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ABSTRACT

Background: Child maltreatment is a major public health problem, since it is
prevalent and has long-lasting negative health effects. Child maltreatment violates
human rights. Every child has the right to grow up in a safe environment free from
violence. Child maltreatment is also a hidden problem in society since it is rarely
disclosed or detected. Child maltreatment definitions typically involve four types of
maltreatment; physical, psychological, sexual and neglect. The majority of previous
research regarding the association between child maltreatment and health has been
conducted with adult study populations in the US, and have focused on one type of
maltreatment at a time. Few population-based studies of children have investigated the
prevalence of child maltreatment and the association with health problems. Also,
knowledge of disclosure and support of maltreated children in a Swedish context is

limited.

Objective: The main aim of the thesis was to study child maltreatment from the
perspectives of children and young people focusing on prevalence, health, disclosure

and support.

Method: The thesis is based on four studies where quantitative and qualitative data
from three successive national surveys of child maltreatment have been analysed. (I)
Qualitative data from the national survey of child maltreatment in 2000, including 358
free-text responses to an open-ended question in a postal survey directed to young
adults, were analysed using qualitative content analysis. (II) Cross-sectional data from
the national survey of child maltreatment in 2006, where 2510 pupils in grades 4, 6 and
9 from 44 schools in Sweden were included, were analysed by Chi-2 test and
multivariate logistic regressions. (III) Cross-sectional data from the national survey of
child maltreatment in 2011, where 3202 pupils in grade 9 from 92 schools in Sweden,
were analysed by Chi-2 test;, ANOVA and multivariate linear regression. (IV) Mixed

method was applied where the quantitative survey data and qualitative data, in the form



of free-text responses to open questions from the national survey of child abuse in

2011, were combined.

Results: The results from the studies have shown that child maltreatment is prevalent
and that there is a large degree of overlap between different maltreatment types.
Neglect and witnessing intimate partner violence were the types that overlapped most
with other types of maltreatment. Additionally, maltreatment severity overlapped with
multitype  maltreatment. Child maltreatment was strongly associated with
psychosomatic symptoms and impaired quality of life and there was also a dose-
response relationship. The quality of life decreased with increasing number of
maltreatment types. Psychosomatic symptoms, particularly three or more, was more
prevalent among pupils who reported both physical abuse and witnessing intimate
partner violence. Young people who had been victims of child maltreatment described
the psychological consequences, such as painful memories, low self-esteem and
depression. The psychological abuse was expressed as particularly detrimental. Victims
of sexual abuse expressed feelings of shame and guilt. A large proportion of children
and young people who had been victims of child maltreatment did not disclose the
abuse because of lack of trust in adults, loyalty towards their parents, fear of not being
believed, hopelessness, shame and guilt, or normalisation of the maltreatment. In
addition, many experienced that they did not receive adequate support following
disclosure, primarily because of professionals’ lack of a child perspective. Children and
young people had positive experiences of school health services which they considered
to have a particularly important role in the detection and support of maltreated
children. The importance of children’s rights was emphasized and stricter penalties to
the perpetrator were requested, especially among those who were not exposed

themselves.

Conclusions: The results of the studies confirmed that child maltreatment is a major
public health problem in Sweden that affects the children’s health negatively. Child
maltreatment is a complex problem since different types of child maltreatment overlap

to a great extent. It is important to consider this overlap when studying the health



outcomes. Studies demonstrating the health effects of only one type of maltreatment
without taking other types of maltreatment into account can be misleading. The results
have shown that few children disclose maltreatment, which places high demands on
adults and professionals to recognise and report child maltreatment in order for
children to receive support. Staff within preschool, school, child health care and school
health services needs increased knowledge of risk factors and early signs of child
maltreatment. The child perspective should be taken into greater account by

professionals.



SAMMANFATTNING

Bakgrund: Barnmisshandel ar ett omfattande folkhilsoproblem, did det ar vanligt
torekommande och har lingvariga negativa hilsoeffekter. Barnmisshandel bryter mot
de minskliga rittigheterna da varje barn har ritt att vixa upp under trygga forhallanden
utan vild och andra krinkningar. Barnmisshandel dr dessutom ett dolt problem i
samhillet da det sillan avslojas eller uppticks. Definitioner av barnmisshandel
inkluderar oftast fyra misshandelstyper; fysisk, psykisk, sexuell och férsummelse.
Majoriteten av tidigare forskning som studerat sambandet mellan barnmisshandel och
olika former av ohilsa har genomforts med vuxen studiepopulation, frimst 1 USA.
Oftast har endast en misshandelstyp studerats at gangen, dar storst fokus har varit pa
tysisk misshandel och sexuella 6vergrepp. Det har genomforts fa populationsbaserade
studier, dir barn och unga varit deltagare, for att undersdka omfattningen av
barnmisshandel och sambandet med ohilsa. Aven kunskapen om avsléjande och stéd

bland misshandlade barn i en svensk kontext édr begrinsad.

Syfte: Avhandlingens Gvergripande syfte var att underséka barnmisshandel ur barns

och ungas perspektiv med fokus pa omfattning, hilsa, avsl6jande och stod.

Metod: Avhandlingen baseras pa fyra delstudier dir kvantitativa och kvalitativa data
fran tre nationella kartliggningar av barnmisshandel har analyserats. (I) Kvalitativa
data, inkluderande 358 svar pa Oppen friga i postenkdt till 20-aringar som ingick i
kartliggningen av barnmisshandel ar 2000, analyserades med kvalitativ innehéllsanalys.
(II) Tvirsnittsdata fran den nationella kartliggningen av barnmisshandel ar 2006, dir 2
510 elever i arskurs 4, 6 och 9 fran 44 skolor 1 Sverige ingick, analyserades med Chi-2
test och multivariata logistiska regressioner. (III) Tvirsnittsdata fran den nationella
kartlageningen av barnmisshandel ar 2011 dér 3202 elever i arskurs 9 fran 92 skolor i
Sverige ingick analyserades med Chi-2 test, ANOVA och multivariat linjir regression.
(IV) Mixad metod tillimpades dir kvantitativa enkdtdata och kvalitativa data, 1 form av
fritextsvar pa 6ppna fragor frain den nationella kartliggningen av barnmisshandel ar

2011, kombinerades.



Resultat: Avhandlingens studier har visat att barnmisshandel 4r vanligt férekommande
och att olika former av barnmisshandel i stor utstrickning Overlappar varandra. De
barn som bevittnat vald mellan vuxna 1 familjen eller utsatts for emotionell
forsummelse var sirskilt utsatta for andra typer av misshandel. Dessutom 6verlappade
misshandelns allvarlighetsgrad med multitypmisshandel. Barnmisshandel var starkt
associerat med psykosomatiska symtom och forsimrad livskvalitet och det fanns ett
dos-responssamband. Livskvaliteten minskade med 6kande antal misshandelstyper och
sannolikheten att ha psykosomatiska besvir, framforallt tre eller fler, var storst bland
de elever som rapporterat bade fysisk misshandel och att de bevittnat vald mellan
vuxna i familjen. Unga personer som blivit utsatta f6r misshandel som barn beskrev
psykiska konsekvenser sisom smirtsamma minnen, lag sjilvkinsla och depression.
Den psykiska misshandeln uttrycktes som sirskilt svar och ouppmirksammad. De som
utsatts for sexuella 6vergrepp uttryckte kinslor av skam och skuld. En stor andel barn
och unga som varit utsatta f6r barnmisshandel avsl6jade inte misshandeln pa grund av
brist pa tillit till vuxna, lojalitet till foraldrar, radsla for att inte bli trodda, hoppl6shet,
skam och skuld eller att de hade normaliserat misshandeln. Dessutom upplevde manga
att de inte fatt tillrdckligt med st6d ndr de berittat om misshandeln, huvudsakligen pa
grund av att de upplevt ett saknat barnperspektiv hos professionella. Barn och unga
hade goda erfarenheter av elevhilsan och ansig den ha en sirskilt viktig roll for
upptickt och stdd. Barns rittigheter lyftes fram som sirskilt viktigt. Stringare
lagstiftning for brott mot barn uttrycktes starkt framforallt bland de som inte sjalva

varit utsatta.

Slutsatser: Resultaten fran studierna har bekriftat att barnmisshandel ir ett
omfattande folkhilsoproblem i Sverige som paverkar barns och ungas hilsa negativt.
Barnmisshandel ér ett komplext problem da de olika barnmisshandelstyperna i stor
utstrickning Overlappar varandra. Det dr viktigt att beakta denna 6verlappning nir
hilsoutfall studeras. Studier som pavisar hilsoeffekter av endast en typ av misshandel
utan att ta hinsyn till andra typer kan vara missvisande. Resultaten har visat att fa barn
avslojar misshandeln, vilket stiller hoga krav pa att vuxna runt barnet uppticker

barnmisshandeln sa att barnet kan fi stdd. Personal inom forskola, barnhilsovird,



skola och elevhilsa behéver dirfor 6kad kunskap om riskfaktorer for och tidiga tecken
pi barnmisshandel. Aven barnperspektivet bér beaktas i stérre utstrickning av

professionella.
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FORKORTNINGAR & DEFINITIONER

ADHD - Attention Deficit Hyperactivity Disorder
ADD — Attention Deficit Disorder

AOR - Justerad oddskvot

BRIS — Barnens Ritt i Samhaillet

BUP — Barn och Ungdomspsykiatrin

CI — Konfidensintervall

CTS — Conflict Tactics Scales

EDB - Elektronisk Databehandling AS (norskt it-féretag som ar 2012 fusionerades med
SYSteam och bytte namn till EVRY)

FN — Foérenta Nationerna

HVB — Hem f6r Vard eller Boende

NCK — Nationellt Centrum f6r Kvinnofrid

OR — Oddskvot

SCB — Statistiska Centralbyran

SPSS — Statistical Package for the Social Sciences

WHO - Virldshilsoorganisationen

Med barn i denna avhandling menas en person under 18 dr i enlighet med FN:s Konvention
om Barnets Rittigheter (UNICEF 2008). Unga, vilket dr en term som anvinds av
Folkhilsomyndigheten, definieras som minniskor mellan 10 och 24 ar enligt Virldshilso-

organisationen (WHO 1986b).
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INTRODUKTION

Varje barn har ritt att vixa upp under trygga forhallanden utan vild och andra
krinkningar. Att utsittas for véld eller annan misshandel bryter mot de minskliga
rittigheterna. Barnmisshandel ar ett folkhdlsoproblem da det ér vanligt forekommande
och har visat sig ha liangvariga negativa effekter pa hilsan (Gilbert et al. 2009b;
Norman et al. 2012). I Sverige har en femtedel av alla barn varit utsatta f6r misshandel
vid négot tillfille och ungefir 3-5 procent for upprepad och grov fysisk misshandel.
Svenska studier visar att problemet inte har minskat sedan ar 2000 (Janson et al. 2011).
Barnmisshandel dr dessutom ett dolt problem i samhillet da det sallan avslojas eller

uppticks (Gilbert et al. 2009b).

Barn har varit utsatta f6r misshandel i bade skola och hem i alla tider dd de har statt
lingst ner i sambhillets och familjens hierarki. Det var forst pa 1900-talet som
barnmisshandel bérjade uppmirksammas pa allvar i Sverige. Ar 1900 publicerades
boken Barnets arhundrade dar forfattaren Ellen Key kritiserade kroppslig bestraffning av
barn, vilket startade en samhillsdebatt om barnuppfostran. Ar 1902 tillkom de férsta
barnavirdslagarna som gav staten ritt att tvingsomhinderta barn som var gravt
vanvirdade och misshandlade. Ar 1942 skirptes kraven pa vard av barnen ytterligare
da barnavirdsnimnden kunde ingripa dven vid psykisk misshandel. Vid denna tid
byggdes dessutom vilfirdssamhillet upp 1 Sverige och flera sociala reformer

genomfordes som gynnade barnfamiljer (Janson et al. 2010).

Samtidigt borjade forskare i USA och Europa intressera sig for barns utsatthet. Ar
1946 rapporterade den amerikanske rontgenlikaren John Caffey upptickten av
blodningar i hjirnan och skelettskador hos sma barn till f6ljd av vald. Caffey
misstinkte att misshandel var orsaken till detta men uppgav idndd att
orsaksmekanismerna var oklara. Forst ar 1955 konstaterade man att de skador Caffey
beskrivit uppstitt pa grund av misshandel. I bérjan av 1960-talet skapade den
amerikanske likaren Henry Kempe uttrycket ”the battered child syndrome”, som avsag

skador och symtom som ir vanliga hos barn som misshandlats av sin férilder eller

13



annan vardnadshavare (Kempe et al. 1962). I Sverige satte debatten om
barnmisshandel iging efter en artikel i Lakartidningen 1964 dir likaren Anders Frisk
argumenterade for att Okningen av antalet registrerade barnmisshandelsfall berodde pa
att lakarna nu borjat inse att skador som tidigare betecknats som oklara var orsakade av
vald utfort av forildrarna. Frisks artikel ledde till att riksdagen reagerade och begirde ar
1966 en utredning om férekomsten av barnmisshandel och tinkbara férebyggande
atgiarder. Samma ar dndrades foraldrabalkens lydelse sa att utovandet av aga inte hade
lagligt stéd utan skulle bedémas enligt reglerna for misshandel i brottsbalken. Ar 1979
torbjod Sverige, som forsta land 1 virlden, all kroppslig bestraffning (Janson et al.

2010).

Forskningen om barnmisshandel har utvecklats mycket de senaste 50 aren. Under
1970- och 80-talen studerades huvudsakligen fysisk misshandel och pa 1990-talet
riktades uppmirksamheten frimst mot foljderna av sexuella 6vergrepp. Effekterna av
psykisk misshandel och férsummelse har studerats 1 liten utstrickning dven om det
under senare ar har fatt 6kad uppmarksamhet. Ofta har de flesta forskare undersékt de
olika typerna av misshandel enskilt nir hilsoeffekterna studerats, trots att det varit
uppenbart att de olika misshandelstyperna 6verlappar (Higgins 2004). De senaste tio
aren har det blivit allt vanligare att studera samtliga former av barnmisshandel parallellt,
framforallt i USA. Huvudparten av forskningen har dock genomférts pa sma kliniska
urval av vuxna personer och deras barndomsminnen av misshandel. Det behovs darfor
mer forskning inom omradet dir barn och unga dr aktiva deltagare och dar olika
barnmisshandelstyper studeras parallellt i en svensk kontext. Dessutom beh&évs mer
kunskap om avsléjande och upplevt stod bland misshandlade barn. Studierna i denna
avhandling har avsett att underséka barnmisshandel utifrin barns och ungas perspektiv

med fokus pa omfattning, hilsa, avsl6jande och stéd.

Barnmisshandel — ett otydligt begrepp

Det rader osikerhet i forskningen om vad som avses med barnmisshandel eftersom

ingen allmingiltig definition av barnmisshandel existerar vare sig nationellt eller

14



internationellt. Det finns dock nagra vanligt férekommande definitioner, bland andra

Virldshilsoorganisationens (WHO) definition fran 1999 som lyder:

Child maltreatment constitutes all forms of child abuse inciuding physical abuse, emotional ill-
treatment, sexual abuse, neglect, negligent treatment and exploitation of children, resulting in
actual or potential harm to the child's health, survival, development or dignity in the context of a
relationship of responsibility, trust or power (Krug et al. 2002, s 59).

En annan definition som anvinds internationellt, framforallt i Nordamerika, dr den
fran Center of Disease Control and Prevention (Leeb 2008): Any act or series of acts of
commiission or omission by a parent or other caregiver (e.g., clergy, coach, teacher) that results in harm,
potential for harm, or threat of harm to a child (s 11). Denna definition inkluderar fyra typer
av misshandel dir sexuella 6vergrepp, fysisk och psykisk misshandel betraktas som
avsiktlig misshandel (commission) och forsummelse som oavsiktlig misshandel

(omission).

I Sverige anvinds ofta Kommittén mot Barnmisshandels definition av barnmisshandel
som innefattar ndr en vuxen person utsatter ett barn for fysiskt eller psykiskt vald, sexuella
dvergrepp,  krinkningar  eller  forsummar  att  tillgodose  barnets  grundlaggande  bebov
(Socialdepartementet 2001, s 120). Denna definition utgar fran ett barnperspektiv da
den inte skiljer mellan avsiktliga och oavsiktliga handlingar eller aktiv och passiv
forsummelse samt att definitionen inte heller tar hinsyn till kulturella skillnader. Att
bevittna vald mellan de vuxna i familjen ses som psykiskt vald enligt denna definition

(Socialdepartementet 2001).

De tre nimnda definitionerna inkluderar fyra typer av misshandel; sexuell, fysisk,
psykisk och férsummelse. Svarigheterna kring vilka konkreta handlingar och var
grinserna gar for att betraktas som barnmisshandel kvarstar dock. Att bevittna vald
mellan vuxna i familjen édr ett exempel, dir endast nagra definitioner inkluderar det.
Leeb (2008) inkluderar bevittna vald mellan vuxna i familjen som férsummelse av

barnet. I tabell 1 framgar definitioner och exempel pa de olika typerna av
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barnmisshandel siasom det beskrivs av det svenska socialdepartementet. Bevittna vald

mellan vuxna i1 familjen har valts att studeras som en enskild typ av misshandel i

delstudier II-IV och redovisas darfor enskilt i tabellen.

Tabell 1. Definition av barnmisshandel och typerna av barnmisshandel enligt Socialdepartementet (2001)

Typ av .
misshandel Definition Exempel och kommentarer
Nir en vuxen person utsitter ett barn for fysiskt eller
Barnmisshandel  psykiskt vald, sexuella 6vergrepp, krinkningar eller Se nedan
forsummar att tillgodose barnets grundliggande behov.
Nir en vuxen person orsakar ett barn kroppsskada, Sla barnet med eller utan tillhygge,
Fysisk sjukdom, smarta eller férsitter barnet i vanmakt eller annat  nypa, sparka, knuffa, kasta, skaka,
misshandel liknande tillstind. Varje form av kroppslig bestraffning lugga, riva eller bita barnet, tvinga in
riknas som fysisk barnmisshandel. féremal i barnets mun, forgifta,
brinna, skalla, forsoka drinka eller
kviva barnet.
Nir en vuxen person systematiskt eller oftast under ling Forlojligande, kritik, han,
Psykisk tid utsitter ett barn for nedvirderande omdomen, nedvirdering, avvisande, utfrysning,
misshandel nedbrytande behandling eller avsiktligt kinslomassigt orimliga krav, patvingad isolering frin
lidande. Det kan dven vid allvarliga fall handla om en sociala kontakter eller konstant vigran
enstaka foreteelse for att betecknas som misshandel. att lyssna pé barnets synpunkter.
Sexuella Gvergrepp mot barn innefattar alla former av Icke-fysisk kontakt som t ex verbala
sexuella handlingar som patvingas ett barn av en vuxen sexuella anspelningar, blottning infér
person. Sexuellt 6vergrepp innebir att den vuxna personen  barnet. Fysisk kontakt som t ex
Sexuella utnyttjar barnets beroendestillning, att handlingen utgar sexuellt betonade smekningar av brést
overgrepp fran den vuxna personens behov, att handlingen krinker eller kdnsorgan inklusive onani pa den
barnets integritet, att handlingen sker mot barnets vilja vuxna personen, fullbordade vaginala,
eller dr en handling som barnet inte kan forsta, inte dr anala eller orala samlag,.
moget for eller inte kan ge informerat samtycke till.
Nir barnets grundldggande behov inte tillgodoses vilket Brister i tillsyn, hygien, kost,
Fé innefattar fysiska, emotionella, medicinska och omvardnad, kirlek, uppmirksambhet,
6rsummelse

utbildningsmissiga brister samt brister i miljé och tillsyn
(Lucas & Jernbro 2014).

bekriftelse.

Bevittna vald
mellan vuxna i
familjen

Nir barnet bevittnar fysiskt, psykiskt, sexuellt och/eller
materiellt/ekonomiskt vild av eller mot en nirstiende
(Socialstyrelsen 2015).

Framkommer inte tydligt i definitioner
om barnmisshandel, men kan ses som

psykisk misshandel.

De olika typerna av barnmisshandel sker ofta parallellt och tva begrepp har anvints i

internationell litteratur for att beskriva denna Overlappning; multitype child maltreatiment

(multitypmisshandel) och  polyvictimization

(polyviktimisering).

Multitypmisshandel

anvinds oftast for att beskriva 6verlappningen av tva eller fler av de typer av

barnmisshandel som beskrivits 1 tabell 1 (Higgins & McCabe 2000), medan

polyviktimisering 4r ett vidare begrepp som férutom de ovanstiende dven inkluderar
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andra brottshandlingar som ett barn kan utsittas for eller bevittna, sisom ran, inbrott

och mord av nirstiende (Finkelhor et al. 2007).

I Sverige anvinds ofta begreppet barn  som  far illa  parallellt med
barnmisshandelsbegreppet, framforallt inom praktiskt arbete med barn. Barn som far
illa innefattar alla former av 6vergrepp som leder till faktisk eller potentiell skada f6r
barnets hilsa eller utveckling. Det dr ett vidare begrepp an barnmisshandel da det
forutom vald i hemmet (fysiskt, psykiskt, sexuella 6vergrepp, forsummelse, vald mellan
vuxna) dven inkluderar om barnet har allvarliga relationsproblem i forhallande till sin
familj och om barnet far illa pa grund av sitt eget beteende, exempelvis pa grund av
missbruk, kriminalitet och annat sjilvdestruktivt beteende. Vidare ingar barn som
utsitts for hot, vald eller andra Gvergrepp fran jimnariga eller fran andra, samt barn
med stora problem i skolan foéranledda av en social problematik (Proposition

2012/13:10 2012).

Hilsa, livskvalitet, psykosomatik och folkhilsa

Halsa

Begreppet hilsa dr timligen komplicerat och det finns flera olika teorier och synsitt pa
vad hilsa dr. Dessa synsitt kan grupperas i tva huvudinriktningar; den biomedicinska
och den humanistiska. Den biomedicinska inriktningen fokuserar pa kroppen och dess
organ och hilsa anses vara detsamma som frinvaro av sjukdom. Inom den
humanistiska inriktningen ses hilsa som nagot mer édn franvaro av sjukdom. Minniskan

ses som en helhet och som en del i ett sammanhang (Medin & Alexanderson 2000).

En ofta anvind definition av hilsa som utgar fran ett humanistiskt synsitt ar WHOs
definition fran 1948 dir hilsa ses som ett tillstind av fullstindigt fysiskt, psykiskt och
socialt valbefinnande. WHO har dock vidareutvecklat definitionen genom aren, da den
har fatt mycket kritik fOr att vara utopisk och for att hilsa ses som ett tillstind och inte
som resurs. Vid Ottawa-konferensen 1986 fastslog man att hilsa ska betraktas som en

resurs 1 det dagliga livet och inte som livets mal samt att det dr ett positivt begrepp som
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framhaller sociala och personliga resurser saval som fysisk kapacitet (WHO 1986a). Vid
Sundsvallskonferensen 1991 utvecklades definitionen ytterligare genom att tydliggéra
att hilsa ska ses som en process och inte ett idealtillstind. Vid denna konferens och
aven vid senare varldshilsokonferenser har fokus varit kring 6kad jamlikhet i hilsa och

tydliggérande av sociala bestimningsfaktorer som avgoérande for en god

hilsoutveckling (WHO 1997).

Denna avhandling tar avstamp i en humanistisk inriktning pa hilsa med ett
biopsykosocialt perspektiv. Det biopsykosociala perspektivet innebir en helhetssyn pa
hilsa som betonar en stindig interaktion mellan fysiska, psykologiska och sociala
faktorer som paverkar individens hilsa (Engel 1997). Den biopsykosociala modellen
lanserades av den amerikanske psykiatern George Engel ar 1977 som ett alternativ till
den begrinsade biomedicinska modellen. Engel ansdg att en kliniker maste ta hiansyn
till samspelet mellan de biologiska, psykologiska och sociala aspekterna for att kunna

torsta och pa ett lampligt sitt behandla en patients sjukdom (Engel 1977).

Livskvalitet

Livskvalitet ar precis som hilsa ett komplext multidimensionellt begrepp som ar svart
att definiera i traditionell mening. Livskvalitet kan ses som ett subjektivt begrepp och
enligt WHO omfattar det individens uppfattning om sin situation i tillvaron utifran den
kultur och det sammanhang som hon befinner sig 1 och i relation till personliga mal,
forviantningar, normer och intressen. Det dr ett vitt begrepp som paverkas av
individens fysiska hilsa och psykiska tillstaind, grad av sjalvstindighet, sociala nitverk,
personliga tro och dess relationer till betydelsefulla handelser 1 livsmiljon (WHOQOL
group 1995). Begreppen livskvalitet och hilsa dr svara att sirskilja da vilbefinnande
ingar i bada och bestimningsfaktorerna fér hilsa och livskvalitet 4r i hog grad

desamma.

Livskvaliteten dr generellt hégre bland yngre barn dn bland dldre barn. Livskvaliteten
tenderar att sjunka i tondren, sirskilt bland flickor som generellt rapporterar ligre

livskvalitet an pojkar (Erhart et al. 2009; Michel et al. 2009). Lag livskvalitet har ocksa
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ett samband med multipla aterkommande psykosomatiska symtom bland barn (Erhart

et al. 2009; Grip et al. 2014).

Psykosomatik

Med begreppet psykosomatik menas samspelet mellan kropp och sjal (psyke).
Psykosomatiken betonar vikten av en helhetssyn dir samspelet mellan kroppsliga,
psykiska och sociala faktorer beaktas. Det dr emotionerna som forenar kroppsliga och
psykiska “hindelser” (Lerner 1999). En emotion innefattar bade en kinsla och en
tysiologisk aktivitet som forbereder en handling. Vid olika slags hot forsitts kroppen 1
en kamp-flykt-beredskap, vilket aktiverar en komplex kommunikation mellan kroppens
olika signalsystem for att hantera hotbilden. Det biologiska stresshanteringssystemet ar
evolutionens Overlevnadsreaktion och ir frimst avsett for akuta faror som dr snabbt
overgiende och dir det finns tid for dterhimtning. Vid langvarig stress, som ndr barn
utsitts for misshandel och far leva i stindig beredskap, okar risken for stressrelaterade

symtom sasom fysisk smirta (Broberg et al. 2015).

Smiirta dr ett exempel pa tillstand dir det dr svart att skilja mellan psykiska, fysiska och
sociala faktorers betydelse dia de olika aspekterna i hég grad Overlappar varandra.
Fysisk smarta kan vara, som beskrivet ovan, en konsekvens av psykosociala faktorer,
men smarta kan ocksa vara av organiska orsaker som paverkar psykosocialt (Wihrborg
2013). Det finns fynd som visar att hjirnan registrerar nedstimdhet och sorg pa
liknande sitt som fysisk smirta. Eisenberger et al. (2003) och Kross et al. (2011) har
visat att kinslor av utanférskap paverkar samma delar av hjirnan som hanterar smirta.
Svenska tvirsnittsstudier har funnit starka kopplingar mellan trakasserier i skolan och
aterkommande psykosomatiska besvir hos skolbarn (Alfven et al. 2008; Hjern et al.
2008; Beckman et al. 2012). Folkhilsomyndigheten (2014) har i sin rapport om
skolbarns hilsa visat att psykosomatiska besvir dr vanligt bland barn, sirskilt magont,
huvudvirk och soémnsvarigheter. Bland 11-aringarna rapporterade 13 procent av
flickorna och 12 procent av pojkarna att de haft huvudvark mer 4n en gang i veckan. I
samma aldersgrupp uppgav 29 procent av flickorna och 26 procent av pojkarna att de

haft svart att somna mer dn en giang i veckan. Bland de aldre dldersgrupperna som
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ingick 1 studien (13-aringar och 15-aringar) var konsskillnaderna mycket tydligare dar
flickor rapporterade psykosomatiska symtom i betydligt storre utstrickning in

pojkarna.

Folkhilsa och folkhilsopolitik

Folkhilsa dr ett begrepp som beskriver hilsa, sjuklighet, dédlighet, levnadsvanor,
hilsorisker och skyddsfaktorer for hilsa i olika befolkningsgrupper (Pellmer et al.
2012). Det Overgripande milet fér den svenska folkhilsopolitiken dr att skapa
samhilleliga forutsittningar for en god hilsa pa lika villkor for hela befolkningen.
Utgangspunkten f6r det nationella folkhilsoarbetet dr elva malomraden dér ”’barns och
ungas uppvixtvillkor” ingir. Enligt Folkhilsomyndigheten prioriterar regeringen
malgruppen barn och unga 1 folkhilsoarbetet eftersom férhéllanden under barn- och
ungdomsaren har stor betydelse for bade den psykiska och fysiska hilsan under hela
livet (Folkhilsomyndigheten 2015).

Barnperspektivet, barnets perspektiv och barnrittsperspektivet

Barnperspektivet dr ett mangtydigt begrepp som genomsyras av ideologiska, etiska och
moraliska  virderingar  (Halldén 2003; Samuelsson et al. 2011). Enligt
barndomsforskaren Gunilla Halldén (2003) handlar ett barnperspektiv om att tillvarata
barns villkor och verka for barnets basta, men hon menar samtidigt att det inte dr den
enda mojliga inneboérden av begreppet. Bronfenbrenner (1979) anser att ett
barnperspektiv dr ett perspektiv som representerar vuxnas timligen framgangsrika
forsok att forstd barns tankar och uppfattningar om sina egna liv. Ett barnperspektiv
skapas saledes av vuxna som sa realistiskt som mojligt forsoker att rekonstruera barnets
perspektiv, det vill siga hur barnet sjilvt upplever och forstar sin livsvarld. Till skillnad
fran barnets perspektiv dir fokus ligger pa barnet som subjekt i sin egen virld, kommer
barnperspektivet alltid att representera vuxnas objektifiering av barn dven om det
forsoker komma sa ndra barnets verklighet som mojligt (Samuelsson et al. 2011). I
denna avhandling studeras saledes barns och ungas perspektiv utifran mitt

barnperspektiv.

20



Barnrittsperspektivet uttrycker en skyldighet att genom limpliga atgarder forverkliga
barnets mainskliga rittigheter och barnets basta  (Socialstyrelsen — 2013).

Barnkonventionen och lagstiftning ar utgingspunkten for barnrattsperspektivet.

Barnkonventionen

FN:s Konvention om Barnets Rittigheter (barnkonventionen) antogs av FN:s
generalférsamling 20e november 1989. Aret dirpa var Sverige ett av de forsta linderna
i virlden att ratificera barnkonventionen, vilket innebdr att vi har bundit oss
folkrittsligt att folja de regler som finns i konventionen. Barnkonventionen ger en
universell definition av vilka rittigheter som borde gilla for alla barn i hela virlden,
oavsett kultur, religion eller andra sirdrag. Konventionen innehaller 54 artiklar, varav
41 dr sakartiklar som beskriver vilka rittigheter varje barn ska ha. Resterande artiklar
handlar om hur linderna ska arbeta med konventionen. Bland sakartiklarna finns fyra
huvudprinciper som ir vigledande for hur helheten ska tolkas. Dessa artiklar handlar
om att alla barn ar lika mycket virda och inget barn far diskrimineras. Barnets basta ska
alltid komma i forsta rummet vid atgirder som r6r barn. Varje barn har ritt att
overleva, leva och utvecklas fysiskt, psykiskt, andligt, moraliskt och socialt samt har ritt
att uttrycka sina asikter och fa de fragor som r6r honom eller henne beaktade. Utéver
dessa finns ytterligare artiklar med sirskild relevans till barnmisshandel (UNICEF
2008).

e Artikel 19 handlar om att varje barn har ritt att skyddas mot fysisk och psykisk
misshandel, sexuella 6vergrepp och forsummelse av forildrar eller annan
vardnadshavare samt att staterna ska vidta alla limpliga atgirder for att skydda
barn fran dessa 6vergrepp.

e Artikel 34 handlar om att varje barn har ritt att skyddas mot sexuella 6vergrepp
och sexuellt utnyttjande som prostitution och pornografi.

o Artikel 39 handlar om barnets ritt till fysisk och psykisk rehabilitering samt

social ateranpassning om barnet utsatts for nagon form av misshandel.
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Lagen mot aga och annan krinkande behandling

Ar 1979 forbjod Sverige, som forsta land i virlden, kroppslig bestraffning. Foljande
tillige infordes i Forildrabalken: Bamn har ritt till omvardnad, trygghet och god fostran. Barn
skall behandlas med aktning for sin person och egenart och far inte utsattas for kroppslig bestraffning
eller annan krankande bebandling (SFS 1949:348 6 kapitel 1 §). Lagen férbjuder alla former
av kroppsliga bestraffningar, men aven psykisk misshandel och férsummelse som

framgar av lagtexten.

I samband med att lagen tridde i kraft inleddes en stor upplysningskampanj. Bland
annat gav Justitiedepartementet ut en broschyr, ”Kan man klara barnuppfostran utan
smisk och dask?”, som skickades ut till alla hushall med barn i Sverige. M6dra- och
barnavirdcentraler deltog i upplysningsarbetet genom att ge rad och stod till foraldrar
om barnuppfostran. Organisationer som BRIS och Ridda Barnen medverkade ocksa

aktivt 1 arbetet genom kampanjer och debatter (Regeringskansliet 2009).

Socialtjinstlagen

Nir forildrar brister 1 sin férmaga att tillgodose barnets behov sa har samhillet ett
ansvar att se till att barnets behov tillgodoses. Socialtjinstlagen innefattar
socialtjdnstens ansvar for att barn som bor 1 kommunen ska fa vixa upp under trygga
och goda forhallanden och ska utga ifrin barnets bista. Socialtjinsten har som uppdrag
att 1 nira samarbete med hemmen frimja en gynnsam fysisk och social utveckling hos
barn och ungdom samt bedriva uppsokande verksamhet och annat forebyggande
arbete for att forhindra att barn och ungdomar far illa. Socialtjansten ar skyldig att

samverka med samhillsorgan, organisationer och andra som berérs 1 frigor som ror

barn som far illa eller riskerar att fara illa (SFS 2001:453).

For att socialtjdnsten ska kunna ta ansvar for barn som far illa sa behover det komma
till deras kinnedom. Enligt socialtjanstlagens 14 kapitel 1 § (SFS 2001:453) ar all
personal som i sin verksamhet méter barn skyldiga att genast anmala till socialtjansten

nar de fir kinnedom om eller misstanker att ett barn far illa.
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Barnmisshandel - ett folkhilsoproblem

Enligt Folkhilsogruppen (1991) si ska ett hilsoproblem betraktas som
folkhilsoproblem nar det dr vanligt forekommande, innebir allvarliga konsekvenser for
individer och samhalle, samt oz det dr ojamnt fordelat i befolkningen (riskgrupper). Dessutom
maste mdgjligheter att forebygga problemen (skyddsfaktorer) vigas in. Barnmisshandel uppfyller
samtliga kriterier for ett folkhilsoproblem enligt denna definition vilket kommer att

beskrivas mer ingdende i detta avsnitt.

Forekomsten av barnmisshandel

Att uppskatta forekomst av barnmisshandel dr problematiskt i och med otydliga
gransdragningar for vad som kan betraktas som misshandel. Det dr ocksa ett stort
morkertal. Utifran metaanalyser av globala prevalensstudier uppskattas 23 procent av
virldens barn utsittas for fysisk misshandel (Stoltenborgh et al. 2013b), 36 procent f6r
psykisk misshandel (Stoltenborgh et al. 2012), 16 procent for fysisk férsummelse och
18 procent for psykisk forsummelse (Stoltenborgh et al. 2013a). Uppskattningsvis
utsatts 18 procent av alla flickor och 8 procent av alla pojkar f6r sexuella 6vergrepp
(Stoltenborgh et al. 2011). I Europa uppskattas 23 procent av alla barn utsittas for
fysisk misshandel, 29 procent for psykisk misshandel och 13 procent flickor och 6
procent pojkar for sexuella Gvergrepp. Dessutom utsitts ungefar 16 procent for fysisk
torsummelse och 18 procent fér emotionell férsummelse (Sethi et al. 2013).
Forekomsten av barnmisshandel varierar dock stort mellan linderna, dir de linder som
under ling tid haft en anti-aga lag och som bedrivit intensiva kampanjer mot aga har
ligst forekomst (Bussmann et al. 2011). I linder dér barnaga ér accepterat férekommer

allvarligare former av fysisk misshandel i stérre utstrickning (Zolotor et al. 2008).

I Sverige rapporterar 14-15 procent av skoleleverna att de nigon gang blivit slagna av
sina forildrar (Janson et al. 2011; Janson et al. 2007b; Annerbick 2010). Mer an en
tredjedel av dem (5 procent av hela studiepopulationen) har blivit allvarligt
misshandlade; utsatta for kraftiga slag, sparkar, skallning, struptag eller blivit slagna

med tillhygge. Manga av dem som blivit slagna har ocksa utsatts for forsummelse,
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psykisk misshandel och har dven bevittnat vild mellan forildrarna (Janson et al. 2011).
I en undersékning genomférd av Nationellt Centrum f6r Kvinnofrid (NCK) (Heimer
et al. 2014), dar ett mycket stort urval av kvinnor och min i dldern 18-74 ar ingick,
rapporterade drygt 15 procent av kvinnorna att de i barndomen blivit utsatta for fysisk
misshandel (inklusive hot om vald) av sin pappa och 12 procent av sin mamma. Av
minnen rapporterade 19 procent att de blivit utsatta for fysisk misshandel av sin pappa
och 8 procent av sin mamma. Tva procent av kvinnorna och en halv procent av
minnen rapporterade att de hade blivit utsatta for nagon form av sexuella 6vergrepp av
sin pappa, styvpappa eller mammans sambo/sirbo under barndomen. Erfarenheter av
att under uppvixttiden ha sett eller hort vald mellan férildrarna rapporterades av 15
procent kvinnor och 13 procent min. En annan svensk studie (Cater et al. 2014) som
studerade polyviktimisering bland ett stort antal unga vuxna, fann signifikanta
konsskillnader 1 utsatthet. Kvinnorna rapporterade generellt mer misshandel av vuxna i
familjen medan mannen rapporterade mer utsatthet utanfér familjen. Studien, som ér
en av fa som beskriver polyviktimisering i Sverige, visade att Gverlappning av olika
typer av utsatthet dr vanligt férekommande dir 28 procent av kvinnorna och 30

procent av minnen varit utsatta for tre eller fler typer av viktimisering,

Manga barn dor till f6ljd av misshandel och moérkertalet ar stort. Ungefar 155 000 barn
15 ar och yngre dor arligen till f6ljd av barnmisshandel i virlden (Krug et al. 2002). I
Europa begas ca 850 mord pa barn varje ar och 1 Sverige mellan fyra och fem (Janson

et al. 2007a).

Barnmisshandelns negativa konsekvenser

Barnmisshandel innebir negativa konsekvenser bade for samhillet och individen.
Vildet dr ett mycket kostsamt samhillsproblem. I USA uppskattades att varje
konstaterat barnmisshandelsoffer kostar samhillet nistintill tva miljoner svenska
kronor under sin livstid, vilket 4r kostnader for socialtjanst, sjukvard for barnets fysiska

och psykiska ohilsa, rittsliga kostnader och forlorad produktivitet (Fang et al. 2012).
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Framforallt paverkas individen av misshandeln. Det finns mycket internationell
forskning kring sambanden mellan barnmisshandel och ohilsa som har sammanfattats
1 tva omfattande systematiska litteraturstudier inkluderande 6ver 100 prospektiva och
retrospektiva studier (Gilbert et al. 2009b; Norman et al. 2012). Norman et al. (2012)
inkluderade 124 studier om hilsokonsekvenser av fysisk och psykisk misshandel samt
forsummelse och genomférde en metaanalys. Studier om sexuella 6vergrepp
exkluderades da det redan gjorts en omfattande litteraturstudie kring det (Andrews et
al. 2004). Gilbert et al. (2009) begransade sin Oversikt till studier om barnmisshandel
genomforda 1 hoginkomstlinder. Bada litteraturoversikterna visade pa samband mellan
barnmisshandel och fysisk- och psykisk ohilsa samt beteendeproblem och presenteras

nedan.

Psykisk ohilsa och livskvalitet

Nir det galler psykisk ohilsa visade Norman et al. (2012) pa tydliga samband mellan
samtliga misshandelstyper och depression, dir psykisk misshandel verkade ge sarskilt
6kad risk for depression (OR=3,06). Drygt en fjirdedel av de misshandlade uppfyllde
kriteriet f6r depressionsdiagnos innan de hunnit fylla 30 ar och flera studier visade
ocksa att depression dr vanligare bland dem som utsatts for allvarligare former av
misshandel (Gilbert et al. 2009b). Suicidf6rsok var ocksa vanligare bland dem som
utsatts for misshandel. Samstimda starka samband mellan barnmisshandel och post-
traumatisk stress framkom fran flera studier dven ndr det kontrollerats for

bakgrundsfaktorer som ir korrelerade med barnmisshandel.

I en nyligen publicerad litteraturstudie och metaanalys som undersokte konsekvenserna
av misshandel i Australien uppskattades att bland kvinnor kunde en tredjedel av
sjalvskador och angestsyndrom och en fjirdedel av depressionssjukdomar tillskrivas
barnmisshandel. Bland min var det en fjirdedel av sjilvskador, en femtedel av
angestsyndrom och en sjittedel av depressionssjukdomar som kunde tillskrivas

barnmisshandel (Moore et al. 2015).
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Barnmisshandel kan ocksa leda till ligre livskvalitet. En systematisk litteraturstudie av
de fa studier som undersékt dmnet visade pa starka samband, dir dven ett dos-respons
samband mellan antalet misshandelstyper och livskvalitet kunde pavisas (Weber et al.
2015). En svensk studie fann ocksa att barn som bevittnat vald i hogre grad rapporterar

aterkommande psykosomatiska symtom och ligre livskvalitet dn en jimforelsegrupp

(Grip et al. 2014).

Risktyllda beteenden och fysisk ohilsa

Droganvindning, riskfyllt sexuellt beteende och sexuellt 6verforbara sjukdomar var
ocksi starkt kopplade till barnmisshandel. Aven beteendeproblem under uppvixten
och kriminalitet hade ett tydligt samband med barnmisshandel. Flera studier har ocksa
undersokt sambanden mellan barnmisshandel och fysisk ohilsa, sisom hjirt- och
karlsjukdom, fetma, hogt blodtryck, diabetes, astma och migrian, men resultaten fran

studierna dr inte samstimmiga (Norman et al. 2012).

En annan metaanalys visade att personer som rapporterar barnmisshandel har 6kad
risk for att drabbas av kronisk smirta i vuxen alder jamfért med personer som inte

rapporterat det (Davis et al. 2005).

Dos-responssamband mellan misshandel och ohilsa

Manga studier har visat att olika misshandelstyper 1 stor utstrickning Overlappar
varandra och att konsekvenserna blir storre vid hogre grad av utsatthet (Annerbick et
al. 2012; Edwards et al. 2003; Cater et al. 2014). Cater et al. (2014) fann att de som varit
utsatta for ndagon typ av viktimisering under barn- och ungdomsiren i storre
utstrickning rapporterade angest, post-traumatisk stress, sjilvskadebeteende och
kriminella handlingar 4n icke-utsatta. Vid polyviktimisering rapporterades multipla

hilso- och beteendeproblem 1 hogre grad.

E'tt dolt problem
Forskning har ocksa visat att barnmisshandel ar ett dolt problem, da endast en liten del

av barnmisshandelsfallen kommer till socialtjdnstens och polisens kinnedom. Detta
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beror pa kunskapsbrist nar det giller att uppticka tecken pa barnmisshandel, brister 1
anmilningsplikt och att barn 1 liten utstrickning avsl6jar misshandeln f6r professionella

och andra vuxna personer (Gilbert et al. 2009a).

Den storsta delen av forskningen om avslojande har genomforts pa vuxna personer
som varit utsatta for sexuella 6vergrepp under barndomen och dessa studier visar att
manga utsatta inte berittar om 6vergreppen forrin i vuxen alder (London et al. 2005;
Roesler 1994). De studier dar urvalet varit barn har visat att 6vergreppen oftast avslojas
for en vin, sillan f6r en forilder, annan vuxen eller professionell (Priebe & Svedin
2008; Mohler-Kuo et al. 2014; Schonbucher et al. 2014). Hinder fér avslgjande av
sexuella 6vergrepp ar framforallt saknat fortroende f6r vuxna och professionella, skam
samt en ovilja att belasta forildrarna (McElvaney et al. 2014; Crisma et al. 2004,
Schonbucher et al. 2012). Manga unga personer som berittat om 6vergreppen har

upplevt brist pa stéd fran vuxna (Schénbucher et al. 2014; Crisma et al. 2004).

De fa studier som genomférts om avsléjande av fysisk misshandel visar att ungefir en
tredjedel inte avslojar misshandeln (Bottoms et al. 2014; Hershkowitz et al. 2005;
Foynes et al. 2009). En svensk studie (Annerback 2010) visade att endast 13 procent av
de ungdomar som utsatts for upprepad fysisk misshandel hade berittat for en
professionell inom skola, socialtjanst eller polis. Precis som studier om avsl6jande vid

sexuella 6vergrepp visat si var det vanligast att beritta for en vin (59 procent).

Risk- och skyddsfaktorer utifran ett ekologiskt perspektiv

I detta avsnitt kommer barnmisshandelns ojimna foérdelning i befolkningen och
mojligheter att férebygga barnmisshandel, vilka dr de tva senare kriterierna for ett
folkhilsoproblem, att diskuteras utifran Bronfenbrenners utvecklingsekologiska

modell.

Barnmisshandelns etiologi dr komplex dir manga faktorer paverkar varandra. Flera
barnmisshandelsforskare (Belsky 1980; Garbarino 1977; Sidebotham 2001) har anvint

Urie Bronfenbrenners (1977) ekologiska modell som ett systematiskt ramverk for att
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beskriva olika faktorers paverkan pa individen. Modellen bygger pa att det finns
faktorer pa fyra nivaer, sa kallade system, som paverkar minniskans utveckling och att

dessa system 6msesidigt interagerar med varandra.

Mikrosystemet dr narmiljon dir barnet upplever olika relationer, roller och aktiviteter
mellan minniskor, sisom hemmet och forskola/skola. Mikrosystemen har en direkt
paverkan pa barnets utveckling. Interaktionen mellan forildrarna och barnet har en
avgorande betydelse for hur barnet kommer att utvecklas. En trygg anknytning som
utvecklas nir vardnadshavarna dr lyhérda £f6r barnets behov av trost och skydd gor att
barnet utvecklar en god tilltro till sin egen férmaga, till sina anknytningspersoner och

andra sociala relationer (Broberg et al. 2015).

Det idr i mikrosystemet som barnmisshandel sker (Belsky 1980; Garbarino 1977).
Belsky (1980) poingterar att vald i ndra relationer dr en betydande riskfaktor for att
barnet sjilvt utsitts for vald. Flera riskfaktorer pa mikronivan kan tillskrivas
forildrarna, som exempelvis missbruk och psykisk ohilsa. Den ontogenetiska
bakgrunden, foraldrarnas egna erfarenheter av misshandel fran barn- och

ungdomsaren, kan ocksa ses som en riskfaktor f6r barnmisshandel (Belsky 1980).

Barn som utsitts for misshandel far oftast en stord anknytning, da de inte har
moijlighet att séka trost och skydd hos anknytningspersonen som ocksa ar férovare.
Dessa barn utvecklar ofta ett desorganiserat anknytningsmonster, vilket innebir att de
inte har en organiserad strategi for att fa sina primira behov av nirhet och skydd
tillgodosedda. Barn med desorganiserad anknytning far ofta problem med
kanslomassig reglering. De kastas ofta mellan starka kinslor och kan fastna i

kanslotillstand av upprordhet eller av nedstimdhet (Broberg et al. 2015).

Mesosystemet innefattar relationerna mellan mikrosystemen déir barnet ingar vid en
bestimd tidpunkt. Ett exempel pa mesosystem dr interaktionen —mellan
forskolepersonal och foérildrar vid exempelvis utvecklingssamtal eller himtning och

limning av barnet. Forskolans personal kan uppticka eventuella svarigheter inom
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familjen som kan utgora en risk for att barnet far illa och har dirmed moijlighet att

tidigt forebygga barnmisshandel genom stédinsatser till familjen.

Exosystemet bestar av storre institutioner i samhillet ddr barnet inte ingar regelmassigt,
men som indirekt paverkar det 1 hog grad som exempelvis hilso- och sjukvard,
rittsvisen och socialtjinst. Aven férildrarnas arbetssituation och sociala nitverk kan
ses som risk/skyddsfaktorer for barnmisshandel (Belsky 1980; Garbarino 1977).
Internationella studier har ocksa visat pa grannskapets betydelse for barnmisshandel,
dir man funnit ett tydligt samband mellan ekonomiskt fattiga grannskap och 6kad risk
tor barnmisshandel. Risken f6r barnmisshandel Okade ocksi om det aktuella

grannskapet grinsade till ett annat omrade med svag ekonomi (Freisthler et al. 2000).

Forildrastod och utbildning genom mdédrahilsovard och barnhilsovard dr exempel pa
atgirder inom exosystemet som kan férebygga misshandel. For barn som blivit utsatta
for misshandel kan strukturerna i detta system vara av stor betydelse. Via grannskapet
och hilso- och sjukvarden kan pagiende barnmisshandel upptickas och anmiilas till
socialtjansten for att forebygga fortsatt misshandel. Socialtjansten kan ge stédinsatser
till familjen, som exempelvis samtalsstod till barnet och familjen, familjebehandling
eller kontaktperson. Vid akuta behov kan socialtjinsten tvingsomhinderta barnet.
Hilso- och sjukvarden kan ge utsatta barn hjilp och stéd for psykisk och fysisk ohalsa

till f6ljd av misshandeln.

Makrosystemet dr det yttersta systemet som utgors av lagar, normer och varderingar,
kultur, politik och religion. Systemet manifesteras 1 exo-, meso- och mikrosystemet och
paverkar dirfér barnet 1 stor utstrickning (Bronfenbrenner 1977). Makrosystemet ar
grunden for det férebyggande arbetet mot barnmisshandel. En politik och lagstiftning i
enlighet med barnkonventionen paverkar sambhillets virderingar och normer samt
strukturerna i de 6vriga systemen. Den skandinaviska valfirdsmodellen som bygger pa
jamlikhetsprinciper och medmaiansklighet kan ses som en skyddsfaktor mot

barnmisshandel da sambhaillsklyftorna inte blir si stora. Universella férmaner som
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kostnadsfri hilso- och sjukvard for blivande foraldrar och barn, barnbidrag,

torildraledighet och barnomsorg gynnar familjelivet.

Aven om barnmisshandel férekommer i alla samhillsklasser, ir det betydligt vanligare
bland ekonomiskt utsatta familjer. Ekonomisk utsatthet ar en viktig riskfaktor genom
att den dr starkt kopplad till andra riskfaktorer f6r misshandel pa mikro- och exoniva,
sasom alkohol- och drogmissbruk, psykisk ohilsa, arbetsloshet och lag utbildningsniva
(Butchart et al. 2006; Brown et al. 1998). De flesta familjer med dessa problem
misshandlar dock inte sina barn, men risken for misshandel 6kar markant nir flera
stressorer hos férildern och riskfaktorer hos barnet, sisom funktionsnedsittning eller
beteendeproblematik, sammanfaller med social och ekonomisk utsatthet. Stor social
och ekonomisk ojamlikhet i ett enskilt land 6kar sdrskilt risken f6r barnmisshandel med

dodlig utgang (Gilbert et al. 2009b).

Makroniva

Exoniva

Mesoniva
Mikroniva

Individ

Kon, alder, halsa

) Tid (hdndelser och forandringarimiljon) >

Figur 1. Bronfenbrenners utvecklingsekologiska modell
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Den utvecklingsekologiska modellen har vidareutvecklats sedan Bronfenbrenner forst
introducerade den ar 1977. Bronfenbrenner utvecklade sjilv den ursprungliga modellen
till en bioekologisk modell dir komponenterna process, person, kontext och tid
(PPCT) inkluderades. Med process menade Bronfenbrenner att mansklig utveckling sker
primart genom proximala processer; nir en minniska regelbundet interagerar med
personer och féremal i sin narmiljé. Dessa processer ser olika ut beroende pa personens
biologiska och genetiska faktorer samt individuella egenskaper, men ocksa pa kontexten.
Sociala kontinuiteter och férindringar som sker 6ver #d samt den historiska perioden
under vilken personen har levt har en vasentlig betydelse fér processen och darmed

personens utveckling (Bronfenbrenner 1995).

Problemformulering, syfte och delsyften

Barnmisshandel ir ett allvarligt folkhalsoproblem som strider mot de minskliga
rittigheterna. Det finns behov av 6kad kunskap om hur barnmisshandel paverkar
svenska barns och ungas hilsa. Som beskrivits i introduktionen sa har relativt méanga
studier, framforallt i USA, undersokt sambandet mellan barnmisshandel och olika
former av ohilsa. Majoriteteten av dessa studier har inkluderat smé kliniska urval av
vuxna personer och oftast har endast en misshandelstyp studerats 4t gangen, dar storst
tokus har varit pa tysisk misshandel och sexuella 6vergrepp (Hovdestad et al. 2015). Fa
populationsbaserade studier dir urvalet innefattar barn och unga har genomforts for

att studera halsokonsekvenser.

Barn och unga som varit utsatta behover fa stod for att férebygea ohilsa, vilket kriver
att misshandeln avslojas eller uppticks. Det dr dirmed betydelsefullt att studera i vilken
utstrickning och till vilka personer barn avslojar misshandel samt hur det efterféljande
stodet upplevts. Majoriteten av tidigare forskning om avslojande och stod har
fokuserat pa sexuella 6vergrepp dir det genomforts bade kvantitativa och kvalitativa
studier. Det finns diremot fa studier om avsléjande och stéd bland de som utsatts f6r
andra typer av misshandel. Inom detta omrade dr det ocksa en brist pa

populationsbaserade studier dar barn och unga varit deltagare.
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Dessutom dr det en brist pa kvalitativa studier om barnmisshandel dir barn ir aktiva
deltagare. For att 6ka kunskapen ytterligare, dr det av stor vikt att kvantitativa uppgifter
kompletteras med berittelser och vittnesmal fran barn och unga personer utifran deras

eget perspektiv.

Med ovanstiende resonemang som utgangspunkt har avsikten med avhandlingen varit
att studera flera typer av barnmisshandel parallellt och dess hilsoeffekter utifran ett
biopsykosocialt perspektiv, dir ett stort nationellt urval av barn och unga i olika aldrar
varit deltagare. Avsikten har ocksa varit att underséka barns och ungas erfarenheter

kring avslojande och stod baserat pa bade kvantitativa och kvalitativa data.

Det 6vergripande syftet med avhandlingen var att undersoka barnmisshandel utifran

barns och ungas perspektiv med fokus pa omfattning, halsa, avsljande och stod.

Specifika syften:

1. Att studera ungas tankar kring och erfarenhet av barnmisshandel.

2. Att undersdka om barn som rapporterar fysisk misshandel (enbart eller i
kombination med bevittnat vald mellan vuxna i familjen) rapporterar mer
psykosomatiska symtom dn andra barn och att underséka huruvida det
potentiella sambandet forstirks av  skolrelaterade faktorer, funktions-

nedsittningar/kronisk sjukdom samt demografiska faktorer.

3. Att underséka Overlappningen mellan olika barnmisshandelstyper och dess

samband med livskvalitet hos barn.

4. Att underscka barns avslojande av misshandel och det stéd de upplevt fran

vuxna och professionella.
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Vetenskapsfilosofisk utgingspunkt for metodval

Inom vetenskaperna har det linge funnits en strikt avgransning mellan kvantitativa och
kvalitativa forskningsmetoder som grundar sig 1 olika filosofier dar det finns visentliga
skillnader 1 ontologi och kunskapssyn. Pragmatismen dr en vetenskapsfilosofi som
utgdr ifran att det finns flera sitt att se, h6ra och forsta virlden pa och att kunskap kan
baseras pa bade objektiva och subjektiva virden. Pragmatismen karaktiriseras av att
det dr forskningsfrigan som styr vilken metod som ska anvindas for att leda fram till

bista evidens (Johnson & Onwuegbuzie 2004).

Pragmatism kommer fran grekiskan och betyder handling. Det var Charles Sanders
Pierce som forst introducerade begreppet inom filosofin 1878. Pierce och hans
efterféljare James och Dewey menade att nir idéer bedoms 4r det viktigt att ta hinsyn
till de empiriska och praktiska konsekvenserna. James menade att manga filosofiska
dispyter blir meningslosa ndr de utsitts for det enkla testet av att finna en konkret

konsekvens f6r nagon eller nagot (James 2010).

Pragmatismen ar tydligt speglat 1 folkhilsovetenskapen da en vixelverkan mellan teori
och praxis rader. Folkhilsovetenskapen karaktiriseras inte enbart av att generera och
systematisera kunskap om befolkningens hilsa och de faktorer som paverkar hilsan
utan handlar ocksa om att foresla atgirder som syftar till att bevara eller forbattra halsa
samt frimja jamlikhet i hilsa (Pellmer et al. 2012). Ambitionen med denna avhandling
ar att kunskaperna ska kunna Gverforas till praktiken och att nya fragestillningar ska

genereras for framtida forskning.
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METOD
Samtliga studier dr baserade pa data frin tre nationella kartliggningar av

barnmisshandel fran dren 2000 (studie I), 2006 (studie II) och 2011 (studier III och
V).

Tabell 2. Metodoversikt av studier I-IT

Studie Studiepopulation Metod Analys av data

I: Young adults’ 358 tjugoaringar Kvalitativa data fran Kivalitativ

personal views on enkitundersékning innehallsanalys

child abuse.

II: Multiple 2510 elever i drskurs 4, Enkitundersékning Deskriptiv statistik och
psychosomatic 6 och 9 (nationellt Tvirsnittsdata statistiska analyser; chi-2
symptoms can indicate  urval) test, multinominal

child physical abuse— logistisk regression
results from a study of

Swedish

schoolchildren

III: Quality of life 3202 elever i arskurs 9 Enkitundersékning Deskriptiv statistik och
among Swedish school  (nationellt Tvirsnittsdata statistiska analyser; chi-2
children who representativt urval) test, ANOVA och
experienced multitype multivariat linjar

child maltreatment regression

IV: Disclosure of 3202 elever i drskurs 9 Enkétundersékning Deskriptiv statistik och
maltreatment and Mixad metod: statistiska analyser; chi-2
perceived adult Tvirsnittsdata test, multivariat logistisk
support among Kvalitativa data regression. Kvalitativ
Swedish adolescents innehéllsanalys av

fritextdata

Datainsamling och analys — studie I

Studiepopulation och datamaterial

Studie I dr en kvalitativ studie med material fran den nationella kartliggningen av
barnmisshandel som genomfoérdes av Kommittén mot Barnmisshandel i samarbete
med SCB ar 2000. Kartliggningen innefattade tre parallella enkdtstudier; en
elevundersokning, en forildraundersokning och en enkitundersokning riktad till 20-
aringar. Studie I ar baserad pa datamaterialet frin undersokningen riktad till 20-aringar.
Postenkiten som sindes ut till 2500 slumpmaissigt utvalda tjugoéringar i Sverige
inneholl frigor om uppvixtforhallanden inklusive fysiska, psykiska och sexuella

overgrepp. Det var 1576 personer (63 procent) som besvarade enkiten. I slutet av
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enkiten gavs mojlighet att fritt beritta om sina tankar och asikter om Gvergrepp mot
barn. Fragan var formulerad: Berdtta girna med egna ord om dina tankar och dsikter som har
med Gvergrepp mot barn att gira. Det var 358 unga vuxna, 220 kvinnor (61 procent) och
138 min (39 procent), som valde att delge sina tankar och erfarenheter vilket utgor det
material som analyserats. Av dessa hade 66 personer, 50 kvinnor och 16 min, sjilva

varit utsatta for nagon typ av misshandel.

Analys

Kvalitativ innehallsanalys enligt Graneheim & Lundman (2004) anvindes som
analysmetod. Analysprocessen startade med en Oversiktlig genomldsning for att fa en
helhetsbild av materialet. Sedan foljde flera noggranna genomlisningar for att
identifiera meningsenheter som benimndes med koder. Koderna jimfoérdes gillande
likheter och skillnader och grupperades i 21 kategorier. En jaimforelse av innehéll inom
och mellan kategorierna gjordes och de kunde slutligen sammanforas till fyra

huvudkategorier. Analysen har frimst fokuserats pa det manifesta innehallet.

Datainsamling och analys — studie II

Studiepopulation

Studie II 4r en kvantitativ studie baserad pa datamaterial fran elevundersékningen i den
nationella kartligening av barnmisshandel som genomférdes 1 samarbete mellan
Karlstads universitet, Stiftelsen Allminna Barnhuset och SCB under hdésten och
vintern 2006/07. Elevundersokningen riktade sig till ett nationellt urval av 2771 elever i
arskurs 4, 6 och 9 1 totalt 44 skolor. Urvalsramen av skolor skapades genom att det
nationella geografiska informationssystemet (GIS) matchades med det svenska
skolregistret, vilket resulterade i totalt 931 skolor. Direfter gjordes ett urval av 44
skolor utifran tre inkomststrata; laginkomstomriade, medelinkomstomrade och
hoginkomstomrade. I studien ingick ett slumpmissigt urval av 14 skolor med lagst
inkomstniva av samtliga 931 skolor med inkomstintervallet 162 612 — 189 649 SEK /it
per hushéll. Det ingick ocksd ett slumpmissigt urval av 15 skolor frin medel-

inkomstomrade med inkomstintervallet 191 196 — 286 098 SEK/ar och 15 skolor med
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hogst inkomstniva av samtliga skolor med inkomstintervallet 315 347 — 455 014

SEK/Ar.

Enkiten besvarades av 2510 elever, vilket motsvarade en svarsfrekvens pa 91 procent.
Nistan samtliga elever som inte besvarade enkiten var franvarande fran skolan av
oklar anledning vid dagen for datainsamlingen. Det var dock tva fall dir fordldrarna
inte samtyckt till att barnet skulle delta i studien. Tva elever fick avbryta deltagandet

under tiden som de besvarade enkiten pa grund av dngslan.

Genomforande

Infor datainsamlingen skickades ett informationsbrev till rektorerna pa de utvalda
skolorna. Rektorerna kontaktades ett par dagar senare av en intervjuare fran SCB for
att ge sitt godkdnnande till att utféra studien. Skolornas rektorer beslutade tillsammans
med klasslirare vilka klasser som kunde delta i studien utifrain vad som var praktiskt
mojligt. Ett informationsbrev skickades darefter till elevernas vardnadshavare. Eleverna

fick muntlig och skriftlig information innan datainsamlingstillfallet.

Vid datainsamlingstillfillet deltog en intervjuare fran SCB i varje klass. Intervjuaren
informerade eleverna om syftet med studien och att deltagandet var frivilligt och
anonymt. Intervjuaren stannade i klassrummet medan eleverna svarade pa enkaten,

men lararna ombads att inte narvara.

Analys

Statistiska analyser utférdes 1 SPSS f6r Windows version 18.0. Pearson’s Chi-2 och
multivariata logistiska regressionsanalyser genomférdes. Vid samtliga analyser sattes

grinsen for statistisk signifikans till p<0,05.

Variabler anvinda 1 analys
Forekomsten av psykosomatiska symtom mittes genom en lista pa sex symptom som

anvants 1 en tidigare nordisk studie (Groholt et al. 2003b). De psykosomatiska
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symtomen var magont, huvudvark, svart att sova, yrsel, ont 1 ryggen och dalig aptit.
Den fraga som stilldes var: "Brukar du ha nagot av dessa symtom minst tva ganger i

manaden?” Svarsalternativen var ”ja” eller ’nej”.

For att mita fysisk misshandel anvindes samma friga som 1 tidigare svenska
kartligeningar av kroppslig bestraffning (SCB 1996; Janson 2001). Eleverna fick fragan
om de hade fatt orfilar eller blivit slagna av mamman eller pappan innan de borjat
skolan och/eller efter att de botjat skolan med svarsalternativen: aldrig, ett par ganger,
flera ganger eller manga gianger. Svarsalternativen dikotomiserades till “nej, aldrig’” och
”ja, minst en gang”. For att mita allvarlighetsgraden av den fysiska misshandeln
anvindes ocksid en friga baserad pa Conflict Tactics Scales (CTS) (Straus 1979).
Eleverna fick svara pa fraigor om de hade fatt 6rfil, blivit hart omruskade, dragna i
haret eller fatt lattare slag med hand (mild fysisk misshandel) samt om de fatt

knytndvslag eller blivit slagna med tillhygge (allvarlig fysisk misshandel).

Tva fragor anvindes for att mita upplevt vald mellan vuxna i familjen som var

formulerade enligt foljande: “Har det hint att de vuxna i din familj slagit varandra?”

och ”Har du sett de vuxna i din familj sld varandra?” Svarsalternativen fér bada
95 99 25 9

fragorna var ’nej”, ja, en eller tva ganger”, ja, flera ganger”. Om eleverna svarat ja pa

nagon av de tva frigorna kodades det som att de upplevt vald mellan vuxna i familjen.

De multivariata logistiska analyserna justerades fOr ett antal faktorer som var statistiskt
signifikant associerade med bade psykosomatiska symtom och fysisk barnmisshandel.
De sociodemografiska faktorer som justerades for var kon, alder, familjesituation,
inkomstomrade och fodelseland. Variabeln familjesituation dikotomiserades till ”bor
tillsammans med bada sina forildrar” och “separerade forildrar”. Variabeln
fodelseland var dikotomiserad till ”f6dd 1 Sverige” och “utrikesf6dd”. En variabel for
kronisk sjukdom/funktionsnedsittning anvindes ocksda i de multivariata analyserna.
Eleverna tillfrigades om de hade haft nagon av de féljande tretton sjukdomar och
funktionsnedsittningar under minst tre manader det senaste aret: synskada,

hoérselnedsittning, sprakstorning, diabetes, psykiska besvir, epilepsi, magbesvir, astma,
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allergi, eksem, rorelsehinder, Overvikt och ADHD/ADD samt annat. Denna
diagnoslista har anvints i tidigare nordisk studie (Greholt et al. 2003a). Analyserna
justerades ocksa for skolprestation; om eleven upplevde sig prestera lika bra eller bittre
an sina klasskamrater eller simre, samt f6r mobbning; om eleven mobbat andra

och/eller sjilv blivit mobbad.

Datainsamling och analys — studie III & IV
Studiepopulation

Studie IIT dr en kvantitativ studie som ar baserad pia datamaterial, bestiende av ett
nationellt representativt urval av 3202 elever i nionde klass, fran elevundersékningen i
den nationella kartliggningen av barnmisshandel som genomfordes i samarbete mellan
Karlstads universitet, Stiftelsen Allmidnna Barnhuset och Statisticon hosten 2011.
Urvalet gjordes genom att forst skapa en urvalsram baserad pa Skolverkets skolregister.
I ramen som upprittades ingick samtliga offentliga och privata skolor med atta eller
fler elever i arskurs nio, totalt 1514 skolor. Skolorna stratifierades i sex grupper baserat
pa antalet elever, for att kontrollera att skolor av olika storlek ingick i urvalet. Totalt
225 skolor utvaldes slumpmissigt och tillfragades om deltagande 1 studien. Av dessa
valde 92 skolor (41 procent) att delta. 105 skolor avbojde medverkan pa grund av att
rektorn bedomde att de inte hade mojlighet att avsdtta den tid det skulle ta att
genomfora undersokningen. Det var framforallt de storre skolorna som tackade nej av
den anledningen. Det var totalt 28 skolor dir ingen kontakt erholls alls, trots

upprepade kontaktforsok. Totalt deltog 158 skolklasser 1 studien.

Det var 3202 elever som besvarade enkiten, vilket motsvarar en svarsfrekvens pa 84
procent bland eleverna i de deltagande skolorna. Det var i genomsnitt fyra elever per
klass som var frainvarande vid undersckningstillfillet. Orsaker till frainvaro analyserades
inte, men inget systematiskt bortfall misstinktes eftersom eleverna inte informerades

om nir undersokningen skulle 4ga rum. Alla elever som kom till lektionen deltog.
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Genomforande

Ett informationsbrev skickades till rektorerna pa varje skola. Darefter kontaktades
rektorerna for godkinnande att delta i studien. Eleverna fick 1 god tid innan
datainsamlingstillfallet ett informationsbrev dir syftet med studien framgick och att
deltagandet var frivilligt och anonymt. Informationsbrev till vardnadshavare skickades
ocksa till de deltagande skolorna och distribuerades till eleverna som ombads att ta
med sig brevet hem till sina vardnadshavare. Brevet inneh6ll information om syftet
med studien, att barnets deltagande var frivilligt och anonymt samt att fragorna var

centrerade kring uppfostran, barnmisshandel och mobbning.

Personer med tidigare erfarenhet fran skolvirlden rekryterades for att samla in data i
skolorna. Vid datainsamlingstillfallet informerades eleverna muntligt om syftet med
studien, att deltagandet var frivilligt och anonymt samt att de kunde avsta fran att
besvara vissa fragor. Lirarna var inte nirvarande 1 klassrummet nér eleverna besvarade

enkiterna.

Analys studie III

Statistiska analyser utférdes i SPSS f6r Windows version 20.0. Pearson’s Chi-2,
Variansanalys (ANOVA) och multivariat linjir regressionsanalys, justerat for kon,
familjeekonomi och kronisk sjukdom/funktionsnedsittning, genomférdes. Vid

samtliga analyser sattes gransen for statistisk signifikans till p<<0,05.

Variabler anvinda i analys 1 studie IIT

I kartlaggningen 2011 inkluderades flera fraigor om olika typer av utsatthet for att fa ett
helhetsgrepp kring barnmisshandel i hemmet (exklusive sexuella Gvergrepp). For att
tydligeora vilka fragor som anvints och hur variablerna satts samman finns de
presenterade 1 figur 2 och tabell 3. Friaga 2 och 4 dr baserade pa CTS. Fraga 1, 3 och 6

har anvants i tidigare kartliggningar.
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1. Hur ofta har du sjélv fatt 6rfilar eller blivit slagen? Och av vem?
Aldrig Enstaka Manga
ginger ganger
Har du blivit slagen av ...
... din mamma innan du bérjade skolan?

a
b... din mamma efter du bérjade skolan?

o

.. din pappa innan du bérjade skolan?

d... din pappa efter du bérjade skolan?

DDDDD
HiEIEIE
Oooon

e... ndgon annan vuxen hemma hos dig?

2. Vad har du fatt f6r straff? Kryssa for allt det du varit med om.
[] a. Blivit hirt omruskad

] b. Fatt orfilar, blivit luggad i haret

[[] c. Fatt littare slag med handen

[] d. Fatt kraftigare slag med handen

[] e. Blivit sparkad

[] f. Blivit brind eller skallad (med varm vitska)

[] g Blivit klimd 6ver strupen/halsen

(] h. Blivit slagen med kipp eller livrem eller nigot annat

3. Har det hént att du blivit slagen av ndgon av de vuxna i din familj nir de varit fulla
(paverkade av alkohol, droger eller likemedel)?

[ a.Ja, flera ganger

[]b.Ja, en eller tvi ginger

[] c. Nej, det har jag aldrig blivit

4. Hur ofta har du fatt nagot av det hir som straff?

Aldrig Enstaka Manga

ginger ginger
a. Blivit forolimpad ] L] ]
b. Blivit inlast i killare, garderob etc. ] ] ]
c. Blivit utelast frin hemmet ] ] ]
d. Blivit hotad att bli slagen ] ] ]
e. Blivit behandlad som om du inte fanns [] [] []

5. Jag upplever att mina fordldrar: Kryssa i det alternativ som passar bist.
a. bryr sig mycket om mig och vill alltid mitt bista

] b. bryr sig ganska mycket om mig
] c. bryr sig ganska lite om mig
[] d. inte bryr sig om hur jag har det

6. Har du sett de vuxna i din familj sla varandra?
[]Ja, flera ginger

[]Ja, en eller tvi ginger

[] Nej, det har jag inte sett

Figur 2. Frigor kring utsatthet i studie 111 och IV
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Tabell 3. Sammansittning av variabler for misshandel som anvints i studie 111 och 11"

Variabel Sammansittning

Fysisk misshandel Frdga 1 nigot alternativ enstaka eller manga ginger eller
Friga 2 nagot alternativ eller
Fraga 3 nagot ja-alternativ

Grov fysisk misshandel (studie III) Frdaga 2d-h

Upprepad fysisk misshandel (studie I1I) Frdga 1 nagot alternativ mdnga ginger

Allvarlig fysisk misshandel (studie IV) Fraga 1 nagot alternativ méanga ganger eller
Friga 2d-h

Psykisk misshandel Friga 4a eller e manga ganger (mild psykisk misshandel) eller
Frdga 4b-d enstaka eller méinga ganger (allvarlig)

Svar emotionell férsummelse Friga 5 c eller d

Bevittnat vald mellan vuxna i familjen Frdga 6 nigot ja-alternativ

Barnmisshandel Utsatt for ndgot av foljande: fysisk, psykisk misshandel,

emotionell forsummelse eller bevittnat vald

Multitypmisshandel Utsatt £or minst tvd av foljande: fysisk, psykisk misshandel,

emotionell forsummelse eller bevittnat vild

For att mita livskvalitet i studie III anviandes instrumentet KIDSCREEN-10 index,
som har en hég intern konsistens («¢=0,82) och ar validerat for svenska barn (Erhart et
al. 2009). KIDSCREEN-10 Indexet bestar av 10 fraigor om fysiskt, psykiskt och socialt
vilbefinnande under den senaste veckan: ’kinde dig frisk och i god form”, ”’kinde dig
full av energi”, ’kinde dig ledsen”, “kinde dig ensam”, ”haft tillrickligt med tid for dig
sjalv”, ’kunde gora det du ville pa fritiden”, ”férilder/foraldrar behandlat dig rattvist”,
”hade kul med dina vinner”, ”gick bra i skolan”, ”kunde vara uppmairksam (i skolan) ”.
For varje fraga fanns fem svarsalternativ: 7aldrig” till alltid” eller “inte alls” till
7jattemycket”.  KIDSCREEN-instrumentet bygger pa Raschmodellen, men ir

omriknat till standardiserade virden (T-score) for att underlitta tolkning (The

KIDSCREEN Group Europe 2006).

Analyserna justerades for kon, familjeekonomi och kronisk sjukdom/funktions-
nedsittning. For att mata familjeekonomin tillfrigades eleverna om hur de upplevde
familjens ekonomi med tva alternativ: har rad med det mesta och bekymrar sig ofta
6ver om pengarna ska ricka till. For att mita kroniska sjukdomar/funktions-

nedsattningar anvindes samma lista 6ver 13 diagnoser som 1 studie II.
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Analys studie IV

For att besvara syftet i denna studie anvindes mixad metod dir analyser av kvantitativa
enkitdata och kvalitativa data i form av fritextsvar pa 6ppna fragor kombinerades. I
mixad metod kan kvantitativa och kvalitativa data mixas pa olika sitt, men det
gemensamma f6r metoden ar att de integreras till en sammanhingande enhet (Creswell
& Zhang 2009). Foreliggande studie har en konvergent parallell design som ar den
forskningsprocess dir metoderna hélls separata under dataanalysen och integreras forst

vid arbetet med tolkningen av resultaten (Borglin 2014).

De kvantitativa analyserna utférdes i SPSS f6r Windows version 20.0. Pearson’s Chi-2
och multivariat logistisk regressionsanalys justerat for familjeekonomi, fédelseland och
kronisk sjukdom/funktionsnedsittning genomférdes. Vid samtliga analyser sattes

gransen for statistisk signifikans till p<0,05.

I enkiterna ingick fritextsvar pa 6ppna fragor. Det fanns ett kommentarsfilt efter en
fraga om avslojandet lett till ingripande eller hjilp och 1 slutet av enkiten fanns en
oppen fraga: Beritta girna med egna ord om dina tankar och dsikter som har med barnmisshandel
att gora. Frageformuliren granskades for skriftliga svar om avslojande och/eller stod
bland de elever som uppgett att de blivit misshandlade. Vi fann 65 skriftliga svar som
berérde dmnet. Dessa analyserades 1 enlighet med kvalitativ innehallsanalys
(Graneheim & Lundman 2004). Svaren transkriberades och direfter identifierades
meningsenheterna som kondenserades och benimndes med en kod. Koderna

grupperades i tretton underkategorier som kategoriserades i tre huvudkategorier.

Variabler anvinda 1 analys 1 studie IV

Barnmisshandelsfrigorna som anvindes dr presenterade i figur 2 och tabell 3.
Fortroende for vuxna mattes genom fragan: “Kinner du nagon vuxen, som du litar pa
och som du kan prata med om du skulle bli slagen eller illa behandlad pa annat sitt i
hemmet?” Svarsalternativen var ”ja” eller “nej”. For att mata avslojandefrekvensen och

mottagaren for avslojandet anviandes foljande fraga: “Har du berittat f6r nagon att du
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fatt orfil/blivit slagen?” Svarsalternativen var: a) Ja, for syskon, kompis, flickvin eller
pojkvin, b) Ja, for forilder/nirstiende vuxen, ¢) Ja, for personal inom skola,
ungdomsmottagning, socialtjanst, polis eller liknande, d) Ja, fér BRIS, jourhavande

kompis eller liknande, €) Nej.

Etiska 6verviganden

Nir manniskor deltar 1 forskning maste en avvagning mellan risker och
kunskapsvinster goras. I denna avhandling bestar studiepopulationen av barn och unga
som kan ses som en sirskilt sarbar grupp nir ett amne som barnmisshandel ska
studeras. Det finns en risk att amnet vicker starka minnen och kinslor hos barn som
varit utsatta, men a andra sidan behGvs barns egna beskrivningar for att forsta
problematiken och 6ka kunskapen for att utveckla insatser till utsatta barn (Eriksson et
al. 2015). Att stalla frigor om barnmisshandel kan hjilpa att bryta tabut att prata om
misshandeln. Det ger en mojlighet f6r de medverkande att anonymt fa uttrycka sina
asikter och erfarenheter. Flera barn och unga som deltagit 1 vara studier har uttryckt att
det dr viktigt att barnmisshandel undersoks och att de inte har nigot emot att dela med

sig av sina erfarenheter.

I samtliga studier har deltagarna fatt information i férvig om studiens syfte och villkor
for deltagande. Det har tydligt framgatt att deltagandet ar frivilligt och att de har ritt att
avbryta sin medverkan. I studie III framgick dock inte under vilket lektionstillfille
enkitundersckningen skulle genomforas, vilket kan ha medfort att vissa elever kint sig

tvingade att delta nidr de kom till lektionen f6r datainsamling.

Elevstudierna (II-IV) i denna avhandling har varit anonyma pa individniva.
Identitetsuppgifter i studie I avldgsnades sa fort enkiterna inkommit till SCB. Under
datainsamlingstillfallena fanns erfarna intervjuare fran SCB (studie II) och fran EDB
(studie III/IV) pa plats och det fanns en 6kad beredskap inom skolornas elevhilsa.
Inga lirare fanns i salen ndr enkiterna besvarades. I slutet av enkiterna fanns

information om var eleverna kunde vinda sig ifall de behévde prata med nagon vuxen.
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I studie II frin kartliggningen 2006 var det tva elever som inte deltog eftersom
forildrarna inte samtyckte och det var tva elever som fick avbryta deltagandet pa grund
av oro vid besvarandet av enkiten. I studierna III och IV fran kartligeningen 2011 var
det ingen elev som avbrét under deltagandet eller som avbojde medverkan pa grund av
att de sjilva inte ville eller for att forildrarna inte samtyckte. Diremot limnade fem

personer in helt tomma enkiter och riknades dirmed som externt bortfall.

Samtliga studier har genomgitt etisk granskning. Studie I granskades av SCB:s egna
etiska kommitté. Nir studien genomfordes ar 2000 fanns ingen lag om etisk provning
utan endast en inradan. Lagen kom foérst 2004. Studie II godkindes av
etikprovningsnimnden i Uppsala (Dnr  2006/277) och studie III/IV av
etikprovningsnimnden i Stockholm (Dnr 2010/1512).
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SAMMANFATTNING AV RESULTAT

Nedan ar en sammanfattning av avhandlingens sammantagna huvudresultat som sedan
foljs av en mer detaljerad beskrivning av resultat fran vardera av avhandlingens fyra

delstudier.

Ett av huvudresultaten i denna avhandling var att 20 procent av eleverna hade varit
utsatta for nagon typ av misshandel dir fysisk misshandel var den vanligaste formen.
Barnmisshandelstyperna 6verlappade i stor utstrickning dir de barn som bevittnat vald
mellan vuxna i familjen eller utsatts f6r emotionell férsummelse var sirskilt utsatta for
andra typer av misshandel. Dessutom 6verlappade misshandelns allvarlighetsgrad med

multitypmisshandel.

Barnmisshandel var starkt associerat med psykosomatiska symtom och férsimrad
livskvalitet och det fanns dessutom ett dos-responssamband. Livskvaliteten minskade
med 6kande antal misshandelstyper och sannolikheten att ha psykosomatiska besvir,
framforallt tre eller fler, var storst bland de elever som rapporterat bade fysisk

misshandel och att de bevittnat vald mellan vuxna i familjen.

Unga personer som blivit utsatta f6r barnmisshandel beskrev psykiska konsekvenser,
sasom smirtsamma minnen, lag sjilvkinsla och depression. Den psykiska misshandeln
uttrycktes som sarskilt svar och ouppmarksammad. De som utsatts for sexuella

overgrepp uttryckte kinslor av skam och skuld.

En stor andel barn och unga som varit utsatta fér barnmisshandel hade inte avslojat
detta for nagon. Majoriteten av de som avslojat hade berittat for en vin eller ett
syskon. Fa hade berittat f6r en vuxen eller professionell pa grund av brist pa tillit,
lojalitet till foraldrar, ridsla f6r att inte bli trodda, hopploshet, skam och skuld eller att
de har normaliserat misshandeln. Dessutom upplevde ménga att de inte fatt tillrackligt
med stod nir de berittat om misshandeln, till stor del pa grund av upplevt saknat

barnperspektiv hos professionella. Barn och unga hade positiva erfarenheter av
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elevhilsan och ansag den ha en sarskilt viktig roll for upptickt och stéd. Vikten av
barns rittigheter lyftes fram och stringare straff till forévaren uttrycktes starkt

framforallt bland de som inte sjdlva varit utsatta.

Studie I

Syftet med studie I var att undersdka ungas tankar kring och erfarenheter av
barnmisshandel utifran tre forskningsfragor: (I) Hur skiljer sig tankarna for de som
blivit utsatta fér barnmisshandel gentemot de som inte blivit utsatta? (II) Skiljer sig
tankar och upplevelser at beroende pa vilken typ av misshandel personen utsatts for?
(III) Finns det konsskillnader i tankarna kring barnmisshandel samt i beskrivningarna

av erfarenheterna frain misshandeln?

Fyra huvudkategorier framkom i analysen; barnmisshandelns konsekvenser, barns
rittigheter, samhillets stod och inverkan samt orsaker till barnmisshandel, som
presenteras i figur 3. D4 avhandlingens fokus dr upplevd hilsa och st6d hos utsatta, sa

redovisas dessa kategorier mer ingaende.

Barnmisshandelns Barns rittigheter Sambhiillets stéd och Orsaker till
konsekvenser inverkan barnmisshandel
Smirtsamma minnen Barnmisshandel ér fel Stringare straff Aga en del i uppfostran

Depression Barns behov Behov av 6kad Bristande kunskap
Oppenhet och
uppmirksamhet

Osikerhet/délig Skolan - en betydande ~ Stress

sjalvkinsla arena

Hat Myndigheternas Psykiska problem
térhallningssitt

Vald foder vald Bittre/mer resurser Makt

inom psykiatrin

Konsekvenser av Barnratts- Religion, kultur och
psykisk misshandel organisationers jamstalldhet
betydelse

Konsekvenser av
sexuella 6vergrepp

Figur 3. Resultat studie 1 — huvudkategorier och underkategorier



Barnmisshandelns konsekvenser

Nistintill var femte respondent hade utsatts fér nagon form av misshandel under
uppvaxten. Mainga av dem, oavsett kon, skrev om sina egna erfarenheter av
misshandeln och dess konsekvenser. Det handlade frimst om psykisk ohalsa. Flera
hade smirtsamma minnen som var svira att bearbeta och nagra uttryckte att de var
osikra, hade dilig sjilvkinsla och kinde hat, framférallt gentemot férévaren. Ett par
respondenter skrev att de befann sig 1 en depression. En ung man skrev: Pappa blev
polskt uppfostrad. Det vill siga stryk och straff och detta bidrog vél till att han slog mig i sin tur.
Mar daligt av detta och tanker pa det ganska ofta. Lider av depressioner. et inte vad jag skall gora

med mig sjily.

De som varit utsatta for psykisk misshandel menade att det var virre just for att den
inte var synlig pa samma sitt som fysisk. Den uttrycktes som svarare att bevisa och

satte djupare spar dn fysisk misshandel. En kvinna skrev:

Jag tycker att psykisk misshandel far stirre konsekvenser dn om man far stryk nagra ganger
som liten. Hellre ndgra rejdla slag dn psykisk misshandel en period. Slagen sdtter spar i huden
och i huvudet, men dr littare att komma over. Da lir man sig att bli starkare och man forstar
snabbt att det dr dom som gor sa mot en som gor fel. Psykisk misshandel sitter spar som aldrig
forsvinner, ddr trycker man ner sig sjaly samtidigt som andra gor det. Och man kanske aldrig
Sforstar att dom giorde fel eftersom man antomatiskt birjar tycka likadant som dom gjorde om

en.

Att bevittna vald i familjen 4r ocksa att utsittas for psykisk misshandel och det
beskrevs som minst lika férédande som att sjilv utsittas. En kvinna som bevittnade
vild mot sin bror tyckte att den upplevelsen satte storre spar an den misshandel hon

sjalv utsattes for. En annan kvinna som bevittnat vald mellan sina forildrar skrev:

Jag har inte upplevt direkta dvergrepp mot mig. Men flera dr var det jag som fick medla mellan
mina foraldrar. Pa grund av att min pappa var “smygalkobolist” var det stindigt brak och
harda, fula ord. Ett barn skall inte behdva uppleva det heller. Det gav mig svara depressioner

som jag kommer fa kdmpa med hela mitt li.
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Nir det gillde sexuella 6vergrepp framkom kanslor av skam och skuld tydligt. En del
upplevde att det som intriffat var deras eget fel och flera skimdes vilket gjorde det
svart att beritta for nagon vuxen om hindelserna. Manga av respondenterna som hade
blivit utsatta for sexuella 6vergrepp, framférallt miannen, hade inte haft nagon vuxen
att beritta fér. En man som blivit sexuellt utnyttjad som barn uttryckte: Anledningen till
att jag aldrig berdttat om sexuellt utnyttjande ar for att jag skdmdes. Jag var dvertygad om att jag gjort

ndgot fel. Det tog manga dr att inse att sa ar inte fallet. Nu dr det forsent. Min hemlighet.

Ett par respondenter som hade varit utsatta for sexuella Gvergrepp skrev om
svarigheten att fa en normal sexuell relation till sin partner, pa grund av de
smirtsamma minnen som etsat sig fast. Ett par respondenter uttryckte ocksa en ridsla

att sjalva bli forévare.

Barns rittigheter

Det som adterkom ideligen och som uttrycktes mycket kraftfullt, oberoende av
respondenternas koén och oavsett om de blivit utsatta for misshandel eller inte, var att
all barnmisshandel ar oacceptabel. De ansdg att barn har ritt til en uppvaxt utan

misshandel och att fa sina grundliggande behov av kirlek och trygghet tillgodosedda.

Samhillets stod och inverkan

Vikten av att ge mycket stod till barn som far illa uttrycktes starkt av respondenterna
oavsett om de blivit utsatta f6r misshandel eller inte. Det handlade om st6d frin skola,
socialtjanst, psykiatri och polis, men ocksa att rittvisa skipas for dem som varit utsatta.
Dessutom uttrycktes behovet av 6kad 6ppenhet kring barnmisshandel 1 samhallet.
Manga av dem som varit utsatta f6r nagon form av misshandel har inte haft nagon

vuxen att prata med om sina erfarenheter. Behovet att fa beritta uttrycktes tydligt.

Strangare straff for forovare var asikter som fordes fram starkt bland respondenterna,
sarskilt bland de som inte sjilva blivit utsatta. Sexuella 6vergrepp verkade ge upphov
till sirskilt starka kinslor. Ett flertal foresprakade dodsstraff, nagra foérordade

kastrering av forévaren.
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Det framkom att skolan pa manga sitt har en viktig roll. Manga av respondenterna
menade att skolan dr en arena dir barn kan fi information om sina rattigheter, men
ocksa att misshandel i hemmet kan upptickas av personal i skolan. Det dr dirmed av
stor betydelse att lirare och annan personal dr lyhérda och lyssnar pa barnen. De
betonade vikten av att resurser som kuratorer och skolskoterskor finns i skolan. En

kvinna som blivit utsatt for psykisk och fysisk misshandel hemma skrev:

Jag drog mig Vin i mig sjilv” nar jag blev mobbad) slagen hemma. Detta ledde till depression
som skolskoterskan och kuratorn av en slump upptickte, vilket giorde att jag fick hjalp med
bl. a terapi hos terapent. Gissa om jag blir orolig ndr jag ser hur man drar in dessa tianster

(skolskoterska, kurator) fran skolorna. Jag hade nog inte levt idag om det inte varit for dem!

Nagra av respondenterna skrev om polismyndighetens och socialtjanstens arbete med
barn. De berérde vikten av kompetent personal och ett arbetssitt som gynnar barnets
bista. Bland de som utsatts f6r misshandel hemma framkom dock en del brister i

myndigheternas arbete. En ung kvinna beskrev sin erfarenhet av socialtjansten sa hir:

Incest och aga dr absolut olagligt och vuxna miste se efter detta bittre. En socialarbetare blev
hemskickad till min styvmor ndr jag var 5-6 dr och min styvmor erkdnde att hon slog mig.
Men socialarbetaren fick henne bara att lova att aldrig gira om det och sedan dkte hon
ddrifran, och allt blev sjilvklart virre efter det, eftersom jag blev anklagad for att ha tagit dit
socialarbetaren. Och sa har far det inte ga till. Ingen skall behiva sta ut med att vara radd for

att bli slagen i sitt eget hem.

Ett flertal av respondenterna ansag att resurserna inom halso- och sjukvard, framférallt
psykiatrin, bor forbittras sa att bade offer och forévare kan fa adekvat hjilp. Nagra
personer nimnde ocksa vikten av hjilporganisationer som BRIS da barn anonymt kan

fa prata med nagon vuxen.
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Orsaker till barnmisshandel

Manga beskrev vad de tror orsakar misshandeln. De beskrev risker pa individnivd som
kan tillskrivas forévaren sasom bristande foraldrakunskap, stress och en kinsla av
makt, men ocksa risker pa samhillsniva som religion, kultur och ojimstilldhet. Nagra
fa personer siag aga som en del i uppfostran, och férsokte sirskilja mellan aga och
misshandel. De menade att aga kunde anvindas i enstaka fall f6r att lira barnet vad
som dr ritt och fel och det var inget som barnet tog skada av. De flesta respondenter

aterkom dock ofta till att det inte finns nagra ursikter f6r barnmisshandel.

Utifran de kategorier som framkom i studie I valdes ett fortsatt fokus pa hilsa och stéd
bland utsatta i de kommande studierna i avhandlingsarbetet. 1 studierna II och III
studerades sjilvrapporterad hilsa i form av psykosomatiska symtom och livskvalitet

och i studie IV undersoktes avsléjande och stod.

Studie II

Syftet med studie II var att undersbka om barn som rapporterar fysisk misshandel
(enbart eller 1 kombination med bevittnat vald mellan vuxna 1 familjen) rapporterar mer
psykosomatiska symtom 4n andra barn och att underséka huruvida det potentiella
sambandet forstirks av skolrelaterade faktorer, funktionsnedsittningar/kronisk

sjukdom samt demografiska faktorer.

Av den totala studiepopulationen fran kartliggningen av barnmisshandel 2006
rapporterade 66 procent av eleverna minst ett psykosomatiskt symtom och 22 procent
tre symtom eller fler. I gruppen som inte rapporterat fysisk misshandel var
psykosomatiska symtom signifikant mer férekommande bland flickor och elever i1
arskurs 9. I gruppen som rapporterat att de utsatts for fysisk misshandel var andelen
med psykosomatiska symtom mycket hog oavsett kén och alder och darmed var kons-

och dldersskillnaderna inte lika tydliga, vilket visas i tabellerna 4 och 5.1

! Ej detaljredovisat i artikel II
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Tabell 4. Andel som rapporterat minst ett psykosomatiskt symtom utifran drskurs i grupperna slagen/ inte
slagen (Pearson’s Chi-2-test)

Ak 4-6 Ak 9 p-virde
Symtom, ¢j slagen 58% 73% 0,000
Symtom, slagen 80% 88% 0,055

Tabell 5. Andel som rapporterat minst ett psykosomatiskt symtom utifrin kon i grupperna slagen/ inte slagen
(Pearson’s Chi-2-test)

Pojke Flicka P-virde
Symtom, ¢j slagen 57% 68% 0,000
Symtom, slagen 81% 87% 0,17

Det fanns ett starkt samband mellan fysisk barnmisshandel (endast eller i kombination
med bevittnat vald) och psykosomatiska symtom. Funktionsnedsittning/kronisk
sjukdom hade en forstirkande effekt pa sambandet dir barn som rapporterat bade
fysisk misshandel och funktionsnedsittning/kronisk sjukdom ocksa hade rapporterat
ett eller flera psykosomatiska symtom i mycket storre utstrickning i jimforelse med

misshandlade barn utan funktionsnedsittning (OR 3,90).

De barn som var utsatta for bade fysisk misshandel och att ha bevittnat vild mellan
vuxna 1 familjen var den mest sarbara gruppen. Sannolikheten att rapportera
psykosomatiska symtom, framférallt tre eller fler, var sirskilt stor i denna grupp i
jamforelse med icke-utsatta (aOR 14,45). Det fanns dock inget signifikant samband
mellan att endast bevittna vald och psykosomatiska symtom vilket visas i tabell 6.
Tabell 6 ersitter tabell 1 1 artikel II da den ér felaktig pa grund av en olycklig
felkodning (errata har sints till tidskriften). I den felaktiga analysen fanns inget

signifikant samband mellan fysisk misshandel och 1-2 psykosomatiska symtom.
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Tabell 6. Logistisk regressionsanalys av sambandet mellan fysisk barnmisshandel, bevittnat vild mellan

vuxna i familjen och psykosomatiska symiton.

1-2 psykosomatiska symtom 3 eller fler psykosomatiska symtom

Misshandelstyp OR aOR OR aOR

(95 % CI) (95 % CI) (95 % CI) (95 % CI)
Ingen fysisk 1,00 1,00 1,00 1,00
misshandel
Endast fysisk 2,06*%** 1,77** 3,23%%* 2,51%**
misshandel 1,39 - 3,07) (1,15 - 2,73) (2,13 -4,91) (1,55 - 4,07)
Endast bevittnat vald 1,28 1,18 1,47 1,20
mellan forildrar (0,77 - 2,14) (0,68 - 2,06) (0,82 - 2,62) (0,62 - 2,34)
Béde bevittnat vild och 11,27** 7,51%* 33,20%** 14,45%**
fysisk misshandel (2,65 - 47,82) (1,73 - 32,61) (7,98 - 138,91) (3,26 - 64,09)
Fysisk misshandel 2,56%** 2,11%%% 5,28%%* 3,54
(endast eller 1,76 - 3,72) (1,41 - 3,17) (3,60 - 7,74) (2,27 - 5,53)

kombinerat med
bevittnat vald)

Kommentar: Sambandet uttryckt som oddskvot (OR) och justerad oddskvot (aOR) och 95% konfidensintervall
(CI). Fetstilta virden dr signifikanta enligt f6ljande: *p<0,05; **p<0,01; ***p<0,001.

Justerat for funktionsnedsittning, involvering i mobbning, skolprestation, kon, alder, familjesituation,
fodelseland och inkomstomrade.

Referenskategori beroende variabel: inga psykosomatiska symtom.

Studie III

Huvudsyftet med studien var att undersbka  Overlappningen  mellan
barnmisshandelstyper och dess samband med livskvalitet hos barn utifran féljande
fragestillningar: (I) I vilken utstrickning 6verlappar olika misshandelstyper? (II) I
vilken utstrickning Gverlappar graden av misshandel (grov och/eller upprepad) med
multitypmisshandel? (III) Finns ett linjirt samband mellan ackumulering av

misshandelstyper och livskvaliteten bland eleverna?

Totalt 650 elever (20,3 procent) rapporterade minst en typ av misshandel, dar fysisk
misshandel var den mest frekvent rapporterade typen av misshandel (17,7 procent). Av
de fysiskt misshandlade rapporterade 5,5 procent allvarlig misshandel (grov och/eller
upprepad). Nistan 11 procent var utsatta for psykisk misshandel och majoriteten av
dessa personer rapporterade allvarlig psykisk misshandel. Bevittna vald mellan de

vuxna i familjen rapporterades av 6,4 procent och allvarlig emotionell férsummelse av
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2,4 procent. Vi fann konsskillnader for vissa typer av misshandel. Flickor rapporterade
1 storre utstrickning allvarlig fysisk misshandel, psykisk misshandel, bevittnat vald
mellan vuxna i familjen och multitypmisshandel 4n pojkar. Utrikesfédda barn
rapporterade alla typer av misshandel i hogre utstrickning dn svenskfédda barn. Att ha
separerade forildrar, och oro for familjens ekonomi hade ett signifikant samband med

alla typer av misshandel.

Som framgar av figur 4 var det en hoég grad av Overlappning mellan
misshandelstyperna, dir allvarlig emotionell férsummelse och bevittna vald mellan
vuxna i familjen var de typer som 6verlappade mest med andra typer av misshandel.
Av de som rapporterade férsummelse var 84 procent utsatta f6r multitypmisshandel
(tva eller flera typer) och bland dem var 86 procent utsatta f6r 3-4 typer av misshandel.
Bland eleverna som rapporterade att de bevittnat vald bland de vuxna i familjen hade
76 procent ocksa sjalva varit utsatta for nagon typ av misshandel, oftast psykisk eller

tysisk misshandel.
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Bevittnat vald
mellan vuxnai
familjen

Fysisk misshandel
(17.7%)

Allvarlig emotiong
forsummelse
(2.4%)

Psykisk misshandel
(10.9%)

Figur 4. Uppskattad dverlappning av misshandelstyper

Det fanns ett signifikant samband mellan graden av misshandel och rapporterad
multitypmisshandel. Omkring 80 procent av de elever som rapporterade upprepad
fysisk misshandel utsattes f6r multitypmisshandel, jimfért med 51 procent bland dem
som hade blivit utsatta enstaka ganger (p<0,001). Bland de som rapporterade grov
misshandel hade 78 procent blivit utsatta fér multitypmisshandel jaimfért med 42
procent bland de som rapporterade mild fysisk misshandel (p<0,001). Av de elever
som rapporterade att de bevittnat vald mellan vuxna 1 familjen vid upprepade tillfillen
hade 91 procent utsatts for tva eller flera typer av misshandel i jamforelse med 71
procent bland de elever som bevittnat vald enstaka ganger (p<0,01). Bland de elever
som rapporterade grov psykisk misshandel var 71 procent utsatta fOr
multitypmisshandel jimfért med 39 procent bland de som rapporterat mild psykisk
misshandel (p<0,001).
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Det var ett tydligt linjart samband mellan livskvalitet och antalet misshandelstyper, dar
livskvaliteten minskade med Okande antal misshandelstyper. Den linjira trenden kan

ses i figur 5. Skillnaderna i medelvirde mellan varje misshandelsgrupp var signifikanta.

Livskvalitet
(KIDSCREEN-10 index)

70

65

60

55

50

45 L 4

Medelvirde KIDSCREEN-10 index

40 *

35

30 T T T 1
Icke-utsatta 1 misshandelstyp 2 misshandelstyper 3-4 misshandelstyper

Figur 5. Linjar trend i medelvirden for KIDSCREEN-10 index: efter utsatthet
Kommentar: Lavenes test (variansens homogenitet) F = 0,612, p-virde = 0,607

Studie IV

Syftet med studien var att undersoka barns avsléjande av misshandel och det stod de
upplevt fran vuxna och professionella utifran féljande fragestillningar: (I) Finns det ett
samband mellan sjilvrapporterad barnmisshandel och avsaknaden av en vuxen
tortrogen? (II) I vilken utstrickning avslojar elever som varit utsatta for allvarlig fysisk
misshandel sina upplevelser? (III) Till vem/vilka viljer misshandlade elever att avsléja

misshandeln? (IV) Hur upplever misshandlade barn vuxnas och professionellas st6d?

Av de tillfragade eleverna rapporterade 78 procent att de kinde en vuxen de kunde

anfortro sig till om de skulle bli utsatta f6r misshandel, medan 15 procent uppgav att
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de saknade en vuxen fortrogen. Avsaknaden av en vuxen fortrogen hade ett starkt
samband med barnmisshandel, men ocksd med oro for familjens ekonomi, att vara
utrikesfédd och att ha en funktionsnedsittning/kronisk sjukdom. Bland de elever som
rapporterade niagon typ av barnmisshandel, saknade 30 procent en vuxen fortrogen
jamfort med 12 procent bland de som inte utsatts. Efter justering for familjens
ckonomi, utrikesfédd och funktionsnedsittning/kronisk sjukdom kvarstod sambandet
@OR 2,87, p<0,001). Oddskvoterna okade med Okande grad av misshandel.
Sannolikheten att inte kinna en vuxen att anfortro sig till var sarskilt stor for de elever

som hade utsatts f6r 3-4 typer av misshandel (aOR 6,34, p<0,001).

Bland de elever som rapporterat allvarlig fysisk misshandel (n=179) hade 52 procent
berittat fér nagon om &vergreppen. Flickor hade avsléjat misshandeln 1 storre
utstrickning an pojkar, men denna skillnad var inte statistiskt signifikant (p=0,058).
Eleverna var mer bendgna att avsléja misshandeln om deras forildrar var separerade
(p=0,024). Det var vanligast att ha berittat for syskon, vin, pojkvin eller flickvin (37,5
procent). Av eleverna hade 18,2 procent berittat for en forilder eller nirstiende vuxen
och 11,4 procent hade avslojat for personal inom skola, socialtjanst eller polis. Samtliga
som berittat for en professionell hade varit utsatta f6r multitypmisshandel. Det var 9,7

procent som hade berittat f6r BRIS. Flera elever hade berittat for olika personer.

I den kvalitativa analysen av svar pa oppna fragor framkom olika hinder for avsl6jande

och upplevelser av stod frin vuxna och professionella efter avsljande eller upptickt

(figur 6).
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Hinder f6r att avsloja Otillrickligt stod fran vuxna Positiva stodinsatser

Lojalitet till f6rdldrarna Avsaknat barnperspektiv Stéd fran skolkurator och BUP
Brist pa tillit till vuxna och Otillrickliga bevis Stod fran socialtjinst
professionella
Ridsla for att inte bli trodd Otillginglig  socialtjanst och Forovare straffad
polis
Hopploshet Motvilja att agera
Skuldbeldgger sig sjilva
Normalisering

Figur 6. Resultat av kvalitativ analys — huvud- och underkategorier

Hinder for att avsloja

Eleverna beskrev flera hinder for att avsloja den misshandel de upplevt. Det mest
framtridande hindret var brist pa fortroende f6r vuxna och myndigheter. Vissa skrev
att de inte litar pa vuxna i allmidnhet. Nagra uttryckte att de inte litar pa professionellas
uppritthallande av  sekretessen, att de professionella skulle vidarebefordra

informationen till kamrater, forildrar eller andra yrkesgrupper.

Vissa elever hade inte avsljat misshandeln pa grund av lojalitet till sina foraldrar.
Nagra beskrev sina forildrars egna besvirliga barndomsupplevelser som en ursikt for
deras misshandel. Normalisering av misshandel var ett uppenbart hinder da vissa elever
inte uppfattade forildrarnas beteende som misshandel eller minimerade sina negativa
erfarenheter. Att skuldbeligga sig sjilv framstod ocksa som hinder for avslojande da
nagra uttryckte att de hade misskott sig och fortjanade fysisk bestraffning. Det fanns
ocksa en radsla for att bli misstrodd bland nagra av de svarande. Vissa skrev att det var
meningslost att beritta eftersom “Zngen tar en pa allvar” eller sa uttryckte de att det inte
fanns tillrackligt med bevis. En kinsla av hopploshet fanns ocksa bland nagra av

eleverna, att "ingenting hjdalper.”
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Otillrickligt stéd frdan vuxna

Flera elever som blivit misshandlade skrev om sina erfarenheter av kontakten med
myndigheter. Manga uttryckte brist pa barnperspektiv hos professionella, sarskilt bland
socialarbetare. Nagra uttryckte att polisen eller socialtjinsten inte vidtog édtgirder
eftersom bevisning saknades. Ett par elever menade att socialtjansten eller polisen var
otillgingliga nir de beh6vdes. En motvilja att agera hos professionella uttrycktes ocksa.
Nagra skrev att socialtjansten eller skolan “Znte vagade agera” eller att stodet kom alldeles

forsent.

Positiva stédinsatser

Nigra elever som hade varit i kontakt med myndigheter och professionella skrev att de
fatt hjilp och stod. Ett par elever hade fitt stod fran barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP), nagra fran socialtjinsten, men mest framtridande var det positiva stod man

upplevt fran kuratorer inom elevhalsan.

Tre flickor skrev att de hade blivit hjilpta da f6rovarna, som i dessa fall var fider eller
styvfader, blivit domda till fangelsestraff. Forutom att de sjalva hade blivit
misshandlade hade alla tre dessutom bevittnat upprepat vald mot sina mammor. De

rapporterade att de inte hade nagon kontakt med férévaren och var néjda med det.
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DISKUSSION

D4 barnmisshandel dr ett omrdde som har studerats intensivt under flera drtionden,
frimst internationellt, dr det dr svart att definitivt siga vad denna avhandling bidragit
med som ar he/t nytt. Dessutom har kunskapen vixt betydligt under den tid som detta

avhandlingsarbete har pagitt.

Med detta i minne kan man dnda siga att den hdr avhandlingen har bidragit med
kunskap om omfattningen och 6verlappningen av olika former av barnmisshandel i en
svensk kontext och dess samband med psykosomatiska symtom och livskvalitet. De
flesta tidigare studier som studerat sambandet mellan misshandel och ohilsa har
fokuserat pa utfall i form av psykiska problem eller psykiatriska diagnoser. Livskvalitet
som studerats i denna avhandling har ett salutogent helhetsperspektiv pa hilsa. Barns
och ungas rapporter om avsléjande och upplevelse av stod frin vuxna och

professionella dr ocksa viktig kunskap, som direkt kan kopplas till praktiken.

Barnmisshandelns omfattning

Barnmisshandel dr som tidigare beskrivits ett brett begrepp dir olika typer ingar; fysisk,
psykisk, sexuell och forsummelse. Misshandelstyperna har till storsta delen tidigare
studerats var for sig, ofta med fokus pa sexuella 6vergrepp och fysisk misshandel.
Relativt nyligen har intresset for multitypmisshandel 6kat bade internationellt och i
Sverige. Denna avhandling har haft som avsikt att studera flera typer av
barnmisshandel som sker av nirstiende parallellt. Studierna III och IV som baserats pa
data fran kartliggningen av barnmisshandel 2011 visade att vart femte barn har varit
utsatt for nagon typ av misshandel 1 hemmet. Fysisk misshandel var den vanligaste
typen av utsatthet, men viktigt att podngtera dr att de flesta endast blivit milt kroppsligt
bestraffade vid nagot enstaka tillfille. Drygt fem procent uppger att de blivit allvarligt
misshandlade (grévre vald och/eller upprepat) och det ar ocksa dessa barn som utsitts
for flera typer av misshandel som studie III visar. Studie II visade pa en ligre
torekomst av fysisk misshandel vilket kan bero pa att variabeln for fysisk misshandel

inte var kodad pa samma satt och att yngre aldersgrupper, tio- och tolviringar, ingick i
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studien 4r 2006. Aldre barn rapporterar barnmisshandel i storre utstrickning, vilket ir
anmirkningsvirt eftersom majoriteten av deltagarna i de nationella kartliggningarna
rapporterat att de blivit slagna redan i forskolealdern. Det dr svart att avgora vad detta
kan bero pa, men det dr mojligt att yngre barn dr mer lojala med forildrarna, medan
tonaringar till viss del frigjort sig fran foérdldrarna och kan svara mer 6ppet. Det ir

troligen ocksa sa att aldre barn har tydligare referensramar for vad som ir ritt och fel.

Annerback et al. (2010) som anvint samma fragor om fysisk misshandel 1 sin studie har
visat pa liknande siffror nir det giller fysisk misshandel, allvarlig fysisk misshandel och
bevittnat vald. Férekomsten av vild mellan de vuxna i familjen stimde vil 6verens i

studie II och III dér 6-7 procent av barnen varit utsatta.

Psykisk misshandel rapporterades av 11 procent av ungdomarna. Detta dr en mycket
lag siffra 1 forhallande till prevalensen av psykisk misshandel 1 Europa (29 procent) och
globalt (36 procent) (Stoltenborgh et al. 2012; Sethi et al. 2013). Detta kan bero pa hur
psykisk misshandel definieras och mits. Om bevittna vald mellan vuxna skulle ingatt
som psykisk misshandel 1 studie III, i1 enlighet med Kommittén mot barnmisshandels
definition, skulle prevalensen vara hogre. Pa grund av sin speciella karaktir betraktades
bevittna vild som en enskild typ i studie II och III. Det kan ocksa hivdas att psykisk
misshandel ingér 1 alla andra former av misshandel da det alltid ar ett kinslomassigt

lidande for barnet.

Emotionell f6rsummelse rapporterades av drygt tva procent 1 studie III, vilket ar lagt i
jimforelse med andra internationella studier (Stoltenborgh et al. 2013a). En annan
svensk studie som studerade fler dimensioner av foérsummelse visade ocksa en lag
forekomst av denna problematik (Cater et al. 2014). I manga delar av virlden ir
torsummelse den vanligaste formen av barnmisshandel (Stoltenborgh et al. 2013a).
Den skandinaviska valfirdsmodellen kan ses som en skyddsfaktor mot all misshandel,
men framférallt mot férsummelse som ar starkt forknippat med fattigdom. I och med
den o6kande relativa fattigdomen i Sverige behéver dock forsummelse undersokas mer

utforligt och inkludera samtliga dimensioner; fysisk, emotionell, medicinsk, tillsyn,
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utbildnings- och miljomassig. Férsummelse ar den form av misshandel som fatt minst
uppmarksamhet i forskning och praktik och givit upphov till uttrycket “neglect of
neglect” (Wolock & Horowitz 1984). Stoltenborgh et al. (2013a) fann endast 16 studier
om prevalensen av fysisk forsummelse och 13 studier gillande emotionell férsummelse
infér sin metaanalys, till skillnad frin metaanalysen av studier om sexuella 6vergrepp
dir 6ver 200 studier inkluderades. Dessutom underséktes forsummelse alltid i

forhallande till annan misshandel, aldrig som den primira misshandelstypen.

Studierna i denna avhandling, framforallt studie III, har visat att de olika
misshandelstyperna i stor utstrickning &verlappar varandra, vilket ocksa visats av
tidigare nationella och internationella studier (Annerbick et al. 2012; Cater et al. 2014;
Finkelhor et al. 2007). Emotionell férsummelse dverlappade 1 stérst utstrickning med
andra typer av misshandel. Bevittna vald mellan vuxna i familjen 6verlappade ocksa i
stor utstrickning med andra misshandelstyper framforallt med fysisk misshandel i
enlighet med tidigare studier (Hamby et al. 2010; Annerbick et al. 2012). Att bevittna
vald 1 sig sjilvt far stora konsekvenser pa barnets hilsa och utveckling (Georgsson et al.
2011; Howell 2011), men det édr viktigt att professionella som arbetar med denna
problematik 4r medvetna om att barn som bevittnar vild ofta dr multiutsatta och

behover stéd med hinsyn till detta.

I studie II fanns inga konsskillnader gillande prevalensen av misshandel.
Anmirkningsvirt var att i studie III, som baserades pa data fran kartliggningen 2011,
rapporterade flickorna allvarlig fysisk misshandel, psykisk misshandel, att ha bevittnat
vild och multitypmisshandel 1 signifikant storre utstrickning i1 jimforelse med
pojkarna. Dessa resultat dr i enlighet med Cater et al. (2014) dir de unga kvinnorna
rapporterade mer utsatthet av vuxna i familjen 4in de unga minnen. Alder kunde
mojligtvis vara en forklarande faktor i och med att urvalet i studie II férutom
niondeklassare ocksa bestod av yngre dldersgrupper, men vid analys av enbart elever i
arskurs 9 fanns anda inga konsskillnader. Att det skiljer sig 1 de tva kartliggningarna
kan heller inte forklaras av att en signifikant storre andel pojkar har positiva attityder

till kroppslig bestraffning i jamforelse med flickor och att det skulle reflektera hur man
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svarar pa misshandelsfragorna, i och med att denna konsskillnad 1 attityder visats 1 bada
kartligeningarna. Inte heller far det stéd av mer objektiva uppgifter. Rapporter om
polisanmild barnmisshandel i Sverige visar att pojkar ir offer i storre utstrickning dn
flickor (BRA 2011) och i flera internationella studier frin hoginkomstlinder om
barnmisshandelsprevalens forekom inga konsskillnader mer dn vid sexuella 6vergrepp

dr flickor dr mer utsatta (Gilbert et al. 2009b).

Det dr svart att jimféra nordiska studier om barnmisshandel med internationella
studier pd grund av olika studiedesign och definitioner av barnmisshandel. Den storsta
delen av forskningen om barnmisshandel bedrivs i USA dir kroppslig bestraffning ar
lagligt och oftast inte uppfattas eller mits som barnmisshandel. Vid en jaimférelse blir
da prevalenserna for fysisk misshandel 1 likhet med Sverige som ir ett land som ligger
lingt fore med det primarpreventiva arbetet mot barnmisshandel. For en tillforlitlig
jamforelse mellan linder behovs en tydlig universell definition av barnmisshandel, dar
ocksda bevittna vild mellan vuxna i familjen inkluderas pa ett tydligare sitt, samt

heltickande frageinstrument dar alla typer av barnmisshandel inkluderas.

Barnmisshandel kan leda till ohilsa och samre livskvalitet

I linje med tidigare forskning har studierna i denna avhandling visat att barnmisshandel
har negativa effekter pa hilsan; kroppsligt, psykiskt och socialt. I studie I framkom att
manga som hade egna erfarenheter av misshandel, oavsett typ, upplevde psykisk
ohilsa. Flera hade dilig sjilvkinsla och kidnde sig deprimerade, nigot som ocksa
Overensstimmer med tidigare studier (Gilbert et al. 2009b). De som varit utsatta for
psykisk misshandel upplevde att den typen var sarskilt psykiskt pafrestande. Detta har
ocksa framkommit i en omfattande australiensk kohortstudie dir man fann att psykisk
misshandel och foérsummelse paverkade ungdomarnas psykiska hilsa 1 hogst grad i1
jaimforelse med annan misshandel (Mills et al. 2013). Nar barn utsitts for krainkningar
och upplever att ingen bryr sig om dem sa finns en stor risk for att de sjilva uppfattar
sig som virdel6sa och att ingen kan tycka om dem (Broberg et al. 2015). Studier har

ocksa visat att social exkludering, som dr en del 1 psykisk misshandel, aktiverar samma
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delar av hjiarnan som fysisk smarta (Kross et al. 2011). I studie I framkom dessutom att
psykisk misshandel inte uppmirksammades av vuxna pa samma sitt som fysisk
misshandel och att psykisk misshandel var svirare att bevisa. En amerikansk studie
visade att d4ven om psykisk misshandel ir vanligt och innebir stora hilsokonsekvenser
sa fokuserar socialtjdnsten sillan pa denna typ i barnavardsutredningar (Trickett et al.
2009). Det ar mojligt att detta resultat kan Gverforas till svenska forhallanden. Utifran
resultatet 1 studie I och frin annan forskning som visar att psykisk misshandel inte ar
prioriterat 1 varken forskning eller praktik sa var tanken att underséka enbart psykisk
misshandel 1 férhallande till halsoaspekter som psykosomatik och livskvalitet 1 studie
III. Dessa analyser var dock inte meningsfulla da &verlappningen av de olika

misshandelstyperna var si betydande.

Respondenterna i studie I uttryckte kinslor av skam och skuld, sirskilt de min som
blivit utsatta for sexuella 6vergrepp. Skam idr knutet till vem man dr till skillnad fran
skuld som dr knutet till en handling. Skam péaverkar hela sjilvet och far konsekvenser
tor individens sjalvtillit (Starrin 2001). Det dr mojligt att min som blivit utsatta for
sexuella 6vergrepp kinner mer skam da det kan finnas en riadsla att bli betraktad som
homosexuell eller som en ”svag man” som inte kan fOrsvara sig. Detta stods av
maskulinitetsteorier som hegemonisk manlighet, dir normen ar att ’riktiga man” ar

heterosexuella och kraftfulla (Connell & Messerschmidt 2005).

I studie II framkom ett starkt samband mellan rapporterad fysisk misshandel och
psykosomatiska symtom. Sambandet var sarskilt starkt mellan tre eller flera
psykosomatiska symtom och rapporterad misshandel. Bland de som rapporterat att de
bide bevittnat vald och utsatts for fysisk misshandel var risken sirskilt stor for
psykosomatiska symtom. Ett ovintat resultat var att enbart ha bevittnat vald inte 6kade
risken for psykosomatiska symtom. Det beror troligtvis pa att majoriteten av de som
bevittnar vald mellan vuxna vid upprepade tillfillen ocksa sjilva blivit slagna vid nagot
tillfialle och hamnar 1 den kombinerade gruppen, medan de som endast bevittnat eller

vetat om att vald forekommit vid enstaka tillfille hamnar 1 ”enbart-gruppen”. Annan
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forskning har visat att enbart bevittna vild mellan vuxna har stora konsekvenser pa

barnet nir det giller bade livskvalitet och psykosomatiska symtom (Grip et al. 2014).

Studie III fann ett starkt samband mellan barnmisshandel och lag livskvalitet, precis
som tidigare studier visat (Weber et al. 2015). Sambandet 6kade med antalet
misshandelstyper, indikerande ett dos-responsfoérhallande, vilket Weber (2015) och

andra som studerat multitypmisshandel och hilsoeffekter ocksa visat.

Misshandlade barn blir ofta svikna i samtliga system

Tidiga insatser vid barnmisshandel ir visentligt for att minska risken for att barn
utvecklar ohilsa och beteendeproblem (Gilbert 20092). For att tidiga insatser ska
kunna sittas in for barnet och familjen krivs att misshandeln kommer till

professionellas kinnedom.

I delstudie IV framkom att drygt halften av de som blivit utsatta for allvarlig fysisk
misshandel berittat om misshandeln for nagon, vilket dr en ligre andel 1 jamforelse
med vad internationella studier visat om avslojande av fysisk barnmisshandel (Bottoms
et al. 2014; Foynes et al. 2009; Hershkowitz et al. 2005). Detta kan bero pa att det ar
vanligare att avsloja i vuxen alder (McElvaney 2015) och att de internationella studierna
har en ildre studiepopulation 4n den i studie IV. Att beritta fOr ett syskon eller vin var
mest forekommande. Endast elva procent hade berittat for en professionell inom
skola, socialtjanst eller polis, vilket dr 1 enlighet med Annerbicks (2010) studie dar
samma fraga anvints. Hinder fér avslojande forefoll frimst bero pa ett bristande
fortroende for vuxna och professionella, vilket andra studier tidigare visat
(Schonbucher et al. 2012; Crisma et al. 2004). Av de som rapporterat allvarlig fysisk
misshandel saknade 41 procent en vuxen att anfértro sig till, detta till skillnad frin de
icke-utsatta dir endast tolv procent saknade en vuxen fortrogen. Anledningen kan vara
att barn med tidig trygg anknytning har bittre relationer till vuxna i allmanhet dn barn

som haft en otrygg anknytning. Barn som varit utsatta for barnmisshandel kan fi en
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forestillning om att ndra relationer ar forenat med fara och att de inte 4ar virda skydd

och omsorg (Broberg et al. 2009).

Andra hinder f6r avsljande var lojalitet till foéraldrarna, ridsla for att inte bli trodd och
att de skuldbelade sig sjilva, vilket ocksa gar i linje med tidigare studier om sexuella
overgrepp (McElvaney et al. 2014). I studie I framkom skuld och skam, frimst hos de
som utsatts for sexuella Overgrepp, som anledningar till att de inte avslGjat

overgreppen.

Att sa fd barn och unga avslojar misshandel stiller hoga krav pa vuxna att uppticka
barnmisshandel. Utifran resultatet fran studierna I och IV sigs skolan som en
betydande arena for att uppticka misshandel. Foérskole- och  skolpersonal
(mikrosystem) som har daglig kontakt med barn behover 6kade kunskaper for
upptackt och vidare stéd for barnet och familjen. En svensk doktorsavhandling visade
att forskolan anmailde endast 11 procent av de barn de misstinkt vara utsatta for
misshandel (Lundén 2004). Den liga anmailningsbenigenheten beror ofta pa lojalitet till
torildrarna, men ocksa pa en misstro till socialtjinsten och det bristande samarbetet

dem emellan (Svensson & Janson 2008; Kraft & Eriksson 2014).

Elevhilsan framkommer som sirskilt betydelsefull i studierna I och IV. Elevhilsan har
goda mojligheter att arbeta preventivt och tidigt uppticka misshandel samt att
informera barn om sina rittigheter. Det dr dédrav viktigt att det finns tillrickligt med
resurser inom elevhilsan for en 6kad tillgainglighet sd att en fortroendefull relation till
eleven kan skapas som kan leda till avsl6jande och vidare stod (Kraft & Eriksson

2014).

I studie I framkom ocksa vikten av barns rattigheter, dir Sverige har kommit relativt
langt. Det finns en lag som férbjuder all misshandel och en socialtjanstlag som handlar
om att skydda och hjilpa barn som far illa. Detta behover dock realiseras i praktiken. I
resultaten fran studie I och IV framkom att manga ungdomar inte fatt tillrackligt stod

frain professionella och andra vuxna. Deras rittigheter hade krinkts, inte enbart i
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forhallande till hemmiljon diar misshandeln skett, utan dven i det omgivande
exosystemet. Resultaten visade att framforallt socialtjdnsten och polismyndigheten i
manga fall inte hade skyddat barnen fran fortsatta 6vergrepp, vilket ocksa visats i andra
svenska studier (Lindell 2005; Leviner 2011). Flera personer som varit utsatta for
misshandel under uppvixten och som haft kontakt med socialtjinst och
polismyndighet beskrev negativa erfarenheter. Det handlade frimst om bristen pa
barnperspektiv och en motvilja att agera hos de professionella. Det finns en risk att
personal inom béade hilso- och sjukvard och socialtjinsten Gveridentifierar sig med
torildrarna och pa sa vis accepterar bortforklaringar dir barnet far skulden
(Socialstyrelsen 2013). Barnmisshandel dr svart att bevisa och detta uttrycktes av
respondenterna i studie I'V. Detta har visats i en genomgang av personuppklarade brott
avseende misshandel mot barn 0-6 ar. Under perioden 2009-2013 klarades endast nio
procent av samtliga inkommande anmalningar upp, i den meningen att en

garningsperson kunde knytas till brottet (Stiftelsen Tryggare Sverige & BRIS 2014).

I studie I framkom synpunkter pa stringare straff. Det var framférallt de som inte
sjalva varit utsatta som papekade och kritiserade de milda straffen f6r barnmisshandel.
De respondenter som blivit misshandlade uttryckte inte detta i samma utstrickning,
vilket kan bero pa lojalitet till deras forildrar, normalisering av valdet och kinslor av att
ha varit delaktig till att utlésa valdet. I studie IV var det dock ndgra av de utsatta, som
upplevde att de blivit hjilpta genom att férévaren hade blivit domd till fingelsestraff.
Dessa barn hade dven bevittnat vald mot mamman vid flera tillfillen. Det dr mojligt att
domarna i de hir fallen snarare rorde valdet mot mamman, for vilket barnet littare kan

fransaga sig skulden.

Behov av att fa beritta om sina erfarenheter

Avhandlingens syfte var att finga barnens och de ungas perspektiv pa barnmisshandel,
hilsa, avsléjande och stéd. Barnkonventionens artikel 12 handlar om barnets ritt att
uttrycka sin mening och héras i alla frigor som berdr det. Att sa manga svarade pa de

Oppna frigorna tyder pa att barn och unga har ett behov av att beritta om sin utsatthet,
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trots att det kan vara svart. Barnmisshandel verkar vara ett amne som ber6r och anses
viktigt, da dven de som inte sjilva varit utsatta hade ett behov av att uttrycka sina
tankar och attityder om barnmisshandel. Manga framholl ocksa vikten av att

unders6kningar om barnmisshandel genomfors.

Barn dr inte passiva mottagare utan de ska ses som kompetenta aktorer som sjilva
iakttar, tolkar och bedomer. Men dven om barn ses som aktiva aktorer si har de behov
av skydd (Eriksson et al. 2015). Ett etiskt dilemma kan vara da barn rapporterar att de
inte berittat for nigon vuxen om sin utsatthet och forskarna som analyserar materialet
ar de forsta som far veta. I delstudie I vidjade ett par unga personer om hjilp pa grund
av psykisk ohilsa som en foljd av misshandel under uppvixten. Pa grund av studiens
utlovade anonymitet och att det inte varit mojligt att identifiera eleverna pa individniva
sa har inga atgirder kunnat vidtagas. Det kan finnas en risk att respondenterna kianner

sig svikna nir de berittar, eftersom ingen gbr nagot it det.

Metodologiska styrkor och svagheter

En styrka med avhandlingen ir att bade kvantitativa och kvalitativa data ingar, da dessa
data kompletterar varandra. Detta dr sirskilt viktigt da orsakssambandet inte gar att
sakerstilla i de studier som ar av tvirsnittsdesign (II/III/IV). I tvirsnittsstudier dr det
framforallt svart att bedoma det tidsmissiga sambandet, om orsaken foregar effekten,
vilket dr avgorande for att siga nigot om orsak-verkan. I den forsta delstudien som ar
kvalitativ framkom det tydligt att misshandeln har paverkat halsan negativt vilket ocksa
bekriftas av kvantitativa longitudinella undersékningar (Flaherty et al. 2013). Det ir
dock viktigt att ha den ekologiska modellen i atanke ndr det komplexa sambandet
mellan barnmisshandel och hilsa ska studeras, dd sambandet dr beroende av manga
faktorer pa samhalls- och familjeniva. Trots att flera kinda bakgrundsfaktorer for
barnmisshandel och hilsoeffekter har justerats for i de aktuella studierna, sa finns det
andra viktiga faktorer som inte studerats, framforallt psykisk sjukdom hos

vardnadshavaren/vardnadshavarna, utbildningsniva och sysselsittning.
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En annan styrka ir att studiedeltagarna ir barn och unga, di majoriteten av tidigare
forskning som undersokt hilsoeffekter, avslojande och stod har studerat vuxna

personet.

Extern validitet och 6verforbarhet

Samtliga studier i avhandlingen utgir fran stora populationsbaserade nationella
kartligeningar av barnmisshandel med relativt litet bortfall av elever och unga. Det

finns dock néagra brister som behover nimnas.

I studie II var urvalet inte nationellt representativt med hénsyn till socioekonomi, da
skolor fran bade laginkomstomraden och héginkomstomraden var 6verrepresenterade
1 forhallande till medelinkomstomraden. Om detta har paverkat resultatet dr svart att
avgora. Mot detta talar att efterkommande studie visade pa liknande férekomst av
tysisk misshandel, bevittnat vald mellan vuxna i familjen och psykosomatiska symtom,

nir arskurs 9 i bada studierna jaimférdes.

I studierna III och IV var bortfallet av skolor relativt stort. Det var framférallt de
storre skolorna som tackade nej till deltagande, ofta med anledning av tidsbrist. Vid en
jamforelse av studiepopulationen med nationella registerdata fran Statistiska
Centralbyran (SCB) om svenska 15-dringar ar 2011 motsvarade andelen utrikesfédda
och andelen som bor tillsammans med bada forildrarna vil. Dessutom motsvarade
sysselsittningsgraden hos forildrar i studiepopulationen den hos den allminna vuxna
befolkningen (35-54 ar) i Sverige. Bortfallet av elever har inte varit stort, men kan ha
bidragit till en underrapportering av misshandel da barn med langvarig ogiltig
skolfranvaro har missats. Detta dr en utsatt grupp barn med sammansatt problematik

ofta med ogynnsamma hemférhallanden (Skolverket 2010).

I traditionella kvalitativa studier, t ex intervjuer med ett fatal personer, dr en svarighet
att pavisa resultatens generaliserbarhet. I och med att det kvalitativa datamaterialet i
studie I och IV kommer frin de nationella kartliggningarna dir svaren som analyserats

ir manga och inneholl berittelser fran personer av olika kén, med olika erfarenheter
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och bakgrunder sa finns det en storre mojlighet att resultaten kan generaliseras till
andra svenska barn och unga. Vid en genomgang av samtliga svar pa 6ppna fragor i

studie IV aterkom for 6vrigt mycket av det som framkommit i studie 1.

Intern validitet och giltighet

En del brister gillande enkitfragor och variabler som inte kodats pa samma sitt 1 de

olika studierna har redan tagits upp och diskuterats i tidigare avsnitt.

Enkatfraigorna om fysisk misshandel i studierna II och III ar baserade pa det validerade
instrumentet Conflict Tactics Scales (CTS) som anvinds virlden Gver, samt en fraga
som SCB anvint i tidigare elevenkiter for att finga frekvensen av den fysiska
misshandel samt férévare. Fragorna om psykisk misshandel 4r ocksa baserade pa CTS.
For att mita livskvalitet hos eleverna i studie 11T anvindes instrumentet KIDSCREEN-

10 Index, som dr validerat for svenska ungdomar.

Det fanns dock en del svagheter gillande vissa fragor och instrument. Instrumentet f6r
psykosomatiska symtom i studie II var begrinsat dd det inte fanns mojlighet att ange
symtomens frekvens, vilket medfor att intensiteten i utfallet har missats. Dessutom kan
det vara svirt for barn, framforallt 1 de yngre aldersgrupperna, att komma ihag symtom
en manad eller lingre tillbaka i tiden. Det finns ocksa en mojlighet att symtomen som
rapporterats kan vara av organiska orsaker, sisom premenstruellt syndrom hos flickor 1

puberteten.

Aven forsummelsefrigan i studie III var begrinsad di den endast uppskattar
emotionell férsummelse men ocksdi for att den inte sidrskiljer forildrarna i
svarsalternativen; mamma och pappa. Vid en genomgang av samtliga enkiter framkom
det 1 kommentarsfiltet som foljde fragan att manga upplever att den ena féraldern bryr
sig om dem, medan den andra inte gér det. Vid de tillfillena kryssar respondenterna
ofta 1 ett positivt svarsalternativ. Denna aspekt dr viktig att fanga i framtida studier da

manga barn har skilda féraldrar och bor vixelvis hos forildrarna.
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En annan brist dr att sexuella 6vergrepp inte mits 1 studie III dar avsikten var att
studera barnmisshandel som helhetsbegrepp, innefattande alla typer av misshandel.
Svenska studier har dock visat att endast en minoritet av de sexuella 6vergreppen sker 1
hemmen av vardnadshavare (Heimer et al. 2014; Cater et al. 2014). Det ér sannolikt att
en stor andel av de som blivit utsatta finns med i gruppen som rapporterat misshandel i
studie III, da sexuella Gvergrepp i stor utstrickning Gverlappar med andra typer av
misshandel, framforallt psykisk misshandel och férsummelse (Dong et al. 2003; Mills et
al. 2013).

Det finns risk for minnesfel vid rapportering av utsatthet under barndomen. Det ir
framforallt inte mojligt att fa uppgifter om de forsta aren i barnens liv. Forskning har
dock visat att barn som utsatts for olika former av vild har en mycket god f6rmaga att
minnas de traumatiska hindelserna, iven de som skett i tidig dlder, och kan skilja
mellan fantasi och verkliga hindelser (Christianson et al. 2013). Men trots att barn har
en férmaga att minnas sa kan kinslor av skuld och skam bidra till en underrapportering

av prevalensen av barnmisshandel vilket kan paverka sambandsanalyserna.

Analyserna av texterna i de kvalitativa studierna har gjorts med fokus pa det manifesta
innehallet, det som 1 texterna ar synligt och tydligt, for att inte 6vertolka och forlora
barnens och de ungas perspektiv. Citat har inkluderats for att barns och ungas uttryck

ska belysas och for att illustrera tolkningen.

Reliabilitet och tillfrlitlighet

Tillgangen till flera datamaterial med samma eller liknande fragor frin olika tillfillen
gbr det mojligt att jimfoéra resultaten fran de olika studierna. Det finns en stabilitet i
svaren kring misshandel fran elevstudierna 2000, 2006 och 2011 som tyder pa en hog

reliabilitet.

Svaren pa de Oppna frigor som analyserats i studie I och IV har gett spontana,
uttrycksfulla och drliga svar. Det kan uppfattas som littare att beritta om sin situation

skriftligen och anonymt dn ansikte mot ansikte med en person som man inte kinner
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och har hunnit bygga upp ett fértroende f6r. Analysen av texterna i studie I och IV har
starkts av att jag vid ett flertal tillfallen efter kategoriseringen dtergatt till originaltexten
for att sakerstilla att kategorierna ticker datamaterialet sa att inga relevanta data blir
utelimnade. For att Oka tillfrlitligheten har tre personer varit involverade i

analysprocessen i bade studie I och IV.
En svaghet med de kvalitativa studierna dir endast skriven text analyserats dr bristen

pa djup. En intervjustudie med utsatta barn och ungdomar med f6rdjupad kunskap om

hilsokonsekvenser, avslojande och stod hade kompletterat denna avhandling.
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KONKLUSION OCH PRAKTISKA IMPLIKATIONER

Barnmisshandel dr ett omfattande folkhalsoproblem som ir vanligt férekommande och
som paverkar barns hilsa negativt. Det finns O6kad risk for psykosomatiska symtom
och foérsimrad livskvalitet bland de som utsitts och ohilsan tenderar att 6ka med
okande antal misshandelstyper. Annan psykisk pafrestning och ohilsa sisom
smirtsamma minnen, lag sjilvkinsla och depression beskrevs av unga personer som
utsatts for misshandel. Psykisk misshandel ansdgs som sirskilt svar och behover
dirmed uppmairksammas mer i forskning och bland professionella som arbetar med

barn och unga minniskor.

Barnmisshandel ér ett komplext problem da de olika barnmisshandelstyperna i stor
utstrickning Overlappar varandra. Det dr viktigt att beakta denna 6verlappning nir
hilsoutfall studeras. Studier som pavisar halsoeffekter av endast en typ av misshandel
utan att ta hinsyn till andra typer kan vara missvisande. Barn maste skyddas fran a/la
former av misshandel i 6verensstimmelse med barnkonventionen. Professionella bor
gora bedémningar och utredningar som omfattar alla typer av barnmisshandel sa att de
mest allvarligt misshandlade barnen kan upptickas, vilket kan leda till forbattrat stod

och férebyggande insatser till dessa barn.

Barnmisshandel dr dessutom ett dolt problem, da minga barn och unga som varit
utsatta inte avslojar misshandeln. Endast en minoritet avsléjar for vuxna och
professionella vilket framférallt beror pa bristande tillit. Eftersom fa barn avslojar,
stiller det krav pa att vuxna och professionella som arbetar med barn idr lyhérda och
tillgédngliga. Dessutom behovs okad kunskap om riskfaktorer f6r och tidiga tecken pa
barnmisshandel bland personal inom férskola, barnhilsovard, skola och elevhilsa, si
att misshandel kan upptickas 1 ett tidigt skede. Om exempelvis ett barn bescker
elevhilsan eller hilso- och sjukvirden for flera kroppsliga symtom dir orsaken ér oklar,

ar det av betydelse att fraga barnet om hem- och skolférhallanden.
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Manga av de barn och unga som avslojat misshandel upplever att de inte fatt tillrackligt
stod, till stor del pa grund av upplevt saknat barnperspektiv hos de professionella. Det
behovs darfor ett forindringsarbete pa flera nivier for att stodet ska forbittras. Att
barnkonventionen gors till svensk lag kan ytterligare stirka barnets rittigheter. Det
krivs ocksa en Okad utredarkompetens med barnperspektiv inom bade socialtjansten
och polismyndigheten angiende barnmisshandel. For att stirka kompetensen krivs
utbildningsinsatser till berérd personal samt att utredningar om brott mot barn ges
hogre status. Samhallets stod till de utsatta bor vara littillgangligt och fokusera pa bade
torebyggande och behandlande insatser mot psykisk och fysisk ohalsa. For att tidigt
upptacka utsatta barn och initiera insatser har elevhilsan pa skolan en viktig roll.
Elevhilsans tillginglighet kan vara avgorande for upptickt och stod till de utsatta

barnen.
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FRAMTIDA FORSKNING

For att fa ett helhetsperspektiv pa barnmisshandel beh6ver framtida kartliggningar av
barnmisshandel undersoka alla typer av misshandel, inklusive sexuella 6vergrepp. Det
ar ocksa viktigt att kategorin bevittna vald mellan vuxna i familjen fortsitter att inga 1
framtida studier som en enskild typ av misshandel. Kartligeningarna bor ocksa
inkludera ett storre urval av elever sa att det blir mojligt att géra subgruppsanalyser, till
exempel undersoka hilsokonsekvenser hos barn som varit utsatta for enbart psykisk

misshandel, dd denna typ av misshandel behéver lyftas och synliggéras.

Fler studier om upptickt och stéd behdvs dir framforallt faktorer som frimjar
avslojande av barnmisshandel undersoks och vilket stod utsatta barn och ungdomar
upplever att de behéver. Intervjustudier med familjehemsplacerade barn och
ungdomar, de som bor pi HVB-hem och barn med intellektuella funktions-
nedsittningar kan vara laimpligt, da detta ar sarskilt sirbara grupper som manga ganger
missas 1 elevundersokningar och som har svart att svara for sig och bevaka sina

rittigheter.

En stor utmaning for framtida forskning ar att fa 6kad kunskap om misshandel av de
yngsta barnen. Det har genomférts forildraundersokningar som undersoker
prevalensen av barnmisshandel dir de yngsta barnen ingar. Dessvirre ger inte dessa
studier en tillf6rlitlig bild av utsattheten hos dessa barn, dels pa grund av stort bortfall
av forildrasvar, och dels pa grund av det tabu kring kroppslig bestraffning och annan

barnmisshandel som féreligger.
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Barnmisshandel ur barns och ungas
perspektiv

Barnmisshandel 4r ett omfattande folkhilsoproblem som bryter mot de minskliga
rittigheterna. Det dr ocksa ett dolt problem da det sillan avslojas eller uppticks.

Avhandlingens 6vergripande syfte var att undersdka barnmisshandel ur barns
och ungas perspektiv med fokus pa omfattning, hilsa, avsljande och stod.

Avhandlingen bygger pa fyra delstudier som baseras pa nationella kartliggningar
av barnmisshandel. Resultaten visar att barnmisshandel ar vanligt forekommande
och att olika former av barnmisshandel i stor utstrickning 6verlappar varandra.
Vidare visar resultaten att barnmisshandel paverkade barns och ungas hilsa
negativt ur ett biopsykosocialt perspektiv. Den psykiska misshandeln uttrycktes
som sarskilt svar och ouppmairksammad. De som utsatts for sexuella 6vergrepp
uttryckte kinslor av skam och skuld. En stor andel barn och unga som varit
utsatta for barnmisshandel avsl6jade inte misshandeln, framforallt pa grund av
brist pa tillit till vuxna. Manga upplevde att de inte fatt tillrickligt med stod
nidr de berittat om misshandeln, huvudsakligen pa grund av att de upplevt ett
saknat barnperspektiv hos professionella. Barn och unga hade goda erfarenheter
av elevhilsan och ansig den ha en sirskilt viktig roll for upptickt och stod.
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