av kingurumetoden ir att den minskar prematura
barns stress, forbittrar deras temperaturreglering,
bidrar till bittre sémn och forstirker anknytningen.
Det forefaller dven som att deras perceptuella, kogni-
tiva och motoriska utveckling stimuleras. Forildrar
rapporterar att de kinner sig stirkta i sin roll och
att amningen understdds. Field (2001) har funnit
att spidbarnsmassage for prematurt fodda barn har
gynnsam effeke pd den fysiska tillvixten.

Dagens neonatalvird inbegriper en helt annan
psykologisk kunskap om bide spidbarn och forild-
rar 4n for bara 15-20 ar sedan. Idag uppmirksam-
mas sévil de sma barnens upplevelser av smirta, oro
och dngest, som forildrarnas krisreaktioner.

Den for tidigt fodda hjiarnan

Livmodern skyddar barnets hjirna frén alldfor -
dig stimulans. Prematurt fddda barn forlorar denna
skyddsbarriir alldeles for tidigt. Lagercrantz (2005)
beskriver forskningen om hur hjirnskador uppkom-
mer hos mycket for tidigt fédda barn. Blodférsorj-
ningen av hjirnan ir dnnu inte firdigutvecklad hos
dessa barn och blodflédet i aterstoden av hjirnan
labilt. Ca en fjirdedel av de for tidigt fodda barnen
har hjirnblédningar. Vissa av de mycket for tidigt
fodda barnen uppvisar vita flickar, dir hjirnvivnad
dott som £6ljd av otillricklig blodtillférsel. Neonatal-
virden ir synnerligen uppmirksam pd att forsoka
halla blodtrycket s& jimnt som méjligt hos de for
tidigt fodda barnen. I méjligaste mén ir insatserna
stressreducerande, dirfor att det forhdjda blodtryck
som dtfoljer forhojd stressnivd hos fostret/spidbar-
net kan utlgsa hjiarnblédning. Vid for lagt blodtryck
ges direke blodtryckshdjande medel for att minska
risken for vivnadsdod.

Den for tidigt fodda hjirnan har dock stor po-
tential for likning, visentligt storre dn hjirnan hos
en vuxen individ — och ju omognare hjirna, desto
storre plasticitet. Det stora 6verskott hjirnceller
som utvecklats i reserv under graviditeten tas genast
i ansprik. Aven barn som drabbats av stora hjirn-
blédningar kan utvecklas i stort sett normalt. Vid en
extremt for tidig fodsel finns dock visentligt forhojd
risk att spidbarnets genetiska programmering paver-
kas, liksom hjirnans organisation. Detta kan med-
fora neuropsykologiska foljdtillstind som CP-skador
och uppmirksamhetsstorningar. Det dr dock oklart
om det ir den tidiga fodseln i sig som kan péverka
generna eller inte. En sannolik hypotes ir att gener
aktiveras av det stegrade syretrycket, nir barnet lim-
nar livmodern och kommer ut i atmosfirluften.
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Prematura barns utveckling

Longitudinella studier i Sverige (t.ex. Stjerngvist,
1992a och Tidemann, 2001) visar att en stor andel
av de for tidigt fodda barnen ofta har svarigheter
med motorik, inlirning, beteende samt uppmirk-
samhet. En lingtidsstudie av Tideman, Ley, Bjerre
och Forslund (2001) fokuserar pd prematuras so-
matiska och psykiska tillstdnd, sjilvbild samt livs-
kvalitet. Signifikant fler prematura 4n matura hade
hilsoproblem under hela uppvixten. Prematura med
mactligt allvarliga kroppsliga &kommor visade tecken
pa psykologiska besvir. Diremot fanns ingen skill-
nad mellan grupperna i forekomsten av psykiatrisk
problematik. Bida grupperna rapporterade likartat
om sjilvbild och livskvalitet. De prematura forefsll
fungera lika vil i sitt vardagsliv som sina jimnariga
maturt fddda. Wolke (1998) beskriver den psyko-
logiska utvecklingen hos prematurt fédda barn. Ca
en fjirdedel av dessa barn utvecklar grava eller mul-
tipla psykologiska problem; ytterligare en fjirdedel
far matdliga till milda problem. De vanligaste fore-
kommande psykologiska problemen ir ligre 1Q,
bristande uppmirksamhet samt problem i skolan.
Minga problem blir synliga forst vid skolstart pga
hégre krav pa t.ex spatial, verbal och fonologisk for-
mdga. Saigal & Doyle (2008) beskriver hur eventu-
ella neuropsykologiska svarigheter och hilsoproblem
framtrider redan i barndomen, medan skolproblem
och beteendeproblematik ofta accentueras mer un-
der adolescensen. De konstaterar ocksd att de flesta
prematurt fodda personer succesivt anpassar sig till
sin situation och klarar 6vergingen till vuxen élder
anmirkningsvirt bra. En studie av Hack (2006) om
prematura barn, uppféljda i ung vuxenélder, visar att
de 6verlag har ligre prestationer i skolan och att f&
gir vidare med akademiska studier. Undantag finns
dock. De har anstillning i likartad utstrickning.
Inga storre skillnader finns vad giller allmint hilso-
tillstdind, men de prematurt fodda unga vuxna har
simre fysisk forméga, hogre medelvirden pa blod-
tryck och svagare andningskapacitet. Det finns inga
beligg for att prematurt fddda skulle ha hogre andel
tyngre psykiatrisk problematik jamfort med normal-
populationen. Angest och depression forekommer
dock oftare hos prematurt fddda. De rapporterar att
de har ett normalt liv och livskvalitet.

Anknytning hos prematura barn

Alla spadbarn uppvisar anknytningsbeteenden re-
dan strax efter fodseln (Bretherton & Munholland,
1999; Weinfeld, Sroufe, Egeland & Carlsson, 1999).
Hur individuella skillnader utvecklas beror pé kva-
liteten i samspelet med forildern. Begreppen trygg
respektive otrygg anknytning avser barnets uppfatt-
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ning om forilderns tillginglighet i hindelse av hot
eller fara. Denna uppfattning péverkar hur barnet
organiserar och anpassar sitt anknytningsbeteende
i relation till forildern for att optimera chansen till
trost och beskydd. Forutsittningarna for att en trygg
anknytning ska kunna utvecklas 4r att barnet upple-
ver forildern som lyhérd och tillginglig, bade fysiske
och psykologiskt. Barnet kan di anvinda férildern
som en trygg bas vid utforskande av omvirlden och
som siker hamn nir det blir oroligt eller skrimt.
Detta idr grundstenarna nir barnet bygger upp sitt
sjilvfrtroende.

Anknytningsprocessen hos prematurt fddda barn
borjar utifrin annorlunda forutsittningar 4n hos
fullgdnga barn, dven om anknytningsrelationen all-
tid behéver tid pa sig act utvecklas. Vid studier av
riskfaktorer for otrygg anknytning (Belsky, 1999;
Zeanah, Boris & Larrieu, 1997) nimns psykopatolo-
gi hos forildrarna, dktenskapliga problem, vald inom
familjen, fattigdom, social klasstillhérighet, tondrs-
graviditet — samt 4ven prematuritet, i synnerhet
nir den ir kopplad tll svir kroppslig sjukdom och
barnets temperament. Enligt Field (1980) paverkas
anknytningsprocessen bade av barnets signalsvag-
het och av forildrarnas reaktioner pd vad som skett.
Schore (2001) lyfter fram vikten av stabila anknyt-
ningsrelationer f6r barns neurobiologiska utveckling.
Han menar att tidiga trauman eller upplevda brister i
anknytningsrelationer paverkar utvecklingen av ho-
ger hjirnhalva, dir kinslomissig och kroppslig infor-
mation bearbetas. Enligt Stjernqgvist (1999) medfor
den prematura fodseln och den efterféljande intensiv-
véirden en psykologisk stress som kan ha traumatise-
rande effekt pd forildrarna. Samspelsménstren mel-
lan forildrar och prematura barn skiljer sig at jaimfort
med fullgingna barn, enligt en studie av Borghini et
al. (2006). Prematura barn uppvisar oftare oroligt
beteende och ler mindre 4n fullginga barn; forildrar
till prematura barn tenderar att éverstimulera dem.
Det finns motsigelsefulla fynd om hur en for tidig
fodsel paverkar moderns interaktionsstil. A ena sidan
verkar prematur fodsel kunna utgéra riskfakeor for
modrarnas beteende: de kan bli hyperstimulerande,
patringande, mindre emotionellt involverade och
mindre kinsliga i samspelet med sitt barn, jimfort
med médrar till fullgdngna barn (se t.ex Goldberg
& DiVitto, 1995). A andra sidan belyser andra stu-
dier (t.ex Singer et al., 2003) médrarnas forméga att
kompensera sina prematura barns svérigheter genom
att uppvisa 6kad responsivitet, starkt emotionellt en-
gagemang samt god forméga att stddja barnens kog-
nitiva och socio-affektiva utveckling.

Vid jimforelse av anknytning mellan prematura
och fullginga barn (Plunkett, Meisels, Steifel, Pasick
& Roloff, 1986) visade sig skillnaden vara stdrst



mellan fullgingna barn och prematura barn med
sjukdom. Av de fullginga barnen var tva tredjedelar
tryggt anknutna; av de prematurt fédda med sjuk-
dom var drygt hilften otryggt anknutna. Av dessa
var i sin tur en dryg fjirdedel ambivalent anknutna,
vilket 4r en tydlig 6verrepresentation jimfért med de
tullginga barnen, dir endast en tiondel var ambiva-
lent anknutna.

Senare studier (t.ex Wille, 1991; Smith, Ulvsund
& Lindemann, 1994) tyder pd att anknytningens
kvalitet paverkas mindre in tidigare av det faktum
att barnet fotes for tidigt. Enligt Stjernqgvist (1999)
speglar detta troligen den visentligt férbittrade neo-
natalvirden, som utgir frin barnets individuella
vérdplan samt psykologiskt stéd till hela familjen.

Studier i olika sammanhang av vuxnas mentala
representationer av sina anknytningserfarenheter
ger beligg for att dessa har avgérande betydelse
for kvaliteten pd personens anknytningsrelation till
sina framtida barn (Hesse, 1999; van IJzendoorn,
1995). Forskningen om huruvida anknytningen ir
stabil 6ver tid uppvisar dock motsigelsefulla fynd.
Somliga studier ger empiriskt stod for léngvarig sta-
bilitet (Hamilton, 2000; Waters, Merrick, Treboux,
Crowell & Albersheim, 2000). Enligt andra studier
ir samstimmigheten liten mellan hur individens
anknytning klassificerats som spidbarn, jimfort
med bedémning vid vuxen alder av sinnestillstdind
angdende relationen till forildrarna (Lewis, Feiring
& Rosenthal, 2000; Weinfeld, Sroufe & Egeland,
2004; Zimmerman, 1994).

Syfte och hypotes

Hur utvecklas anknytningsprocessen under normala
omstindigheter? Vilka ir forutsittningarna for att
trygg anknytning ska utvecklas? Péverkas anknyt-
ningsprocessen av for tidig fodsel? I sa fall hur?

Studiens syfte ir att undersska hur anknytning-
en har utvecklats hos for tidigt fédda individer nir
de nétt ung vuxendlder. Utifrin ovanstiende teori-
genomgang och forskningsrén formulerar jag fol-
jande hypotes:

Det finns en skillnad mellan typ av anknytning, trygg
eller otrygg, hos prematurt respektive maturt fodda
individer nar de uppnatt ung vuxenalder.

METOD

Deltagare

Denna pilotstudie 4r del av en stor longitudinell
studie, initierad av Karin Stjernqvist, professor i
psykologi vid Lunds universitet. Den stora studien
dr ett samarbete mellan Institutionen fér psykologi
vid Lunds universitet och Barn- och ungdomssjuk-
huset vid Lunds universitetssjukhus. Ursprungs-
studien bestir av 111 individer, varav 57 individer
enligt WHO:s definition #r fédda extremt for tidigt
(dvs fore vecka graviditetsvecka 29). De 6vriga 54
individerna ir fédda efter fullgingen graviditet. Av
de 57 prematurt fodda barnen hade 31 personer en
mycket lig fodslovike (dvs under 1500 gram) och 26
personer en extremt lig fodslovikt (dvs under 1000
gram). Kontrollgruppen ir matchad utifrin kon,
fodelsedatum och férildrarnas socioekonomiska sta-
tus. Eftersom studien ir longitudinell har deltagarna
under sin uppvixt undersokes med en rad olika be-
domningsinstrument vid flera tillfillen. I den stora
gruppen har enstaka individer gitt pa sirskola, men
de allra flesta har fullfsljt ordinarie grundskola.

I pilotstudien ingdr 34 deltagare, slumpmiis-
sigt urvalda frin den stora undersokningsgruppen.
18 individer dr prematurt fédda och 16 individer
dr fodda efter fullgingen graviditet. Graviditetens
genomsnittslingd fér de prematura var 26,78 veck-
or (sd = 1,11) och for de fullgingna 39,64 veckor
(sd = 1,74). De prematurt foddas genomsnittsvike
var 878 gram (sd = 235 gram) och de fullgingnas
genomsnittsvikt var 3623 gram (sd = 562 gram). An-
knytningsintervjun AAI skedde nir deltagarna var
mellan 18 och 19 &r gamla, (m = 18,4 ar; sd = 0,22
ar). 16 personer dr min och 18 personer ir kvinnor.
Kénsvariabeln f6ljs inte upp i diskussionen eftersom
den saknar relevans for resultatet. Samtliga deltagare
i pilotstudien har gitt pa ordinarie gymnasieskolor
och ingen av dem har befunnits ha nigot neurolo-

giskt handikapp.

Instrument

Adult Attachment Interview (AAI) ir en semistruk-
turerad intervjumetod for klassifikation av anknyt-
ning hos vuxna. Genom metoden undersoks in-
tervjupersonens aktuella mentala representationer
av relationen till forildrarna, i ljuset av minnen av
barndomsupplevelser. Mélet ir att f3 en bild av inter-
vjupersonens generella anknytningsstil som antingen
trygg/autonom eller otrygg, med undergrupperna
avvisande, upptagen eller desorganiserad (Broberg et
al., 1996; Hesse, 1999). For paminnelse om AAI-
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kategoriernas motsvarigheter i SSP, se dter tabell 1,
s 14.

Intervjun bestdr av 20 huvudfrigor med till-
hérande f6ljdfragor, dir intervjupersonen lotsas frin
sina tidigaste barndomsupplevelser fram till nutid.
Alla fragor fokuserar pa anknytningen till den inter-
vjuades egna forildrar och andra nyckelpersoner samt
hur personen upplever att dessa erfarenheter har pa-
verkat den vuxna personligheten. Frigornas utform-
ning ger intervjupersonen stor frihet vid formulering
av svaren. Inledningsvis ombeds intervjupersonen
att sammanfatta forhallandet till sina férildrar un-
der barndomen. Direfter fir han/hon vilja ut fem
adjektiv som ger en helhetsbild hur férhillandet till
mamman var samt ge konkreta exempel pa hindelser
som motiverar varfor just dessa adjektiv valdes. Det-
samma sker angdende pappan. Intervjupersonen till-
fragas om vilken forilder han/hon upplevde sig std
nirmast under barndomen och vad denna férilder
gjorde nir personen var ledsen, upprord, arg, skadad
eller sjuk. Andra frigor utforskar kinslor vid sepa-
rationer och avvisanden frin forildrarna, eventuella
erfarenheter av hot eller vergrepp av forildrarna (el-
ler andra familjemedlemmar) samt eventuella forlus-
ter av nirstdende personer. Nédgra frigor giller varfor
intervjupersonen tror att forildrarna handlade som
de gjorde under uppvixttiden, om forhallandet till
dem har férindrats mycket samt hur relationen ir
nu. De sista frdgorna handlar om hur intervjuperso-
nen tinker kring sitt eget barn (eller ett hypotetiskt
framtida barn) samt vad intervjupersonen dragit for
lirdomar av sin uppfostran. Intervjun tar ca en tim-
me och genomf6rs av person med speciell kunskap
om metoden. Intervjun bandas och transkriberas or-
dagrant enligt mycket detaljerade foreskrifter, inklu-
sive icke-verbala ljud och eventuell stamning. Pauser
lingre 4n tva sekunder klockas. Slutligen analyseras
intervjumaterialet utifrin en rad bedémningsskalor
av en separat auktoriserad AAI-bedomare (Broberg
et al., 1996).

Vid sdvil analys som klassificering liggs stor vike
vid grad av sammanhang och konsekvens i intervju-
personens beskrivning och virdering av sina barn-
domsupplevelser. Anledningen till att transkriptio-
nen av intervjun inkluderar icke-verbala ljud och
tidsmitning av pauser ir antagandet att arbetsmodel-
lerna ir bdde medvetna och omedvetna; individens
sprakliga uttryckssitt betraktas som en gestaltning av
hur dynamiken i kognition och emotion péverkas av
hans/hennes uppmirksamhet i intervjusituationen
(Hesse, 1999).

Vid kodning av intervjun férsoker bedémaren fi
en uppfattning bide om vad den intervjuade upplevt
(livshidndelser) och om personens sitt att mentalt
forhélla sig tll dessa upplevelser (sinnestillstdnd).
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Klassificeringen av intervjumaterialet sker enligt tva
huvudskalor, bdda med ett flertal niogradiga sub-
skalor.

Vid bedomning av livshindelser skattas intervju-
personens faktiska erfarenheter av respektive for-
dlder. Subskalorna beaktar t.ex hur kirleksfulla/
avvisande forildrarna varit. Vid skattning av sinnes-
tillstind virderas istillet intervjupersonens sprakliga
framstillning av sina anknytningserfarenheter. Storst
vikt for kodningen har den intervjuades férméga till
sammanhaillet tal och tinkande, dvs om AAI-bedo-
maren med ldtthet kan f6rstd intervjupersonens av-
sikter med sina beskrivningar, utan att behova tolka
dem. Aven den generella reflektionsférmagan beak-
tas. Négra subskalor till denna huvudskala tydliggsr
huruvida forildrarna beskrivs realistiske eller i vilken
omfattning de idealiseras (exempel: idealisering sker
om intervjupersonen pa ett semantiskt och abstrakt
plan beskriver forildern som kirleksfull, men sedan
inte kan motivera detta genom specifik hindelse).
Aterstdende skalor fokuserar pa intervjupersonens
formdga att minnas, huruvida oférlost vrede pé-
verkar den bild som ges av forildern samt slutligen
vilka aktuella mentala representationer som finns av
eventuella dodsfall eller trauman under uppvixtaren
(Broberg et al., 1996; Hesse, 1999; Main, 1996).
Den slutgiltiga klassificeringen har fyra huvudklas-

ser:
trygg/autonom
otrygg/avvisande

otrygg/dverdrivet upptagen
otrygg/desorganiserad

* & ¢ o

Samtliga kategorier definieras av hur intervjuperso-
nerna som vuxna virderar sin barndoms erfarenhe-
ter av anknytningsrelationer (Broberg et al, 1996;
Hesse, 1999).

Trygga/autonoma personer anser erfarenheterna
betydelsefulla och kan objektivt se tillbaka pd hur de
inverkat pé deras personliga utveckling. Detta giller
savil om personen upplevt férildrarna som en trygg
bas eller inte — vid avsaknad av trygg bas hos for-
dldrarna kan ju personen ha hittat stéd i en annan
vuxen person, eller ha reparerat sina brister i senare
psykoterapi. Det avgérande dr formigan att avge
en sammanhéllen berittelse och att reflektera kring
innebérden av sina erfarenheter.

Otrygga /avvisande personer nedvirderar eller
rent av avfirdar den betydelse tidiga anknytnings-
relationer har pd tankar och kinslor i deras vuxna
vardagsliv. Hivdande av personlig styrka och norma-
litet dr vanligt fsrekommande i berittelserna. Orryg-
ga /jverdrivet upptagna personer kan inte slippa taget
om betydelsen av sina tidiga erfarenheter. Somliga
ter sig forvirrade, vaga och osakliga, men samtidigt



passivt accepterande av sin personliga historia; andra
har svért att se klart pga 4dnnu péigiende vrede. In-
tervjuerna hamnar ofta pé sidospér, nutid och datid
forvixlas etc. Klassen orrygg /desorganiserad anvinds
nir intervjupersonen forefaller ha ett ouppklarat
anknytningstillstdnd, vilket visar sig i oférmdga till
sammanhingande svar nir férlust eller trauma kom-
mer pd tal. Slutligen bedéms ett fital intervjuer som
oklassificerbara, vilket sker nir den intervjuade inte
uppvisar nigon enhetlig anknytningsstil. Inom en
normalpopulation fordelar sig de tre organiserade
grundkategorierna enligt foljande: trygga/autonoma
58 %, otrygga/avvisande 24 % och otrygga/6verdri-
vet upptagna 18 % (van IJzendoorn & Bakermans-
Kranenburg, 1996).

AAl-metodens psykometriska egenskaper ir
grundligt granskade i ménga olika sammanhang
(Hesse, 1999). Enligt en metaanalys av 33 studier
omfattande totalt 2000 AAl-intervjuer (van IJzen-
doorn & Bakermans-Kranenburg, 1996) ir inter-
bedomarreliabiliteten god (>80 %); dven test-retest-
reliabiliteten 4r god (75-90 %, uppmitt Sver en
tidsperiod pd 3 ménader — 1 V5 &r). AAI ir obero-
ende av social onskvirdhet, icke-anknytningsbase-
rade relationer samt férmédgan att minnas hindelser
langt tillbaka i tiden (Bakermans-Kranenburg & van
[Jzendoorn, 1993). I fem av sex studier har intelli-
gens och verbalt flode ingen inverkan pd AAl:s klas-
sificering av trygg respektive otrygg anknytningsstra-
tegi (van IJzendoorn, 1995).

Genomférande

Deltagarna i denna pilotstudie ingér alltsd i ett storre
longitudinellt forskningsprojekt, bestiende av 111
individer. Samtliga personer som hade deltagit som
10-&ringar erhéll en skriftlig inbjudan om uppfélj-
ning i vuxen alder. I brevet informerades om att leg
psykolog Anne-Li Hallin skulle ta kontakt per tele-
fon inom en vecka for att friga om de ville medverka
i studien. De presumtiva deltagarna fick sjilva av-
gora huruvida de ville deltaga eller ¢j, eftersom de
vid detta nya tillfille hunnit bli myndiga. Fér den
majoritet av de tillfrigade som var positiva till upp-
foljning bokades tid och plats f6r AAl-intervjun och
ovriga test. Alla moment skedde vid ett tillfille, cirka
fyra timmar langt, pa Barn- och ungdomssjukhuset i
Lund. AAl-intervjuerna gjordes fore de andra testen.
De genomfordes av en legitimerad psykolog samt en
psykologstudent. Intervjuerna transkriberades av ett
flertal personer. Kodning och klassifikation 4r utférd
av Hans Bengtsson, lektor pa psykologiska institu-
tionen vid Lunds universitet, tillika utbildad AAI-
bedémare.

Forfattaren har inte triffat nigon av deltagarna,
utan medverkan i det longitudinella projektet be-
grinsar sig till transkription av en rad intervjuer.
Denna arbetsinsats gav tillging till det material som
dr underlag f6r denna pilotstudie. Eftersom pilotstu-
dien har ett sd ligt n-tal (34 personer) har endast
distinktionen trygg respektive otrygg anknytnings-
stil anvints. Detta for att 6ka mojligheten att se
signifikanta skillnader mellan dessa huvudgrupper.
Bearbetning av materialet har skett i samarbete med
handledare Hans Bengtsson.

RESULTAT

I Tabell 2 presenteras statistiska virden f6r de sub-
skalor i AAI som ir mest relevanta for studien.
Medelvirden och standardavvikelser 4r separat redo-
visade for den prematurt fodda gruppen respektive
den maturt fédda kontrollgruppen.

Att n-talen fr respektive subskala ofta ir ligre dn
34 beror pi tolkningssvérigheter av enstaka variabler
i enskilda fall. Detta har dock ingen betydelse for
det slutgiltiga klassificeringsresultatet, eftersom det
grundas pd en sammanvigning av poingtalen och
kodarens sammanfattande tolkning av individens
generella anknytningsstrategi.

Envigs ANOVA visar att de bada gruppernas
medelvirden skiljer sig signifikant pa tre subskalor:

¢ idealisering av fadern (F=5,39; p<0,05). Re-
sultatet visar att prematurgruppen tenderar att
idealisera fadern i hégre utstrickning 4n ma-
turgruppen.

¢ koherent tal (F=7,84; p<0,01). Prematurgrup-
pen uppvisar en ligre forméga till samman-
hingande beskrivning av sina barndomserfa-
renheter 4n maturgruppen.

¢ koherent tinkande (F=7,52; p<0,01). Prema-
turgruppen har en ligre forméga till samman-
hallen reflektion kring sina berittelser, jaimfort
med maturgruppen.

Diremot finns ingen signifikant skillnad mellan de
bida grupperna vad giller livshindelser, i bemirkel-
sen hur kirleksfulla, avvisande eller tillgingliga for-
dldrarna tyckts ha varit.

Tabell 3 visar hur ménga individer i den prema-
tura gruppen respektive maturgruppen som i ung
vuxendlder hade trygg respektive otrygg anknytning
enligt AAl-intervjun. Med anknytning avses hir
generaliserade mentala representationer av anknyt-
ningserfarenheter.

19



Tabell 2 Envdgs ANOVA mellan prematur- respektive maturgruppens subskalevérden pa AAl

Subskalor Grupp n m sd df F p
karleksfullhet prematur 15 4,60 1,57
5% matur l6 5,31 1,68 148 023
K]
=l avvisande prematur 14 2,50 2,27
€09 ¢ ’ ’ ,52 47
g matur 5 1,96 1,65 03 0
S =20
FE2  liginglighet ¢ l6 1,66 1,30
i illganglighe prematur , , 0124 072
matur 16 1,81 1,29 ' '
karleksfullhet prematur 15 4,06 1,25
g2 matur 16 4,46 1,94 146 030
'qg) 5 avvisande prematur 14 2,57 2,20 0.44 05|
= g matur 16 3,12 2,32 ’ ’
20
5= E tillganglighet prematur 15 1,83 1,06 274 010
matur 15 1,30 0,64 ' '
idealisering, moder prematur 18 3,69 2,24
1,64 0,20
- matur 16 2,75 2,02
c
g idealisering, fader ~ prematur 18 3,13 2,24
o ) ’ i s 9 X 2
= matur 15 1,73 0,70 53 0.0
(]
< koherent tal prematur 18 4,13 2,13
= ’ ’ 7,84 0,00
2] matur 16 5,96 1,59
koherent tinkande prematur 18 4,08 2,15
matur 16 5,90 1,65 752 0.0l
Resultatet visar att prematurgruppen har betyd- DISKUSSION

ligt fler otrygga individer in maturgruppen. Enligt
Fisher’s Exact Test dr p=0,013, vilket innebir att
skillnaden mellan grupperna ir signifikant. Silunda
bekriftas hypotesen att det finns en skillnad i an-
knytning hos prematurt respektive maturt fodda in-
divider i vuxen alder.

Slutligen framkommer 4ven att maturgruppen
har ovintat hég andel trygga individer (89 %), jim-
fort med andelen trygga i tidigare redovisade studier
av fordelningen inom en normalpopulation (58 %).
Se dter van IJzendoorn och Bakermans-Kranenburg

(1996).

Tabell 3 AAl kiassificeringsresultat av anknytning hos pre-
maturt respektive maturt fodda.

Grupp Trygg Otrygg Totalt
Prematur 8 10 18
Matur 14 2 16
Totalt 22 12 34
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Studiens syfte var att undersoka hur anknytningen
utvecklats hos for tidigt fodda individer nir de nitt
ung vuxendlder. Med utgdngspunkt i genomgéngen
teori och forskningsron formulerades hypotesen
att det finns en skillnad mellan typ av anknytning
— trygg eller otrygg — mellan prematurt och maturt
fodda individer i ung vuxenélder. Eftersom samtliga
individer 4r vuxna, avser begreppet anknytning hir
generaliserade mentala representationer av tidiga
anknytningserfarenheter.

Analys av resultatet

Resultatet visade att det finns fler individer med
otrygg anknytning i den prematura gruppen, jimfort
med i den maturt fédda kontrollgruppen. Skillnaden
ir signifikant. Salunda bekriftas hypotesen att det
finns en skillnad i anknytning mellan prematurt och
maturt fédda individer i ung vuxenalder. Dessutom
visade resultatet att maturgruppen har ovintat hog
andel trygga individer (89 %), jimfért med andelen



trygga i tidigare redovisade studier av foérdelningen
inom en normalpopulation (58 %). Se ater van
IJzendoorn och Bakermans-Kranenburg (1996).

Trots att det var s3 f3 signifikanta skillnader mel-
lan prematurgruppens och maturgruppens poing
pa subskalorna (endast i tre fall), sd var skillnaden
signifikant pa de tvd overgripande subskalorna for
skattning av koherent tal och tinkande, bida pa
huvudskalan for Skattning av sinnestillstand. Aven
den tredje signifikanta skillnaden fanns pd samma
huvudskala. Diremot fanns inga statistiske siker-
stillda skillnader mellan de bdda gruppernas faktiska
anknytningserfarenheter med respektive forilder,
enligt AAl-intervjun.

En sé stor skillnad i det forvintade resultatet av
andelen trygga individer i kontrollgruppen jimfort
med tidigare studier gor att slutsatser av studien kan
bli problematiska. Metodologiskt 4r det sannolikt
att resultatet paverkats av studiens liga n-tal (34
individer). Detta har troligtvis medfort att kontroll-
gruppens virden inte motsvarar de virden man kan
forvinta sig frin en normalpopulation, utan andelen
trygga i denna studie ir visentligt hogre. Aven bris-
ten pd signifikanta skillnader mellan grupperna pé
subskalorna f6r Bedomning av livshindelser kan even-
tuelle tillskrivas samplets storlek.

Vi har siledes ett utfall av studien i forvintad
riktning (fler otrygga i den prematura gruppen) men
dir tolkningen av resultatet férsvéras av att kontroll-
gruppen innhéller fler trygga individer 4n vintat. De
intervjuer som redovisas i denna studie utgér endast
en del av intervjuerna i en storre studie. Sannolikt
kommer den relativa andelen trygga individer i kon-
trollgruppen att minska nir samtliga intervjuer dr

bedomda.

Vilka tinkbara forklaringar kan dé finnas till att sig-
nifikant fler individer i prematurgruppen 4n i matur-
gruppen har en otrygg anknytning?

Resultatet ir likartat med den stora studien av
Plunckett et al. (1986), dir anknytning jimfordes
mellan prematurt fédda barn och fullgingna barn.
Undersokningsgruppen i den studien var dock vi-
sentligt storre, varfor dven undergrupper kunde jim-
foras. Skillnaderna var storst vid jimférelse mellan
fullgingna barn och prematura sjuka barn. Delta-
garna i sdvil denna studie som i Pluncketts studie
ir fodda pd 80-talet, i en tid di virden av prematurt
fodda dnnu inte hunnit utvecklas till den standard
som finns idag.

Med tanke pd hur traumatiske livet bérjat for
prematurt fédda barn och deras familjer, forefaller
det f6ljdriktigt att det finns fler individer med otrygg
anknytning bland prematurt fddda in bland maturt
fodda. Motsatsen hade varit osannolik, iven om det

naturligtvis 4r 6nskvirt att andelen tryggt anknutna
bland prematurt fédda ckar. Dagens neonatalvird
har sikerligen gjort viktiga bidrag i den riktningen,
dd den inbegriper en helt annan psykologisk kunskap
om béde spidbarn och forildrar 4n for bara 15-20
ar sedan. Sedan 90-talet virdas alla prematura barn
i Sverige utifrin metoden NIDCAP (Newborn Indi-
vidualized Develoment Care and Asessment Plan).
NIDCAPD, som utvecklats av psykologen Heidelise
Als, dr dels ett instrument f6r bedomning av barnets
individuella mognad, dels ett omvardnadsprogram
for optimal anpassning av miljé och vird till barnets
utvecklingsgrad (Stjernqvist, 1992). Utvecklandet
av NIDCAP har dven bidragit till visentligt okad
medvetenhet om hur miljén paverkar nyfédda barn.
Tidigare var kuvéserna placerade i starkt neonupp-
lysta salar, ddr barnen stindigt var utsatta for ljudet
av minskliga roster och rorelser, samt for blinkning-
ar och signaler frin medicinsk apparatur. Numera
skyddas barnen frin alltfor mycket stimulans genom
enkla dtgirder som att ticka 6ver kuvoserna och att
samla ihop nédvindiga provtagningar till firre till-
fillen. Dimpad rumsbelysning har visat sig spontant
dven dimpa minniskors sitt att tala och rora sig.

Intervjupersonerna i denna studie ir alla fodda
under en tid nir virden av for tidigt fédda barn hade
borjat forindras for det bittre. Varfor uppvisade di
sd anmirkningsvirt stor andel av dem indé otrygg
anknytning? En tinkbar f6rklaring ir att vid en pre-
matur fédsel forloras oundvikligen den intimitet som
borde fa rida kring barnet och de nyblivna férildrar-
na. Forildrarnas férméga till nirvaro i nuet med sitt
lilla nyfédda barn stérs brutalt av upptagenhet och
oro 6ver vad som har skett, vad som sker just nu och
vad som ska ske. Enligt Stjernqvist (1992b) drabbas
85 % av modrarna och 65 % av fiderna av krisre-
aktion efter en prematur fodsel. Denna reaktion ir
bide forstielig och ofta nédvindig for bearbetning-
en av det skedda. Likvil tar den kraft i ansprik frin
nirvaron i samspelet med det nyfédda barnet. Parets
inbordes relation ir en avgorande faktor f6r hur de
orkar med den psykiska péfrestningen. Vissa forild-
rar har f6rh6jd sirbarhet for psykologiska svarighe-
ter, som kan aktiveras av den kris som den prematura
fodseln utgor. Det prematura barnet ir signalsvagt
och kan dnnu inte formedla sina behov. Idag finns
kunskap om att dven smi spidbarn kan uppleva
smirta, oro och &ngest. Det ir dock oméjligt att veta
hur det upplever sin situation. Barnets organ ir out-
vecklade, i synnerhet hjirnan. Schore (2001) poing-
terar vikten av stabila anknytningrelationer for ett
barns neurobiologiska utveckling. Tidiga trauman
eller upplevda brister i anknytningsrelationer paver-
kar utvecklingen av héger hjirnhalva.

Klaus och Kennells studier frin 1976 av vad som
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sker mellan mor och hennes nyfédda barn under de
forsta minuterna och det forsta dygnet efter fédseln
dger fortfarande stor giltighet och citeras ofta dven i
senare forskning. Det rider dock delade meningar
huruvida tidig kroppskontakt har inflytande spe-
cifikt pa anknytningen eller inte. I vilket fall, finns
nu vetenskapliga beligg for att tidig kroppskontake,
girna hud mot hud som vid sjalbirande och vid am-
ning, har goda effekter pd barnets psykiska vilbefin-
nande och fysiska tillviixt. Forildrar som prévat kin-
gurumetoden rapporterar ofta upplevelser av att nira
hudkontakt hjilper till att stirka nirhetskinslan till
sitt omtaliga, signalsvaga barn.

Férutsittningarna for att en trygg anknytning
ska kunna utvecklas pé sikt ir att barnet upplever
forildern som lyhord och tillginglig, bade fysiske
och psykologiskt. Férildrarna ir troligen fysiske till-
gingliga for sitt barn sd mycket det 4r méjligt i den
frimmande miljon pa en sjukhusavdelning, men hur
psykologiske tillginglig kan en forilder vara, som
samtidigt dr sd utlimnad? Anknytningsprocessen be-
héver tid pé sig att utvecklas, men hur kan en trygg
anknytning hjilpas iging?

Det finns inga enkla svar. A ena sidan behover fa-
miljen fi komma i ro i det egna hemmet s snart som
mojligt. Sorgen méste i ha sin tid. Férhoppningsvis
finns ett personligt nitverk av kloka personer som
ir lyhérda for nir familjen behover vara ifred, men
ocksa for nir de behgver stod. A andra sidan ir det
viktigt att beredskap finns att stédja personer som
inte sjilva pd ett naturligt sitt gir igenom krisfor-
loppet. En person som fastnar i sin kris riskerar att
utveckla depression, vilket i sig utgér ytterligare en
riskfaktor for att utveckla otrygg anknytning. Ef-
tersom sannolikheten 4r stor att dessa personer inte
sjdlva inser att de behover hjilp, forutsitter detta att
familjerna som helhet f6ljs upp, vilket kan komma i
konflikt med att lata familjen fi lugn och ro. Famil-
jer dir det ir kidnt att ena eller bida forildrarna har,
eller har forhéjd sdrbarhet for, psykologiska problem
bor alleid f6ljas upp.

Skulle d& en framtida uppfoljningsstudie av pre-
maturt fédda barn i bérjan pa 2000-talet fa ett annat
resultat? Studierna av Smith et al. (1994) och Wille
(1991) visar ju att prematuritet forefaller ha mindre
inflytande pd anknytningens kvalitet jimf6rt med ti-
digare studier. Detta skulle kunna uppfattas som en
tendens mot ugjimning av skillnader i anknytning
mellan prematurt och maturt fodda individer. Det
ir dock for tidigt att veta om denna tendens forsit-
ter. Det finns andra studier som pekar i en annan
riktning. Wolkes uppféljningsstudie om prematurt
fodda barn (1998) visade att dessa individer under
uppvixtdren 16per forhojd risk att utveckla psykolo-
giska problem.
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Idag finns medicintekniska mojligheter att ridda
liv pd prematurt fédda barn dnnu tidigare 4n for bara
nigra 4r sedan (Goldenberg, 2008). Foljdaktligen
fods fler barn med dnnu omognare organ, inklusive
den 6mtaliga hjirnan. Ar det rimligt att tro att dessa
brickliga varelser verkligen har méjlighet att utveckla
en trygg anknytning? I vilket fall, s bér man striva
efter att optimera mdjligheterna.

For att dtervinda till resultatet av denna studie, si
uppvisade en klart 6vervigande andel av de for tidigt
fodda personerna otrygg anknytning nir de hunnit
bli unga vuxna. Detta for oss tillbaka till de motsi-
gelsefulla forskningsfynden (se ater t.ex Hamilton,
2000, samt Weinfeld, Sroufe & Egeland, 2004) hu-
ruvida anknytningen verkligen ir si stabil dver tid
som tidigare gjorts gillande i anknytningsteorin. Det
dr viktigt att inte bara fokusera pa hindelser under
spidbarnstiden nir man soker forklaringar till vux-
nas anknytning. Tideman (2001) diskuterar hur
barn med tidigt forvirvade handikapp ofta behand-
las annorlunda av sina forildrar, inte bara under ti-
diga barndomen, utan genom hela uppvixten. Detta
kan t.ex handla om 6verbeskyddande, vilket kan ha
stort inflytande p& hur personens sjilvfortroende
utvecklas. Sjilvfortroende byggs ju upp utifrin den
inre arbetsmodellen av sjilvet.

Kritik mot studien

Studien ir for liten (n=34) for atc slutsatsen ska
kunna generaliseras. Det laga antalet underssknings-
personer gjorde ocksd att klassifikationen endast
kunde goras utifrin den grévsta distinktionen, trygg
respektive otrygg, utan beaktande av undergrupper-
na till otrygg. Utfallet hade inte blivit annorlunda,
men det hade utan tvekan varit intressant att fundera
kring férdelningen pa undergrupperna.

Forslag till vidare forskning

Prematura fodslar kommer alltid att ske, av olika skil.
Antalet har 6kat (Goldenberg, 2008). Mer forskning
behovs kring vad detta beror p& samt huruvida ok-
ningen kan brytas. Dessa uppgifter ir forstds snara-
re av medicinsk karaktir. Forskare inom psykologi
skulle kunna 6ka forstdelsen av hur férutsittningar-
na for att en trygg anknytning ska bli optimala, dven
vid komplicerade utgingspunkter. Tidigare gjorda
uppfoljningsstudier behover fortsitta kontinuerligt
under individernas fortsatta liv.

Forskning om den specifika kopplingen mellan
anknytning och prematuritet behver fortsitta med
storre grupper, helst som led i longitudinella studier.



Det skulle vara intressant att jimféra om de olika
anknytningstyperna férdelar sig pd olika sitt vid
jimforande studier av prematuritet och uppvixt i
olika kulturer, med olika normer f6r sociala koder
och olika traditioner for hur nitverk kring familjen
fungerar.

Ny forskning om anknytningsprocessen som f6-
reteelse dr alltid vilkommen. Dels for att forstaelse av
anknytning ir central i mdnga sammanhang, savil i
normalpopulationer som i olika kliniska populatio-
ner. Dels eftersom de motsigelsefulla fynden angs-
ende anknytningens stabilitet 6ver tid behover bred-
das och fordjupas.

Det behovs mer forskning kring hur barns psy-
kiska utveckling péverkas av bide riskfaktorer och
skyddande faktorer. Prematuritet finns bland risk-
faktorerna, i synnerhet nir den ir kopplad till svir
kroppslig sjukdom och barnets temperament (Zea-
nah, Boris & Larrieu, 1997). Bronfenbrenners eko-
logiska perspektiv (Belsky, 1999, som refererar till
Bronfenbrenner, 1979) har vidgat anknytningste-
orins kontext genom att beakta hur socio-kulturella
faktorer paverkar mikroprocesser i anknytningsrela-
tionerna. Ur forskningssynpunkt har detta medfort
en forskjutning i vad som betraktas som oberoende
respektive beroende variabler nir riskfaktorer for ot-
rygg anknytning studeras (Belsky, 1999). Det skulle
vara intressant med mer tvirvetenskaplig forskning
dven vad giller prematuritet och anknytning for att
f3 ett bredare perspektiv pa hur utveckling av trygg
anknytning kan underbyggas.
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