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Den professionelle tvivl — En handbog om tidlig opsporing af overgreb mod bérn og unge

Forord

Overgreb mod begrn kan have store konsekvenser bade

pa kort sigt i barndommen og pa langt sigt i voksenlivet.
Derfor skal vi ggre alt, hvad vi kan, for at opspore og stoppe
overgreb.

Socialstyrelsens videnscenter SISO har udarbejdet denne
handbog om opsporing af overgreb mod bgrn og unge med
henblik pa at formidle den nyeste viden om overgreb og
styrke en systematisk opsporing hos praktikere pa barne-
og ungeomradet, sa overgrebene bliver stoppet sa tidligt
som muligt, og bernene far den hjaelp, de har brug for.

Malgruppen for handbogen er medarbejdere og ledere

fra dagtilbud, skoler, skolefritidsordninger, klubber og

fra sundhedsplejen, paedagogisk psykologisk radgivning,
myndighedsafdelingen, behandlingstilbud, degninstitutioner,
socialpaedagogiske opholdssteder og gvrige fagpersoner

og institutioner, der arbejder med bgrn og unge. Derudover
vil den veere relevant for uddannelsesinstitutioner og andre
med interesse for emnet.

Handbogen bygger videre pa en udgivelse fra 2011 - Den
professionelle tvivl — tegn og reaktioner pg seksuelle

overgreb mod bern og unge — som blev udarbejdet af SISO

i samarbejde med en ekspertgruppe, der reprasenterede
socialfaglig, lzegefaglig og psykologfaglig viden pa omradet.
Denne udgivelse havde alene fokus pa tegn og reaktioner pa
seksuelle overgreb.

Denne udgave af Den professionelle tvivl er baseret pa

to litteraturstudier, udarbejdet af VIVE, om henholdsvis
psykisk vold i naere relationer, fysisk vold i naere relationer
og seksuelle overgreb. Derudover bygger den pa SISO’s
erfaringsbaserede viden opsamlet via samarbejde med en
raekke kommuner og andre centrale aktgrer. Den sammen-
fatter saledes aktuelt bedste viden om seksuelle overgreb,
fysisk og psykisk vold — og den peger pa vigtige opmaerk-
somhedspunkter, der understgtter opgaven at opspore
bern udsat for overgreb.



Indledning

Vived at nogle bgrn og unge bliver udsat for overgreb af
forskellig karakter. Vi ved, at overgrebene kan have store
konsekvenser i barndommen, ungdommen og langt op

i voksentilvaerelsen. Og vi ved, at en del af de bern, der
udsaettes for overgreb, ikke opdages. Derfor far de ikke den
hjzelp, de har brug for.

Der er lavet en raekke undersggelser af omfang af overgreb
mod bern og unge.

Det omfang af overgreb, der bliver rapporteret i forskellige
undersggelser, varierer ofte betydeligt. Omfanget belyses
pa forskellige mader, og de forskellige typer af overgreb
defineres forskelligt fra undersegelse til undersegelse.

Det har afggrende betydning for resultaterne i de enkelte
unders@gelser.

Der er grund til at antage, at flere har varet udsat for
overgreb, end undersggelser og statistik viser. Overgreb
er forbundet med tabu bade hos ofre, udevere og vidner,
og det kan betyde, at ingen har mod pa at saette ord pa,
hvad der er sket. Barnet vil ofte forspge at undga at tale
om overgrebet, da det er forbundet med stort ubehag at
genopleve det. (seslutnote D

Indledning

Den modvilje mod at tale om overgrebet kan forstaerkes,
hvis barnet medes af voksne, der ikke sparger til, hvad

der er sket, og hvis der ikke etableres en tillidsfuld relation
mellem den voksne og barnet?. Det kan derfor vaere en
udfordring at formulere spgrgsmal om overgreb til bern og
unge pa en etisk forsvarlig made.

SFI har i 2016 gennemfert en landsdaekkende undersggelse
af vold og seksuelle overgreb mod barn og unge?, som giver
et kvalificeret bud pa omfang af overgreb. Undersagelsen
viste, at der i en almindelig 8. klasse i Danmark med 24
elever i gennemsnit sidder:

> Tre til fire elever, som har vaeret udsat for fysisk vold i
hjemmet inden for det seneste ar.

> En til to elever, som har oplevet volden siden 6. klasse.

> To elever, som har oplevet psykisk vold i hjemmet inden
for det seneste ar.

> To til tre elever, som har oplevet ugnskede handelser
med blottelser.

> To til tre elever, som har oplevet ugnskede handelser
med bergring.

> En til to elever, som har oplevet ugnsket samleje eller
forseg herpa. (sefodnote &

A Den samme elev kan godt veere udsat for flere former for overgreb. Man kan derfor ikke laegge tallene sammen.
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Kommunernes praksis

Deloitte gennemfgrte i 2019 en undersggelse af kommu-
nernes praksis pa overgrebsomradet. Undersggelsen peger
pa, at den styrkede indsats efter Overgrebspakken® fra
2013 har haft en positiv effekt pa kommunernes hdnd-
tering af overgrebssager, szerligt sager om fysisk vold og
seksuelle overgreb. Undersggelsen peger dog ogsa pa, at
der fortsat er en stor opgave med at opspore og stotte
bern og unge, som er udsat for overgreb®.

Samme undersggelse identificerer en udfordring for tidlig
opsporing af overgreb. Udfordringen er, at fagpersoner pa
forskellige omrader ikke mener, at det er deres opgave at
opspore overgreb. Fagpersoner pa almen- og anbringelses-
omradet har en forventning om, at myndighedsomradet
underseger og afdaekker arsager til bgrns mistrivsel,
herunder overgreb. Medarbejdere pa myndighedsomradet
har derimod en forestilling om, at de fagpersoner, der har
daglig kontakt til barnene, for eksempel almenomradet
og anbringelsesomradet, har de bedste muligheder for

at opspore overgreb. Myndighedsradgiverne er derfor
tilbgjelige til ikke at vaere undersegende, i forhold til om
bern kan vaere udsat for overgreb, medmindre der er rejst
en mistanke om overgreb i underretningerne.

Den professionelle tvivi

Nar fagpersoner ikke er tilbgjelige til at formulere faglige
hypoteser om overgreb, hanger det formentlig sammen
med, at overgreb er et tabuiseret emne, der er praeget af
bergringsangst. Bekymring eller mistanke om overgreb

er ofte forbundet med tvivl — tvivl om, hvad der konkret
kan vaere sket, og tvivl om, hvad der bliver sat i gang, hvis
bekymringen eller mistanken italeszettes. Det kan vaere
sveert at forestille sig, at nogle af de bern, man meder i sit
arbejde lever med systematisk nedgerelse, underkastelse,
vold, mishandling og/eller seksuelle aktiviteter, som de
udviklingsmaessigt ikke er i stand til at indga i eller forsta.

Tvivlen er sdledes et grundvilkdr, ndr man arbejder med
opsporing af overgreb.

Der er en risiko for, at tvivlen kan fgre til afmagt og hand-
lingslammelse. Ved at arbejde konstruktivt — tage tvivlen
alvorligt, dele den med kollegaer og ledelse, omsaette den til
refleksion og handling — kan tvivlen blive en vigtig drivkraft,
der saetter spot pa opsporingen og fremmer processen,
frem for at den bliver en forhindring for opsporing af
overgreb.

Denne handbog praesenterer aktuelt bedste viden om
opsporing af overgreb, men selv med den bedste viden i
ryggen kommer man ikke udenom, at det konkrete mgde
med et barn i mistrivsel, som maske er udsat for overgreb,
risikerer at aktivere tvivlen.

B En politisk aftale (2013), der rummede lovandringer og en raekke andre initiativer med henblik pa at styrke forebyggelse, opsporing og handtering af

overgreb mod barn.



Det er en central og underliggende forstaelse gennem

hele denne handbog, at den made, man som fagperson
handterer tvivlen pd, har afgerende betydning for kvaliteten
af opgavelgsningen, nar det handler om tidlig opsporing af
overgreb. Med andre ord: tvivlen er en betingelse og kan
veere en drivkraft for fagpersoner, nar den ferer til droftelse
og faglig beslutning om, hvilke handlinger den fglges op
med.

Forskellige faglige opgaver, men et falles ansvar
for opsporing af overgreb

Langt de fleste af de barn, der bliver udsat for overgreb,
oplever et alvorligt svigt i en relation, uanset om det er et
familiemedlem, en ansat eller en jeevnaldrende fra deres
omgangskreds, der begar overgrebet.

Bern kan ikke std alene med ansvaret for, at overgrebet
bliver opsporet. Derfor har fagpersoner et sarligt ansvar
over for alle barn, der er i mistrivsel, maske fordi de bliver
udsat for overgreb. Disse bgrn har brug for voksne, der er
engagerede, raekker handen ud og inviterer til fortrolighed,
sa der dbnes mulighed for at opdage eventuelle overgreb.

En dansk forfatter beskriver meget pracist barnets/den
unges dilemma i forhold til at betro sig om overgreb, her en
betroelse til en lerer:

"Ved at tale med ham bred jeg en
stiltiende pagt med min mor. Jeg stak
en hdnd igennem det overskud, min mor altid

viste udadtil, og fortalte hikstende og graedende,
hvad der foregik hjemme hos os. Jeg vidste
godt, at det var meget forkert af mig. Alle
born kender tavshedens lov.”

Indledning

Det er en opgave for alle fagpersoner, der arbejder med
bern og unge, at vaere opmaerksom pa deres trivsel, sund-
hed og udvikling. Vilkarene er forskellige — nogle faggrupper
har mulighed for at opbygge tillidsfulde relationer, vaere i
lgbende kontakt og dialog med barnet og vende tilbage,
hvis der er noget, der skal undersgges yderligere. Det sker
typisk pa almenomradet, fx i dagtilbud og skole, og pa
anbringelsessteder.

Sundhedsplejersker, PPR, myndighedsomradet m.fl. mgder
bern ved szerlige lejligheder, ofte med et saerligt formal og/
eller et planlagt indhold. Disse faggrupper vil ofte bade have
kontakt med udvalgte bgrn og have en konsultativ rolle i
forhold til medarbejdere pa almenomradet.

Falles for alle faggrupper er, at det er vigtigt, at de har et
kontinuerligt og systematisk fokus pd, at berns mistrivsel
kan skyldes overgreb, bade nar de er i direkte kontakt med
bern, og nar der ydes sparring.

Fra Malene Lai Raben, 2019
Fruen
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eseveledning

Handbogen er opdelt i fem temaer. Det forste er et
handlingsrettet, praksisnaert tema, og de fire efterfalgende
temaer fokuserer pa forskellige former for viden. Der er

et tema om viden pa tveers af forskellige overgrebsformer
samt temaer med mere specifik viden om hver af de
specifikke overgrebsformer — seksuelle overgreb, fysisk
vold og psykisk vold i nzere relationer. Faglig viden kan ikke
fjerne den professionelle tvivl, der ofte opstar i forbindelse
med opsporing af overgreb, men viden kan generelt stotte
den enkelte medarbejder og personalegruppen. Faktuel
viden om for eksempel omfang af overgreb bidrager til

at sandsynliggere, at overgreb faktisk finder sted, og
kendskabet til bgrns reaktioner bade pa kort og pa langt
sigt bidrager til at fa gje pa de bern, der udviser mere eller
mindre tydelige tegn p3, at de udsaettes for overgreb.

Handbogen kan leses samlet eller bruges som opslagsvaerk.

Da saerligt de sidste fire temaer er skrevet, sa de kan laeses
selvstaendigt, vil der forekomme gentagelser fra det ene
tema til det andet.

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

Tidlig opsporing af overgreb er en central opgave for alle,
der arbejder med bgrn og unge. Her kan man laese, hvad
opgaven gar ud pa, og hvordan man kan arbejde med
opgaven i praksis.

Temaet er opdelt i en overordnet prasentation af opgaven
samt et afsnit med konkret inspiration til, hvordan man pa
forskellige arbejdspladser inden for berne- og ungeomradet
kan arbejde systematisk med at udvikle og kvalificere sin
praksis i forhold til tidlig opsporing af overgreb.



Tema 2 - Generel viden pa tvars af overgrebsformer
Her praesenteres viden, som gar pa tveers af de forskellige
former for overgreb — seksuelle overgreb, fysisk vold og
psykisk vold.

Viden pa tveers af overgrebsformerne fremkommer ved
forskning, som beskaeftiger sig bredt med flere eller alle
former for overgreb. Her er det ikke altid muligt at sige,
hvilke faktorer der relaterer sig til den enkelte form for
overgreb. Derudover fremkommer viden pa tveers af over-
grebsformer ved forskning, der har undersggt de forskellige
former for overgreb selvstaendigt og er kommet frem til, at
der er feellestraek fra den ene overgrebstype til en anden.

Temaet er opdelt i et afsnit om risikofaktorer, et afsnit om
skadevirkninger, et afsnit om, hvordan skadevirkninger

kan forklares, og til sidst et afsnit om polyviktimisering
(multiudsathed) — polyviktimisering handler om, at der er
stor sandsynlighed for, at et barn, der udsaettes for én type
overgreb, ogsa udszttes for andre typer af overgreb.

Lasevejledning

Tema 3, 4 og 5 - Viden om seksuelle overgreb, viden
om fysisk vold i nzere relationer og viden om psykisk
vold i naere relationer

De sidste tre temaer i handbogen handler om de specifikke
kendetegn ved hver af de tre overordnede former for
overgreb — seksuelle overgreb, fysisk vold og psykisk vold.

| disse temaer praesenterer vi den nyeste viden, der er spe-
cifik for den enkelte type overgreb. Alle temaerne er bygget
op pa samme made. De starter med fokus pa definitioner
og fremtraedelsesform for den enkelte type overgreb. Det
vil sige, hvordan den enkelte type af overgreb kan se ud i
praksis. Der er desuden opdateret viden om, hvilke tegn og
reaktioner og hvilke skadevirkninger der ifglge forskning
knytter sig til de enkelte former for overgreb. Temaerne
rundes af med nyeste viden om omfang af de forskellige
typer af overgreb.
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Ord og begreber |

handbogen

Handbogen handler om bgrn og unge i alderen 0-17 ar.
De omtales som ‘bgrn’, medmindre der specifikt er tale om
unge.

Handbogen forholder sig til en lang raekke forskellige former
for overgreb mod bgrn og unge.

Vibruger betegnelsen overgreb som en samlebetegnelse,
nar teksten behandler alle former for overgreb. P4 samme
made bruger vi betegnelserne fysisk vold, psykisk vold og
seksuelle overgreb, nar teksten primaert behandler én af
disse tre former for overgreb.

Betegnelsen psykisk vold er en samlebetegnelse, som vi
anvender i praksis og i lovgivning i Danmark. | international
forskning finder man ikke helt den samme sprogbrug. Her
taler man om ‘psykologisk mishandling’, som opdeles i
psykisk vold (aktive handlinger), falelsesmaessig forsem-
melse® (undladelser) og overveerelse af vold®.

Vihar valgt at holde fast i betegnelsen psykisk vold som

en overordnet samlebetegnelse i denne handbog, fordi

det i en dansk kontekst er et kendt og brugt begreb, som
mange opfatter som intuitivt og let at forsta. Vi bruger
dog de konkrete betegnelser — psykisk vold, falelsesmaessig
forssmmelse og overvezrelse af vold — nar teksten handler
om en specifik form for psykisk vold.

Temaerne fysisk vold og psykisk vold omhandler i denne
handbog overgreb, der er begdet i naere relationer, det
vil sige af foraeldre, sgskende eller andre nare omsorgs-
personer, mens temaet seksuelle overgreb omhandler
seksuelle overgreb, uanset hvem der har begdet dem.

Begrebet tidlig opsporing bruges om den fase, hvor et

barn er i mistrivsel, men det endnu ikke er afdaekket, om
mistrivslen kan skyldes, at barnet har vaeret udsat for
overgreb. Det vil sige, at overgrebet ikke er opdaget endnu.

Nar der opstar mistanke eller viden om overgreb mod

et barn, traeder fagpersoners underretningspligt i kraft.
Denne handbog henviser enkelte gange til fagpersoners
underretningspligt, men der er ikke nogen beskrivelse eller
vejledning i forhold til denne pligt. Fagpersoner og andre,
der er i tvivl om underretningspligten, henvises til at sege
radgivning pa anden vis, for eksempel vil man ofte kunne
finde konkret oplysning om underretningspligten i kommu-
nens lovpligtige beredskab om forebyggelse, opsporing og
handtering af overgreb mod bern og unge, som kan findes
pd kommunens hjemmeside.

C Inogle forskningsprojekter opdeles forssmmelse i fysisk og fglelsesmaessig forsemmelse. Fysisk forssmmelse kan for eksempel vaere at efterlade et lille
barn alene. Fglelsesmaessig forsemmelse handler om ikke at opfylde barnets behov for kontakt, for eksempel ved at ignorere det.
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I handbogen skelner viimellem tegn og reaktioner pa
overgreb, skadevirkninger pd kort sigt (i barndommen) og
pd langt sigt (hos voksne). Skadevirkninger kan ogsa udvikle
sig til senfglger. Tegn og reaktioner er barnets umiddelbare
signaler om, at der er sket noget, som barnet ikke kan
handtere. Tegn og reaktioner kan i nogle sammenhzange ses
som barnets mestringsstrategier. Hvis barnet udsaettes for
overgreb over lengere tid, kan tegn og reaktioner udvikle
sig til en mere permanent del af personens made at vaere i
verden, ogsa kaldet skadevirkninger. Der er ikke tale om en
skarp skelnen mellem tegn, reaktioner, skadevirkninger og
senfglger. Det skal ses som et kontinuum.

Kildehenvisninger er markeret med fortlgbende tal, der
henviser til en liste bagerst i handbogen. Langt de fleste
referencer gar til ét af de to litteraturstudier, som VIVE har
udarbejdet, om henholdsvis psykisk vold og fysisk vold/
seksuelle overgreb. | VIVE's rapporter vil man kunne finde
uddybende beskrivelser og yderligere kildehenvisninger
(VIVE's rapporter er markeret med fed skrift i litteratur-
listen).

Der er enkelte fodnoter i handbogen, som indeholder
uddybende forklaringer. Fodnoterne er markeret med et
bogstav, som henviser til tekst nederst pa samme side.

Ord og begreber i handbogen

Her finder du viden om et konkret forskningsprojekt.

Her finder du konkret viden i forhold til det emne,
teksten handler om.

Her kan du finde refleksionsspargsmal til drgftelse og
inspiration med dine kollegaer.

Her kan du laese eksempler pa definitioner inden for det
emne, teksten behandler.

11






Tema 1:
Tidlig opsporing
al overgreb

At veere opmaerksom pa berns mistrivsel og mulige
overgreb er en vigtig opgave for alle ledere og medarbej-
dere pa bgrne- og ungeomradet. Hvis barn bliver udsat for
overgreb, kan de ikke sta alene med ansvaret for at fortelle
om det, de bliver udsat for. De har brug for voksne, der
tager initiativ og engagerer sig.

| dette tema beskriver vi ferst opgaven — tidlig opsporing af
overgreb — herunder de barrierer, der kan vaere, bade hos
barnet og hos fagpersoner.

Herefter folger et afsnit med inspiration til, hvordan | pa
den enkelte arbejdsplads kan arbejde med at kvalificere
jeres opgavelgsning i forhold til tidlig opsporing af overgreb,
uanset om det er i et dagtilbud, en skole, i en myndigheds-
afdeling eller andre steder, hvor | mgder bgrn og unge.
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Opgaven med tidlig
opsporing af overgreb

En dansk underseggelse af praksis beskriver, at mistanke
eller viden om overgreb ofte ferst opstar, ndr barnet selv
forteeller om overgrebet, eller ndr maerker efter overgreb
bliver tydelige®. En del af disse barn har levet med overgreb
i lang tid, inden det bliver opdaget.

Opgaven med tidlig opsporing af overgreb handler om sa
tidligt som muligt at blive opmaerksom pa, at et barn bliver
udsat for overgreb. Det vil sige at arbejde aktivt og syste-
matisk for at fa kendskab til overgreb og dermed medvirke
til, at ansvaret for opsporing ikke overlades til barnet.

Viden, om at et barn bliver udsat for overgreb, kan opsta
pludseligt, for eksempel nar barnet fortzaeller om overgre-
bet, eller der er tydelige maerker, men ofte er det en proces,
der foregar over tid, nogle gange over meget lang tid.

| et ideelt forleb om opsporing af overgreb starter processen,
ndr det konstateres, at et barn er i mistrivsel eller ikke
udvikler sig som forventet. De faggrupper, der har alle bgrn
som malgruppe, for eksempel i dagtilbud eller skole, vil ofte
vaere dem, der forst ser mistrivsel, og de vil ofte vaere de
forste, der forseger at afdaekke, hvad mistrivslen handler
om. De igangsaetter et systematisk arbejde med at afdaekke,
hvad barnets mistrivsel og/eller manglende udvikling handler
om. Afdaekningen kan forega ad flere omgange, og der er
forskellige handlinger undervejs som for eksempel at obser-
vere barnet, tale med foraeldrene, ops@ge sparring. Nar der
er grundlag for det, sendes en underretning til myndigheds-
afdelingen. Selvom man som fagperson har handlet, betyder
det ikke, at processen med afdaekning af barnets mistrivsel
eller opsporing af et muligt overgreb stopper. Hvis bekym-
ringen fortsat er der, og der ikke er fundet en fyldestggrende
arsag til bekymringen, fortsaetter opsporingsprocessen.
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I nogle tilfaelde vil opsporingsprocessen fortszatte hos

eller suppleres af andre fagpersoner, for eksempel ved
henvisning til PPR, eller nar en underretning sendes til
myndighedsafdelingen. Disse fagpersoner arbejder maske
med andre metoder, men de falger samme grundlaeggende
arbejdsgange (de observerer, taler med barn og forzeldre,
far informationer, som ferer til nye interventioner osv.).

Myndighedsradgiverens undersggelse af barnets forhold
kan fere til, at barnet tilbydes hjzelp og stette. Den familie-
behandler/kontaktperson/anbringelsessted, der kommer i
kontakt med barnet, kan fortsaette opsporingsprocessen.
Og hvis et overgreb er afdaekket, kan opsporingsprocessen
handle om at afdaekke, om barnet udsaettes for andre
former for overgreb.

De fagpersoner, der er taet pa barnet i hverdagen, for
eksempel i skole og dagtilbud eller pa et anbringelsessted,
har fortsat en vigtig opgave i forhold til barnet. De skal
veere szrligt opmaerksomme pa barnet, vaere i taet relation
med barnet, sporge til barnet, reagere pa nye bekymringer
og give eventuelle informationer videre.

De handlinger, der indgar i opsporingsprocesser om
overgreb, er med andre ord de samme handlinger, som
anvendes ved generel bekymring for et barn. For at kunne
fa gje pd et eventuelt overgreb er det imidlertid vigtigt at
inddrage viden om de elementer, der indgar i opsporings-
processer med fokus pa overgreb. Det er for eksempel
opmarksomhed pa en faglig hypotese om, at barnet kan
have varet udsat for overgreb, forstaelse for at opsporing
af overgreb ofte sker i en proces over tid samt viden om
bern og voksnes barrierer for at tale om overgreb.



lllustration af opsporingsprocessen:

Tema 1 — Tidlig opsporing af overgreb

Barn er i generel
mistrivsel

R

Fortsat
bekymring ->
Ny opspo-
ringsrunde

Overgreb
afdaekket eller

ingen grund til
bekymring

Sparring med
kollegaer, leder eller
samarbejdspartnere

Observationer,
relationsarbejde,

samtaler med barn
og forzeldre

Nar et barn er i mistrivsel, anvender de fagpersoner,

der er taet pa barnet, deres faglige viden til at afdaekke,
hvad barnets mistrivsel skyldes. De foretager syste-
matiske observationer af barnets udvikling og adfaerd,
af barnets relationer til andre bern, til voksne i insti-
tutionen ogq til foraeldre eller andre omsorgspersoner.
De taler med barnet og er nysgerrige og interesserede,
sperger til barnets optagethed, adfaerd eller trivsel og
opbygger eller udbygger en tillidsfuld relation til barnet.
De taler med foraeldrene om deres opfattelse af barnets
trivsel og far pa den made et indblik i, hvordan barnet
trives i hjemmet. Det kan vaere, at foraeldrene ogsa er
bekymrede for barnet og har dannet hypoteser om,
hvad mistrivslen kan skyldes. Kontakten til foraeldrene
kan ogsa fore til et indblik i, at de ikke har saerlig stor
bekymring eller forstdelse for barnets situation. Det kan
i sig selv vaere en vigtig information, som bidrager til
forstaelse af barnets samlede situation.

g ‘ Nye informationer

Nye opsporingtiltag

==

De informationer, fagpersonen far via dette afdaek-
kende arbejde, fgrer til nye handlinger. Det kan vaere

en droftelse med kollegaer og ledelse, det kan vaere
tvaerfaglig sparring, nye observationer eller samtaler
med barnet, og det kan ogsa vaere en henvisning til PPR
eller en underretning til myndighedsafdelingen pa det
foreliggende grundlag.

Afdaekning af mistrivsel — og tidlig opsporing af over-
greb — er en vedvarende proces. Processen gentages,
hver gang der kommer nye informationer, nye tegn og
reaktioner pa, at barnet er i mistrivsel og/eller udsat for
overgreb, indtil man er sikker pa, at barnet er i trivsel og
udvikler sig som forventet.

Det betyder ogsa, at opsporingsprocessen aldrig ma
stoppe alene med begrundelser som: myndighedsrad-
giveren har lukket sagen, sagen blev ikke politianmeldt,
politianmeldelsen forte ikke til en sigtelse eller dom mm.
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Alle fagpersoner pa barne- og ungeomradet har med
andre ord et faelles ansvar for — med hver deres vilkar

for opgavelgsning og med hver deres kompetencer — at
bidrage til det samlede opsporingsforlgb, sd overgreb mod
bern bliver opdaget sa tidligt som muligt. Et velfungerende
tveaerfagligt samarbejde imellem afdelinger og faggrupper
inden for kommunens bgrne- og ungeomrade understgtter
opsporingsprocessen.

Opsporingsprocessen vil vaere forskellig afhaengigt af
barnets alder.

Opsporing af mistrivsel og overgreb hos sma bgrn i alderen
0-6 ar kan veere udfordret af bgrnenes begraensede sprog
og deres manglende viden om, hvornar en handling er et
overgreb, herunder om de udsaettes for noget, som ikke

er normalt, noget, som de ikke burde udsattes for. Sma
berns fortzellinger om overgreb kan fremsta fantasifulde og
usammenhangende. Det ger de, fordi bgrn altid vil forsage
at skabe mening, ogsa i forhold til handlinger, som ikke giver
mening. De bruger deres fantasi til at skabe en eller anden
form for sammenhang.

Nar der er tale om sma bern, er det derfor ekstra vigtigt at
supplere barnets udsagn med observationer af adfzerd, leg,
tegninger, sarlig optagethed, relationer til bgrn og voksne
mm. samt at tale med foraeldrene om, hvordan de oplever
barnets trivsel.

16

Hvis en mistanke om overgreb er rettet mod forzeldrene,
ma man ikke tale med dem om denne mistanke, uanset
barnets alder. Det m& man ikke, fordi bgrn skal have mulig-
hed for at fortaelle en myndighedsradgiver om eventuelle
overgreb uden at blive pavirket af foraeldrene. Selvom man
mistaenker forzldrene for at bega overgreb mod deres
barn, kan det fortsat vaere relevant at tale med foraeldrene
om barnets generelle mistrivsel.

Sterre bern og unge (skolebgrn) vil som udgangspunkt
veere praeget af en begyndende indsigt i, at de bliver udsat
for noget, de ikke burde udsaettes for. De vil derfor ofte
veaere praeget af ambivalens, i form af loyalitet mod den,
der har begdet overgrebet, skam og skyld mm. Her ber der
veere et staerkt fokus pa barnets behov for tillid og tiltro

til voksne. Der er brug for fagpersoner, der engagerer sig,
har talmodighed og indsigt i, hvor dilemmafyldt det er for
barnet at fortzelle om overgrebene, herunder indsigt i, at
afdaekning af overgreb er en proces, der kan tage tid. For de
sterre bern og de unge vil det 0gsa veere relevant at veere
opmarksom pa deres adfaerd, kropssprog, relationer til
kammerater og voksne mm.



Barrierer for

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

opsporing af overgreb

Vejen til opsporing af overgreb er som regel brolagt med
forhindringer, og fagpersoner vil ofte vaere i tvivl om, hvad
der konkret er sket, og hvorvidt der overhovedet er tale om
et overgreb.

Overgreb foregar i de fleste tilfeelde i et lukket rum eller
inden for hjemmets fire vaegge. Det vil sige, at det kun er
en lille kreds af mennesker, der ved, hvad der er foregaet

— den/dem, der er udsat for overgreb, den/dem, der begar
overgrebet, samt dem, der befinder sig inden for hjemmets
fire vaegge eller pa samme lokalitet. Overgreb er tabuiseret
og praeget af bergringsangst, uanset hvilken form for over-
greb der er tale om. Bade bgrn og voksne har af forskellige
grunde barrierer i forhold til at tale om og beskaftige sig
med overgreb.
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Borns barrierer for at fortaelle om overgreb

Mange unders@gelser dokumenterer, at det er svaert for
bern at fortaelle om overgreb. Bgrn er med andre ord ikke
tilbgjelige til at fortaelle en voksen om overgreb, de har
veeret udsat for.

En dansk undersggelse fra 2016 viser, at 43 procent af de
unge, der har vaeret udsat for fysisk vold, har fortalt det til
nogen. De fleste af de unge, der fortzller om overgreb, har
fortalt det til en ven (69 procent). Blandt alle, der angiver,
at de har oplevet fysisk vold i hjemmet, har kun hver tiende
veeret i kontakt med kommunen. Et lignende billede gaelder
seksuelle overgreb. Her har 3 procent talt med kommunen,
nar overgrebet er begaet af en jeevnaldrende, mens 21
procent har talt med kommunen, nar et familiemedlem

har begdet overgrebet’.

De unge er ogsa spurgt, hvorfor de ikke fortaeller om
overgrebene. Svarene er, at de gerne vil glemme, at de ikke
synes, det er ngdvendigt at fortzelle om, at de synes, det er
sveert at tale om, og at de ikke tror pa, at nogen kan hjelpe
dem.
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Enkelte internationale studier fra 2017/2018 har
beskaeftiget sig med, hvad der fik et barn/en ung til at
betro sig til en voksen om overgrebet. For det forste
beskrives det, at det ofte ikke er en enkeltstdende
begivenhed, men en proces, der finder sted over tid.
Processen bestar i komplekse overvejelser hos den
unge og er ofte afhangig af, hvordan den unge bliver
medt®. Det, der kan virke fremmende for betroelser
om overgreb, er tillidsfulde relationer, mulighed for at
fortzlle, og at barnet/den unge informeres om, hvad
et overgreb er, herunder informeres om rettigheder og
muligheder for at sgge hjeelp®.

Et internationalt studie fra 2020 peger pa to centrale
dynamikker: barnets behov for at fortzlle og barnets
mulighed for at fortaelle om overgreb. Behovet for at
fortzlle om overgreb bygges op ved, at barnet udvikler
et sprog for, hvad det er udsat for, bevidsthed om, at
det er udsat for overgreb, og staerke fglelser af vrede
og tristhed og oplevelsen af, at overgrebet er ubzerligt.
Muligheden bygges op ved, at der er voksne omkring
barnet, som fornemmer barnets mistrivsel, sperger ind
til det og skaber tillid".



Den professionelle tvivl og barrierer
i forhold til overgreb

Nar en mistanke om overgreb rejses, har det store konse-
kvenser, ikke bare for barnet, men for hele familien. Man
har desuden sjeldent det fulde overblik over, hvad der er
foregdet. Det vil sige, at mistanken ofte vil vaere forbundet
med tvivl. Det kan vaere nogle af grundene til, at det er

en vanskelig faglig opgave at formulere en mistanke om
overgreb mod et barn.

Erfaringer peger pa, at man skal vaere opmaerksom pa
folgende fem dynamikker®, der kan komme i spil, nar der
opstar mistanke om overgreb. Nar dynamikkerne kommer i
spil, sker det ofte ubevidst, uden at vi laagger maerke til det:

> Benzgtelse
Man skubber tanken om overgreb fra sig med udsagn
som, at det kan ikke passe, nu skal man jo heller ikke se
overgreb alle vegne, den slags foregdr ikke her hos os.

» Normalisering
Man kommer til at opfatte bekymrende adfaerd som
normal, skubber bekymringen om overgreb fra sig med
udsagn som, at det er jo normalt for de barn, der gér her
hos os, sddan er de unge jo i dag. Normalisering kan for
eksempel udvikles pa arbejdspladser, hvor opfattelsen af
‘normal’ adfaerd skrider, fordi man gennem laengere tid
arbejder med en socialt udsat gruppe af barn, som har
en mere uhensigtsmaessig adfaerd end andre grupper af
barn. Det kan ogsa udvikle sig i sammenhange, hvor man
har fokus pa ikke at stigmatisere bgrn og derfor undgar
fokus pa problematisk adfaerd.

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

> Bagatellisering
Man overbeviser sig selv om, at det nok ikke er sa slemt
med udsagn som, at det var ikke lige s slemt som det, jeg
har hert om tidligere, der var heldigvis hverken vold eller
trusler involveret, det kunne have varet meget vaerre.

> Hjaelpelgshed
Man bliver ramt af folelser af magtesl@shed og utilstraek-
kelighed og formulerer udsagn som, at nu kan jeg/vi ikke
gore mere, det gor alligevel hverken fra eller til, uanset
hvad vi ger, bliver det bare varre.

> Dramatisering
Man bliver ramt af en trang til at ‘gere noget’, kommer
maske til at handle overilet uden at afstemme sine
handlinger med kollegaer, ledelse og samarbejdspartnere.
Risikoen er, at man handler pa ens egne folelser og
kommer til at spaende ben for sagens handtering frem for
at hjeelpe den pa vej.

De fem dynamikker kan komme i spil hos den enkelte
medarbejder, men de kan ogsa over tid komme til at praege
en hel institution/arbejdsplads og udvikle sig til en kollektiv
faelles forstaelse og tilgang til overgreb. Hvis man ikke er
opmaerksom pa og reflekterer over disse dynamikker, kan
det fare til manglende handling, afmagt eller overdreven
handletrang. Ved at skabe faglig opmaerksomhed pa
dynamikkerne og ved at lade dem indga i den faglige reflek-
sion minimeres risikoen for, at de pavirker fagpersonens
reaktioner og handlinger pa en uhensigtsmaessig made.

D Udarbejdet af SISO i samarbejde med en ekspertgruppe, inspireret af Kari Killen.
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Inspiration til tidlig
opsporing af overgreb

Tidlig opsporing af overgreb er praeget af kompleksitet,
tvivl, dilemmaer og barrierer. Opgaven kraever derfor
ledelsesmaessig bevagenhed. Det kalder pa:

» Solid faglig viden om overgreb samt faglige og
personlige kompetencer hos medarbejderne.

> Hgj grad af refleksion i personalegruppen.

> Organisatoriske rammer, for eksempel systematiske
arbejdsgange og mulighed for mono- og tvaerfaglig
sparring.

> Et feelles fagligt mindset med bevidste valg i forhold til
de grundleeggende veerdier, der praeger arbejdet med
bern og tidlig opsporing af overgreb.

> En dben kultur, hvor det er muligt at tale om den tvivl,
de dilemmaer og den bekymring, der ofte vil vaere i
forhold til overgreb mod begrn.

Socialstyrelsens videnscenter SISO anbefaler, at den enkelte
kommune/den enkelte afdeling/den enkelte institution
forholder sig til deres opgave i forhold til tidlig opsporing

af overgreb. Hvis der vurderes at vaere behov for det, kan
der saettes eksplicit fokus pa en systematisk udvikling og
kvalificering af arbejdet med opgaven. Mélet er, at tidlig
opsporing af overgreb udvikler sig til at vaere en grund-
lazggende og integreret del af praksis. Det er en ledelses-
maessig opgave at tage initiativ til og ga forrest i en sadan
udviklingsproces.

Dette afsnit indeholder inspiration til, hvordan | kan arbejde
med den systematiske udvikling af opgavelgsningen. Det er
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skrevet som inspiration til arbejdspladser, men den enkelte
fagperson vil ogsa kunne finde inspiration til sin egen faglige
praksis i afsnittet.

Vitager udgangspunkt i laeringsmodeller, som opererer
med udvikling pa tre niveauer, nemlig holdninger og vaerdier
(mindset), viden og kompetencer (skillset) og redskaber og
vearktgjer (toolset).

Der findes ikke i en dansk kontekst konkrete redskaber og
veerktgjer, der kan anvendes direkte til tidlig opsporing af
overgreb. Der er for eksempel ikke udviklet screenings-
veerktgjer til opsporing af overgreb. Redskaber og vaerktejer
ses derfor i denne sammenhang som en feelles faglig
systematik og hensigtsmaessige organisatoriske rammer,
der understotter opgavelgsningen.

De tre niveauer er indbyrdes afhangige af hinanden. Det
betyder, at der skal arbejdes med alle niveauer, hvis man vil
skabe en baeredygtig faglig udvikling.



Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

Nedenfor ses en grafisk oversigt over de centrale temaer,
vi har valgt at saette fokus pa i inspirationen til den
systematiske udvikling af opgavelgsningen:
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Holdninger og veaerdier
(Mindset)

Mindset bestar af de grundlaeggende antagelser, den
enkelte fagperson og leder er rundet af. Ofte vil de
grundlaeggende antagelser vaere helt eller delvist ubevidste.
De grundlaeggende antagelser bliver styrende for den
mdade, man meder bgrn pa. Det kan for eksempel vaere en
antagelse om, at bern bliver mere selvstaendige af at klare
mange ting selv, for eksempel lgse konflikter. Hvis denne
antagelse fylder meget, kan den have som konsekvens, at
man overser barnets behov for omsorg og stette. Det er
nedvendigt at drgfte (eller genbesgge) de grundlaeggende
antagelser, der praeger arbejdspladsen, som et led

i udviklingsprocessen.
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Abenhed og erkendelse

At opspore overgreb sa tidligt som muligt kraever en dben-
hed og en erkendelse af, at overgreb faktisk finder sted.

Socialstyrelsens videnscenter SISO har erfaring for, at nogle
ledere og medarbejdere giver udtryk for, at de ikke synes,
det er aktuelt for dem at forholde sig til eller kvalificere

en tidlig opsporing af overgreb. De siger for eksempel:
Overgreb sker ikke hos os, eller nu skal vi ikke se overgreb
alle vegne. Det er udsagn, der kan vare konkrete grunde

til at fremfere i enkelte situationer, men hvis disse udsagn
bliver dominerende, kan de komme til at blokere for en dben
dialog, nar der er bekymring for et barn, herunder mistanke
om, at et barn udsaettes for overgreb. | vaerste fald udvikler
sadanne udsagn sig til en kollektiv forforstaelse i hele
personalegruppen.



Som naevnt er tvivl et vilkar, ndr man arbejder med
bekymring eller mistanke om overgreb mod begrn. Det er
ikke hensigtsmaessigt, at den enkelte fagperson handterer
tvivlen individuelt. Det er tvaertimod vigtigt, at der er

en aben kultur, hvor tvivl, dilemmaer og bekymring kan
dreftes. Tvivlen og de tanker og fglelser, den er forbundet
med, kan vaere en vigtig drivkraft i arbejdet med opsporing
af overgreb.

At have en dben kultur indebzerer, at den enkelte med-
arbejder stiller sig selv og sin faglighed til radighed, er aben
overfor at dele sine faglige refleksioner og dilemmaer med
kollegaer. Det er ogsa en del af en aben kultur, at det er
legalt at formulere spgrgsmal til hinandens faglige tilgang
og opgavelgsning pa en anerkendende made — jeg lagde
meerke til, at du ... jeg undrede mig over, at du ikke ...

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

> Hvordan er jeres tilgang til overgreb mod bgrn?

> Hvordan vi | beskrive den kultur, der er pa arbejds-
pladsen, i forhold til at drafte bekymring eller
mistanke om overgreb?

> Hvor dbne og reflekterende er |, ndr der opstdr
bekymring eller mistanke om overgreb? Hvordan
kommer det til udtryk?

> Har | oplevet tvivlen? Hvordan hdndterer I, at | ikke
ved konkret, hvad der er sket? Hvordan hdndterer |,
at overgreb er et tabuiseret?

> Er tvivl et individuelt eller kollektivt faenomen?
Hvordan kommer det til udtryk?

> Hvordan kan | sammen understatte, at der skabes en
dben kultur, hvor det er muligt at drefte bekymring
eller mistanke om overgreb?

Refleksionsspargsmal:
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Viden og kompetencer
(Skillset)

Det har betydning for opsporingen af overgreb, hvilken
viden og hvilke kompetencer fagpersoner har. Det er ngd-
vendigt, at | forholder jer til, om | har den forngdne viden
og de rette kompetencer i personalegruppen, herunder
hvordan | sikrer, at viden og kompetencer vedligeholdes og
videregives til nye kollegaer.

Viden om overgreb

Nar det handler om tidlig opsporing af overgreb, er viden
om omfang, fremtraedelsesformer, risikofaktorer, tegn og
reaktioner, skadevirkninger mm. vigtig viden, som over-
ordnet styrker prioritering af opgaven og kompetencer til at
lpse den. Konkret bidrager denne viden desuden til indsigt i,
hvad man skal kigge efter, og eger dermed sandsynligheden
for, at man far gje pa tidlige tegn pa overgreb mod bern.

Tema 2, 3, 4 og 5 formidler aktuelt bedste viden om
overgreb mod bern, dels viden pa tvaers af forskellige
former for overgreb, dels specifik viden om henholdsvis
seksuelle overgreb, fysisk vold og psykisk vold. Disse afsnit
kan give jer en basisviden om overgreb, nar | arbejder med
bern og unge.

Det er en ledelsesmaessig opgave at sikre, at der er den
nedvendige viden og de ngdvendige kompetencer til
opgavelgsningen i organisationen. | kan overveje, hvordan

| konkret sikrer, at den faglige viden om overgreb bliver
tilgaengelig for alle medarbejdere. Skal der for eksempel
udpeges ansvarlige videnspersoner, der leeser og formidler
til resten af personalet? Skal | tage emnet op pa et perso-
nalemgde, og skal alle have lzest bestemte afsnit?
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Det kan veaere ogsa vaere relevant pa kommunalt niveau at
beskrive og fastlaegge forventninger eller krav til, hvordan
den ngdvendige viden sikres og vedligeholdes pa forskellige
arbejdspladser i kommunen i det lovpligtige kommunale
beredskab om forebyggelse, opsporing og handtering af
overgreb mod bgrn.

Kompetencer til opsporing af overgreb

| dette afsnit gennemgas tre centrale kompetencer til
opsporing af overgreb, nemlig at arbejde med faglige
hypoteser om overgreb, at arbejde med relationer og at tale
med bgrn ud fra barnets perspektiv. Der er ikke tale om en
udtsmmende liste over kompetencer, man har brug for, til
at opspore overgreb.

Faglige hypoteser om overgreb

Det er et vigtigt led i den tidlige opsporing af overgreb at
italesaette, at et barns mistrivsel kan haenge sammen med,
at barnet udsaettes for overgreb — at formulere faglige
hypoteser om overgreb.

Nar man som fagperson stgder pa socialt udsatte familier,
kan man have en tendens til at ga ud fra, at arsagen til
barnets mistrivsel er afdaekket, for eksempel at barnets
mistrivsel skyldes, at foraldrene har et alkoholmisbrug,
at de er psykisk syge eller er kriminelle.

Tidlig opsporing af overgreb kraever imidlertid en szerlig
faglig opmaerksomhed p3, at et barns mistrivsel (0gsa)

kan handle om, at barnet bliver udsat for overgreb. Det er
vigtigt at vaere opmaerksom p3, at der er forskningsmaessig



dokumentation for, at overgreb ofte finder sted i familier
karakteriseret ved for eksempel misbrugsproblemer,
psykiske lidelser og kriminalitet. Der er altsa god grund til

at arbejde med en ligevaerdig faglig hypotese om overgreb,
det vil sige en hypotese og en opmaerksomhed p3, at barnet
ikke ngdvendigvis kun er belastet af foraeldrenes vanskelig-
heder, men maske ogsa er udsat for overgreb.

En dansk register- og spgrgeskemabaseret undersg-
gelse viser, at bern og unge, der har oplevet fysisk vold
og seksuelle overgreb, hyppigere end andre bgrn kom-
mer fra et opvaekstmiljg, der er praeget af fa ressourcer
og sociale problemer hos foraeldrene, for eksempel
psykisk sygdom, misbrugsproblemer, kriminalitet, vold

i hjemmet og brudte familierelationer. Undersagelsen
omfatter 2.000 spgrgeskemaer til folkeskoleelever og
registerdata om 950.000 personer™.

Uanset hvilken faggruppe | tilherer, kan det give god mening
at formulere hypoteser. Hypoteser er jeres bedste bud pa,
hvad barnets mistrivsel kan skyldes. Ved at opstille flere
ligevaerdige hypoteser foldes flere forklaringsmodeller

ud. Derved dbnes muligheden for at f& undersegt flere
forskellige grunde til barnets mistrivsel.

Nar hypoteserne er opstillet, skal de undersages, det vil
sige be- eller afkraftes. Det afhanger af, hvilken kontekst
| arbejder i, og hvilken opgave | har, hvordan | be- eller
afkraefter en hypotese. For eksempel vil medarbejdere i

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

dagtilbud eller skole maske tale med barnet, observere
barnet, tale med foraeldrene og sammenholde disse
informationer med deres egen faglige viden. En psykolog vil
ofte supplere samtaler og observationer med systematiske
unders@gelser og tests. Disse forskellige fremgangsmader
passer hver iseer til forskellige kontekster, forskellige bgrn
og forskellige problemstillinger. De forskellige faggrupper
bidrager samlet set til at underbygge en fzlles viden om
barnets reaktioner og mulige drsager til barnets mistrivsel.

Det er en vigtig del af arbejdet med hypoteser, at | ogsa
formulerer faglige hypoteser om overgreb. Hvis ikke |
formulerer hypotesen om overgreb, er der en risiko for,
at | ikke far gje pd overgrebet, og at ansvaret for, at over-
grebet bliver kendt, bliver overladt til barnet.

En erfaring i Socialstyrelsens videnscenter SISO er, at nogle
fagpersoner kan vaere tilbageholdende med at opstille
faglige hypoteser om overgreb. Det kan haange sammen
med, at overgreb er et tabubelagt emne, og at det kan have
store konsekvenser for barnet og barnets familie, hvis en
mistanke om overgreb italesattes. Det kan derfor opleves
som et stort skridt at formulere en mistanke om overgreb,
hvis ikke der er tydelige tegn og reaktioner, der peger i den
retning.

En dansk undersggelse viser, at hypotesen om overgreb
mod bern ofte ikke bliver formuleret, fordi de forskellige
faggrupper har den opfattelse, at det er de andre faggrup-
per, der bgr formulere hypotesen'. Laerere og paedagoger
pa almenomradet og pa anbringelsesomradet mener, at
det er myndighedsradgiverne, der har kompetencerne til
at formulere hypoteser om overgreb, mens myndigheds-
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radgiverne mener, at det er de fagpersoner, der er tet
pa bernene i hverdagen, der er bedst til at formulere
hypoteser.

Nedenfor findes en konkret beskrivelse af, hvordan I kan
arbejde med faglige hypoteser, herunder med den faglige
hypotese om overgreb€.

B ring Hypotesedannelse

Faglig refleksion/analyse

Under hypotesedannelsen formulerer | mange forskellige
bud pa arsager til barnets mistrivsel. Vaer opmaerksom pa at
fa afpreovet hypotesen om overgreb pa udvalgte bgrn, ogsa
barn, hvor der maske ikke er noget, der umiddelbart tyder
pa, at barnet er udsat for overgreb. Laag ogsa maerke til, om
der opstar et hypotesehieraki, det vil sige at nogle hypote-
ser er mere tilgaengelige og dukker hurtigere op end andre
— er | for eksempel tilbgjelige til at formulere en hypotese
om, at et barn med adfaerdsvanskeligheder bgr udredes for
psykiatriske diagnoser som ADHD eller autismespektrum-
forstyrrelser? Er | tilbgjelige til at formulere hypoteser om,
at bgrn med bekymrende adfaerd er saerligt sensitive? Husk,
at der ikke skal skabes konsensus om hypoteserne pa dette
tidspunkt.

Efter hypotesedannelsen udforsker | sammen de opstillede
hypoteser, det vil sige at | arbejder med faglig refleksion/
analyse ved at holde jeres kendskab til barnet op mod jeres

generelle faglige viden og drgfte, hvad der taler for, og hvad
der taler imod de opstillede hypoteser. Hvis | har opstillet en
hypotese om overgreb mod barnet, far I nu lejlighed til at
gve jer i at vurdere, om der kunne vaere tale om overgreb.
Hvis | afviser hypotesen om overgreb, kan | sammen kigge
pa, hvilke begrundelser | har for, at der ikke kan vzere tale
om overgreb. Overvej, om nogle af jeres begrundelser
falder sammen med de fem dynamikker, der blev omtalt
tidligere i tema 1.

Sidste skridt i processen er at traeffe beslutninger.

I skal beslutte, hvilke hypoteser det vil vaere relevant at
unders@ge naermere, herunder hvem der skal undersgge
hypoteserne, hvordan | vil undersgge dem, om | har brug
for yderligere viden eller sparring osv. Husk, at | godt kan
beslutte at arbejde videre med flere ligevaerdige hypoteser.

Arbejdet med hypoteser kan foregd pa mgder med jeres

kollegaer og/eller ledelsen. Det kan ogsa foregd pa tveer-
faglige meder, hvor barnet dreftes anonymt. Det vil ikke

veaere hensigtsmaessigt at invitere foraeldre med til denne
indledende hypotesedraftelse.

Relationsarbejde

Bern udvikler sig i relationer, og de er derfor afhaengige

af de relationer, de tilbydes. Barn, der udsaettes for
overgreb begdet i naere relationer, bliver frataget vigtige
udviklingsmuligheder, fordi de gar glip af den lzering, der er
ved at vaere i en sund relation, og fordi de oplever et svigt
fra voksne, som bgrn burde kunne forvente omsorg og
stotte fra.

Relationer er altafggrende for barnets udvikling. Det bety-
der, at en fagperson, der skaber en tillidsfuld relation for
barnet, bade tilbyder barnet konkret stgtte i dagligdagen og
alternative udviklingsmuligheder i form af erfaringer med at
veere i en tillidsfuld relation til en voksen — erfaringer, som
barnet vil kunne tage med sig videre i livet.

Det er et grundvilkdr i arbejdet med bgrn at kunne skabe
relationer, vel at maerke baeredygtige relationer, som ferer
til, at barnet bliver set, hert og forstaet, bliver mgdt med

E Beskrivelsen af arbejdet med hypoteser er udarbejdet af SISO, inspireret af dialogmodellen fra Tidlig opsporingsmodel TOPI.
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gje for barnets behov og pa barnets praemisser, sa den
voksne fremstar som en sikker base for barnet.

Fagpersoners kompetencer til at arbejde med tillidsfulde
relationer er afgerende for opsporing af overgreb. Under-
segelser viser, at bern ikke er tilbgjelige til at fortzelle, hvis
de har veeret udsat for overgreb. De har som udgangspunkt
ikke tillid eller tiltro til, at voksne kan hjeelpe dem.

En norsk undersggelse, baseret pa 20 barn og unge
fra et hospital i Norge, viser betydningen af, at voksne
omkring barnet er abne og udforskende. Under-
sggelsen fandt frem til, at nar barnet blev madt med
abenhed, sa startede en proces, der kunne fere til, at
barnet fortalte, hvad det havde vaeret udsat for.

Forskerne fremhaever betydningen af det, de kalder
‘en dben dor’, det vil sige invitationer og muligheder
for at tale med en voksen, som de har tillid til. Endelig
fremhaver disse forskere betydningen af information
til barnet om rettigheder og viden om, at overgreb ikke
er i orden's.

Relationsarbejde handler ikke kun om at fa bernene i tale.
Det handler ogsd om at komme tzet pa barnet, sa man bliver
opmarksom pa barnets adfaerd, lege, en szerlig optagethed,
kropssprog, relationer til andre barn og voksne, herunder
om barnet undgar bestemte situationer eller personer mm.
Her ligger en masse informationer om barnet, som enten
kraever yderligere afdaekning, for eksempel systematiske
observationer og/eller samtaler med barnet og barnets
forzeldre, eller kraever, at der sendes en underretning til
myndighedsafdelingen.

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

At tale med bgrn

Det er en vasentlig del af opsporingsprocessen at tale med
bern. Det fremmer sandsynligheden for, at bern fortaeller
om overgreb, at de far tilbudt gentagne muligheder for

at fortzelle. Det handler om at stille abne, nysgerrige
spegrgsmal om barnets livsverden, optagethed, adfaerd

eller udsagn, lytte til barnets svar og gribe barnets forseg
pa at fortzlle. Det kan vaere en proces, der kraever stor
talmodighed, og invitationerne til samtale skal gentages
mange gange.

Nar det handler om at tale med bern, er fagpersonernes
vilkdr ogsa meget forskellige. Peedagoger og leerere pa
almenomradet og pa anbringelsessteder har lgbende
kontakt med de samme bgrn. De har derfor mulighed

for at tale med dem i mange forskellige sammenhange,

for eksempel ved spontane samtaler pa legepladsen, ved
maltider, generelle trivselssamtaler og planlagte samtaler pa
baggrund af konkrete episoder eller en konkret bekymring.
PPR-ansatte, myndighedsradgivere og sundhedsplejersker
har som regel mere planlagte og/eller formelle samtaler
med bern, hvor det bliver afgerende, at formalet med
samtalen er gennemsigtig, og rammerne er tillidsvaekkende.

Man kan som fagperson blive usikker pa, om man ma tale
med barnet pa baggrund af en bekymring eller mistanke om
overgreb. Man méa gerne stille abne og nysgerrige spergs-
mal som for eksempel, hvor har du set/hart det? Kan du
vise mig det? Kan du sige lidt mere om det? Spgrgsmalene
har til formal at be- eller afkrafte, om der er grund til at
vaere bekymret for, om barnet er udsat for overgreb. Det
er vigtigt ikke at stille ledende spgrgsmal, da det kan skabe
tvivl om, hvad der var barnets oplevelse, og i hvor hgj grad
barnet blev praget af den voksne.

Det er vigtigt at rumme barnets udsagn, hvis barnet
fortzeller om overgreb, det har vaeret udsat for. Det vil sige
at lytte til barnets udsagn og med kropssprog og mimik
vise barnet, at man er naervaerende og forstar, at barnet
vil fortaelle noget vigtigt. Det har ogsa betydning, at man
meder barnet uden at give udtryk for de fglelser, man selv
kan blive ramt af, og uden at placere ansvar eller skyld for
det, der er sket.
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Barnets perspektiv
Det er en svaer opgave for bgrn at begribe og formidle,

hvad de har vaeret udsat for, nar de udsaettes for overgreb.

Det er derfor afgerende, at fagpersonen er i stand til at
indtage barnets perspektiv, det vil sige at forsta, hvad
barnet forstar, pa barnets pramisser. Nar en fagperson
indtager barnets perspektiv, er opgaven at lytte og kun
respondere med fa dbne udsagn, der understgtter barnets
egen fortzelling. Fagpersonen undlader at tolke, korrigere,
komme med handleanvisninger eller Igsningsforslag under
samtalen.

Socialstyrelsens videnscenter SISO beskriver henholdsvis

barnets perspektiv og berneperspektivet pa felgende madeF:

Barnets perspektiv er barnets

egen formidling af sin opfattelse af sin
verden. Den voksne er optaget af, hvad
barnet taenker, hvilke ord og billeder
barnet benytter sig af og hvilken
sammenhang det giver.

Med barnets perspektiv ger vi os ikke
kloge pa bern, men betragter i stedet
bern som kloge.

F SISO, med inspiration fra Berns Vilkar's hjemmeside.
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Efter samtalen er det fagpersonens opgave at indtage

et barneperspektiv — at foretage en faglig vurdering

pa baggrund af faglig viden og den konkrete viden om
barnet, der er kommet frem under samtalen. Det vil sige at
fagpersonen — for sig selv eller sammen med kollegaer —
tolker barnets verbale og nonverbale udsagn og foretager
en samlet vurdering.

Det er vigtigt at adskille de to perspektiver, sa man ikke
forstyrrer barnet under samtalen med faglige vurderinger.

Borneperspektivet er den voksnes
bestraebelse pa at forstd barnet ud
fra barnets eget perspektiv. Der er
tale om et szerligt voksenblik, hvor
den voksne anvender sin viden og
forstaelse til at tolke barnets udsagn
og adfeerd, for pd den made at sige
noget om, hvordan den voksne mener,
at situationen ser ud for barnet.



SISO har erfaring med, at fagpersoner, der bevidst har
arbejdet med at kvalificere deres mgde med barnet ved
at indtage barnets perspektiv, er overraskede over, hvor
udfordrende denne opgave er.

Fagpersonerne beskriver samstemmende, at de bliver usikre
pa deres egen rolle (for eksempel hvis der opstar lange
pauser), de er overraskede over, hvor svaert det kan vaere
bare at lytte, men de beskriver ogsa, at de far vaerdifulde
informationer fra barnet, og at det styrker deres relation

til barnet at lytte koncentreret uden at korrigere barnet og
uden at have en dagsorden for kontakten.

At det er en udfordrende opgave, hanger formentlig
sammen med, at voksne, der er uddannet til at arbejde
med bern, er vant til at vaere dem, der ved, hvordan verden
haenger sammen, dem, der guider og leder barnene.
Derudover er travihed og automatisering i kontakten med
bernene et opmaerksomhedspunkt.

Det kan ogsd haenge sammen med, at alt nyt tolkes gennem
tolkning af det allerede kendte. Det, barnet siger, skal

tolkes og forstas gennem den voksnes forstaelsesramme.
Der er derfor stor risiko for, at barnets unikke perspektiv
fortoner sig. Opgaven kalder p3, at den voksne placerer

sig selv i en mere ydmyg rolle i forhold til barnet. Barnet
bliver en informant i forhold til fagpersonen, og det a&ndrer
relationen radikalt™.

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

Refleksionsspargsmal:

> Hvordan er jeres erfaringer med relationsarbejde?

> Hvordan sikrer |, at de bern, der har brug for en tzet
relation, tilbydes dette?

> Hvordan arbejder | systematisk med at etablere
tillidsfulde relationer?

> Hvordan er jeres erfaringer med at tale med bgrn
(invitere, lytte, spgrge ind)?

> Hvordan forholder I jer til barnets perspektiv?
Hvordan arbejder | med det i praksis?

> Hvilke succeser og udfordringer er | stedt pd i jeres
arbejde med at indtage barnets perspektiv?
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Metoder og redskaber
(Toolset)

Toolset refererer i denne sammenhang til den faglige
systematik og de organisatoriske rammer, der understatter
tidlig opsporing af overgreb.

Faelles sprog og fzelles systematik, for eksempel i form

af systematiserede arbejdsgange, styrker kvaliteten af
opgavelgsningen og modvirker, at det bliver overladt til den
enkelte medarbejder at vurdere, hvornar og hvordan der
skal handles.

Socialstyrelsens videnscenter SISO anbefaler, at tidlig
opsporing af overgreb taenkes sammen med opsporing og
afdzkning af generel mistrivsel. Den ideelle opsporing af
bern udsat for overgreb starter, nar det er konstateret, at
et barn er i mistrivsel.

Det er SISO’s erfaring, at ledere og medarbejdere ofte ser
tidlig opsporing af overgreb og tidlig opsporing af generel
mistrivsel som to forskellige og adskilte opgaver. Det kan
komme til udtryk ved en retorik om ‘den slags sager’ (sager
om overgreb), som der er helt szrlige arbejdsgange for,
den slags sager drofter vi ikke pd den slags mader. Det er
en uhensigtsmaessig tilgang, fordi det laegger op til, at man
pa forhand kan identificere, hvilke barn der er udsat for
overgreb, alene ud fra den made, de er i mistrivsel pa.
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Denne taenkning kan ogsa komme til udtryk i kommuners
skriftlige handleguider og retningslinjer. Det er lovpligtigt,
at alle kommuner formulerer et skriftligt beredskab om
forebyggelse, opsporing og handtering af overgreb mod
bern. Derudover har mange kommuner formuleret skriftlige
handleguider og tvarfaglige samarbejdsmodeller, som pa
forskellig vis beskriver, hvordan man arbejder med bgrn i
mistrivsel i kommunen.

Mange kommuner valger at henvise ledere og medarbej-
dere til det kommunale beredskab, nar det handler om over-
greb, men ledere og medarbejdere bliver ikke i tilstraekkelig
grad hjulpet til at rejse hypotesen om overgreb i de gvrige
handleguider og tvarfaglige samarbejdsmodeller, som
handler om generel mistrivsel hos barn. Overgreb kan vaere
stort set ikke-eksisterende i disse dokumenter. Denne
opdeling har den uheldige konsekvens, at man fastholder
ledere og medarbejdere i fgrst at taenke pa overgreb, nar
der er tydelige tegn og reaktioner pa overgreb, eller nar
barnet selv fortzeller om overgreb, det har vaeret udsat for.



TOPI — Tidlig opsporing af bgrn i en udsat position — er

en opsporingsmodel, der lagger op til systematiske
arbejdsgange til at identificere bgrn, der er i mistrivsel.
Opsporingsmodellen understgtter en feelles systematik og
et felles sprog mellem de fagprofessionelle, der arbejder
med bgrn i alderen 0-6 ar. Den saetter fokus pa berns
trivsel og berns overgange til nye institutioner, og modellen
understetter de fagprofessionelle ved at give mulighed for
ekstern faglig sparring og brug af en dialogmodel, som skal
sikre effektive meder.

TOPI kan, suppleret med en systematik for formulering af
faglige hypoteser om overgreb og med anvendelse af den
sarlige viden om overgreb, der er beskrevet her i hand-
bogen, udgare et bud pa systematisk arbejde med tidlig
opsporing af overgreb. ©.

En andet centralt veerktej til tidlig opsporing af overgreb er
mono- og tvaerfaglig sparring. Det er ikke hensigtsmaessigt,
at medarbejdere arbejder alene med en bekymring eller
mistanke om overgreb. Der er brug for, at medarbejderen
har mulighed for at drefte sin bekymring eller mistanke
med kollegaer, ledelse og/eller tvaerfaglige samarbejds-
partnere. Hvis sparringsmulighederne skal fungere, skal
det vaere gennemskueligt for medarbejderne, hvor de kan
s@ge sparring, og hvornar det er relevant at sege den ene
form for sparring frem for en anden. Det skal ogsa vaere
gennemskueligt, hvordan man seger de forskellige former
for sparring — med andre ord kraever det en vis grad af
systematik i tilretteleeggelsen af den monofaglige sparring
og det tveerfaglige samarbejde.

G socialstyrelsen.dk/udgivelser/guide-til-anvendelse-af-opsporingsmodellen

Tema 1 - Tidlig opsporing af overgreb

Refleksionsspsrgsmal:

> | hvilken grad arbejder | systematisk med opsporing
af bern i mistrivsel?

> | hvilken grad er tidlig opsporing af overgreb kadet
sammen med opgaven at opspore bgrn i mistrivsel?

> Hvilke muligheder er der for mono- og tveerfaglig
sparring pd jeres arbejdsplads?

> | hvilken grad er disse sparringsmuligheder kendte
og anvendte?
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Tema 2:

\iden pa tveers af
overgrebstormer

| tema 2 prasenteres den viden, som gar pa tveers af de
forskellige former for overgreb.

Viden om overgreb kan ikke altid relateres til én bestemt
type af overgreb. En del forskning undersgger for eksempel
risikofaktorer og skadevirkninger pa tveers af alle former for
overgreb. Her er det ikke muligt at skelne mellem, hvad der
kan henfares til den ene eller den anden form for overgreb.

| andre forskningsprojekter er de forskellige former for
overgreb undersggt selvstaendigt, men resultaterne har
veeret stort set de samme fra den ene overgrebstype til
den anden.

Endelig dokumenterer forskning, at bgrn, der bliver udsat
for én type overgreb, er i risiko for ogsa at have vaeret udsat
for andre former for overgreb. Nogle gange er det kendt,

at barnet har veeret udsat for flere former for overgreb,
andre gange er det ikke. Polyviktimiseringen, det vil sige at
veere udsat for flere former for overgreb, bidrager til, at det
kan veere vanskeligt at praecisere, hvad karakteristika og
konsekvenser er for de enkelte typer af overgreb.

Temaet er opdelt i et afsnit om risikofaktorer, et afsnit

om skadevirkninger, et afsnit med mulige forklaringer pa
skadevirkninger samt et afsnit om polyviktimisering.
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Risikofaktorer

Ingen enkeltstaende sociale karakteristika kan forklare,
hvorfor nogle bgrn udsaettes for overgreb, eller hvorfor
nogle foraeldre udsaetter deres bgrn for overgreb. Men
international forskning viser et statistisk sammenfald
mellem faktorer hos barnet, hos foraeldre og/eller det
omgivende samfund pa den ene side og at vaere udsat
for overgreb pa den anden side™. Det er disse faktorer,
vi kalder risikofaktorer.

Viden om risikofaktorer er vigtig. Den kan bidrage til at
skaerpe vores opmaerksomhed, nar vi mgder bern eller
familier, som er kendetegnet ved disse risikofaktorer.

Den kan derudover medvirke til, at fagpersoner finder det
relevant at opstille faglige hypoteser om overgreb pa et
tidligere tidspunkt og arbejde systematisk med be- eller

afkraeftelse af hypoteserne, nar risikofaktorerne er til stede.

Det er dog vaesentligt at huske, at bgrn kan udsaettes for
overgreb, uden at der er kendte risikofaktorer til stede.
Overgreb finder sted i alle samfundslag og i alle typer af
familier. Nar risikofaktorerne er til stede, er det heller ikke
ensbetydende med, at der faktisk finder overgreb sted

i familien. Derfor skal man altid sammenholde de risiko-
faktorer, der kan indikere, at et barn har vaeret udsat for
overgreb, med det gvrige kendskab til barnet og familien.
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De mest centrale risikofaktorer, international forskning har
peget pa, er at vokse op med foraeldre, der er karakteriseret
ved begranset uddannelse, misbrugsproblemer, psykiske
lidelser og kriminalitet'®. Ud over disse traek ved forzeldrene
peger forskningen ogsa pa traek ved det enkelte barn. Bgrn
med handicap eller bgrn, der er anbragt uden for eget hjem,
har langt sterre risiko for at blive udsat for overgreb end
andre bern.

Forskningen viser, at jo flere risikofaktorer, der er til stede
i et barns liv, des sterre er sandsynligheden for, at det er
udsat for en eller flere former for overgreb. Risikoen for
at have veeret udsat for en eller flere former for overgreb
stiger eksponentielt med antallet af risikofaktorer™.



En dansk registerbaseret undersggelse fra 2016 har
set pd, hvad der karakteriserer henholdsvis barn, der
har vaeret udsat for overgreb, og voksne, der er domt
for at begd overgreb. Undersggelsen viser, at bgrn og
unge, der har oplevet fysisk vold og seksuelle overgreb,
hyppigere end andre barn kommer fra et opvaekstmiljg,
der er praeget af fa ressourcer og sociale problemer
hos forzeldrene, for eksempel psykisk sygdom,
misbrugsproblemer, kriminalitet, vold i hjemmet og
brudte familierelationer.

Derudover peger den p3, at det oftere er drenge, der
udseettes for fysisk vold, mens det oftere er piger,
der udsaettes for seksuelle overgreb. For begge typer
overgreb er der desuden en overreprasentation af
bern, der har ADHD™.

SFI's forlebsundersagelse af barn fadt i 1995 viser, at
31 procent af bgrn med et handicap pa ét eller flere
tidspunkter har veeret udsat for fysisk vold i hjemmet,

mens 7 procent har vaeret udsat for seksuelle overgreb.

De tilsvarende tal for bgrn uden handicap er henholds-
vis 25 procent og 3 procent™.

Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

SFI's forlebsundersagelse af barn fadt i 1995, har
fulgt 661 anbragte bgrn. En ny analyse af denne
undersggelse viser, at mere end hver femte af de
anbragte unge angiver at have veeret udsat for fysisk
vold eller seksuelle overgreb, mens de har vaeret
anbragt, nogle pa anbringelsesstedet, andre uden for
anbringelsesstedet?°. Knap 7 procent angiver, at det er
en jeevnaldrende pa anbringelsesstedet, der har begaet
overgrebet, 14 procent angiver, at det er en jeevn-
aldrende uden for anbringelsesstedet.

2 procent angiver, at det er en voksen pa anbringelses-
stedet, der har begdet overgrebet, mens 5 procent
siger, at det er en voksen uden for anbringelsesstedet.
Endelig er der 2 procent, der angiver, at det er et
familiemedlem, der har begaet overgrebet.

Danske registeranalyser fra 2017, baseret pa politi-
anmeldelser, viser, at bern med handicap hyppigere er
udsat for fysisk vold og seksuelle overgreb end gvrige
bern. Det gzelder isaer for tre typer af handicap: ADHD,
autisme og udviklingshaamning?".
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Den gkologiske model og
WHO's risikofaktorer

Psykolog Urie Bronfenbrenner udviklede i
1970%erne en sdkaldt gkologisk model, som gar
ud pa, at mennesker altid vil vaere pavirket af

de sociale omstandigheder, de er en del af. Han
skelnede mellem det individuelle niveau, de nzere
relationer, lokalmiljget og den samfundsmaessige
indretning.

Verdenssundhedsorganisationen WHO har pa
baggrund af eksisterende forskning om overgreb
mod bgrn opstillet en oversigt, der rubricerer
kendte risikofaktorer hos barnet og pa forskelige
niveauer i barnets omgivelser, med udgangspunkt
i denne okologiske model?>. WHO'’s oversigt
tilbyder en systematik, som kan anvendes til

at komme rundt om hele barnets situation, nar
det afdaekkes, hvad et barns mistrivsel skyldes,
herunder om barnet kan have vaeret udsat for
overgreb.
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WHO'’s gennemgang af faktorer, der generelt antages
at ege risikoen for at bern udsaettes for seksuelle
overgreb, vold og forsesmmelse

Individuelle faktorer hos omsorgsgiveren:

>

har sveert ved at knytte sig til det nyfedte barn, for eksempel
som fglge af en sveer graviditet, fgdselskomplikationer eller
skuffelse over barnet

udviser ikke evne til omsorg for barnet, for eksempel som fglge
af ung alder eller mangel pa uddannelse

blev mishandlet som barn

mangler bevidsthed om bgrns udvikling eller har urealistiske
forventninger, som forhindrer en forstaelse for barnets behov
og adfzerd, for eksempel ved at tolke ‘darlig opfersel’ som
forsaetlig frem for et stadium i barnets udvikling

reagerer pa ‘darlig opfersel’ med upassende, overdreven eller
voldelig straf eller handling

bruger eller billiger fysisk straf som et disciplineringsmiddel eller
tror pa effekten af den

har fysiske eller psykiske helbredsproblemer eller kognitiv
svaekkelse, som haammer foraeldreevnen

udviser manglende selvkontrol, nar han/hun bliver ophidset
eller vred

misbruger alkohol eller medicin (herunder under graviditeten),
s det bergrer omsorgsevnen

er involveret i kriminalitet, der pavirker forholdet mellem
foraelder og barn negativt

er socialt isoleret

er deprimeret, har lavt selvvaerd eller fglelse af utilstraekke-
lighed, der kan forstaerkes, fordi han/hun ikke fuldt ud kan
imgdekomme barnets eller familiens behov

har gkonomiske vanskeligheder



Samfund

Lokalmiljg

Nzere relationer

Individ

Individuelle faktorer hos barnet:

> var et ugnsket barn eller opfyldte ikke forzldrenes forvent-
ninger eller gnsker pa grund af ken, udseende, temperament,
medfedte misdannelser eller andet

> er et spaedbarn med szerlige behov, for eksempel for tidlig fedt,
konstant graedende, er mentalt eller fysisk handicappet eller har
kronisk sygdom

> graeder vedvarende og er ikke let at berolige eller trgste

> har fysiske traek (eksempelvis misdannelse), som foraeldrene
har en modvilje mod, sa de traekker sig fra barnet

> viser symptomer pa psykisk sygdom

> udviser personligheds- eller temperamentsmaessige traek, som
moren opfatter som problematiske, for eksempel hyperaktivitet
eller impulsivitet

> er ét barn ud af mange, som bebyrder forzeldrenes evne til at
stotte barnet

> har en eller flere sgskende (muligvis aldersmaessigt taet pa sig),
som kraever stor foraeldreopmaerksomhed

> er et barn, der selv udviser eller bliver udsat for farlige
adfaerdsproblemer, for eksempel vold i hjemmet, kriminel
adfeerd, selvskadende adfaerd, mishandler dyr eller er
vedvarende aggressiv over for jeevnaldrende

Familierelaterede faktorer:

> manglende tilknytning og samherighed mellem foraelder og barn

> et familiemedlem med fysiske, udviklingsmaessige eller mentale
sundhedsproblemer

> sammenbrud i familien (eksempelvis problemer i parforholdet),
der resulterer i psykisk sygdom hos bgrn eller voksne, ulykke,
ensomhed, uenigheder eller familieretlige konflikter

> vold i familien — mellem foraeldrene, mellem bgrn eller mellem
foraeldre og bern

> kegnsroller og roller, der er respektlgse over for en eller flere
personer i husstanden

> erisoleret i lokalsamfundet

> mangel pa stottende netveerk, der kan aflaste i stressende eller
vanskelige situationer

> opher af stette til omsorgsopgaver fra den udvidede familie

> diskrimination af familien som felge af etnicitet, nationalitet,
religion, ken, alder, seksuel orientering, handicap eller livsstil

> involvering i kriminelle eller voldelige aktiviteter i lokalsamfundet

Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Faktorer i lokalsamfund:

>

>
>
>

vVVYyVYVYVYVYY

tolerance over for vold

kgnsmaessige og sociale uligheder i lokalsamfundet
mangel pa boliger eller utilstraekkelige boliger

mangel pa tjenester til stotte for familier og mangel pa
institutioner, der kan opfylde specialiserede behov

hgj arbejdslgshed

fattigdom

skadelige niveauer af bly eller andre toksiner i miljget
stor til- og fraflytning i lokalmiljeet

let adganag til alkohol

lokal handel med narkotika

utilstraekkelige politikker og programmer i institutionsregi,
der deemmer op for bgrnemishandling

Faktorer pa samfundsniveau:

>

>

>

sociale, gkonomiske, sundhedsmaessige og uddannelsesmaessige
politikker, der ferer til ringe levestandard eller til sociogkonomisk
ulighed eller ustabilitet

sociale og kulturelle normer, der fremmer eller forherliger vold
mod andre, herunder fysisk straf, som det afspejler sig i medier,
populaermusik og spil

sociale og kulturelle normer, der fremmer stive kensrolle-
menstre

sociale og kulturelle normer, der forringer barnets status i
relationen mellem forzelder og barn

forekomst af pornografisk materiale med bern, prostitution
med misbrug af bern samt bernearbejde
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Resiliens og beskyttelsesfaktorer

Nar bern udszettes for overgreb, kan det have forskellige
konsekvenser. For de fleste bagrns vedkommende har det
vidtraekkende konsekvenser, men der er bgrn, der har en
medfedt eller tilleert modstandskraft eller har faet tilstraek-
kelig stette til, at det kan beskytte dem mod at udvikle
varige symptomer efter overgreb?3.

Disse bgrn har indre ressourcer, kaldet resiliens, til at
overvinde stgrre eller mindre dele af konsekvenserne
ved overgreb i barndommen, en modstandsdygtighed,
der udvikles i samspil med ressourcepersoner eller andre
stgttende faktorer, der matte vaere i barnets omgivende
miljo.

Beskyttelsesfaktorer i forhold til overgreb er dog generelt

et meget mindre belyst emne i forskningen set i forhold til

forskningen om risikofaktorer. Sagt med andre ord — vi ved
ikke ret meget om beskyttelsesfaktorer?.
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Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Skadevirkninger

Det er veldokumenteret, at overgreb kan have vidtraek-
kende konsekvenser bade pa kort sigt og ogsa langt op i
voksentilvaerelsen. Det kan vaere vanskeligt at skelne skarpt
mellem tegn, reaktioner, skadevirkninger og senfglger. Et
barns umiddelbare tegn og reaktioner p4, at det er udsat
for overgreb, kan udvikle sig til at blive barnets mestrings-
strategier. Pa sigt kan uhensigtsmaessige mestringsstra-
tegier udvikle sig til at vaere en del af personens made at
veaere i verden pa, hvis ikke barnet far hjzlp til at fa stoppet
overgrebene og &ndre mestringsstrategierne. Nogle

bern udsat for overgreb vil allerede i barndommen vaere
praeget af alvorlige skadevirkninger. Der er stor risiko for,
at skadevirkninger fortsat praeger dem, nar de er voksne.

Det kan styrke den tidlige opsporing af overgreb, at de
fagpersoner, der arbejder med bgrn, har viden om, hvilke
skadevirkninger bgrn risikerer at udvikle, hvis de udsaettes
for overgreb. De skadevirkninger, barnet risikerer at udvikle
pa sigt, kan nemlig optraede som tegn og reaktioner eller
mestringsstrategier pa et tidligt tidspunkt. Derfor kan viden
om skadevirkninger bruges til at fa gje pa tidlige tegn pa,

at barnet er pa vej til at udvikle skadevirkninger, med andre
ord tidlige tegn pa, at barnet udseettes for overgreb.

En omfattende amerikansk undersggelse The Adverse
Childhood Experience Study (ACE) har belyst sammen-
hange mellem at vaere udsat for forskellige former for
overgreb i barndommen, herunder overgreb, og mulige
helbredsmaessige konsekvenser senere i tilvaerelsen.
Undersegelsen er foretaget i 1990'erne, og den involverer
17.000 deltagere.

Generelt viser undersggelsen, at jo flere og jo mere alvorlige
overgreb bern udsaettes for, des sterre er risikoen for
skadevirkninger. De skader, der rapporteres om, er mange-
artede, for eksempel depression, alkoholisme, stofmisbrug,
ringe skolefaerdigheder, risiko for at udgve eller blive udsat
for vold, selvmordsforseg og tidlig ded?>.

Forskere har i 2012 gennemfert en systematisk analyse
pa tveers af 124 enkeltundersggelser om fysisk vold,
psykisk vold eller forssmmelse i barndommen. Denne
metaanalyse viser, at personer, der har vaeret udsat

for fysisk vold eller forssmmelse i barndommen, har
dobbelt sa hgj risiko for at udvikle depression, angst

og PTSD end personer, der ikke har oplevet dette.
Personer, der har oplevet psykisk vold, har endnu starre
risiko (tre gange sa stor risiko)?®.
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Seerligt om PTSD

PTSD — Post Traumatisk Stress Syndrom — er en af de skader,
der er hgj risiko for at fa efter at have vaeret udsat for over-

Det er vigtigt, at fagpersoner ved, hvordan PTSD kommer
til udtryk. Det @ger sandsynligheden for, at tidlige tegn pa

greb som barn. Bern, der udvikler PTSD, kan udvise en raekke

reaktioner inden for tre symptomklynger i PTSD-diagnosen:
genoplevelse, undgdelsesadferd og symptomer pd stress.

Genoplevelse af traumet skal vare
til stede udtrykt ved mindst ét af
folgende symptomer:

> gentagne og invaderende erindringer
om den traumatiske haendelse

> mareridt med genoplevelse af den
traumatiske handelse

> andre oplevelser af at genopleve den
traumatiske handelse

> hos sma bgrn kan genoplevelse udfolde
sig som repetitiv leg eller adfzerd, hvor
oplevelser ved traumet gentages

> mareridt og dremme uden
traume-specifikt indhold

> situationer, ting eller personer, der
minder barnet om traumet, kan
forarsage sveert psykologisk eller
fysiologisk ubehag
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Vedvarende forsgg pa at undga
stimuli, samt folelsesmaessig til-
bagetraekning kommer til udtryk ved
mindst tre af felgende symptomer:

> forseg pa at undga tanker eller folelser
forbundet med traumet

> forsgg pa at undga aktiviteter og
situationer, der kan afstedkomme
erindringer om traumet

> manglende evne til at genkalde sig
vigtige aspekter af traumet

> tydelig nedsat interesse for vigtige aktiviteter

> oplevelse af fglelsesmaessig afsondret-
hed eller fremmedggrelse over for andre

> begraensning i det fglelsesmaessige
repertoire, f.eks. manglende evne til at
fole kaerlighed over for andre

> oplevelse af, at fremtidsmulighederne
er begraensede

PTSD bliver opfanget, og det kan fore til, at en hypotese om
overgreb rejses, sa barnet far den rette behandling og stette.

Nedenfor ses en oversigt over barnets reaktioner inden for
de tre symptomklynger:

Vedvarende symptomer pa gget
stress (arousal) manifesterer sig ved
mindst to af felgende symptomer:

> indsovnings-vanskeligheder eller svaert
ved at sove igennem

> irritabilitet og vredesudbrud

> koncentrationsvanskeligheder

> overvagtsomhed, overreaktion pa
forskraekkelse

> fysiologisk reaktion ved oplevelse af
begivenheder eller situationer, der
associerer til den traumatiske haendelse



En svensk undersggelse fra 2017 viser, at unge, som
pa et tidspunkt i deres opvaekst har vaeret udsat for
overgreb, i langt hgjere grad end andre unge beretter
om at have et mindre godt eller darligt helbred.

Blandt de elever, som havde angivet at have veeret
udsat for en form for overgreb, havde 30 procent en
oplevet darlig helbredstilstand, mens 11 procent af de
unge, der ikke havde veeret udsat for overgreb, havde
en oplevet darlig helbredstilstand.

Sammenhangen mellem overgreb og oplevet darlig
helbredstilstand bestod fortsat, nar der blev taget
hgjde for ken, alder, skonomi, oprindelsesland og
familietype?”.

Nar samtlige former for overgreb blev analyseret hver
for sig, var der signifikante forskelle i velbefindende
mellem de unge som ikke var udsat, og dem, der havde
veeret udsat for overgreb (der blev dog ikke taget
hgjde for, at bern og unge kan vaere udsat for flere
former for overgreb pa en gang).

Resultaterne indikerer, at de unge, der har veeret udsat
for (fysisk eller fglelsesmaessig) forssmmelse, har det
darligst — halvdelen rapporterer om helbredsmaessige
problemer. Resultaterne viser ogsa, at mange unge,
der har vaeret udsat for psykisk vold, eller som har
oververet vold i familien, rapporterer om, at de har
almene helbredsmaessige problemer (cirka 40 procent
for psykisk vold og 35 procent for overveerelse af
vold).

Det er langt hyppigere end unge, der ikke har oplevet
disse ting.

Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Forskellige kortlaegninger i norden har beskrevet tegn,
reaktioner og konsekvenser i sammenhang med
overgreb og/eller mistrivsel.

Kortleegningerne peger pa pavirkning af barnets
kognitive udvikling, koncentrationsbesveer, faglige
udfordringer i skolen, sociale udfordringer i venskabs-
relationer, misbrug og seksuel risikoadfzerd.

Der er ogsa pavist tegn og reaktioner af mere langsig-
tet karakter i forbindelse med fysisk vold og seksuelle
overgreb. Det kan for eksempel vaere gget risiko for
adfaerdsforstyrrelser, antisocial adfaerd samt risiko
for senere i livet at blive udsat for vold eller seksuelle
overgreb eller selv at udgve vold.

Endvidere viste kortlaegningerne, hvordan forskellige
former for overgreb kan pavirke barnets fysiske hel-
bred i form af hovedpine, mavesmerter, svimmelhed,
rygsmerter og manglende appetit?8.
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Hvorfor

nar overgreb sd

voldsomme konsekvenser?

Der findes flere forskellige faglige tilgange, der pa hver
sin made belyser, hvad der sker, nar et barn bliver udsat
for overgreb. De forskellige tilgange giver forskellige
forklaringer pa, hvorfor konsekvenserne er sa store.

Tilknytningsteorien

Tilknytningsteorien?® har gennem mange ar vaeret den
fremherskende forstdelsesramme til at forklare konse-
kvenserne af at vaere udsat for overgreb i barndommen.

I tilknytningsteorien udger forzeldre-barn-bandet grund-
stenen eller skabelonen for barnets fremtidige sociale
relationer. Det vil sige, at sunde relationer er afgerende for
et barns sociale udvikling. Barnet laerer at mestre feerdig-
heder, som er ngdvendige for at kunne engagere sig i andre
pa en positiv og konstruktiv made, ved at vaere i en tryg og
sikker relation til foraeldrene. Foraeldrene hjzlper desuden
barnet med at styre falelser og requlere stress.
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Udviklingsprocessen bliver forstyrret, nar foraeldrene er
folelsesmaessigt utilgaengelige for barnet. Barnet oplever
relationen som usikker og uforudsigelig og/eller mangler
varme og stimulering fra forzaeldrene. De ngdvendige
forudsaetninger for, at barnet kan vokse og udvikle sig pa de
helt grundlaeggende omrader, bliver h&emmet. En relation,
der er praeget af overgreb, kan netop vaere kendetegnet
ved for eksempel usikkerhed og uforudsigelighed.

Overgreb skader de sunde tilknytnings- og udviklings-
processer med den konsekvens, at barnet ma ga gennem
livet uden de veerktgjer, der hjaelper det til at knytte sig
til andre og uden at kunne drage nytte af den stotte, som
sociale relationer ellers kan tilbyde°.



Neurobiologiske forstdelsesmodeller
0g toksisk stress

Gennem de senere ar er tilknytningsteorien blevet suppleret
med andre, sakaldte neurobiologiske forstaelsesmodeller.
Disse modeller har fokus pa de negative pavirkninger af
hjernen og dens funktioner, der kan ske, hvis et barn bliver
eksponeret for alvorlige belastninger eller traumatiserende
oplevelser over lengere tid.

At opleve og handtere stress er en del af livet for alle. Stress
hjaelper bgrn til at udvikle deres feerdigheder og til at klare
truende eller skraemmende situationer gennem livet. Barnet
lzerer at handtere og reagere pa stress pa en sund made,
ved hjeelp af at foraldrene og andre nare omsorgspersoner
tilbyder barnet stgtte og et trygt og forudsigeligt milje
under opvaeksten. Forskning viser, at bgrn, der vokser op
med langvarig eller vedvarende utryghed og uforudselig-
hed, er i risiko for en kronisk aktivering af deres stress-
responssystem. Det kan medfere, at barnet udvikler toksisk
stress. Toksisk stress kan forstyrre udviklingen af hjernens
struktur og kan forarsage stressrelaterede sygdomme

og kognitive vanskeligheder bade i barndommen og i
voksenlivet®'.

Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Teorien er, at de alvorlige belastninger, for eksempel at
veaere udsat for overgreb, kan andre banerne i hjernens
udvikling. Det sker ved en pavirkning af de sensoriske
systemer (sansesystemerne), hjernens netvaerksarkitektur
og de kredslgb, der er involveret i at registrere trusler,
folelsesmaessig regulering og forventninger om belgnninger.
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Traumer

| det amerikanske diagnose- og klassifikationssystem

Der er gennem de senere ar kommet gget fokus p3, at bern for psykiske forstyrrelser" defineres traumatiske
er i risiko for at blive traumatiseret, nar de udsaettes for haendelser som situationer, barnet har oplevet direkte,
overgreb. er vidne til eller hgrer om, og som inkluderer ded eller
trusler om ded, alvorlig skade eller seksuel vold. Som
Det er ikke alle bgrn, der har veaeret udsat for overgreb, der eksempler navnes blandt andet fysiske, emotionelle
udvikler traumer. Det enkelte barn har sin unikke made at eller seksuelle overgreb samt omsorgssvigt/forsgm-
reagere og forsta de traumatiske haendelser pa, og de vil melse, som barn enten er vidne til eller direkte udsat
have forskellig modstandskraft og familieer stette med sig. for i hjemmet eller i naere omagivelser.

Bgrn, som bliver traumatiserede efter at have varet
udsat for overgreb, kan have forskellige traumereaktioner.

Nogle af bernene udvikler PTSD eller symptomer pa PTSD. En gruppe af forskere har arbejdet med en teori om det
Andre bliver ramt af angst, depression, selvskadende komplekse traume. | teorien om det komplekse traume er
adfaerd, rusmiddelmisbrug mm. der szerligt fokus pa betydningen af, at begrn befinder sig i
en fysisk og psykisk modnings- og udviklingsproces, nar de
Man kan inddele traumereaktionerne i tre grupper: udsaettes for overgreb. Belastningerne i form af overgreb er
affektive, adfaerdsmaessige og kognitive. Der vil dog altid ofte pafgrt barnet af primaere tilknytningspersoner i en taet
veere overlap mellem grupperne. relation®2. Det kan betyde, at barnet far udviklingstraumer
pa baggrund af de vedvarende og kontinuerlige traume-
> De affektive kan for eksempel omfatte frygt, depressive belastninger.

folelser, vrede og alvorlige humersvingninger.

> De adfaerdsmaessige kan for eksempel omfatte undgaelse
af alt, der minder om traumet, selvskade og seksualiseret
adfeerd.

> De kognitive kan for eksempel have karakter af &ndrede
tanker om sig selv, foraeldre og andre vigtige relationer.

H Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders (DSM-5).
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| teorien om det komplekse traume opereres med syv domaener,

som bern med udviklingstraumer kan blive ramt indenfor:

Det komplekse traume — de syv domaener!'

Attachment (tilknytning)

> problemer med graenser

> manglende tillid

> social isolation

> vanskeligheder med at opfatte og respondere
folelsesmaessigt pa andre

> mangel pa empati

Biology (biologi)

> sansemotoriske udviklingsforstyrrelser bl.a. i form af
manglende balance, koordination og kropsholdning

» somatisering og forskellige medicinske problemer sasom
hovedpine, diffuse smerter, astma og forstyrrelser i det
autoimmune system

Affect regulation (affektregulering)

> vanskeligheder med felelsesmaessig selvregulering

> svaert ved at maerke og udtrykke fglelser

> problemer med at kende og beskrive indre tilstande

> vanskeligheder med at kommunikere gnsker og behov

Dissociation (dissociation)

» @ndringer i tilstanden af bevidstheden

> fraspaltning af dele af selvet

> identitetsusikkerhed, samt forbigdende depersonalisation
> nedsat hukommelse (i relation til bestemte begivenheder)

Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Behavioral control (adfzerdsregulering)
mangelfuld impulskontrol

selvdestruktiv adfaerd

forhgjet aggressionsniveau

over- eller under kontrollerede adfaerdsmenstre
sevn besvaer

spiseforstyrrelser

misbrug

rigiditet

vV vV VvV VvV VvV VvV VY

Cognition (kognition)

> vanskeligheder med opmarksomhedsregulering

» vanskeligheder med eksekutive funktioner/
selvregulerende funktioner sasom evnen til planlaegning,
egenkontrol dgmmekraft og fleksibilitet

> mangel pa nysgerrighed

> indleringsproblemer

> problemer med bearbejdning af information

> problemer med udvikling af sprog,

> problemer med orientering i tid og sted

Self-concept (selvopfattelse)
> forvrenget selvopfattelse

> lavt selvvaerd

> svaert ved adskillelse

> folelse af skam og skyld

I Cook, A, Spinazzola, J., Ford, J., Lanktree, C., Blaustein, M., Cloitre, M., DeRosa, R., Hubbard, R., Kagan, R., Liautaud, J., Mallah, K., Olafson, E., Van der Kolk,
B. (2005). Complex Trauma in Children and Adolescents. Psychiatric Annals, 35 (5).
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Polyviktimisering
(multiudsathed)

Der er gennem de senere ar kommet @get opmaerksomhed
pa, at bern, som er udsat for én form for overgreb, ofte
0gsa er udsat for én eller flere af de andre typer af over-
greb. En raekke nordiske undersggelser har belyst denne
problemstilling, og flere forskere konkluderer, at én form for
overgreb sjeldent optrader alene3:. Det kaldes polyvikti-
misering eller multiudsathed.

Nogle forskere mener desuden, at der i alle andre former for
bernemishandling altid optraeder en grad af psykisk vold, og
at psykisk vold er den eneste form for bgrnemishandling,
der kan opleves enkeltstaende*. Den psykiske vold kan for
eksempel komme til udtryk i form af stemninger, ubehage-
lige ytringer eller lignende.

Forskning viser ogsa, at polyviktimisering — at vaere

udsat for flere forskellige former for overgreb — er mere
belastende for barnet end gentagne oplevelser med en
enkelt form for overgreb. Det kan for eksempel haenge
sammen med, at disse bgrn lever med ekstra hgje niveauer
af folelsesmaessig arousal sdsom frygt eller vrede, eller

at de i seerlig grad oplever sig som magteslase, hvilket

kan medfere, at deres mestringsevne og selvvaerd bliver
reduceret®.
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Viden om polyviktimisering ber skaerpe fagpersoners
opmarksomhed p3, at et barn, der er udsat for eksempelvis
psykisk vold, ogsa kan vaere udsat for andre former for
overgreb, for eksempel seksuelle overgreb eller fysisk vold.
En forzldreadfaerd, der ses som mindre grov og derfor ikke
nedvendig at reagere p3, kan i et sterre perspektiv vise sig
at vaere et led i et bredere menster af overgreb mod barnet.

En norsk undersggelse fra 2019 viser tydeligt polyvikti-
miseringen. Det fremgdr af undersggelsen, at unge, der
bliver udsat for én type overgreb, har en mange- eller
flerdoblet risiko for ogsa at have varet udsat for andre
former for overgreb. Undersagelsen er foretaget som en
spergeskemaundersggelse blandt et repraesentativt udsnit
af unge i alderen 12-16 ar (i alt har 9.240 unge deltaget i
unders@gelsen)®.



Tema 2 - Viden pa tvaers af overgrebsformer

Tabellen nedenfor viser en oversigt over de unges besvarelser i den norske undersggelse.

Laesevejledning: Start i kolonnen yderst til venstre, find den type overgreb, du gerne vil sammenligne med,
for eksempel psykisk vold. | naeste kolonne med overskriften ‘fysisk vold” kan du se, at 57 procent af de
unge, der har angivet, at de har vaeret udsat for psykisk vold, ogsa angiver, at de har vaeret udsat for fysisk
vold. I den sidste kolonne med overskriften 'seksuelle overgreb fra jeevnaldrende’ kan du se, at 43 procent
af de unge, der har angivet, at de har vaeret udsat for psykisk vold, ogsa angiver, at de har varet ude for
seksuelle overgreb fra en jeevnaldrende.

Overlappende overgrebsformer i procent (laeses horisontalt fra venstre mod hgjre)37

Tabellen ) o o )
Jaeses ° = %_05 %_OE 'é-.,_, =9E =9¢3
horisontalt Z <3 = B 228 c 2 So¥ Sogs
fra venstre 2 >3 § 273 § - 3 o 2 § S @ §.;€
mod hgjre s e o >E og\E o Ad2 Qo0&
Fysisk vold - 52 15 8 26 16 41
Psykisk

Syids 57 - 15 7 30 16 43
vold
Overvare
fysisk vold 65 61 - 21 37 23 49
mod mor
Overveare
fysisk vold 70 58 43 - 37 26 51
mod far
(0] o

msorgs 36 37 12 6 - 12 30
svigt
Seksuelle
overgreb 50 47 17 10 30 - 64
fra voksne
Seksuelle
;"’e.'greb 35 34 10 5 19 17 -
rajaevn-
aldrende
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Tema 3:

Viden om

seksuel

Nar et barn udseettes for seksuelle overgreb, har det vidt-
reekkende konsekvenser. Der kan veere tale om alvorlige ska-
devirkninger i form af psykosociale problemer, psykiatriske
diagnoser og fysiske helbredsproblemer. Det er derfor vigtigt
at opdage og stoppe seksuelle overgreb sa tidligt som muligt.

Seksuelle overgreb er vanskelige at opspore. Der er en
raekke barrierer, der kan gere sig gaeldende. For det forste
er det ikke alle barn, der udviser tydelige tegn og reaktioner,
nar de udsaettes for seksuelle overgreb. For det andet har
mange bgrn sveert ved at fortaelle om seksuelle overgreb.
De har lyst til at glemme, de synes ikke, det er ngdvendigt
at fortzelle, og de tror ikke pa, at andre kan hjelpe dem?.
Barnet kan desuden have vaeret udsat for et seksuelt
overgreb pa et tidligt tidspunkt i livet, hvor det sprogligt og
udviklingsmaessigt ikke forstar betydningen af eller har ord
og begreber for, hvad det har vaeret udsat for.

Opsporing af seksuelle overgreb sker sjzeldent som en enkelt
begivenhed eller efter en enkelt samtale med barnet. Opspo-
ringen skal forstas som en proces, der ikke kun er afhaengig
af, hvad barnet fortzeller, men i lige sa hegj grad handler om,
hvordan de voksne omkring barnet reagerer og skaber
muligheder for, at barnet kan forteelle om overgrebene.

Den voksnes made at m@de barnet pa er praeget af bade
den enkelte fagpersons og arbejdspladsens grundlaeggende
kulturelle vaerdier og holdninger. Selvom de fleste er enige
om at tage skarpt afstand fra seksuelle overgreb, vil der

e overgreb

ofte veaere forskellige opfattelser af, hvad der er accepteret
seksuel adfeerd, og hvad der er graenseoverskridende eller
kraenkende adfaerd. Nar man arbejder med opsporing af
seksuelle overgreb, bergrer man ogsa temaet seksualitet

— et tema, som kan veere tabubelagt, og som de enkelte
medarbejdere og ledere, bevidst eller ubevidst, har forskel-
lige tilgange til.

Dette afsnit har til formal at klaede fagpersoner pa til at
opspore bgrn udsat for seksuelle overgreb ved hjzelp af
faglig viden. Solid faglig viden kan ikke fjerne den profes-
sionelle tvivl, der ofte opstar i forbindelse med opsporing
af overgreb, men viden kan stgtte den enkelte medarbejder
og personalegruppen i de komplekse opsporingsprocesser.
Faktuel viden bidrager til at sandsynliggere, at seksuelle
overgreb faktisk finder sted, og kendskabet til reaktioner
pa kort og pa langt sigt bidrager til at fa gje pa de barn, der
udviser meget forskelligartede tegn p3, at de udsaettes for
seksuelle overgreb.

Afsnittet indeholder en systematisk beskrivelse af aktuelt
bedste viden om seksuelle overgreb mod bgrn under
felgende overskrifter:

> Definition pa seksuelle overgreb

> Fremtradelsesformer for seksuelle overgreb

> Mulige tegn og reaktioner pa seksuelle overgreb
» Skadevirkninger af seksuelle overgreb

» Omfang af bern, der udsaettes for seksuelle overgreb.
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Definition

Det er vigtigt at have en fzlles forstaelse for, hvad man
forstar ved begrebet seksuelle overgreb, sa det ikke
udelukkende er overladt til den enkelte medarbejder (eller
den enkelte arbejdsplads) at finde frem til, hvad der kan
betegnes som et seksuelt overgreb.

Socialstyrelsens videnscenter SISO har udarbejdet neden-
stdende definition pa seksuelle overgreb.

Definitionen er malrettet det socialfaglige felt, og den er
rettet mod fagpersoner i socialt arbejde, som direkte eller
indirekte er i kontakt med bern.

Man kan ogsa stede pa andre definitioner, som har et andet
udgangspunkt, for eksempel strafferetslige definitioner,
som laegger vaegt pa hensigten bag seksuelle overgreb,
eller forskningsmaessige definitioner, som har fokus pa at
indfange eller male fenomenet seksuelle overgreb, uden
nedvendigvis at beskrive faenomenet.

SISO’s definition beskriver faenomenet seksuelle overgreb
samt konsekvenser for barnet, der udsaettes for over-
grebene. Definitionen bygger pa Bgrnekonventionen, som
Danmark tiltradte i 1991, samt pa WHO'’s klassifikation fra
1999.
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Et seksuelt overgreb er en handling rettet mod et barn,
hvor en voksen, et andet barn eller en ung i kraft af
magt, ansvar eller ved at have opndet en tillidsfuld
relation udnytter barnet til at indga i seksuelle aktivi-
teter. Seksuelle overgreb skader barnet og bringer dets
udvikling og sundhed i fare. Desuden skades barnets
evne til at indga tillidsfuldt i relationer og danne et
positivt selvbillede.

— Socialstyrelsens videnscenter SISO, 2020.



Dette afsnit indeholder et overblik over forskellige
fremtraedelsesformer, som seksuelle overgreb kan have.
Derudover indeholder det eksempler pa, hvordan de
forskellige fremtraedelsesformer af seksuelle overgreb

kan udfolde sig, og eksempler pa, hvordan barnet oplever
overgrebet. Der er ikke tale om en udtsmmende liste over
fremtraedelsesformer, men overblikket kan vaere nyttigt i en
opsporingsproces. Det kan bidrage til at seette nogle ord og
billeder pa og derved nuancere, hvad man som fagperson
skal vaere opmaerksom pa.

Overblik over fremtraedelsesformer for
seksuelle overgreb

De mennesker, der udsaetter barnet for seksuelle overgreb,
kan have forskellige positioner i forhold til barnet. Det kan
veere:

» forzeldre eller andre naere omsorgspersoner i hjemmet
eller i familien

> ansatte eller andre med en betroet opgave, for eksempel
padagoger, lzrere, fodboldtraenere, praester

> bgrn og unge, jaevnaldrende eller zldre, kendte eller
ukendte for barnet

» ‘ukendte’ voksne, det vil sige personer, som barnet
overhovedet ikke kender i forvejen.

Ansatte

Neaere relationer

Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb

-remtraedelsesformer
for seksuelle overgreb

Et seksuelt overgreb er altid alvorligt. Det har betydning for
barnets trivsel og udvikling.

Men nar det seksuelle overgreb bliver begaet af personer

i barnets naere omgivelser, far det endnu sterre konse-
kvenser. Ud over at blive intimideret pa krop og sjel

oplever barnet et svigt fra personer, som det burde kunne
have tillid til, personer, som burde vare dem, der hjalper
og understgtter barnets trivsel og udvikling. Det gzelder,
nar ansatte eller frivillige, som barnet har en relation til,
udsaetter det for seksuelle overgreb, og i endnu hgjere grad,
nar foraeldre eller andre naere omsorgspersoner i hjemmet
begar overgrebet.

Seksuelt graenseoverskridende handlinger mod et barn
bliver ogsa begdet af andre bgrn — ofte kender bgrnene
hinanden i forvejen, for eksempel kan det vaere et barn
fra bernehaven, fra klubben eller fra fritidsaktiviteter, der
udseetter et andet barn for overgreb.

Det sker relativt sjeeldent, at bern bliver udsat for seksuelle
overgreb begaet af helt ukendte, men det forekommer,

at en for barnet fremmed person lokker eller truer barnet
til at folge med til et uforstyrret sted, hvor det seksuelle
overgreb kan forega.
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De seksuelle overgreb, bgrn udsaettes for, kan besta af
forskellige former for seksuelle aktiviteter. Aktiviteterne kan
groft opdeles i tre kategorier:

> Blottelser
> Bergringer
> Forspg pa eller gennemfart samleje.

Blottelser vil sige, at den, der begar overgrebet, enten
blotter sig for barnet eller lokker eller truer barnet til at
blotte sig pa en seksuel made enten i en direkte kontakt
med barnet eller digitalt. Bergringer handler pd samme
mdade om, at en person enten bergrer barnet pa en seksuel
madde og/eller lokker eller truer barnet til at bergre sig selv
pa en seksuel made.

Endelig er der seksuelle overgreb, hvor barnet bliver udsat
for forseg pa eller gennemfert samleje, det kan vaere oralt,
vaginalt eller analt.

Der kan for alle tre typer af seksuelle aktiviteter vaere for-
skel pa, hvordan den, der begdr overgrebet, bringer barnet
hen til den situation, hvor overgrebet finder sted. Nogle
kraenkere benytter sig af grooming (se forklaring nedenfor),
mens andre bruger deres fysiske overmagt til at tiltvinge sig
adgang til de seksuelle aktiviteter, de gerne vil gennemfgre
med barnet. Endelig kan overgreb gennemfgres med en
kombination af grooming, trusler og fysisk overmagt.

Grooming er betegnelsen for en proces, hvor den
voksne, der vil bega overgreb, opbygger en relation til
barnet ved at anvende manipulation, lagne, smiger og
ros og pafere barnet ansvar og skyldfglelse. Derved
nedbrydes barnets graenser gradvist, og det ender
med at medvirke, tilsyneladende frivilligt, i seksuelle
aktiviteter, der skal tilfredsstille kraenkeren. Grooming
kan bade forega fysisk og digitalt.
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Digitale overgreb

Seksuelle overgreb mod bern finder ogsa sted i den digitale
verden. De sociale medier er en platform, hvor man kan dele
feelles interesser. Desvaerre er det ogsa en mulighed for at
bega seksuelle overgreb, for eksempel ved deling af negen-
billeder, og det er en mulighed for at groome eller true bgrn
og unge til yderligere seksuelle aktiviteter, ndr nggenbilleder
eller andet er havnet i de forkerte haender. Man kalder det
sexting, nar bern og unge deler nggenbilleder og videoer
med hinanden (for eksempel i en kaeresterelation, hvor man
gerne vil vise hinanden tillid), og sextortion, nar billeddelin-
gen udvikler sig til en situation, hvor nggenbillederne bliver
brugt til afpresning.

Igennem de senere ar er der sket en eksplosiv stigning af
digitale kraenkelser. Red Barnet har i 2022 gennemfort en
spergeskemaundersggelse med deltagelse af 3.219 bgrn og
unge i alderen 9-17 ar. Unders@gelsen viser, at 42 procent
har haft ubehagelige oplevelser pa nettet*°.

Konkrete eksempler pa fremtraedelsesformer
af seksuelle overgreb

Dette afsnit indeholder fiktive cases, som rummer konkrete
eksempler pa seksuelle overgreb. Eksemplerne har til formal
at give bgrns fortaelling om deres oplevelser plads, s& deres
perspektiv kan medvirke til forstaelse og nuancering af de
ovenfor beskrevne fremtraedelsesformer.



Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb
Ugnskede

seksuelle
aktiviteter

Eksempel 1:

“Vores nabo, Morten, passer mig
hver onsdag, ndr min mor skal til gymna-
stik. Morten siger, at vi er bedste venner. Han tager

mig med hen i parken og spille bold, han giver mig slik, og han

har ogsd inviteret mig pd McDonald’s. | sidste uge ville Morten
gerne have, at vi skulle veere hiemme hos ham og se fjernsyn. | gar
var vi ogsd hjemme hos ham. Han ville gerne lege en ny leg, hvor Groomingsproces
han skulle rgre ved min tissemand. Jeg kunne ikke lide legen, men — barnet pafores

Morten blev ked af det, da jeg sagde nej. Han synes ikke, jeg skyldfglelse
er en god kammerat, ndr jeg kun vil lege de lege, jeg selv

bedst kan lide. Jeg bliver flov, kan ikke lide mig
selv, ndr han siger sddan.”

Fiktiv case — Lukas 9 ar Eksempel 2:

“Jeg slog op med min keereste i sidste 5
uge. Nu har jeg lige opdaget, at han har delt ‘;
negenbilleder af mig med sine venner (og de har delt
med deres venner). Jeg er s& flov, skammer mig over, at Begadet af en
jeg gav ham lov til at filme mig, ter ikke sige det til nogen.  JHEAGEICIAEE
Jeg faler, alle kigger pd mig, jeg spekulerer pG, hvem der er jeevnaldrende
har set billederne af mig. Det er sd pinligt, hvad hvis (ekskaereste)
de synes, det er min egen skyld?”

Fiktiv case — Amanda 16 ar

Eksempel 3:
Overgreb eller viden
fra foraeldre? Andre
Udsat for seksuelle nare omsorgspersoner?

overgreb? Soskende? Ansat?

Underretning til myndighedsafdelingen: Michella
pad seks dr har ved flere lejligheder udvist en bekymrende
seksuel adferd. Hun har for eksempel i en leg med en tredrig pige
taget den anden piges hdnd og kert den rundt i sit eget skridt. Hun

har ogsd siddet pd skedet af en paedagog, hvor hun pludselig lzgger
fedderne pd skulderen og skubber numsen op mod paedagogens
ansigt. Michella bor med sin mor og to zldre sgstre.

Fiktiv case — Michella 6 ar 53
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Tegn og
eaktioner
Da seksuelle
overgreb

| dette afsnit beskrives de tegn og reaktioner, som forskning
har vist, kan vaere mulige tegn og reaktioner pa seksuelle
overgreb. Afsnittet beskriver forst de fysiske tegn og
reaktioner, derefter adfaerdsmaessige, psykiske og sociale
tegn og reaktioner.

De navnte tegn og reaktioner skal ikke ses som en
udtsmmende liste. Barnet kan ogsa udvise andre tegn og
reaktioner pa seksuelle overgreb end dem, forskningen
dokumenterer.

Tegn og reaktioner kan vaere ét af elementerne i den
opsporingsproces, der forer til, at et seksuelt overgreb
bliver afdaekket. Det er dog langt fra alle bern, der udviser
tydelige tegn og reaktioner pa seksuelle overgreb.

Ofte er der tale om fa tegn, og ofte er de ikke specifikke for
seksuelle overgreb, men kan ogsa vaere tegn og reaktioner
pa andre former for overgreb eller generel mistrivsel. Det
er derfor vigtigt, at man forholder sig undersggende til de
tegn og reaktioner, som barnet udviser, sa man ikke for
hurtigt bekraefter eller afviser en hypotese om, at barnet
har vaeret udsat for seksuelle overgreb.
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Fysiske tegn og reaktioner
pa seksuelle overgreb

Det er sjaeldent, at bgrn udviser tydelige fysiske tegn og
reaktioner pa at have veeret udsat for seksuelle overgreb.
Visse former for seksuelle overgreb efterlader ikke fysiske
spor (hvis barnet for eksempel er blevet befamlet eller
tvunget til at rere ved en anden seksuelt). For drengenes
vedkommende efterlader seksuelle overgreb sjaeldent
fysiske tegn°.

Fysiske tegn som for eksempel rifter, sar eller saed bliver
ofte dokumenteret af sundhedsfagligt personale som
bernelzeger, socialpadiatere, retsmedicinere og tandlaeger.
For at opspore fysiske tegn efter seksuelle overgreb kraever
det som regel, at barnet er undersegt akut, efter over-
grebet har fundet sted.

Der kan i sjldne tilfzelde ses tegn i mundhulen, hvis barnet
undersg@ges med det samme af en tandlaege, efter at det
seksuelle overgreb har fundet sted. Det kan vare maerker

i ganen pa det sted, hvor det harde og blgde vaev mades,
ligesom der i meget fa tilfeelde i mundhulen kan ses seksuelt
overfgrte sygdomme som for eksempel gonorré*.

Forskningen viser, at der, ud over de navnte fysiske

tegn omkring mundhulen, blandt voksne kvinder*? ses

en sammenhang mellem tandlaegeskrak og seksuelle
overgreb i barndommen. Der er tale om negative reaktioner
i forbindelse med tandlaegeundersagelser, hvor erindringer
om seksuelle overgreb i barndommen vaekkes. Oplevelsen
af at sidde i tandlaegestolen kan afstedkomme en hjaelpe-
lpshed eller en folelse af at vaere fanget, ligesom nogle kan
opleve opkastfornemmelser eller panikanfald i forbindelse
med tandlaegeundersggelsen*®. Det betyder ikke, at alle
(bgrn eller voksne), der har tandlaegeskraek, har vaeret
udsat for seksuelle overgreb, men det kan vaere relevant at
overveje, hvis et barn har udpraeget tandleegeskraek, og der
er andre forhold, der peger i retning af, at barnet udseaettes
for seksuelle overgreb.



Forskningen er ikke entydig, i forhold til hvor meget de
fysiske tegn skal vagtes, og der er blandt fagpersoner inden
for sundhedsvaesenet ikke enighed om sammenhangen
mellem seksuelle overgreb og fysiske tegn og reaktioner.

At de beskrevne fysiske tegn og reaktioner er sjeldne, at de
skal dokumenteres med det samme, og at der ikke er forsk-
ningsmaessig enighed taler for, at man ikke alene baserer
opsporing af seksuelle overgreb p3, at de kan afdakkes ved
hjeelp af fysiske tegn. Opsporing af seksuelle overgreb vil
ofte vaere en kompleks proces, hvor eventuelle fysiske tegn
og reaktioner suppleres af den @vrige viden, man har om
barnet og forzeldrene.

I de tilfeelde, hvor der er fysiske tegn, der peger i retning
af seksuelle overgreb, er det vigtigt at handle hurtigt og
relevant, sa barnet bliver tilset rettidigt af sundhedsfagligt
personale.

Nedenfor vises en tabel med de fysiske tegn og reaktioner,
som der forskningsmaessigt er peget pa.**

Fysiske tegn pa seksuelle overgreb

> Alvorlige skader (sar, rifter, bld maerker) eller ar
i vaevet omkring kensorganer eller endetarms-
abningen
> Seksuelt transmitterede sygdomme hos bgrn
under 13 ar
> Mazerker i ganen, hvor det harde og blgde vaev modes
> Tandlaegeskraek.

Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb

Adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og
reaktioner pa seksuelle overgreb

Nar et barn udsaettes for seksuelle overgreb, kan det udvise
adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og reaktioner
som felge af overgrebet. Det er vigtigt at vaere opmaerk-
som pa, at disse tegn og reaktioner kan veere forarsaget

af andre former for overgreb eller generel mistrivsel hos
barnet.

Forskningsmaessigt er der et sammenfald mellem nogle af
de adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og reaktioner
pa seksuelle overgreb og fysisk vold. Uanset arsagen er det
vaesentligt at tage adfaerdsmaessige, psykiske og sociale
tegn og reaktioner hos et barn alvorligt.

Nedenstdende tabel viser en oversigt over de adfaerds-
maessige, psykiske og sociale tegn og reaktioner, som forsk-
ningen peger pa, kan vaere til stede, nar et barn udsaettes
for seksuelle overgreb*.

Adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og reaktio-
ner pa seksuelle overgreb

> Seksualiseret adfaerd, der ikke er alderssvarende,
for eksempel seksualiseret sprog

> Sgvnproblemer, for eksempel mareridt

> Angst

> Depression

> Posttraumatisk stressforstyrrelse (PTSD)

> Dissociation (adskille eller fraspalte fglelser, tanker
og fornemmelser)

> Selvskadende adfaerd

» Reservation over for en bestemt person eller
deltagelse i aktiviteter med en bestemt person.
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Seksualiserende adfaerd

Blandt forskere har det vaeret diskuteret, om der er forsk-
ningsmaessigt belaeg for, at bern, der har veeret udsat for
seksuelle overgreb, udviser en seksualiseret adfzerd. Nogle
bern reagerer ved at undga seksuelle situationer netop
som folge af at have vaeret udsat for seksuelle overgreb.
Andre kan udvise tegn og reaktioner som for eksempel
overdreven onani, seksualiseret sprog og viden om sek-
sualiseret adfaerd, ud over hvad der forventes i forhold til
barnets alder, men det kan vaere sveert at vurdere, om det
skyldes seksuelle overgreb, andre former for overgreb eller
generel mistrivsel. Nar man som fagperson skal foretage
en vurdering, er det relevant at se pa adfaerden i lyset af,
om barnet har relationer til aeldre bgrn som for eksempel
soskende eller venner. Barnet kan gennem aldre bgrn eller
seskende have faet en viden, som ligger ud over, hvad der
kan forventes. Barnet kan ogsa have oververet foraldrene
have samleje eller set pornografisk materiale.

| en systematisk gennemgang af studier*® har man
anvendt screeningsredskabet Child Sexual Behavior
Inventory (CSBI) til at stille spgrgsmal til bern om
forskellige former for seksuel adfaerd. Resultatet

fra studierne viser, at bgrn, der har veeret udsat for
seksuelle overgreb, scorer hgjere pa viden om seksuel
adfaerd i testen end bern, der ikke har veeret udsat for
seksuelle overgreb.

CSBI er den mest anvendte test til vurdering af seksuel
adfaerd. Testen er udviklet til bgrn udsat for seksuelle
overgreb, eller hvor der er mistanke om seksuelle
overgreb.

56

Sevnproblemer og mareridt

Bade bern, som har vaeret udsat for seksuelle overgreb, og
voksne, der i barndommen har veeret udsat for seksuelle
overgreb, kan reagere med sgvnproblemer som mareridt,
sevnforstyrrelser eller ved at have svaert ved at falde i
sevn. Sevnproblemer er hyppigere forekommende hos bgrn
og voksne, der har vaeret udsat for seksuelle overgreb, i
forhold til bern og voksne, der ikke har vaeret udsat for
seksuelle overgreb®’. Det er vigtigt at understrege at
sevnproblemer kan have mange andre arsager end at
barnet bliver udsat for overgreb.

| en amerikansk interviewundersggelse*® af 500 bgrn
og unge i alderen 8-17 ar, som havde vaeret udsat

for seksuelle overgreb, fandt man, at 60 procent af
bernene havde sgvnproblemer i form af mareridt eller
sevnforstyrrelser.



Angst, depression, dissociation og PTSD

Nar bern udszettes for seksuelle overgreb, er der risiko for,
at de udvikler angst, depression, dissociation og post-
traumatisk stress (PTSD). En lang raekke undersggelser*
dokumenterer, at risikoen for at udvikle angst, depression
eller PTSD er hgjere blandt bern udsat for seksuelle
overgreb i forhold til den samlede befolkning. Risikoen er
0gsa lidt hgjere for bern udsat for seksuelle overgreb set

i forhold til barn, der er udsat for fysisk vold. Hvis bgrn
forst har udviklet PTSD-symptomer som falge af seksuelle
overgreb, er disse ofte af en mere kronisk karakter, ligesom
disse barn ofte udviser symptomer flere ar efter traumet®°.

PTSD

Bern, der udvikler PTSD som felge af seksuelle overgreb,
kan udvise en raekke reaktioner inden for tre symptom-
klynger i PTSD-diagnosen — genoplevelse af de traumatiske
handelser, undgdelsesadfeerd over for situationer og
personer samt vedvarende symptomer pa stress (arousal)®’.

Som fagperson er det vigtigt at vaere opmaerksom pa og
reagere, hvis et barn udviser tegn pa PTSD-reaktioner (s
mere om barns reaktioner inden for de tre symptomklynger
i tema 2).

Dissociation

Dissociation betyder at splitte op eller adskille og er en
egenskab, hvor en person bevidst eller ubevidst manipulerer
med sin opfattelse af virkeligheden. Ved dissociative
tilstande fraspaltes dele af selvet, forskellige folelser, fore-
stillinger og oplevelser. Dissociation i relation til seksuelle
overgreb kan for eksempel bestd i, at barnet fraspalter det,
der sker med kroppen, fra dets tanker og felelser. Nogle
voksne kan for eksempel beskrive det som at ‘'svaeve’ oppe
under loftet, upavirket af den graenseoverskridende og
maske smertefulde handling, der finder sted med deres
krop. I situationer med seksuelle overgreb sker det, fordi
den folelsesmaessige belastning bliver sé hgj, at barnet
som overlevelsesstrategi dissocierer, fraspalter folelser,
fornemmelser og erindringer om det seksuelle overgreb.

Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb

Bern, der er udsat for seksuelle overgreb, har en hgjere
risiko for at udvikle dissociation sammenlignet med bgrn
udsat for fysisk vold, psykisk vold eller forsgmmelse. Jo
yngre barnet er, nar det bliver udsat for seksuelle overgreb,
0g jo lengere tid overgrebene finder sted, jo sterre er
risikoen for, at barnet udvikler dissociation®?.

Dissociation kan vaere en hensigtsmaessig forsvarsmeka-
nisme, hvis man oplever voldsomme begivenheder, men for
bern udsat for gentagne seksuelle overgreb kan det udvikle
sig til at vaere en tilbagevendende forsvarsmekanisme.

Det er en vigtig opmarksomhed, hvis man som fagperson
meder bern, der dissocierer. Det vil sige bgrn, der ofte
‘forsvinder i kontakten’, og hvor deres opmaerksomhed ikke
er til stede.

Selvskadende adfzerd

Nar bern udszettes for seksuelle overgreb, kan de udvise
tegn og reaktioner pa selvskadende adfaerd som for eksem-
pel cutting, selvmordsforsaeg eller selvmord®:. Nogle for-
skere mener, at denne sammenhang mellem selvskadende
adfaerd og seksuelle overgreb kan dokumenteres, mens
andre peger pa, at sammenhangen mellem selvskadende
adfeerd og forskellige stemnings- og personligheds-
forstyrrelser er lige sa tydelig eller mere tydelig>*.

Reservation over for bestemte personer

Nogle bgrn reagerer med modbvilje eller reservation over
for bestemte personer. Som fagperson er det centralt
at forholde sig nysgerrigt til, hvad der ligger bag barnets
modbvilje eller reservation over for en bestemt person.

En norsk undersggelse med en gennemgang af 20 klini-
ske sager om seksuelle overgreb mod bgrn®® viste, at
bernene kunne udvise modvilje og reservation over for
en bestemt person eller aktiviteter, som var relateret til
personen. Samme undersggelse viste, at en fagperson,
der medte barnet med nysgerrige og abne spargsmal,
kunne medvirke til at starte en proces, som kunne fere
til, at barnet fortalte om de seksuelle overgreb (2013).
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Skadevirkninger af
seksuelle overgreb

Der er forskningsmaessigt fundet sammenhang mellem
seksuelle overgreb i barndommen og langvarige skader i
voksenlivet i form af psykosociale problemer, psykiatriske
diagnoser og fysiske helbredsproblemer®®.

Omfanget af de langvarige skadevirkninger haanger sam-
men med, hvor ofte barnet har vaeret udsat for seksuelle
overgreb, hvilket tidspunkt i livet barnet er blevet udsat
for overgreb, og hvem der har udsat barnet for overgreb.
Jo flere overgreb barnet har vaeret udsat for, jo sterre er
risikoen for langvarige skadevirkninger®’.
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Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb

Et stort internationalt paraplystudie fra 2019 har unders@gt forskellen pa voksne, der har vaeret udsat for seksuelle
overgreb, og voksne, der ikke har vaeret udsat for seksuelle overgreb, i forhold til hvor stor risiko der er for at udvikle et
udsnit af lidelser og problemer. Et af resultaterne af dette studie er denne tabel over forhgjet risiko:

Lidelse/problem Hojere risiko for at udvikle lidelse/problem
Seksuelt kraenkende adfzerd 3,4x sa stor risiko
Dissociativ lidelse 3.3

Borderline personlighedsforstyrrelse 2,9

Angst 2,7

Depression 2,7
Post-traumatisk stressreaktion 2,6

Psykose 2,4

Ikke-suicidal selvskade 2,3
Spiseforstyrrelse 2,2

Smerte 2,0

Seksuelt kraenkende adfzerd overfor bern 2,0

Fibromyalgi 1,9

Seksuel reviktmisering i voksenalderen 1,9

Somatisk lidelse 1,9
Selvmordsforsag 1,9

Psykologiske symptomer 1,7
Misbrugsproblemer 1,7

Skizofreni 1,4

Resultatet er fremkommet ved at sammenstille 19 metaanalyser, som tilsammen daekker 559 enkeltstudier med over
4 mio. deltagere®®.
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Omfang af

seksuelle overgreb

Man kan overordnet undersgge omfang af seksuelle
overgreb pa to forskellige mader.

Man kan hente tal fra forskellige registre, for eksempel
hvor mange bgrn og unge der er henvist til de regionale
bernehuse (som udreder bgrn, der har vaeret udsat for
overgreb) eller hvor mange der er dgmt for at bega seksu-
elle overgreb. Man kan 0gsa sparge bgrn og unge om deres
erfaringer med overgreb eller spgrge voksne om deres
erfaringer i barndommen.

En af ulemperne ved den farste type af undersegelser er,

at den kun indfanger de seksuelle overgreb, der er kommet
til myndighedernes kendskab og dermed er registreret.

Da seksuelle overgreb mod sma begrn er svaere at opspore,
optraeder de typisk ikke i disse data. En af ulemperne ved
den anden form for undersggelse er, at man ikke kan sperge
sma bern om deres erfaringer med seksuelle overgreb pa
en etisk forsvarlig made.

De undersggelser, der omtales i dette afsnit om omfang

af seksuelle overgreb, har derfor udelukkende fokus pa de
ldste bern og unges erfaringer med seksuelle overgreb®®.
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Omfangsunders@gelser

En lang reekke af undersggelser viser, at piger generelt er

i storre risiko for at blive udsat for seksuelle overgreb end
drenge. Seksuelle overgreb mod piger bliver oftest begaet
af en jeevnaldrende dreng. Anbragte bgrn og bgrn med
funktionsnedsaettelser er ogsa i hgjere risiko for at blive
udsat for seksuelle overgreb end andre barn®°.

I en dansk spgrgeskemaundersggelse fra 2016 (2.000
elever i 8. klasse) rapporterede 20 procent, at de pa et
tidspunkt i deres liv, uden at de @nskede det, havde oplevet,
at nogen blottede sig for dem, bergrte dem pa en seksuel
made, forsegte pa eller gennemferte samleje med dem.

For pigernes vedkommende var det 7 procent, der ugnsket
havde oplevet et forseg pa eller gennemfart samleje, mens
det blandt drengene var 5 procent.



Tema 3 - Viden om seksuelle overgreb

Tabellen herunder giver et samlet overblik over de unges erfaringer med ugnskede seksuelle haendelser®'.

Tabel over 14-15-ariges erfaringer med ugnskede
seksuelle handelser opdelt efter ken. Procent. lalt Drenge Piger

Har oplevet mindst én af fglgende: blottelse, bergring

. N 20% 15% 25%
og samleje eller forseg derpa
Har oplevet mlndost én af fglgende: bergring og samleje 14% 10% 18%
eller forsgg derpd
Har oplevet fglgende: samleje eller forsgg derpd 6% 5% 7%

De unge, der har svaret, at de har oplevet ugnskede
seksuelle haendelser, har i langt de fleste tilflde angivet,

at overgrebet er begaet af en jeevnaldrende. For piger
galder det, at den, der har begdet overgrebet, oftest er

en dreng. For drengenes vedkommende er det hver sjette
gang en dreng, der har begdet overgrebet. For 1,4 procent
af de unge i 8. klasse begas det seksuelle overgreb af en
person i familien®2. Det er iszer piger, der udseettes for disse
overgreb, og det er oftest et mandligt familiemedlem, der
begar overgrebet.
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Tema 4:
Viden om fysisk vold
| neere relationer

Fysisk vold i naere relationer betyder, at det er forzeldre,
seskende eller andre naere omsorgspersoner, der udgver
fysisk vold mod barnet. | 1997 blev foraeldres revselsesret
over for deres born afskaffet. Denne lovandring har
formentlig pavirket foraeldres holdning og adfeerd i forhold
til fysisk afstraffelse. Det fremgar af nordisk forskning fra
perioden 1990-2015, at fysisk vold mod bgrn i hjemmet er
dalende®?.

Pa trods heraf er der fortsat relativt mange bgrn, som
udseettes for fysisk vold. Den fysiske vold kan have
vidtraekkende konsekvenser for barnet pa bade kort
og langt sigt.

Det er en kompleks opgave at opspore bgrn, der udszettes
for fysisk vold. Det er ikke alle former for fysisk vold, som
efterlader tydelige spor hos barnet. Nar der er tydelige
meerker hos barnet, kan det vaere vanskeligt for fagper-
soner at vurdere, om der er tale om maerker eller tegn, der
skyldes, at nogen har udsat barnet for fysisk vold, eller om
skaden er sket ved et uheld.

Det er sveaert for bgrn at fortzelle, nar de udsaettes for

fysisk vold. Barnet kan vaere bange for ikke at blive troet pa.

Barnet kan mangle tillid og tiltro til voksne og vaere bange
for omgivelsernes reaktioner, hvis det fortzller, at det
udsaettes for fysisk vold. Barnet kan fgle skyld og skam og
kan frygte, at volden vil blive forvaerret®.

Som med seksuelle overgreb og psykisk vold er barnet
afhaengigt af, at der er en voksen, som barnet har tiltro og
tillid til, der stiller sig til radighed, lytter og stiller spgrgsmal
til barnet, og som er vidende om, at det at fa et barn til at
fortzelle om overgreb ofte foregar som led i en proces og
ikke som en enkeltstaende begivenhed.

Dette afsnit har til formal at klaede fagpersoner pa til at
opspore bgrn udsat for fysisk vold i nzere relationer ved
hjeelp af faglig viden. Solid faglig viden kan ikke fjerne

den professionelle tvivl, der ofte opstar i forbindelse med
opsporing af overgreb, men viden kan stotte den enkelte
medarbejder og personalegruppen i de komplekse opspo-
ringsprocesser. Faktuel viden bidrager til at sandsynliggere,
at fysisk vold faktisk finder sted, og kendskabet til reak-
tioner pa kort og pa langt sigt bidrager til at fa gje pa de
bern, der udviser meget forskelligartede tegn p3, at de
udseettes for fysisk vold.

Afsnittet indeholder en systematisk beskrivelse af aktuelt
bedste viden om fysisk vold mod bgrn under felgende
overskrifter:

> Definition pa fysisk vold

» Mulige fremtraedelsesformer for fysisk vold

> Mulige tegn og reaktioner pa fysisk vold

» Skadevirkninger af fysisk vold

» Omfang af bern, der udsaettes for fysisk vold.
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Definition

Det er vigtigt at have en fzlles forstaelse for, hvad man
forstar ved begrebet fysisk vold i naere relationer, sa det
ikke er overladt til den enkelte medarbejder eller den
enkelte arbejdsplads at finde frem til, hvad der kan betegnes
som fysisk vold.

Socialstyrelsens videnscenter SISO har udarbejdet neden-
stadende definition pa fysisk vold i naere relationer.

Definitionen er rettet mod det socialfaglige felt, mod fag-
personer i socialt arbejde, som arbejder med bgrn og unge.
Den beskriver faanomenet fysisk vold samt konsekvenser
for barnet, der udsaettes for det.

WHO definerer fysisk vold ud fra, om barnet bliver skadet
eller risikerer at blive skadet. SISO’s definition er bredere og
rummer eksempler pa forskellige typer af handlinger, som
betragtes som fysisk vold mod et barn.
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Fysisk vold i nzre relationer er en handling eller
handelse, hvor forzelderen, den primare omsorgsgiver
eller den fagperson eller frivillige, i hvis varetaegt barnet
er overladt, smerter eller skader barnet og kraenker
dets integritet fysisk og psykisk. Volden kan komme til
udtryk ved handlinger som for eksempel at sld, sparke,
ruske, bide, kvele, skolde, braende eller forgifte barnet.
Volden kan veere en intenderet handling eller ske i
affekt. Der kan vere tale om en enkeltstGende handling
eller gentagne episoder. Fysisk vold er gdeleeggende for
eller forhindrer udviklingen af et positivt selvbillede hos
barnet og bringer dets udvikling og sundhed i fare.

— Socialstyrelsens videnscenter SISO, 2020.



Tema 4 — Viden om fysisk vold i naere relationer

-remtraedelsestormer for
fysisk vold i nzere relationer

Dette afsnit indeholder et overblik over forskellige frem-
traedelsesformer, som fysisk vold i naere relationer kan
have. Derudover indeholder det eksempler pa, hvordan

de forskellige fremtraedelsesformer af volden kan udfolde
sig, og eksempler pa, hvordan barnet oplever volden. Der
er ikke tale om en udtgmmende liste over fremtraedelses-
former, men overblikket kan vaere nyttigt i en opsporings-
proces. Det kan bidrage til at saette nogle ord og billeder pa
og dermed nuancere, hvad man som fagperson skal vaere
opmaerksom pa.
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Overblik over fremtraedelsesformer for
fysisk vold i nzere relationer

Fysisk vold i naere relationer bliver begaet af forzeldre,
soskende eller andre voksne, som har ansvar for barnet.
Andre voksne kan for eksempel vaere stedforzeldre eller
bedsteforaeldre, men det kan ogsa vaere fagpersoner
eller frivillige, for eksempel i barnets dagtilbud, skole eller
fritidstilbud.

Ansatte

Naere relationer

Den fysiske vold kan komme til udtryk ved forskellige hand-
linger som for eksempel at sl3, sparke, ruske, bide, kvale,
skolde, braende eller forgifte barnet. Handlingerne kan ske

i affekt eller afmagt, eller de kan finde sted i et gentaget
menster, der har karakter af systematisk mishandling af
barnet.

Den voksne, der udgver den fysiske vold mod barnet, kan
fremtraade med forskellige motiver og hensigter bag vol-
den. Nogle forzldre kommer til" i afmagt at ruske eller sla
deres bgrn og fortryder deres handling umiddelbart efter.

Mindre Mindre
alvorlig vold alvorlig vold
(enkelte (gentaget
gange) mgnster)
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Alvorlig vold
(enkelte
gange)

Andre forzaeldre slar og rusker deres bgrn mere systematisk,
maske som et led i opdragelsen. Endelig er der forzeldre,
hvor man kan karakterisere den fysiske vold, de udsaetter
barnet for, som systematisk mishandling af barnet.

Det er vigtigt at veere opmaerksom p4, at fysisk vold mod
bern er edelzeggende for barnet, uanset hvilken grad af vold
der er tale om. Det er desuden vaerd at bemaerke, at der
bag en fortzlling om en enkeltstadende voldsepisode kan
gemme sig en alvorlig voldshistorik, maske bestaende af
flere forskellige overgrebsformer.

Det er derfor aldrig hensigtsmaessigt at afslutte en sag,
hvor der er rejst en mistanke om fysisk vold, uden nogen
form for opfelgning.

Konkrete eksempler pa fremtraedelsesformer
af fysisk vold i nzere relationer

Dette afsnit indeholder fiktive cases og et citat fra skan-
litteraturen som eksempler pa fysisk vold i naere relationer.
Citatet fra skenlitteraturen er et godt eksempel p3, at
fysisk vold ogsa rummer et element af psykisk vold.

Eksemplerne pd naeste side har til formal at give berns
forteelling om deres oplevelser plads, sa deres perspektiv
kan medvirke til forstaelse og nuancering af de ovenfor
beskrevne fremtraedelsesformer.

Alvorlig vold
(gentaget
monster)

Systematisk

mishandling



Vold begaet i Tema 4 — Viden om fysisk vold i naere relationer
hjemmet af naer Mindre alvorlig
relation (mor) vold (enkelte

Eksempel 1:

Asbjgrn pd fire dr er lige ankommet til
barnehaven. Pé hans kind er der rede meerker
efter en lussing. Asbjgrn er stille og indadvendt. Han
vil ikke rigtig tale eller lege med nogen. Asbjerns mor har
fortalt peedagogerne, at de har haft en heftig morgen
derhjemme. Pludselig kom hun til at give Asbjern en
lussing. Det er aldrig sket for, og det kommer heller
ikke til at ske igen, siger hun.

Fiktiv case Begéet i hjemmet
af en nzr relation
Alvorlig vold
(gentaget
Merle trak handklaedet om sig. Hun kiggede mod ' monster?)
badeveerelsesvinduet, men det var for lille til at komme ud
af. Erling fidede daren op og stod foran hende, hans ansigt var temt
for farve, kun naven, han stgdte frem mod hende, havde kulgr. Han tog fat i v
hdndkledet foran og leftede Merle op og hamrede hende ind i fliseveeggen. — “Jeg Systematisk
skulle have skyllet dig ud i toilettet, da du blev fadt”, snerrede han. Han trak hende ud mishandling?
fra veeggen og hamrede hende ind i den igen. — "Du skulle kraftedeme pé barnehjem”.
Sd gav han slip. Han smaekkede deren bag sig og rdbte, at de kunne gd ad helvede til alle
sammen. Selv om Merle I pd gulvet, faltes det, som om kroppen stadig gled ned ad
vaggen bag hende. S@ hgrte hun det veerste. Skabet til overtgjet, der blev
fiGet op og smaekket i. Hoveddaren, der blev fiGet op og smaekket i.
Sa hendes mors stemme. — “Erling du ma ikke g4.”

Eksempel 2:

Fra: Merete Pryds Helle, 2018:

Begaet i hjemmet &
Vi kunne alt 9 ) &

af naer relation
Alvorlig vold
] (gentaget
Eksempel 3: menster?)
” Min kammerat vil ikke
lzengere spille udekampe til fodbold.
NGr man spiller udekamp, er man nedt til at v
gad i bad bagefter. Det vil han ikke, fordi han har en Systematisk
masse grgnne og blG meerker pd kroppen. Han bliver sldet mishandling?
derhjemme, hver gang han har gjort noget, som hans
foreeldre ikke bryder sig om. Han mener ikke, der er
sd meget at gaore ved det, vil ikke have, at
Jjeg siger det til nogen.”

Fiktiv case 67
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Tegn og reaktioner

pDa Tysisk vold

| dette afsnit beskrives de tegn og reaktioner, som forsk-
ning har vist, kan vaere mulige tegn og reaktioner pa fysisk
vold. Afsnittet beskriver forst de fysiske tegn og reaktioner,
derefter adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og
reaktioner.

De naevnte tegn og reaktioner skal ikke ses som en udtem-
mende liste. Barnet kan ogsa udvise andre tegn og reak-
tioner pa fysisk vold end dem, forskningen dokumenterer.

Tegn og reaktioner kan vaere ét af elementerne i den
opsporingsproces, der fgrer til, at fysisk vold bliver afdaek-
ket. Det er dog langt fra alle bgrn, der udviser tydelige tegn
og reaktioner pa fysisk vold. Det er heller ikke alle tegn og
reaktioner naevnt i dette afsnit, der er specifikke for fysisk
vold. De kan ogsa vaere et udtryk for, at barnet udseaettes
for andre former for overgreb eller er i generel mistrivsel.

Det er derfor vigtigt, at man forholder sig unders@gende til
de tegn og reaktioner, som barnet udviser, sa man ikke for
hurtigt bekraefter eller afviser en hypotese om, at barnet
har vaeret udsat for fysisk vold.
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Fysiske tegn pa fysisk vold

Det er vigtigt at skelne mellem skader, maerker og rifter,
som er opstaet som falge af fysisk vold mod barnet, eller
som er opstdet under almindelige omstaendigheder, for
eksempel under leg, sport eller anden fysisk aktivitet. Det
er desuden vaesentligt at vaere opmaerksom pa, om der
ses et mgnster i skaderne. For eksempel har nogle af de
bern, der udsaettes for fysisk vold, gentagne gange vaeret
pa skadestue i forbindelse med skaden, uden at det er
identificeret, at skaden er forarsaget af pafert vold.

Viden om fysiske tegn pa fysisk vold kan bidrage til at
afgere, om det er mest sandsynligt, at barnet har vaeret
udsat for fysisk vold, eller om der med stor sandsynlighed
er tale om et uheld.

Det skal dog understreges, at man som fagperson (uden
for sundhedsvaesenet) ikke skal vurdere og konkludere, i
forhold til om der er tale om fysisk vold. Man skal derimod
altid reagere pa en bekymring, i forhold til om barnet er
udsat for fysisk vold, ogsa selvom man ikke finder belaeg for
sin bekymring i nedenstdende oplistning af fysiske tegn pa
fysisk vold.

Nar der er mistanke om, at et barn udsaettes for fysisk vold,
er det ngdvendigt, at man giver sin viden videre i form af
en underretning, sa myndighedsradgiveren kan sikre, at
barnet gennemgar en grundig paediatrisk/bgrnelaegefaglig
unders@gelse. Det er vasentligt, at lzeger, barnelaeger,
paediatere og @vrigt sundhedspersonale er opmaerksomme
pa, om for eksempel knoglebrud er opstdet som falge af
vold eller af naturlige arsager.



Fysiske tegn pa fysisk vold®

> Bla maerker hos bgrn under fire maneder

> Bla maerker pa overkroppen, grer og nakke

> Bla maerker pa de ‘blede’ dele af kroppen, for
eksempel overarme, bagdel

> BIa maerker i en klynge eller flere steder pa kroppen

> Bla maerker med lige eller punktformet aftegninger
eller afmaerkning efter objekt

> Bidemaerker

> Klart afgraenset brandmaerke eller brandmaerke
med afmaerkning efter objekt

> Brandmaerker pa ben, arme, overkroppen, bagdel
og bagsiden af handen

> Flere knoglebrud eller knoglebrud i forskellige
stadier af heling

> Pafert hovedtraume

> Sar, rifter, bidemaerker eller brandmaerker i eller
omkring munden

> Skader pa tender eller brud pa knogler omkring
munden eller i ansigtet

> Medicinsk bgrnemishandling (sjeeldent)

> Manglende, utilstraekkelig eller usandsynlig
forklaring pa barnets fysiske skader.

Tema 4 — Viden om fysisk vold i naere relationer

Bla maerker

Det er sjeeldent, at bgrn pa naturlig vis far bld maerker

pa de blgde dele af kroppen, det vil sige pa overkroppen,
overarmene, |ar, bagdel, kensorganer, grer, kinder og
nakke®®. Hvis et barn har bld maerker pa de blgdere dele af
kroppen, er det vigtigt at vaere opmaerksom pa og forholde
sig underspgende til, om barnet har vaeret udsat for fysisk
vold. Det er ogsa relevant i vurderingen af de bld maerker at
se pa barnets alder. Oftest vil skader forarsaget af naturlige
uheld for de 0-6-ariges vedkommende vaere placeret pa
kroppens hardere dele som knze, skinneben, albuer, pande,
naese, hage og hoved®’. For de helt sma bgrns vedkommende
(bern under fire maneder) vil det vaere sjeeldent, at de far bla
meerker af sig selv, da de endnu ikke er i stand til at vende sig
og er helt afhaengige af de voksnes omsorg og pleje.

Et britisk, tvaersektorielt forlgbsstudie har studeret
519 bgrn under seks ar, som har vaeret udsat for
fysisk vold, og som har veaeret i kontakt med de sociale
myndigheder og paediatrien i sygehusregi. Det viste
sig, at de bgrn, der havde vaeret udsat for fysisk vold,
oftere end andre bern, havde maerker pa de bledere
dele af kroppen som bagdel, kinder, kgnsorganer,
nakke, forsiden af kroppen, larene og overarmene®®.

Brandmaerker

Isaer hos bern under fem ar er det ikke ualmindeligt, at

der kan ses brandmaerker, typisk pa handflader og fingre,
som felge af et naturligt uheld. Barnet vil dog oftest have
forsegt at traekke sig vaek fra den varmekilde — cigaret,
kogeblus, bal, brendeovn eller lignende — som har for-
arsaget brandmaerket. Et brandmaerke efter et naturligt
uheld vil derfor ofte vaere overfladisk og uafgraenset, mens
et pafert brandmaerke fra en kogeplade, cigaret, krollejern,
strygejern eller varm vaeske vil optraade som et afgraenset
maerke®®.
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Knoglebrud

Bern kan ved naturlige uheld fa brud pa knoglerne, typisk pa
arme, ben eller ribben. Der kan ogsé opsta knoglebrud, som
folge af at barnet er blevet udsat for fysisk vold. For nogle
born ses flere knoglebrud i forskellige helingsstadier, nar de
har vaeret udsat for gentagen fysisk vold.

Pafort hovedtraume

Hovedskader, iseer hos bern under tre dr, kan vaere opstaet
som folge af, at barnet er blevet rusket, hvorfor det er
nedvendigt, at fagpersoner i sygehusvasenet undersager,
om hovedskaden er opstdet som fglge af, at barnet har
veeret udsat for fysisk vold.

Tandskader m.m.

Der kan ogsa ved tandlaegeundersggelse konstateres tegn
og reaktioner pa fysisk vold. Det kan vaere skader i og
omkring barnets mund eller bla marker pa siden af halsen
mellem @re- og skulderregionen. Der kan vaere tale om sar,
bidemaerker, skader og misfarvning af taender, brandmaer-
ker, brud pa knogler ved mund og i ansigtet, og hvor der
ikke er en naturlig forklaring pa skaden’®.
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Adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og
reaktioner pa fysisk vold

Ud over de fysiske tegn og skader efter fysisk vold kan

der ogsa optrade alvorlige adfaerdsmaessige, psykiske og
sociale tegn og reaktioner p4, at et barn udsattes for fysisk
vold. Det er vigtigt at vaere opmaerksom p3, at disse tegn
og reaktioner ogsa kan skyldes andre former for overgreb
eller generel mistrivsel.

Forskningsmaessigt er der et sammenfald mellem nogle af
de adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og reaktioner
pa fysisk vold og pa seksuelle overgreb. Uanset arsagen er
det vaesentligt at tage adfaerdsmaessige, psykiske og sociale
tegn og reaktioner hos et barn alvorligt.

Nedenstdende tabel viser de adfaerdsmaessige, psykiske
og sociale tegn og reaktioner efter fysisk vold, som der er
fundet forskningsmaessig dokumentation for:

Adfzaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og
reaktioner pa fysisk vold”'

> Aggression

> Angst

> Depression

> Posttraumatisk stressforstyrrelse (PTSD)

> Dissociation (adskille eller fraspalte falelser,
tanker og fornemmelser)

> Selvskadende adfaerd.



Aggressiv adfeaerd

Der er forskningsmaessig dokumentation for, at bgrn, der
udsaettes for fysisk vold, kan udvise en aggressiv adfaerd”?.
Alvorsgraden og varigheden af den fysiske vold, samt om
barnet har vaeret udsat for andre former for overgreb som
for eksempel psykisk vold, overveerelse af vold og mob-
ning, har betydning for, om barnet udvikler en aggressiv
adfaerd”.

Angst, depression, PTSD og dissociation

Bern, der udsaettes for fysisk vold, er — som begrn, der
udsaettes for seksuelle overgreb — i hgj risiko for at udvikle
angst, depression, PTSD og dissociation. Det er dokumen-
teret i en lang raekke af undersggelser’.

Dissociation

Dissociation betyder at splitte op eller adskille og er en
egenskab, hvor en person bevidst eller ubevidst manipulerer
med sin opfattelse af virkeligheden. Ved dissociative
tilstande fraspaltes dele af selvet, forskellige fglelser,
forestillinger og oplevelser. Dissociation i relation til fysisk
vold kan for eksempel bestd i, at barnet fraspalter det, der
sker med kroppen, fra dets tanker og felelser. Nogle voksne
beskriver det som at 'svaeve’ oppe under loftet, upavirket
af den ydmygelse og smerte, de udsaettes for. | situationer
med fysisk vold, sker det, fordi den fglelsesmaessige
belastning bliver s& hgj, at barnet som overlevelsesstrategi
dissocierer, fraspalter fglelser, fornemmelser og erindringer
om volden.

Tema 4 — Viden om fysisk vold i naere relationer

Dissociation kan vaere en hensigtsmaessig forsvarsmeka-
nisme, hvis man oplever voldsomme begivenheder, men

for bern udsat for gentagen fysisk vold kan det udvikle sig
til at veere en tilbagevendende forsvarsmekanisme. Det er
en vigtig opmaerksomhed, hvis man som fagperson meder
bern, der dissocierer. Det vil sige barn, der ofte "forsvinder i
kontakten’, og hvor deres opmaerksomhed ikke er tilstede.

Risikoen for at udvikle dissociation er hgjere, nar et barn
udsaettes for enten fysisk vold eller seksuelle overgreb, end
ndr bern udsaettes for psykisk vold eller forsemmelse. Som
med aggressiv adfaerd har isaer barnets alder og varigheden
af den fysiske vold betydning for risikoen for at udvikle
dissociation’.

Selvskadende adfzerd

Forskningen peger pa, at bern der udsaettes for fysisk

vold, har en forgget risiko for at udvise selvskadende

og selvmordstruende adfeerd samt forsgge selvmord’®.
Selvskadende adfzerd kan vaere en made for barnet at flytte
fokus fra den smertefulde folelse til en fysisk smerte. For
nogle bern fungerer det som en made at handtere vanske-
lighederne.
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af Tysisk vold

At have vaeret udsat for fysisk vold i barndommen har

alvorlige konsekvenser, ikke kun pa kort sigt, men ogsa langt
ind i voksenalderen. Det er ikke altid muligt at skelne mellem

de konsekvenser, fysisk vold har, i forhold til konsekvenser
af for eksempel seksuelle overgreb og psykisk vold.

En sterre analyse og forskningsoversigt dokumenterer dog,
at risikoen for at udvikle selvmordsadfaerd er tre gange
sterre hos voksne, der i barndommen har vaeret udsat

for fysisk vold, end for personer der ikke har vaeret udsat
for dette. Risikoen for at udvikle en spiseforstyrrelse er
2% gange sterre, og risikoen for at udvikle PTSD er ogsa
forhgjet for personer, der i barndommen har vaeret udsat
for fysisk vold eller forsemmelse, set i forhold til personer,
der ikke har vaeret udsat for dette Der er i samme analyse
og forskningsoversigt ogsa fundet dokumentation for en
forbindelse mellem at have vaeret udsat for fysisk vold

og at udvikle adfaerdsforstyrrelser, stofmisbrug, padrage
sig seksuelt overfgrte sygdomme og udvise en seksuel
risikoadfaerd””.
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Skadevirkninger

Samme forskningsoversigt viser, at der er sterst evidens for
felgende langsigtede helbredsmaessige skadevirkninger, nar
man har veaeret udsat for fysisk vold i barndommen:

Langsigtede helbredsmaessige skadevirkninger

> Depressive lidelser

> Angstlidelser

> Spiseforstyrrelser

» Adfeerdsforstyrrelser i barndommen

> Selvmordsforseg

> Stofmisbrug

> Seksuelt overfgrte infektioner/risikobetonet
seksuel adfaerd.



Omrang
af Tysisk vold

En dansk spergeskemaunders@gelse fra 2016 blandt 8.
klasses elever viser, at ca. 17 procent angiver, at de har
veeret udsat for fysisk vold begaet af en foraelder inden for
det seneste ar. Oftest er der tale om en engangsepisode.
5,6 procent angiver, at de har vaeret udsat for langvarig og/
eller grov fysisk vold i hjemmet. Der er lige mange drenge
og piger, som har veaeret udsat for fysisk vold, og der er
naesten lige mange, der angiver, at det er henholdsvis far
eller mor, der udsaetter dem for fysisk vold”®.

I en nyere dansk spergeskemaundersggelse fra 2022 om
fysisk og psykisk vold mod elever i 8. klasse svarer 22
procent, at de én eller flere gange har vaeret udsat for fysisk
vold i lgbet af det seneste ar. Resultatet er baseret pd svar
fra 1.156 elever™.

| de sager om fysisk vold, der bliver henvist til de regio-
nale bgrnehuse i Danmark, er det oftere faderen, der er
voldsudgveren®®.

Tema 5 — Viden om psykisk vold i naere relationer

En dansk undersggelse fra 2017 belyser blandt

andet fysisk vold mod mindre bgrn pa henholdsvis ni
maneder, to ar og tre ar. Den fysiske vold mod de sma
bern er undersggt ved at sperge foraeldrene om deres
adfeerd. Foraeldrene blev spurgt, om de inden for de
sidste to maneder havde dasket, rusket, smaekket eller
sldet barnet, nar det ikke havde opfert sig ordentligt.
Samlet set havde 12,4 procent af bgrnene veeret udsat
for mindst en af disse handelser, hyppigst ruskning og
dask og sjeldnest slag.

Unders@gelsen har ikke set pa eventuelle forskelle
mellem drenge og piger, men i forhold til alder viser
den, at tredrige er mere udsatte (15,4 procent) end
de yngre smabgrn pa to ar (12,6 procent) og pa ni
maneder (9,2 procent)®’.

En dansk undersggelse fra 2018 viser, at der er sket
en halvering af antallet af unge i alderen 15-19 ar, der
har oplevet, at forzldre har straffet dem med taev
eller slag i perioden 2009-2017. Andelen faldt fra 7,2
procent i 2009 til 3,6 procent i 2017.

Unge med indvandrerbaggrund angiver i hgjere grad
end unge med dansk baggrund, at de har faet slag eller
taev af deres foraldre som straf. Ogsa i denne gruppe
er der sket et markant fald fra 15,9 procent i 2009 til
6,6 procent i 201722
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Tema 5:
Viden om psykisk vola
| Naere relationer

Overgreb Psykisk vold i naere relationer betyder, at det er foraeldre,
sgskende eller andre naere omsorgspersoner, der udgver
psykisk vold mod barnet.

Psykisk vold anvendes som en samlebetegnelse for tre
forskellige kategorier af overgreb. De tre kategorier er:

> psykisk vold
— aktive handlinger som for
eksempel at nedveerdige
barnet, true barnet eller pa
anden made fd barnet til at
fole sig ugnsket og uelsket

Seksuelle
overgreb

> forsgmmelse
— undladelser som for
eksempel at ignorere barnet

Psykisk eller undlade at vise folelser

vold

(Folelsesmaessig)
forsemmelse

> oververelse af vold
— at veere vidne til vold
i hjemmet, for eksempel
mellem foraeldre.
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Psykisk vold har ikke haft den samme forskningsmaessige
opmarksomhed som fysisk vold og seksuelle overgreb.

Det kan haenge sammen med, at det er sveert at indkredse,
hvor graensen mellem uhensigtsmaessig adfeerd og psykisk
vold gar. Det kan ogsa haange sammen med, at psykisk vold
foregar mere usynligt, for eksempel inden for hjemmets fire
vagge og uden at efterlade synlige spor eller maerkers?.

Psykisk vold har heller ikke fyldt sa meget som fysisk vold
og seksuelle overgreb blandt fagpersoner pa bgrne- og
ungeomradet. De handlinger, eller manglende handlinger,
som karakteriseres som psykisk vold i denne handbog, bliver
kaldt mange ting i praksis, sdsom vanregt, omsorgssvigt,
manglende foraldreevne mm. De mange forskellige
betegnelser kan have den uheldige konsekvens, at man som
fagperson mister fokus pa, at psykisk vold er et overgreb
mod barnet, et overgreb, som kan have vidtrakkende
konsekvenser.

| 2020 blev den psykiske vold kriminaliseret bade i forhold
til voksne og bern. Det betyder, at man kan demmes og
straffes for at udgve psykisk vold mod sine naermeste.
Det har formentlig skaerpet opmaerksomheden pa barn,
som udseettes for psykisk vold.

Det kan vaere en vanskelig opgave at opspore bgrn, der
udsaettes for psykisk vold, blandt andet fordi psykisk vold
ikke efterlader synlige maerker. Som ved fysisk vold og
seksuelle overgreb foregar opsporing af psykisk vold i en
proces over tid. Opsporingen sker sjeeldent som en enkelt
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begivenhed eller samtale med barnet. Processen er ikke kun
afhaengig af, hvad barnet fortzeller. Den er i lige s hgj grad
afhaengig af, hvordan de voksne, der er omkring barnet,
reagerer og skaber muligheder for, at barnet kan fortzlle
om, hvad det bliver udsat for.

Dette afsnit har til formal at klaede fagpersoner pa til at
opspore bgrn udsat for psykisk vold i naere relationer ved
hjeelp af faglig viden. Solid faglig viden kan ikke fjerne

den professionelle tvivl, der ofte opstar i forbindelse med
opsporing af overgreb, men viden kan stotte den enkelte
medarbejder og personalegruppen i de komplekse opspo-
ringsprocesser. Faktuel viden bidrager til at sandsynliggere,
at psykisk vold faktisk finder sted, og kendskabet til
reaktioner pa kort og pa langt sigt bidrager til at fa gje pa
de bgrn, der udviser meget forskelligartede tegn p3, at de
udsaettes for psykisk vold.

Afsnittet indeholder en systematisk beskrivelse af aktuelt
bedste viden om psykisk vold mod bgrn under fglgende
overskrifter:

Definitioner pa psykisk vold

Mulige fremtraedelsesformer for psykisk vold
Mulige tegn og reaktioner pa psykisk vold
Skadevirkninger af psykisk vold

» Omfang af bern, der udsaettes for psykisk vold.

vV v vy



Definitioner
under psykisk
vold

Det er vigtigt at have en fzlles forstaelse for, hvad man
forstar ved psykisk vold i naere relationer, sa det ikke er
overladt til den enkelte medarbejder eller den enkelte
arbejdsplads at finde frem til, hvad der kan betegnes som
psykisk vold.

De fleste eksperter er enige om, at psykisk vold forekom-
mer, nar den primare omsorgsgiver udsatter barnet for

et gentaget menster af handlinger eller haendelser, som ikke
imgdekommer barnets grundlaeggende psykologiske behov
for eksempelvis tryghed, socialisering, falelsesmaessig og
social stotte, kognitiv stimulering og respekt®.

Socialstyrelsens videnscenter SISO har formuleret defi-
nitioner for henholdsvis psykisk vold, forssmmelse og
oververelse af vold i naere relationer.

De tre definitioner bygger primaert pa WHO's definitioner
(Meinck, 2016) og pa The APSAC Handbook on Child
Maltreatment (Klinka m.fl. 2018). Definitionerne beskriver,
hvem der udever volden, hvad der overordnet karakterise-
rer volden, og hvordan den skader barnet.

Psykisk vold samt overveerelse af vold forstas som aktiv
vold.

Forsgmmelse opfattes som passiv vold.

Psykisk vold i naere relationer

Den psykiske vold defineres som et gentagent menster
af handlinger eller haendelser, hvori foreelderen eller den
primaere omsorgsgiver formidler til barnet, at det for
eksempel er veerdilgst, mislykket, utilstraekkeligt, uelsket
eller ugnsket. Psykisk vold kan komme til udtryk gennem
verbale og ikke verbale handlinger, der afviser og nedgar
barnet; der udnytter og opfordrer til asocial adfeerd; der
truer og skreemmer det; eller ved konstant og urimeligt
at isolere barnet, s det frargves muligheden for at fd
sit behov for samspil med andre opfyldt. Den psykiske
vold kan vaere begdet af personer i barnets hjem eller af
fagpersoner eller frivillige, i hvis varetaegt barnet befinder
sig. Psykisk vold er gdeleeggende for eller forhindrer
udviklingen af et positivt selvbillede hos barnet og
bringer dets udvikling og sundhed i fare.

Overvearelse af vold

At overveere vold er, ndr et barn ser, harer, maerker eller
pd anden mdde oplever, at en foraelder eller en anden
primaer omsorgsgiver udgver fysisk eller psykisk vold
mod den anden forealder eller en sgskende. At overveere
vold kan ogsd veere, ndr et barn latent oplever optraek
til fysisk eller psykisk vold eller eftervirkningerne af
voldsepisoden. At overveere vold er gdeleeggende for
eller forhindrer udviklingen af et positivt selvbillede hos
barnet og bringer dets udvikling og sundhed i fare.

(Folelsesmaessig) forsemmelse

Folelsesmaessig forsemmelse er et gentagent maenster,
hvori foreelderen eller den primaere omsorgsgiver
forsemmer barnets grundleeggende emotionelle behov.
Folelsesmaessig forsgmmelse kan vaere at ignorere bar-
nets forseg pd eller behov for falelsesmaessig interaktion
eller ved at undlade at udvise fglelser over for barnet,
for eksempel ved at vaere afkoblet og uinvolveret. Det
kan ogsd vaere ved at have minimal interaktion med
barnet og at undlade at udtrykke omsorg og kaerlighed
til barnet eller ved at veere uopmaerksom i forhold til
barnets behov for sikkerhed og tryghed. At vaere udsat
for folelsesmaessig forsemmelse er @delaeeggende for
eller forhindrer udviklingen af et positivt selvbillede hos
barnet og bringer dets udvikling og sundhed i fare.
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Mulige tremtraedelses-
former for psykisk vola

Psykisk vold i naere relationer bliver begaet af forzeldre,
soskende eller andre voksne, som har ansvar for barnet.
Andre voksne kan for eksempel vaere stedforzeldre eller
bedsteforaeldre, men det kan ogsa vaere fagpersoner
eller frivillige, for eksempel i barnets dagtilbud, skole eller
fritidstilbud.

Ansatte

Naere relationer

| dette afsnit giver vi et systematisk overblik over forskellige
fremtraedelsesformer, som psykisk vold kan have. Det vil
sige, hvordan de forskellige former for psykisk vold kan
udfolde sig i praksis, herunder hvordan barnet kan opleve
den psykiske vold. Der er ikke tale om et opslagsvaerk, der
kan bruges til at fastsla, om noget er psykisk vold eller

ej, men det systematiske overblik kan vaere nyttigt i en
opsporingsproces. Det kan bidrage til at seette nogle ord og
billeder pa og nuancere, hvad det er, man som fagperson
skal veere opmaerksom pa.
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Det systematiske overblik over de tre former
for psykisk vold

Forskningen opererer med tre former for psykisk vold:
psykisk vold, oververelse af vold og forssmmelse.

De tre former opdeles i folgende underkategorier:

> Omsorgspersonen udnytter og ‘edelaegger’ barnet

» Omsorgspersonen terroriserer barnet

» Omsorgspersonen isolerer barnet

> Omsorgspersonen udgver fysisk vold mod den anden
foraeldre, sgskende eller andre af barnets naere relationer

> Omsorgspersonen er fglelsesmaessigt afkoblet og
uopmaerksom over for barnets behov for sikkerhed og
tryghed.

Figuren pa naeste side er en grafisk oversigt over de forskel-
lige former for psykisk vold samt de fem underkategorier.
Derudover er der i figurens kolonne yderst til hgjre tilfgjet

i alt 17 konkrete eksempler pa handlinger i de enkelte
kategorier®®.

For alle fremtraedelsesformer geelder, at de vil manifestere
sig forskelligt alt efter barnets alder og udviklingstrin.



(Folelsesmaessig)

forsgmmelse
Gentagent menster,
hvor omsorgspersonen
forsemmer barnets
grundlaeggende behov

Underkategorier

Omsorgsgiver er
folelsesmaessigt afkoblet
0g uopmaerksom over
for barnets behov for
sikkerhed og tryghed

Fremtradelsesform

Ved at nedgere barnet eller betydningsfulde personer for barnet
Ved at ydmyge, udskamme og latterliggere barnet

Ved at opfordre barnet til upassende holdninger og adfaerd
(selvdestruktiv, kriminel eller afvigende adfaerd som f.eks.
stofindtag, voldelig adfaerd, prostitution)

Ved at fa barnet til at underkaste sig gennem at palaegge barnet
skyld, fremme angst og true med tab af kaerlighed samt ved at
misinformere barnet eller lyve for det

Ved at udsatte barnet for skreemmende eller kaotiske forhold,
placerere det i farlige situationer, true med at forlade barnet,
faktisk forlade barnet, samt true med at smide barnet ud
hjemmefra eller faktisk smide barnet ud hjemmefra

Ved at stille urealistiske krav til barnet, true det med tab, skade
eller fare, hvis kravene ikke opfyldes

Ved at seette barnet i en loyalitetskonflikt, hvor det tvinges til at
valge mellem foraeldrene

Ved aktivt at hindre barnet i at fa nedvendig mad, vand, lys, ga
pa toilettet eller forhindre barnet i at sove

Ved at true barnet med at gdelaegge barnets ejendele

Ved at fratage barnet muligheden for for at fa opfyldt sit behov
for samspil og kommunikation med andre jeevnaldrende eller
voksne i eller uden for hjemmet

Ved at spaerre barnet inde eller laegge urimelige begraensninger
pa hvor meget det ma ga ud, hvor det ma ga hen, eller hvor
meget samveer det ma have med andre familiemedlemmer og
andre bern og voksne, det kender

Barnet ser eller hgrer at omsorgsgiveren udgver vold i dets naere
relationer

Barnet oplever optraek til fysisk eller psykisk vold mod naere
relationer eller eftervirkninger af voldsepisoderne

Barnet trues med vold rettet mod sgskende, anden foreelder
eller andre neere relationer

Ved sjeeldent at vise felelser i samspillet med barnet, ignorere
dets forseg pa samspil, undlade at vise omsorg og kaerlighed

Ved at vaere folelsesmaessigt afkoblet og uopmaerksom over for
barnets behov for sikkerhed og tryghed

Ved kun at interagere med barnet, nar det er absolut nedvendigt
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Konkrete eksempler pa
fremtraedelsesformer af psykisk vold

Nedger

Dette afsnit indeholder citater fra organisationer
barnet

samt citater fra skenlitteraturen, der udfolder
konkrete eksempler pa psykisk vold. Nogle af
eksemplerne illustrerer desuden, hvordan fysisk
vold og psykisk vold kan optraede i samme
scenarie.

- Palaegger
~ barnet skylden
Eksempel 1:

Opfordrer
" . o barnet til
Eksemplerne har til formal at give bgrns Det er din skyld, det er sadan her. selvdestru:(tiv
: 2 Kan du ikke bare begad selvmord?
fortaelling om deres oplevelser plads, sa 9 adfaard

Det er alligevel det eneste, | er skabt
til i din familie. Skrid op i himlen til
din mormor.”

deres perspektiv kan medvirke til forstaelse
og nuancering af de ovenfor beskrevne
fremtraedelsesformer.

Henriette Karlsen, 2019
Ama’r Halshug

Eksempel 2:

Truer med at
odelaegge barnets

ejendele
Saetter barnetien )

loyalitetskonflikt

“Selvom Tobias mere end noget andet i verden gnsker,
at konfiikterne og volden skal stoppe, har han ikke turdet
fortaelle af frygt for konsekvenserne. Hvad nu, hvis far kommer i
faengsel? Hvis far bliver sur pd mig og aldrig vil se mig igen? Hvis far straffer
mig ved at rdbe op og ger alvor af truslerne om at smide min PlayStation ud? Far
siger, at han gerne vil have, at jeg er mere hos ham. Men jeg vil helst vaere hos mor,
men det tor jeg ikke sige til far. Teenk, hvis han bliver vred og ked af det. Faktisk
vil jeg heller ikke lade Sofie (lillesgster) veere alene hos far. Hvem skal sG
ga imellem, ndr far bliver rigtig vred og mdske endda begynder at
kaste med ting?”

Mgadrehjaelpens projekt
‘Ud af voldens skygge’
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Tvinger barnet

til at underkaste Udsaetter
sig ved at fremme barnet for
angst skreemmende
og kaotiske

forhold

Eksempel 3:

“Jeg leerte hurtigt at laese hans
kropssprog. Selvom et slag kunne komme lynhur-
tigt, var der smé forvarsler. Blikket i hans gjne aendrede sig,
de blev fjerne og formgrkede. Hvis han ikke slog, skubbede han

mig i stedet ned i sofaen for at understrege, at hvis jeg sagde en lyd
mere, ville det blive veerst for mig selv. Nar der var optraek til ballade,

gnskede jeg, at jeg hurtigst muligt ville f& et par pd hovedet,

for sd slap jeg for at vaere fanget i den uudholdelige
utryghed, der Id i at vente pd det.”

Henriette Karlsen, 2019
Ama’r Halshug

Fratager barnet
mulighed for at
vaere sammen med

jeevnaldrende
Eksempel 4:

Laegger
urimelige
“Jeg kan ikke lukke dgren til begransninger pa,
mit veerelse, hun ringer til mig hele hvornar og hvorhen
tiden, jeg md ikke sove hos folk, jeg md barnet ma ga

ikke tage hen til venner, og jeg mé& knap nok
treene i fitnesscentret. Hun bliver endda sur, hvis
Jeg laver lektier pg skolen. Hun vil have mig

hjemme hele tiden. Jeg mé kun snakke i
telefon i stuen.”

Henvendelse fra 16-arig pige til
organisation
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Tegn og
reaktioner pa
DSyKisk vola

Tegn og reaktioner kan vaere ét af elementerne i den
proces, der fgrer til, at psykisk vold mod et barn bliver
afdaekket. Der er dog yderst sparsom forskningsbaseret
viden om, hvilke tegn og reaktioner bgrn udviser, nar de
er udsat for psykisk vold. Det haenger formentlig sammen
med, at der generelt har vaeret begraenset forsknings-
maessig fokus pa psykisk vold, og at den forskning, der er,
baerer praeg af, at psykisk vold kan defineres pa mange
forskellige mader. Endelig er der meget, der tyder p3, at
bern udsat for psykisk vold ofte ogsa er udsat for andre
former for overgreb, hvilket gor det svaert at isolere tegn
og reaktioner pa psykisk vold.

Psykisk vold efterlader ikke synlige maerker pa det barn,
som udsaettes for det. Det er heller ikke alle bern, der
udviser adfaerdsmaessige, psykiske og sociale tegn og
reaktioner pa psykisk vold. Det formodes, at bgrn kan
opleve psykisk vold uden n@dvendigvis at udvise tydelige
tegn og reaktioner, eller at reaktionerne forst viser sig

maneder eller ar efter, at de traumatiske haendelser er sket.

Det er vigtigt at veere opmaerksom p3, at de tegn og
reaktioner, der er naevnt i boksen ved siden af, ogsa kan
veere et udtryk for, at barnet udsaettes for andre former
for overgreb eller er i generel mistrivsel. De na&vnte tegn
og reaktioner skal derfor ikke ses som en facitliste, men
som opmarksomhedspunkter, der kan indgd i et samlet

helhedsindtryk, som fagpersoner danner i forhold til barnet.

Det er vigtigt, at man forholder sig undersggende til de
tegn og reaktioner, som barnet udviser, sa man ikke for
hurtigt bekraefter eller afviser en hypotese om, at barnet
har vaeret udsat for psykisk vold.
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Nedenfor ses en oversigt over tegn og reaktioner pa psykisk
vold, udarbejdet med udgangspunkt i kliniske retningslinjer
fra England®®. De opstillede tegn og reaktioner pa psykisk
vold er opdelt pa forskellige aldersgrupper.

Tegn og reaktioner pa psykisk vold

Spadbarnet:

> Har vanskeligheder omkring spisning
> Er graedende

Har darligt sevnmenster

> Er forsinket i sin udvikling

> Erirritabelt

> Lader sig ikke nusse

>

>

v

Er apatisk
Er ikkekraevende.

Smdbarnet og ferskolebarnet:

> Banken med hovedet

> Rokker frem og tilbage

> Er i darligt humer

> Opleves kleebende

» Spaender fra overaktiv til apatisk

> Er stgjende

> Er stille

> Har udviklingsforsinkelser, isaer i forhold til sprog
og sociale feerdigheder.

Skolebarnet:

> Er ikke renligt

> Har vanskeligheder ved relationer

> Praesterer darligt i skolen

> Pjaekker

> Har antisocial adfeerd

> Foler sig veerdilgs, uelsket, utilstraekkelig, bange,
isoleret, korrumperet og/eller terroriseret.

Den unge:

> Depression

> Selvskade

> Stofmisbrug

> Spiseforstyrrelse
» Darligt selvveerd
> Oppositionel

> Aggressiv

> Kriminel adfeerd.



Foreeldrepraksis som et redskab

Mange kan nikke genkendende til situationer, hvor en
foraelder raber hgjt for at stoppe barnet i noget eller afviser
det kontant, nar der er noget, det gerne vil. Er det psykisk
vold? Og er der tale om en enkeltstaende haendelse, eller er
det et me@nster hos forzelderen at tale sddan til barnet?

Denne usikkerhed hos fagpersonen kan forstaerkes af, at
born sjaeldent selv er i stand til at fortaelle voksne om det,
de oplever. Maske kender barnet ikke til en anden hverdag
eller giver sig selv skylden for det, som det oplever?

Nar det handler om at afdaekke psykisk vold i nzre rela-
tioner, vil det vaere szerlig relevant ikke kun at rette blikket
mod barnet — og barnets trivsel eller mistrivsel — men ogsa
mod forzeldrenes adfaerd og relation til barnet. Nar man ser
pa forzeldres adfzaerd over for barnet, er det vigtigt at vaere
opmaerksom p4, at forzeldre kan have mange forskellige
forudsaetninger for at veere foraeldre. Der kan med andre
ord veere forskellige drsager til, at man udsaetter sit barn
for psykisk vold. Nogle forzeldre har for eksempel ikke et
saerligt stort overskud og kan veaere pressede pa mange
parametre. Andre forzeldre har ikke kognitive eller folelses-
maessige forudsaetninger for at tilbyde bgrn den tryghed,
de har brug for. Uanset hvad der ser ud til at vaere arsagen
bag foraeldrenes adfaerd, er det skadeligt for barnet at blive
udsat for psykisk vold. Det betyder, at fagpersoner altid skal
reagere pa adfzerd, der tenderer psykisk vold, uanset hvor
stor forstdelse man matte have for foraeldrenes situation
eller forudsatninger.

Tema 5 — Viden om psykisk vold i naere relationer

Skemaet pa naeste side er udviklet som et hjelperedskab

til at vurdere, om forzeldres adfaerd over for barnet kan
karakteriseres som psykisk vold ®’. Hjeelperedskabet er
bygget op om en skala, hvor eksempler pa foraeldreadfaerd
opdeles i konstruktiv, uhensigtsmaessig eller direkte skadelig
foraeldreadfaerd. Skemaet er ikke en facitliste, men det

kan indga som opmaerksomhedspunkter, der kan indga i et
samlet helhedsindtryk af foraeldrenes samspil med barnet.

Ved uhensigtsmaessig foraeldrepraksis vil det vaere relevant
som fagperson at guide forzeldrene til at handle konstruk-
tivt over for barnet. Ved en forzldrepraksis, hvor der indgar
elementer af direkte skadelig adfaerd, skal det vurderes, om
der er tale om et gentagent menster og/eller meget grove
handlinger. | disse tilfaelde skal der skrides til handling, for
eksempel i form af en underretning.
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Stimulering
og folelses-
maessigt
udtryk

Interaktion

Konsistens
og forud-
sigelighed

Regler og
greenser

Sanktioner i
opdragelsen

Emotionel
udforsel
og tone
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> Mest negativ

Mest positiv €

Konstruktiv
foraeldrepraksis

Udviser en bred vifte af
sensoriske (sansemaessige)
stimuleringer og positive
folelsesmaessige udtryk.

Udtrykker glaede ved barnets
indsats og praestationer.

Engagerer sig i kompetent
bernecentreret samspil for at
opmuntre udviklingen.

Venlig, positiv interaktion, der
opmuntrer barnet til uafhaengig
udforskning.

Udviser konsistens og for-
udsigelighed for at fremme
forholdet til barnet.

Seetter graenser for barnets
sikkerhed og sundhed.

Har passende sikkerheds-
foranstaltninger i forhold til
barnets alder.

Lejlighedsvis skaeldud, kritik,
afbryder barnets aktivitet.

Leerer barnet gennem adfaerd
frem for psykologiske kontrol-
metoder.

Anvender emotionel udfersel
og tone, der er fast, men ikke
skreemmende.

Uhensigtsmaessig
foraeldrepraksis

Udviser rigide folelsesmaessige
udtryk og manglende fleksibili-
tet i reaktionerne til barnet.

Virker ubekymret i forhold til
barnets udviklingsmaessige/
psykologiske behov.

Ofte ufglsom i forhold til
barnets behov; uvenlig.

Darlig balance mellem barnets
uafhangighed og afhangighed
af foraelderen.

Reagerer ofte uforudsigeligt,
nogle gange med fglelses-
maessige udladninger.

Uklare eller inkonsekvente
regler omkring barnets
sikkerhed og sundhed.

Bruger ofte tvangsmetoder og
minimerer barnets kompetence.

Bruger psykologiske kontrol-
metoder, der forvirrer eller gor
barnet ked af det.

Anvender verbalt og ikke-verbalt
pres, ofte for at fa urealistiske
forventninger indfriet.

Folelsesmaessig forsemmelse
og psykisk vold

Udtrykker betinget kaerlighed
og ambivalente fglelser over for
barnet.

Udviser begraenset eller ingen
sensitivitet i forhold til barnets
behov.

Afviser folelsesmaessigt eller
fysisk barnets segen efter
opmaerksomhed.

Udnytter barnets afhangig-
hedsstatus gennem tvang,
trusler eller bestikkelse.

Reagerer uforudsigeligt
ledsaget af folelsesmaessige
udladninger.

Sporadisk, lunefuld.

Udnytter eller korrumperer
barnet til foraelderens fordel.

Bruger grusomme og harde
kontrolmetoder, der skreemmer
barnet.

Kraenker lejlighedsvis de nor-
mative minimumstandarder for
sanktioner (straffer indimellem
barnet hardere, end normerne
for foraeldreadfeaerd foreskriver).

Skreemmende, truende,
nedvardigende, fornaermende.



Det har konsekvenser bade pa kort sigt og pa langt sigt at
veere udsat for psykisk vold.

Forskningen peger pa, at psykisk vold er lige sa skadelig for
et barns udvikling som for eksempel fysisk vold. Det gaelder
alle tre former — psykisk vold, forssmmelse og overvarelse
af vold &8,

I international forskning skelnes der typisk ikke mellem de
forskellige former for psykisk vold pa samme made som i
denne handbog. Skadevirkninger af de to af underkatego-
rierne — psykisk vold (aktive handlinger) og forsgmmelse
(undladelser) er ofte beskrevet samlet, mens en del

Tema 5 — Viden om psykisk vold i naere relationer

Skadevirkninger
af psykisk vold

forskning om konsekvenser af at overvaere vold i hjiemmet
er unders@gt og belyst selvstaendigt.

Skadevirkninger af psykisk vold og
forsgmmelse

Nedenfor ses en oversigt over fem overordnede problem-
felter, som forskning har peget pd, ger sig gaeldende for
bern, der er udsat for psykisk vold og forssmmelse®. Der
er ikke belaeg for at sige, at alle bergrte bern vil udvikle
disse problemer, men forskningen viser, at det er almindeligt
forekommende®®.

Problemer med
intrapersonelle
tanker, folelser
og adfaerd

f.eks. angst, depres-
sion, negativ selvfor-
stdelse og negative
kognitive taenkemader,
der @ger fglsomheden
over for depression og
selvmordstanker og
selvdestruktiv adfeerd
(f.eks. pessimisme,
selvkritik, katastrofe-
taenkning og umodent
forsvar)

Emotionelle
problemer og
symptomer

f.eks. stofmisbrug og
spiseforstyrrelser,
folelsesmaessig usta-
bilitet, impulskontrol-
problemer, borderline
personlighedsforstyr-
relse og mere nedsat
funktion blandt dem,
der er diagnosticeret
med en bipolar lidelse

Sociale kompe-
tenceproblemer
og antisocial
funktionsmade

f.eks. social fobi,
nedsat social kompe-
tence, manglende
empati over for andre,
usikker/desorganiseret
tilknytning, selv-
isolerende adfeerd,
normoverskridende
adfzerd, ekstrem
afhangighed, seksuel
mistilpasning, aggressiv
og voldelig adfaerd og
kriminel adfaerd

Indlaerings- og
adfaerdsproblemer
i leringsmiljger

f.eks. forringet
indlaering pa trods af
tilstraekkelige evner og
undervisning, faerdig-
hedsproblemer og lave
praestationsbedgmmel-
ser, fald i 1Q over tid,
lavere malt intelligens,
skoleproblemer pa
grund af manglende til-
pasning og manglende
impulskontrol og nedsat
evne til at reesonnere
moralsk

Fysiske
sundheds-
problemer

f.eks. forsinkelser i den
fysiske og adfaerds-
maessige udvikling;
allergier, astma og
andre andedraets-
lidelser; livsstilsbe-
tinget risikoadfzerd

i ungdomsarene,
(herunder tobaksryg-
ning og risikobetonet
seksuel adfaerd, der
@ger muligheden for
HIV og andre seksuelt
overfgrte sygdomme)
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Skadevirkninger af overveerelse af vold

Den internationale forskning, der belyser konsekvenser af
at overvaere vold i familien, viser, at bgrn, som overvaerer
partnervold, klarer sig signifikant darligere pa en raekke
psykosociale omrader i forhold til bern, der ikke har disse
erfaringer. Barn, der overvaerer vold i hjemmet, har gget
risiko for at fa°":

> Internaliserende problemer

> Eksternaliserende problemer/adfzaerdsfardproblemer

> Traumesymptomer, herunder PTSD

> Sociale problemer

> Skolefaerdighedsproblemer

> Sundhedsmaessige problemer pa udvalgte omrader (tidlig
pubertet, voksen risikoadfzerd for eksempel af rusmidler).

Forskning peger ogsa p3, at de internaliserende eller ekster-
naliserende problemer forstarkes over tid®2. Det vil sige at
tilpasningsproblemerne ikke altid viser sig umiddelbart efter,
at bernene har veeret udsat for de voldsomme begiven-
heder, men at de forst udvikler sig maneder eller &r senere.
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En dansk registerundersggelse fra 2017 har belyst
konsekvenserne af en opvaekst, hvor barnet overvaerer
vold i familien. Undersggelsen handler om bgrn, der i
alderen 0-8 ar har oplevet vold i familien.

Registerundersggelsen sammenligner gruppen af
bern, der voksede op i en familie med en voldshistorik,
med en kontrolgruppe af barn, hvor dette ikke var
tilfaeldet®®. Da de to grupper bgrn var mellem 9-15 ar,
undersegte man de forskelle, som registre kan angive.

Bgrn med en voldshistorik i familien:

> er hyppigere anbragt — 64 procent oftere end
kontrolgruppen (det betyder at hver gang ét barn
i kontrolgruppen bliver anbragt, bliver 1,64 bgrn
anbragt fra gruppen, der har overvaeret vold i
familien)

» modtager hyppigere forebyggende foranstaltninger
— 44 procent oftere end kontrolgruppen

» far hyppigere stillet diagnosen PTSD — 64 procent
oftere end barn fra kontrolgruppen

> har hgjere skolefravaer i 7.-9. klasse (i gennemsnit
7,1 dage hgjere end kontrolgruppen)

> praesterer darligere malt pa de nationale tests og
pa preveresultaterne i dansk og matematik ved
folkeskolens afgangspreve®.



Tema 5 — Viden om psykisk vold i naere relationer

Omrang atf psykisk vold

Psykisk vold

| en dansk undersggelse gennemfert i 2008-2009 blev

I en dansk spgrgeskemaunders@gelse blandt 8. klasses 25-3arige danskere bedt om retrospektivt at oplyse,
elever blev psykisk vold belyst. De unge blev spurgt om fem om de havde veeret udsat for forskellige former for
udsagn, som handlede om deres erfaringer med negative overgreb igennem opvaksten. 5, 2 procent svarede,
verbale reaktioner fra forzldrenes side, for eksempel om at de havde vaeret udsat for psykisk vold®”.

den unge var blevet kaldt dum og grim, var blevet truet

med vold eller var blevet truet med at blive smidt ud Kvinderne havde hyppigere oplevet psykisk vold i
hjemmefra. Undersggelsen definerede det som psykisk vold, barndommen end mandene.

nar den unge af sin far og/eller mor var blevet kaldt mindst
to af disse udsagn flere gange gennem det seneste ar®.

Undersegelsen viser, at 8 procent af eleverne angiver, at de Der er meget begranset viden om, pa hvilke alderstrin
har vaeret udsat for psykisk vold af deres mor eller far inden psykisk vold er mest udbredt. Nogle udenlandske under-
for det seneste ar. Mgdre og faedre er i samme omfang s@gelser peger pa, at omfanget af psykisk vold stiger i
udgvere af den psykiske vold. Undersagelsen viser, at piger teenagealderen.

oftere oplever psykisk vold end drenge. Undersggelsen er
fra 2016, ca. 1.900 unge deltog i undersggelsen.

I en nyere dansk spergeskemaundersggelse fra 2022 om
fysisk vold og psykisk vold mod elever i 8. klasse svarer 23
procent, at de har vaeret udsat for psykisk vold i hjemmet,
for eksempel ved gentagne gange at blive kaldt noget, der
gjorde barnet ked af det, at blive udelukket med tavshed,
eller at blive truet med at blive smidt ud hjemmefra.
Resultatet er baseret pa svar fra 1.156 elever®®.
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Overveerelse af vold i familien

En raekke undersggelser dokumenterer, at det har store
konsekvenser for bern at overvaere vold i hjemmet.
I nedenstaende boks ses et eksempel pa dette.

En dansk undersggelse bygger pa registertal for bern,
der er opvokset i familier, som er registreret med en
eller flere voldsepisoder, fgr barnet fylder otte ar.
Unders@gelsen viser, at 5,3 procent af alle danske bgrn
vokser op i sddanne familier. For halvdelen af bgrnene
har der vaeret tale om mere end en voldsepisode i den
11-drige periode, registerundersggelsen sa pa.

Det ma antages, at det er minimumstal, da det er taget
ud fra registre, hvor mindst en af foraldrene havde en
voldsdom. Det vil sige, at de barn, der overvaerer vold,
som ikke fgrer til anmeldelse eller domsfzeldelse, ikke
er en del af denne undersggelse®®.
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Forsgmmelse

Der findes ikke ret mange undersggelser, der belyser
omfanget af fysisk og felelsesmaessig forsemmelse.

I nedenstdende boks ses resultatet af en af de fa under-
segelser, der findes om omfang af fysisk forsemmelse.

| en dansk undersggelse er 3.000 danskere — 25

ar gamle — blevet spurgt om deres erfaringer med
seksuelle overgreb, fysisk og psykisk vold samt fysisk
forssmmelse. Her svarede 3 procent af de 25-3rige, at
de havde vaeret udsat for fysisk forssmmelse i deres
opvaekst®®. Undersggelsen er lavet i 2009.



Arslutning

For mange bgrn udsattes for overgreb. En del af disse
bern gar igennem en barndom, uden at voksne opdager

og reagerer pa, at de er udsat for overgreb. Der er mange
grunde til, at overgreb ikke altid bliver opdaget. Overgreb er
et tabubelagt emne, der er praeget af bergringsangst bade
for bern og voksne. Tvivl er et vilkdr — man ved ofte ikke
preecist, hvad der er foregaet, og man vil ofte vaere usikker
pa, hvad man saetter i gang ved at formulere en mistanke
om overgreb. Med andre ord: At vaere opmarksom og
reagere pa overgreb er en kompleks opgave, som kraver
viden og kompetencer, tid, talmodighed og samarbejde.
Det @ndrer dog ikke p3, at tidlig opsporing af overgreb er
et faelles ansvar, uanset hvilken faggruppe man tilharer.

Denne handbog rummer mulighed for at opdatere jeres
viden om overgreb, og den tilbyder inspiration til, hvordan |
kan arbejde med udvikling af jeres praksis pa omradet.

Der er ogsa mulighed for at fa gratis radgivningsforlgb hos

Socialstyrelsens videnscenter SISO. Laes mere om SISO’s
radgivningstilbud pa Socialstyrelsens hjemmeside.
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