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Omsorgssvigt

Bern, der udszttes for svaer omsorgssvigt i
hjemmet, kan udvise forskellige grader af de
tilstande, Spitz medte hos bgrn pd berne-
hjem. Forzldrene kan vare fysisk til stede,
men uden folelsesmassigt at vaere tilgen-
gelige eller engagere sig i barnet, eller de
kan forlade hjemmet og overlade barnet til
sig selv i leengere tid. Barnet kan i visse til-
felde mangle social og sensorisk stimula-
tion (understimulation) i en grad, s& dets
udvikling hammes, eller det kan i perioder
gennemleve Bowlbys trefasede forleb igen
og igen, indtil det til sidst holder op med
at protestere, og man kun bemzarker dets
emotionelle frakobling fra foraldrene. Det
er sidanne mangelfulde eller utrygge til-
knytninger, der til tider kan forklare, hvorfor
nogle omsorgssvigtede bern nasten ingen
reaktioner viser, nar de anbringes pd et ber-
nehjem eller i en familiepleje. Barnet fal-
der miske hurtigt til i de nye omgivelser og
sparger ikke efter foraldrene.

Omsorgssvigt taler man om i forbindelse
med vanregt og fysiske, psykiske og seksuelle
overgreb pa barnet. Ofte vil forskellige former
for omsorgssvigt vare blandet sammen i det
enkelte barns tilf=lde.

1. Vanregt drejer sig forst og fremmest om, at
foraeldrene ikke tilfredsstiller bamets be-
hov. Der kan vare tale om underemaring,
hvor barnet ikke har faet mad i dagevis.
Foraldrene overlader bamet til sig selv og
er ikke folelsesmassigt engageret i det.
Det betyder, at bamet understimuleres, og
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man ser ofte, at bamets sproglige, kogniti-
ve og senso-motoriske udvikling som falge
heraf forsinkes. Vanragten kan ofte saztte
ind allerede i fostertilstanden, hvis der for
eksempel har varet tale om stof- eller al-
koholmisbrug og darlig emaring hos mo-
deren, og den kan betyde, at bamet fades
med skader pd nervesystemet. Med normal
pleje efter fodslen kunne disse tidlige ska-
der maske vare forvundet, men med en
fortsat vanregt og mangel pa indfaling fra
foreeldrene, forstzrkes de yderligere. Det
vanrggtede bams symptomer svarer i de
varste tilfelde til de hospitalisme-symp-
tomer, vi beskrev avenfor.

Fysiske overgreb drejer sig om, at barnet
lider skade pa grund af den made, foral-
drene behandler det pa eller som falge af
deres undladelser, for eksempel i form af
manglende opsyn. Ofte opstdr overgre-
bene i forhindelse med foraldrenes des-
perate forseg pa at saztte en stopper for
bamets grensesggende adfeerd, eller bar-
net bliver tillagt negative egenskaber og
bliver brugt som én, de andre i familien
kan afreagere pa.

Psykiske overgreb er det vanskeligst defi-
nerbare omrade. Her kan foraldrene ogsa
opfatte bamet negativt. De tillegger
maske allerede fra fadslen barnet dérlige
egenskaber og udsatter det for afvisnin-
ger. Forzldrene kan terrorisere barnet
med trusler om straf og adskillelse, som
ifalge Bowlby ofte kan vare mere skadelig
end reel straf og adskillelse. Foraldrenes
samliv kan vare praget af fjendtlighed
og vold, og bernene har varet vidner til
de indbyrdes konflikter, eller foraldrene
bruger dem som budbringere eller spioner
i deres indbyrdes konflikter. Foraldrene
kan vare folelsesmassigt utilgzngelige
og praget af svare psykiske problemer,

eller de kan bruge bernene til at tilfreds-
stille deres egne felelsesmassige behov.

4, Seksuelle overgreb, meder vi der, hvor de
voksne inddrager bamet i seksuelle akti-
viteter, det hverken fysisk eller psykisk er
modent til. De seksuelle overgreb p4 bar-
net er sjeldent fysisk voldelige, selv om
de kan blive det, jo =ldre bamet bliver,
men de far ofte karakter af psykiske over-
greb, fordi barnet oplever skyld, magtes-
lashed og trusler om straf og kerligheds-
tab, hvis det afslerer hemmeligheden.

Ved bade vanregt, fysiske, psykiske og seksu-
elle overgreb handler det grundlzggende om
forldrenes mangel pa forstielse og respekt
for barnets behov. I de senere &r har forsk-
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Ill, 8.5 Thomas Vinterbergs
film “Festen” fra 1998
handler om omsorgssvigt
og de efterfolgende kro-
niske traumer. P4 billedet
holder sennen spillet of Ul-
rich Thomsen en ofgorende
tale.

ning peget p3, at visse barn lettere bliver
ofre for omsorgssvigt end andre. Det galder
bem med et sarligt vanskeligt temperament
(ivf. s. 69), for tidligt fedte bern, der krae-
ver meget pasning, og endelig kan medfadte
funktionsforstyrrelser hos et bam ogsa veare
den udlasende faktor, der ger, at foraeldrene
afviser det eller udsatter det for svigt.
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Borns reaktioner pa
omsorgssvigt

Det omsorgssvigtede barn udvikler mistillid
til verden. Det har brug for en sikker base
i form af omsorgspersoner, det kan knytte
sig til, men netop de personer, barnet har
brug for at etablere tilknytning til, svigter.
De mange negative samspil med foraldrene
kan vare med til at skabe en generelt ne-
gativ forventning til samspillet med andre,
og de kan ogsd vare med til at give barnet
en negativ forventning til sig selv - barnet
oplever igen og igen, at det ikke er godt nok
som det er, at det ikke lever op til foreldre-
nes forventninger og maske endda er skyld i
de overgreb og svigt, det selv udsattes for.
Den norske forsker Kari Killén prasenterer
i sin bog "Omsorgssvigt er alles ansvar” en
rekke af de reaktioner og mader at aoverleve
pa, man kan mede hos bern, der udsattes
for omsorgsssvigt. I de falgende vil vi tage
udgangspunkt i Killéns oversigt.

Kontaktforstyrretser

Amerikanske undersegelser peger pa, at op
imod 80 pct. af omsorgssvigtede bern udvi-
ser et utrygt tilknytningsmenster (undgden-
de, @ngsteligt eller desorganiseret). Barnets
utrygge tilknytning kan f.eks. vise sig i form
af en abenlys afhangighed af andre. Det er
klzbende, omklamrende, opmarksomheds-
segende, optaget af at eje eller kontrollere
andre og optaget af at behage og blive ac-
cepteret af foreldre og andre voksne. Barnet
opleves som frygtsomt og “sultent tilknyt-
tet”. Det gar i halene pa de voksne, vil sidde
pé skedet hele tiden og kan vare ukritisk
indladende og uselektivt venlig overfor frem-
mede. Det er en adferd, vi ogsd s& hos in-
stitutionshgrnene, og som forklares med, at
barnet endnu ikke er selektivt tilknyttet til
bestemte voksne ag derfor ikke udviser den
fremmedangst, der er typisk for spadbarnet.
P& trods af barnets stadige kontaktsegen kan
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det alligevel have svaert ved at tile narhed
og etablere et gensidigt samspil med andre,
Barnet kan omvendt ogsa reagere pd den
utrygge tilknytning med en forsvarspreget
uafhangighed af andre, der kan komme til
udtryk i en kold, hard og afvisende holdning.
Begge reaktioner gemmer dog pd en falles
ambivalens: Barnet slds med modstridende
folelser af lengsel efter kaerlighed og aggres-
sianer i forhold til omsorgspersonerne.

Depression

Mindre bern er normalt krevende i deres kon-
takt, de har lyst til at lege hele tiden, de er
fysisk aktive og meget kreative i deres udfol-
delser, men hos det omsorgssvigtede barn ser
man til tider det stik modsatte. Barnet er ikke
sarlig kravende i sin kontakt til andre. Det
virker fysisk passivt. Det leger ikke meget,
og ndr det endelig leger, er der noget ste-
reotypt og tvangspraget over legen. Den er
ikke saerlig kreativ, selv am den dog underti-
den for nogle bern kan blive et sted, hvor de
kan tematisere deres traumatiske oplevelser.
Disse traek ser man i dag som et udtryk for en
depressiv tilstand hos barnet. Det er barnets
made at udtrykke sin sorg og angst pa.

Dissociation

Begrebet dissociation henviser til det feno-
men, at bem, der har vaeret udsat for over-
greb, is@r af voldelig eller seksuel art, kan
have en tilbgjelighed til at benzgte eller
ligefrem glemme de traumatiske oplevelser.
At dissociere betyder at splitte op eller ad-
skille, og det, der formodentlig sker, er at de
ubehagelige episoder ikke integreres eller as-
socieres pd normal vis med de evrige dele af
hukommelsen. De kan derfor betragtes som
uvasentlige, uvedkommende eller ligefrem
som ikke-eksisterende (amnesi), og det kan
endda gi sd vidt, at personligheden split-
tes op i forskellige dele eller identiteter, der
fungerer uafhangigt af hinanden ("multipel
personlighedsforstyrrelse”). Dissociation er

Frederick Waters

Frederick Waters er en lille 7-arig dreng, s@rdeles alvorligt fysisk mishandlet af stedfaderen.
Han blev ekspert i selvhypnose. Han blev sa rutineret i at adskille hoved og krop, at han til
sidst overhovedet ikke folte smerte. Lenore Terr som havde Frederick i terapi, spurgte drengen,
da det blev klart for ham selv, at han ikke folte smerte, hvorfor han var ude af stand til at
marke smerten: “Det sker bare nu”, forklarede han. "Jeg plejede at forestille mig, at jeg var
pa en skovtur med mit hoved pa mors skad. Den farste gang min stedfar slog mig, gjorde det
en hel del ondt. Men s fandt jeg ud af, at jeg kunne l2gge mig pa mors sked (i fantasien) og
Winston (stedfaderen) kunne pa den made ikke gare mig fortraed... Jeg kunne vaere et andet
sted uden at blive skadet. Jeg ved ikke hvor mange gange Winston slog mig ud. Jeg bemarkede
det ikke altid... Nu, hvis noget far mig til at blede, taenker jeg ikke pa noget skad overhovedet.

Jeg feler bare ikke nogen smerte.”

en forsvarsmekanisme, der kan optrade me-
get tidligt hos bern, og formalet med den er
selvfalgelig at undgé erindringen om de trau-
matiske oplevelser. Den ovenstdende case-
beskrivelse af en dreng, der har varet udsat
for fysiske overgreb, er et eksempel pa, hvor-
dan dissociation kan komme til udtryk.

Brug af dissociation ger det muligt for
barnet ikke at huske eller lade sig marke af
overgrebene. Barnet kan udvise sakaldte "fry-
sereaktioner” - dvs. blive falelseslos og apa-
tisk i forbindelse med selve overgrebene. Det
kan efterfalgende, som et resultat af overgre-
bene, udvikle trancelignende tilstande, der
ofte er karakteriseret ved en tom stirren og
et tab af kontakt med omgivelserne. Trancen
kan skyldes, at der er visse dele af en situa-
tion, der ubevidst minder barnet om traumet.
N&r trancen er overstdet, vil barnet som regel
genoptage det, det var optaget af forud for
episoden, som om intet var handt.

Forsinket udvikling

Barn, der har varet udsat for omsorgssvigt
og isa@r vanregt, kan udvise forsinket udvik-
ling bade neuralogisk, kognitivt og motorisk,
og forsinkelserne kan vaere tydelige allerede

Bootsman, 1995

i de ferste maneder. Den forsinkede udvik-
ling i forbindelse med omsorgssvigt er imid-
lertid ikke kun iagttagelig i forbindelse med
vanragt, men kan ogsa forekomme ved andre
avergreb og vise sig pd flere omrader. Sel-
ve tilknytningen til omsorgspersonerne kan
vare forsinket, og angstelse overfor frem-
mede, der normalt optrader i seks til otte-
méneders alderen, kan udeblive.

De overdrevent veltilpassede eller
voksne bern

En gruppe bern er meget overfolsomme over
for de voksnes signaler og forventninger. De
forseger bade over for sig selv og omverde-
nen at lzgge lag pa, hvor store problemer de
har, og de forseger ogsa at undga at frempro-
vokere de voksnes vrede. Selv om foraldrene
kan vare uberegnelige, forsager de at leve
op til deres skiftende forventninger og krav
og forudsige deres reaktioner. Ofte ser man,
at denne gruppe af bern udviser evner og
feerdigheder, der ligger langt over, hvad man
normalt kan forvente af bern i deres alder. De
kan opfare sig som sma selvstzndige voksne,
der allerede fra to-trearsalderen kan klare sig
selv. Man har talt om “de voksne bern”, der
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Ill. 8.6 Der er 60.000 bern
i Danmark, der har en
mor eller en far, der har
misbrugsproblemer

(kilde: Borerddet).

gdr ind og overtager foraldrerollen. Det kan
f.eks. ske i den alkoholiserede familie, hvor
barnet serger for, at dagligdagen fungerer.
Med ansvaret kommer ogsi oplevelsen af
skyld, som vi senere skal gere narmere rede
for.

Hyperaktiv og destruktiv

En anden gruppe af omsorgssvigtede begrn ud-
viser en stark destruktiv, urolig og aggressiv
adfeerd. Det er barn, der ofte har meget svart
ved at fungere i storre grupper, f.eks. i barne-
haven eller skalen. De pdelzgger ofte legen
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eller indlzringssituationen for de andre. De
kan let fejlfortolke andres adferd som tru-
ende eller afvisende og have svart ved at se
en situation fra andres synsvinkel. Barmene
er ofte praget af rastleshed, koncentrations-
problemer og impulsiv adferd, ofte uden om-
tanke for konsekvenserne. Den hyperaktive
adferd betyder ofte indizringsproblemer og
oplevelser af nederlag i skolen, skant barnet
intellektuelt kan vare bade almindeligt og
godt begavet.

Ansvar, skyld og hemmeligholdelse

Berns karlighed til forzldrene ger ofte, at
de ikke @nsker at stille dem i et darligt lys.
De patager sig ofte selv ansvaret og skyl-
den for de svigt og overgreb, de udsattes
for. Det sker bade i forbindelse med fysiske
overgreb, seksuelle overgreb, ved alkohol-
misbrug og hos barnet af den psykotiske
foralder. I det sidste tilfalde vil barnet ofte
vare sa@rlig belastet, fordi foralderen aktivt
kan g& ind og palagge barnet at tage skyl-
den pa sig.

Berns ansvar aog loyalitet overfor foral-
drene kan endvidere betyde, at de forseger at
hemmelighalde overgrebene for omverdenen.
Til de problemer, overgrebene skaber for bar-
net, kommer derfor yderligere den psykiske
konflikt, der er forbundet med at skjule dem
overfor andre og dermed fornazgte og under-
tiden helt fortreenge sider af sit liv. Det sker
ikke blot i forbindelse med seksuelle aver-
greb, men ogsd ndr der er tale om fysiske
avergreb eller oplevelser af vold i familien.

Sarbarhed og resiliens

Negative erfaringer tidligt i livet som falge af
omsorgssvigt eller institutionsanbringelse ri-
sikerer at f4 langsigtede virkninger ath@ngigt
af hvor voldsomme, de har vaeret. Forsinket
udvikling og mangel pa stimulation kan fore
til bade sproglige og kognitive mangler, der
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To born

En kvinde i trediverne fedte sit andet barn pd et tidspunkt, hvor hjemmet socialt set var i
meget darlig forfatning, og der var store @gteskabelige problemer inklusive vold. Der var i
forvejen et barn omkring et dr. Det aldste af de to hjemmeboende barn blev kortvarigt (to
maneder) anbragt uden for hjemmet et & gammelt - indtil da havde det boet sammen med
moderen, Det yngste barn blev anbragt da det var et halvt & gammel - og denne anbringelse
varede i to og et halvt &r. Ved samme lejlighed blev det =ldste barn genanbragt, nu halvandet
&r gammel. Dvs. at den =ldste - foruden den kortvarige anbringelse ~ var adskilt fra moderen,
fra halvandet &rs alderen til fire &rs alderen, mens den yngste var adskilt fra seKs maneders
alderen til tre ars alderen.

Skent det var det =ldste af barnene, der pd anbringelsestidspunktet havde de alvorligste
psykiske og adfardsmassige reaktioner, var det efter hjemgivelsen klart den yngste der senere
fik de sterste problemer - savel i forholdet til moderen, som i forhold til omgivelserne. Dette
barns alvorligste problem var kontaktforstyrrelser (tilknytringsforstyrrelser) og megen asocia-
litet. Her blev adskillelsen et sarligt skadeligt element blandt en raekke andre psykosociale for-
styrrelser, Grundlzeggende betod forlebet at barnet ikke fik oprettet nogen baredygtig tilknyt-
ning til nogen, hvilket fik alvorlige patologiske kensekvenser for dets personlighedsudvikling.

kan fa negativ indflydelse p4 skolegangen. De
utrygge tilknytningsmenstre kan skabe pro-
blemer i de sociale relationer pa lzngere sigt
i form af overfladiske relationer og problemer
med at etablere nare venskaber i ungdoms-
arene. I de varste tilfeelde af omsorgsvigt,
hvor der er tale om en mangelfuld eller helt
manglende kontakt til faste omsorgspersoner,
og hvor tilknytning ikke etableres, kan det
ifelge den engelske barne- og ungdomspsyki-
ater Michael Rutter risikere at fare til asocial
adferd, i varste tilfelde til psykopati (dys-
social personlighedsforstyrrelse).

I dag vil man sige, at af to onder er
brud pa tilknytningen at foretrakke frem for
manglende kontakt til faste omsorgsperso-
ner, hvor tilknytning ikke kan etableres. Brud
pé trygge tilknytninger kan i mange tilfelde
kompenseres af nye tilknytninger, af andre
tilknytninger (soskende, familiemedlemmer
etc.), af omsorgsfulde voksne eller over-

svend Age Madsen, 1996

vindes af en tilbagevenden til omsorgsper-
sonerne, nar det er muligt. Den manglende
eller mangelfulde kontakt til faste omsorgs-
personer risikerer derimod at forstyrre vigtige
udviklingsmassige skridt i barndommen, isaer
fordi det betyder, at barnet ikke blot kom-
mer til at mangle den menneskelige kontakt,
stimulation og stabilitet, der felger med et
sadant forhold, men tillige risikerer ikke at
udvikle en ordentlig tilknytning til nogen.
Flere og flere undersegeiser siden
1960'erne har imidlertid peget pd, at virk-
ningerne af negative erfaringer tidligt i livet
ikke altid er s3 pdelzggende og uoprettelige,
som man tidligere har troet. For det forste
viser det sig, at skift til et bedre omsorgs-
milje, mange gange er i stand til at vende en
uheldig udvikling og tilsyneladende reparere
pa skadelige pavirkninger i den tidlige alder,
is@r nar skiftene kommer tidligt og allerhelst
i det forste levedr. Det sd vi i forbindelse

v
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med de rumanske bernehjemsbern, der tid-
ligt blev adopteret af canadiske familier, Men
0gsd Spitz’ undersagelse af spadbarnsdepres-
sion peger tilsyneladende p4, at bernene kan
komme sig over bruddet med moderen, hvis
bruddet ikke varer lzngere end tre maneder.
Selvfalgelig kan vi ikke af den grund sige med
sikkerhed, at det ikke vil vare pavirket af det
pa l=ngere sigt.

For det andet skal det ogsd med, at det
ofte ikke er enkeltstiende og begransede
traumatiske perioder i et barns liv, der er
arsag til fejludvikling. Det er som regel de
lengerevarende forsemmelser og gentagne
negative erfaringer, der skaber problemer,
kombineret med de kzdevirkninger af senere
uheldige omstzndigheder, der ofte kan falge
i kelvandet pd tidlige negative erfaringer.

For det tredje viser det sig, at overra-
skende mange barn er i stand til at udholde
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og overvinde selv vanskelige opvakstvilkar.
Man har kaldt dem averlevere eller malke-
bettebern og har i de senere &r talt om, at
disse born er i besiddelse af en sarlig resi-
liens (modstandsdygtighed). Resiliensen er
ikke kun noget, der er afhangig af det en-
kelte individs sarlige ressourcer, men er ogss
afhangig af det omgivende milje. Der kan
vare tale om gode muligheder for stette fra
kompetente voksne eller statte fra saskende,
der gor, at et barn kan overvinde selv svare
opvakstvilkar, De individuelle faktorer, der
skaber resiliens, er blandt andet et positivt
temperament, en tryg tilknytning, en tag-
det-let-holdning til livet, god social opfar-
sel og specielle talenter. Den starste trussel
mad barnets resiliens er omvendt manglen p&
voksenstette, en utryg tilknytning og tidlige
skader, nogle gange allerede i fostertilstan-
den, som folge af vanragt.

BEHAVIORISME

Ill. 9.1 John B. Watson
(1878-1958)

Mens Sigmund Freud i begyndelsen af
1900-tallet forsegte at traenge til bunds i de
ubevidste og fortrangte sider af menneskets
psyke via den viden, han fik fra analysen af
sine patienter og ikke mindst fra den selv-
analyse, han foretog livet igennem, var sto-
re dele af den psykologiske forskning pa vej
et helt andet sted hen; nemlig mod en mere
objektiv og positivistisk orientgfet psykologi.
Positivisme betyder i denngfsammenhang,

merikanske psykolog
8-1958) en ny psyko-
som han kaldte behavio-
aviorisme kommer af det
engelske orgigehavior, der betyder adfaerd.
n skulle netop vare en vi-

lige ved mennesket. De
It det der havde med
og ubevidste gnsker
gere, og som bl.a. Fréyd studerede ~ kun-
ne man ifelge Watson ikk§ fi nogen sikker
viden om, da disse indre, mé%tale processer
netop ikke var abserverbare. Dertil kom, at
der ifelge behaviorismen ogsd var en an-
den og maske endnu vigtigere grund til, at
psykologien skulle neddempe sin interesse
for menneskets psyke. I sidste instans var
menneskets adfard eller handlinger nemlig
slet ikke bestemt af, hvad det tznkte, falte
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