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1. INLEDNING

Har valt att gora examensarbete om barn relaterat till alkoholmissbruk. Alkoholism &r allt
vanligare & man tror och det finns manga barn som lever i dessa omstandigheter. | Finland
har alkoholkonsumtionen bara stigit med aren och det blir allt vanligare att unga dricker,
det har blivit ett samhalleligt problem. Som blivande halsovardare kommer jag att traffa
manga barn och familjer med alkoholproblem. Jag vill kunna lagga marke till dessa familjer
och hjélpa barnen pa basta mojliga satt. Markte nar jag laste igenom olika forskningar att
barnen ofta glomts bort i undersokningarna. Det skrivs mycket om alkohol och hur det
paverkar manniskan men sallan hur det paverkar barnet i en familj med alkoholproblem.
Vuxna manniskan ligger oftast i medelpunkten, nu vill jag istallet fokusera min forskning
pa sjalva barnet och hur de upplever nér deras foraldrar missbrukar och vad det skapar for
problem for dem. Valde att skriva examensarbetet for centralen for utveckling av

radgivningsarbetet.

Varen 2006 inleddes ett samarbetsprojekt mellan Arcada och Centralen for utveckling av

radgivningsarbetet.

Centralen for utveckling av radgivningsarbetet grundades ar 2002 och har som uppgift att
starka kunskapsutvecklingen, utveckla nya verksamhetsformer samt samla och férmedla

kunskap rérande modra- och barnradgivningsomradet.

Centralen for utveckling av radgivningsarbetet har som malgrupp for sin verksamhet dels
aktiva inom radgivningsverksamheten, dels vantande och smabarnsforaldrar men ocksa

larare, studerande och forskare inom omrédet.

Inom samarbetsprojektet har studerande vid Arcada moéjlighet att gora sina examensarbeten
under handledning av specialplanerare, HVM Arja Hastrup fran Centralen for utveckling av

radgivningsarbetet som en del av dess kunskapsutvecklande verksamhet..

Centralen for utveckling av radgivningsarbetet kan senare publicera studerandes

examensarbeten eller delar av dem pa sina web-sidor.



| frdgavarande examensarbete har skrivits inom detta samarbetsprojekt.

2. RUSMEDEL OCH FORALDRSKAP

Det uppskattas att ca 100 000 barn lever i familjer vars foraldrars missbruk leder till olika
skador. For ett barn kan det redan vara angest framkallande att se foraldern berusad, fast det
ar tillfalligt och sjalva foraldern inte lider av missbruk. Fran barnets perspektiv ar alkohol
en skrammande substans som andrar trygga foraldern till en frammande. Alla foréaldrar
borde fundera pa hur barnet upplever deras alkoholintag. FO6r barn som lever i
rusmedelsfamiljer behdvs det professionell hjélp.

(www.ktl.fi/portal/suomi/julkaisut/kansanterveyslehti/lendet_2007/nro_3_2007alkoholi_lap

sen_silmin/).

Ar 2004 gjorde ”Lasinen lapsuus” en undersokningen var de kom man fram till att var
tionde finlandare har bott i ett hem med 6verflodig alkoholkonsumtion, var alkoholen
orsakat problem. Informanterna blev intervjuade via telefonen. Ar 1994 var 11 % av
Finlands befolkning alkoholistfamiljer och ar 2004 hade andelen minskat till 10 %. Men
troligtvis finns det mycket flere, for man kanner inte till tillrackligt bra dessa familjer. |
undersokningen ansdg 81 % att det inte har konsumerats orimligt med alkohol i deras
barndomshem. 9 % ansag att de konsumerades for mycket alkohol inom familjen men de
fororsakat ingen skada. 10 % hade ansett att det medfort skada (och dessa anses vara
alkoholistfamiljer). Var av dessa 10 % ansag 4 % att alkoholen enbart orsakat skada under
barndomen, 4 % ansag att alkoholen skadat bade under barndomen och nar de blivit vuxna
och resten 2 % hade sokt hjalp pga. foraldrarnas  alkoholmissbruk.
(www.lasinenlapsuus.fi/File/f13b0b03-1del-46f5-b8fd-4071cc215697/cc-
galluptutkimus04.pdf).

2009 gjordes en liknande undersdkning av ”Lasinen lapsuus” men med hjélp av en internet
panel. Resultaten visade att var fjarde finlandare (23 %) ansag att det konsumerades for
mycket alkohol i hemmet. Lika stor del som svarade ansag att alkoholmissbruket orsakade

olika problem i barndomshemmet som t.ex. gral, skam och kansla av otrygghet. Var fjarde



som levde i missbrukar hem hade bevittnat vald och var tionde hade blivit misshandlat i
hemmet. Endast var femte hade varit med om att en vuxen ingripit i problemet.

(www.lasinenlapsuus.fi/fi_Flpaihteetjaperheet/suomessa).

De viktigaste framjarna av barnets utveckling och familjens vélbefinnande &r foréldrarna.
Om foraldrarna lider av alkoholproblem (speciellt mamman) forsvaras den tidiga
interaktionen mellan foraldern och barnet. Oftast har modern i bakgrunden dalig uppvaxt
och bristfallig kunskap om foraldraskap vilket speglas pa barnet negativt. Den livssituation
mamman befinner sig i och barnets personlighet aterspeglas i vaxelverkan mellan dem.
Rusmedel paverkar formagan att identifiera barnets behov och kanslor. Det kan vara svart
for mamman att beddéma sina egna och barnets behov och prioritera dem rétt.

(www.lasinenlapsuus.fi/tietoa/vuorovaikutus).

Nar vuxna blir berusade andras de fysiskt ocksa, ansiktet blir rott, rorelserna blir klumpiga
och rostens volym stiger. Tonen i samtalen blir aggressivare eller sd upplever barnen det.
Barnen blir radda for dessa situationer nér foraldern forandras till en annan individ pga.
alkoholen. Det finns inget forganget eller en framtid utan enbart nutid nar den vuxna
dricker, det hor till alkoholens fysiologiska egenskaper. Familjens liv riktar sig pa barnets
behov men nar foraldern konsumerar alkohol férandras situationen och barnen gléms
lattare bort. Det leder till forsummelse och likgiltighet vilket innebér att barnet kénner sig

hjalplost och otryggt. (www.lasinenlapsuus.fi/vanhempien_paihteenkayton_vaikutukset).

Forsummelse innebdr att ett barn i familjen blir fysiskt eller psykiskt illabehandlat av
foraldrarna. Nar ett barn blir forsummat i hemmet far hon bristfallig skétsel och omvardnad
varvid barnets grundbehov inte blir tillrackligt tillfredsstallts fysiskt eller emotionellt. Det
finns ett starkt samband mellan forsummelse och vald i hemmet. Férsummelse kan rikta sig
rakt mot barnet men ocksa indirekt t.ex. vald mellan foraldrarna. Férsummelsens typ kan
ske i olika grader, beror pa svarigheterna och hur lange det pagar. Barnet far inte
mojligheten att utvecklas pa basta majliga satt. Barn i missbrukarfamiljer har storre risk att
bli utsatta  for  forsummelse i hemmet. (www.hotus.fi/@Bin/107094/
Hoitotyo%C3%B6n+suositus+kaltoinkohtelu.pdf).



http://www.hotus.fi/@Bin/107094/

2.1 Barnets tidiga vaxelverkan och utveckling

| dagens lage har vi den kunskapen att vi kan identifiera de faktorer som paverkar barnen
positivt och vad som framjar barnens gynnsamma utveckling. Barnets allménna resurser
paverkar utvecklingen oberoende av andra faktorer medan en riskfaktor igen paverkar alltid
barnets utveckling i en negativ riktning. Sen finns det ocksa skyddande faktorer som stoder

barnets utveckling trots riskerna. (Barnradgivning som stod for barnfamiljer 2005 s:82).

Nar ett barn fods forandras familjens situation pa manga olika satt. Foraldrarnas
tidsanvandning, manskliga relationer, parforhallandet och ekonomin forandras t.ex. Vissa
forandringar kan paverka familjens hélsa till det negativa och en del till det positiva.
Foraldrarnas utbildning, kunskaper, fardigheter och manskliga relationer hor till familjens
resurser och de inverkar pa hela familjens valbefinnande. For att utveckla ett 6ppet och
tryggt forhallande till barnet ar det oerhort viktigt att foraldrarna har en god sjalvkansla och
uppfattar sig sjalva som goda fostrare. (Barnradgivning som stod for barnfamiljer 2005
5:82-83).

For att barnet skall fa den basta mojliga utveckling maste miljon svara pa dennas sociala
och emotionella behov. Babyn har medfédda fardigheter till tidig vaxelverkan har det
kommit fram i en psykiatrisk forskning. Tidig véxelverkan mellan barnet och foréldern &r
av avgorande betydelse for barnets senare psykiska utveckling. (Barnradgivning som stod
for barnfamiljer 2005 s:87).

Foréldrarna kan forst njuta av sin relation till barnet och vara emotionellt tillgangliga nér
vaxelverkan fungerar bra. Da ar foraldern kapabel till émsesidighet och forutséagbarhet
vilket gor att barnets fortroende mot omgivningen véxer. Barnet far kanslan av att
foraldrarna forstar hans behov och erfarenheter. Vilket sedan leder till att barnen signalerar
sina erfarenheter och kanslor till andra manniskor. Pa detta vis borjar barnet forsta sina
egna behov och kanslotillstand. For uppbyggnaden av positiv sjalvkansla och emotionella
sjalvregleringen ar tidig vaxelverkan oerhort betydelsefullt. (Barnradgivning som stod for
barnfamiljer 2005 s:87-88).
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Det ar viktigt att halsovardspersonalen har kunskapen att igenkéanna psykiska problem hos
barn. Halsovardaren kan hjalpa fordldrarna att stoda barnets utveckling och inspirera dem
att skota sina problem effektivare, samt igenkanna problem. Halsovardaren skall kunna
igenkanna familjer som har svarigheter med interaktionen, for dar kravs mycket stod av
halsovardaren. Det ar bra om halsovardaren iakttar och undersoker foralderns och babyns
beteende tillsammans for att fa en uppfattning om deras vaxelverkan. (Barnradgivning som
stod for barnfamiljer 2005 s:88).

For att barnet skall fa en god sjalvkansla &r det viktigt att det alltid finns en vuxen till hands.
Likgiltig vard och tidiga erfarenheter av Gvergivenhet skapar problem med sjalvkanslan
senare i livet. Efter spadbarnsaldern ar det igen viktigt med mycket berém och litet kritik.
Samma géller det med granser vilket 6kar kanslan av sakerhet hos barnet. (Barnradgivning
som stod for barnfamiljer 2005 s:89).

Under tidernas lopp har uppfattningarna om en oénskvard uppfostran varierat. Varm och
trygg uppfostran med tillracklig auktoritet gynnar barnets utveckling, det har kallats
barnorienterad uppfostran. Denna uppfostringsstil framjar barnets anpassning till samhallet,
stoder barnets sjalvkénsla och framjar skolframgangen senare. Foraldrarnas valbefinnande,
bra parforhallande, barnets goda férhallande till fadern och moderns beskyddande
forhallande till barnet &r grunden for barnorienterad uppfostran. (Barnradgivning som stod
for barnfamiljer 2005 s:91).

Aunola har delat upp foraldrarnas uppfostringsstilar i fyra olika kategorier vilka ar 1. varm,
trygg uppfostran 2. fri uppfostran 3. auktoritar uppfostran och 4. férsummande uppfostran.
Till varma och trygga uppfostran hor stark tillit till barnet och stark kontroll vilket innebar
intresse och grénser. | fria uppfostran finns det stark tillit till barnet men svag kontroll: litet
intresse och granser. Auktoritara uppfostran innebar svag tillit till barnet och stark kontroll:
intresse, granser. Férsummade uppfostran innebér svag tillit till barnet, svag uppféljning,
bindning och kontroll. Aunola anser att det viktigaste i uppfostran ar fortroende, varme,
sattande av granser och intresse for barnets aktiviteter. Skadliga uppfostringsstilar ar alla
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utom den varma och trygga uppfostran. (Barnradgivning som stéd for barnfamiljer 2005
s:91).

Det ar viktigt att foraldrarna forstar att ocksa tanka ur barnets synvinkel och fran barnets
utvecklingsniva och ta i beaktande barnets individuella drag. Vid behov kan
radgivningspersonalen hjélpa foraldrarna. Man maste tanka pa barnets bésta och inte enbart
utgaende fran foraldrarnas behov. Nar barnet ar alskat och omskott och har majlighet att
vaxa upp i en trygg miljo utvecklas barnet pa basta mojliga satt. (Barnradgivning som stod
for barnfamiljer 2005 s:92).

2.2 Fakta om alkohol och statistiken i Finland

Alkohol &r ett njutningsmedel men samtidigt ocksa en drog som &r beroende framkallande.
Desto mera och snabbare man dricker alkohol desto kraftigare berusad blir man. Alkohol
paverkar manniskor individuellt, vissa tal mera &n andra. Dessa faktorer kan t.ex. vara kon,
kroppsvikten, kroppskonstitution och alder. Kvinnor i allmanhet tal samre alkohol. Alkohol
ar halsosamt om det dricks i sma méngder. Ens beteende och uppforande hor lite ihop med
halsosamheten. Om man t.ex. tar ett glas vin med maten (da blir alkoholhalten mindre i
blodet och hjarnan) &n att man dricker pa tom mage. | gott séllskap hojer alkoholen
sinnesstamningen medan om man dricker ensam kan alkoholen medféra angest. For att
dricka mattligt och hallas inom halsosamma granser skall man inte dricka mer an ett glas
per dag. Ett glas &r ca 12 g alkohol och det raknas ocksa som en alkoholportion. Detta ar
t.ex. ett glas vin (12 cl), en liten flaska mellandl eller cider, en portion starkvin (8cl) eller en
portion sprit (4cl). Det ar viktigt och ha denna kunskap sa man inte dricker for mycket och
haller sig inom rimliga mangder. Enligt epidemiologiska undersékningar ar riskgransen for
kvinnor 16 portioner alkohol och 24 portioner for man i veckan. For engangskonsumtion &r
den igen 5 for kvinnor 7 portioner for man. Men olika forskningar har kommit fram till att
den optimala alkoholkonsumtionen fér en vuxen manniska &r ett glas per dag.

(www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p artikkeli=sen00154&P

haku=alkoholismi).
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Antalet alkoholrelaterade dédsfall dkade kraftigt &ren 2004 och 2005. Arligen dér ca 2000
manniskor i alkoholrelaterade sjukdomar eller alkoholforgiftning. Det ar den vanligaste
dodorsaken i Finland bland manniskor i arbetsfor alder. Fran och med ar 2007 har
dodsfallen 6kat med 8,6 %. Och enligt undersokningar kommer det bara att fortsatta 6ka.
(Aromaa et. al. 2005 s:105).

Alkoholkonsumtionen och dess skadeverkningar ar storre an nagonsin i Finland just nu.
Sedan ar 2003 har alkohol relaterade vardperioder ¢kat med 14 % och det har bara blivit
hogre med aren. Totala alkoholkonsumtionen var 55,2 liter 100 % alkohol ar 2007. Det
konsumeras ca 10,5 liter 100 % alkohol per invénare i Finland. Ar 2007 registrerades drygt
37300 vardperioder var alkoholen var som huvud- eller bidiagnos. Av dessa vardperioder
hade 26700 fall alkoholen som huvuddiagnos. Aldersgruppen 45-64 ar har storsta antalet
sjukdomar pga. alkoholkonsumtionen. Dessa &r t.ex. leversjukdomar och psykoser. 80 % av

de som soker vard ar man och resten 20 % ar kvinnor. (Aromaa et. al. 2005 s:106).

Alkoholkonsumtionen &r relativt ojamnt fordelad i Finland. Vissa grupper dricker néstan
inte alls och de flesta dricker i mattliga mangder. Det har kommit fram att ungefar en
tiondel av befolkningen dricker nastan hélften av all konsumerad alkohol. Tidigare var det
oftast enbart man som drack alkohol i Finland, men efter 1970-talet har det forandrats.
Alkoholkonsumtionen hos kvinnor har okat relativt mycket. Ungeféar samtidigt blev det allt
vanligare att ungdomar borjade konsumera alkohol. I dagens lage skiljer sig inte flickor och
pojkars drickande sarskilt mycket fran varandra, sjalvklart dricker pojkarna betydligt mera

per gang. (www.paihdelinkki.fi/Tietoiskut/111alkoholikaytto_suomessa).

Det dricks sallan i Finland dagligen alkohol men att dricka mer &n en gang i veckan &r
mycket vanligare an for en generation sedan. | stort sett koncentreras alkoholkonsumtionen
till veckosluten. Till Finlands dryckeskultur ar det vanligt och tyvarr acceptabelt att dricka
for att bli berusad. Det har skett samhélleliga och kulturella férandringsprocesser i Finland
och pga. det tror man att alkoholvanorna ocksa har forandrats. Vi har det battre ekonomiskt

an tidigare och ett 6kat valstand. Det ar lattare att skaffa alkohol &n tidigare. Vi var tidigare

13



ett land med lag alkoholkonsumtion men under de senaste fyra decennierna har vi klivit upp
till europeisk medelniva. | Finland konsumeras det enligt statistiken nastan lika mycket
alkohol som i Nederlanderna, Belgien och Grekland. Men mera an i Australien, Italien,
Kanada, Polen, Nya Zeeland och Forenta Staterna. Jamfért med de andra nordiska landerna

konsumerar  vi mest alkohol i Finland. (www.paihdelinkki.fi/Tietoiskut/

111alkoholikaytto_suomessa).

Om man har 6ver en promille alkohol i blodet innebér det en stérre risk for olyckor. Riklig
alkoholkonsumtion pa en och samma gang kan leda till alkoholférgiftning. Detta ar
speciellt farligt for barn och ungdomar. N&r man dricker stora mangder alkohol kan vem
som helst fa cirkulationsrubbningar i hjarnan, oregelbundenhet i hjartverksamheten (arytmi)
och akut inflammation i bukspottkorteln. Alkohol anvéandningen kan ocksa leda till
blodtrycksstegring, rubbningar i matsmaltningsorganen, leversjukdomar, Overvikt,
impotens, hormonrubbningar, anemi och ar ocksa forknippat med psykiska problem som
angest och depression. (www.terveyskirjasto.fi/terveyskirjasto/tk.koti?p
_artikkeli=sen00154&P_haku=alkoholismi).

675-908 miljoner euro kostade det samhallet ar 2006 pga. alkoholkonsumtionen. Ungefar
hélften av dessa kostnader gick till halso- och sjukvardens samt socialvardens andel.
(www.stakes.fi/Fl/ajankohtaista/Tiedotteet/2008/081212.htm).

3. LITTERATUROVERSIKT

| detta kapitel klargor jag forst hur lange det har forskats om alkohol i Finland och vad det
har skrivits om alkohol. Jag berattar om hur jag gatt till vaga for att soka forskningsartiklar
som bakgrundsfakta och sa presenterar jag tidigare forskningar som kandes relevanta att
anvanda for min studie. Nar jag borjade sokta tidigare forskningar kring mitt tema, det vill
séga alkoholmissbruk markte jag att det forskats en hel del kring temat i Finland. Det finns
mycket material om alkoholberoende, alkoholbruk, konsumtion, missbruksbehandling,
missbrukarvard, missbrukspolitik och statistik om alkoholanvandningen. Men det finns inte

sa mycket material om hur alkoholmissbruk paverkar hela familjen, speciellt barnet. |
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tidigare forskningar har man oftast utgatt ifran den vuxna méanniskans alkoholproblem och
hur man skall hjalpa personen ifraga medan barnet glémts bort. Det har skrivits en hel del
pa senaste tiden om ungas alkoholkonsumtion, pga. att det blivit allt vanligare att unga

dricker och det har blivit ett folkhélsoproblem.

Nar jag sokte efter tidigare forskningar kring alkohol sa hittade jag en artikel pa ktl:s
internet sida med sokordet “alkoholismi” som heter “Alkoholipolitiikka — lehden
artikkelien  aihepiirit  vuosina  1936-1965”. Det var en forskning kring
tidningen “Alkoholipolitiikka”, forskaren Matti Piispa ville ge en helhetsbild hur det
tidigare har skrivits om alkohol i Finland. Orsaken till att jag valde att skriva om denna
artikel pga. att den undersoker olika forskningar som skrivits om alkohol tidigare och om
hur lange det forskats om alkohol i Finland. Piispa delade upp innehallet i artiklarna i olika
amnesomraden som han ansag vara vasentligast. Under aren 1936-45 skrevs det mest om
restauranger och utskdnkning, samhallet ville ha kontroll &ver maénniskors
alkoholkonsumtion och tydliga regler. Det som var mera aktuellt att skriva om under aren
1946-55 var alkohol besiktningar, utredningar om omstandigheterna kring alkohol, alkohol
uppkép och konsumtion, alkoholpolitik samt om alkoholsystemet och lagstiftningen
gallande alkohol. Artiklarna fran 1930- och 40-talet var tydligt inspirerade av nykterhets
konceptet. Vid 1950-talet blev det allt vanligare att skriva om alkoholens skadeverkningar,
om folks alkoholvanor och konsumtion beroende pa alder och orter samt vilken socialklass
man horde till. Kvinnors och ungas alkoholvanor samt alkohol relaterat till familjen blev
mera aktuellt och skriva om pa 1960-talet. (Piispa 2005. s:72-73). Hittade inga tidigare
forskningar fran langre tillbaka dn 1936. Sa jag antar att det var pa 1930-talet man bérjade

forska kring alkohol.

Margaret Cork kallade redan &r 1969 1 sin bok alkoholmissbrukarnas barn till ”det glomda
barnet” och med detta uttryck menade hon att barnets behov och 6nskningar blir latt
bortglomda och ouppméarksammade i familjer vars fordldrarnas alkoholmissbruk blivit
problematiskt. Under de senaste artiondena har barns erfarenheter av vuxnas alkohol
konsumtion inte intresserat forskare speciellt mycket. Barnen har nog namnts i olika

forskningsartiklar i olika kategorier som t.ex. FAS-barn, om alkoholism &r &rftligt, barns
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psykosociala beteende och om barns sarbarhet. Sa barnen har inte egentligen fattas ur
forskningarna men glomts bort i det perspektivet att man inte har forskat kring barnens
upplevelser, det har saknats totalt. Barnen har varit delaktiga i olika forskningar men mera

som en passiv askadare. (Itdpuisto Maritta).

I Salme Ahlstroms forskning har hon kommit fram till att mannen varit tyngdpunkten i
alkoholforskningarna tidigare. Var uppfattning om dryckeskulturer har baserat sig pa
observationer kring mannens alkoholvanor och empiriska materialet har samlats in av méan.
1961 forskades det om alkoholisternas tillfrisknande, men malgruppen var den manliga
populationen. Forskningen var gjord av Bruun & Markkanen. 1963 gjorde Bruun & Hauge
en forskning enbart om pojkars alkoholvanor i Norden. Orsaken att man inte forskade om
flickor och kvinnors alkoholvanor tidigare var helt enkelt darfor att fa av de kvinnliga konet
konsumerade alkohol pa den tiden. Man blev betydligt mer intresserad och forska om
kvinnors alkoholvanor forst pa 1970-talet for da identifiera man diagnosen (FAS) Fetal
Alcohol Syndrome i USA och det blev ganska snabbt kant i Finland. (Ahlstrom 2000. s:
447).

3.1 Sokning

For att lasa mig in pd damnet har jag sokt tidigare forskningar pa Arcadas databaser via
Nelli-portalen och anvénde mig av Cinahl (Ebsco), Academic Search Elite (Ebsco) och
Google Scholar. De sokord som jag anvande mig av pa databasen Cinahl (Ebsco)
var “alcoholism” och children”, jag begridnsade resultaten av s6korden till fulltext artiklar
och begransade dem till aren 2005-2009 for att hitta de relevantaste forskningarna som
mojligt. Begransade pa samma satt nar jag sékte material fran Academic Search Elite och
da anvéande jag mig ocksa av sOkorden “alcoholism and children”. Bade pa Cinahl och
Academic Search Elite fanns det daligt med relevanta artiklar. De fanns mest artiklar om
alkoholmissbruk och om ungas konsumtion. Valde en artikel fran Cinahl och tva artiklar
fran Academic Search Elite. P4 Google Scholar anviinde jag mig av sokordet “alkoholismi”.
Dér fanns mycket material, men fa artiklar. Via Google Scholar hittade jag a-klinikens

sidor och dér hittade jag en relevant artikel.
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Tabell 1. Resultat av databas sokningen

Databas Sokord Resultat Anvandbara i min
studie

Academic Search Alcoholism and 180 referenser, allai | 2 relevanta artiklar.

Elite Ebsco children fulltext Alla artiklar i full
text.

CINAHL Ebsco Alcoholism and 20 referenser, allai | 1 anvandbar artikel.

children fulltext Alla artiklar i full

text.

Google Scholar Alkoholismi 177 1 relevant artikel

De flesta artiklarna pa databaserna som jag ej anvande mig av handlade om alkohol men
forknippat med droger, ungdomar, tvillingar, adopterade barn, mérkhyade, sjalvmord,
mentala sjukdomar (depression, personlighetsstorningar o.s.v.), vald, medicinering, sociala
problem, sexuellt utnyttjande, missbruk o.s.v. Hittade forskningar som dverhuvudtaget inte
berdrde alkohol eller barn. Mest fanns det forskningar som berorde alkohol och droger
tillsammans. Forskningarna jag valde att titta ndrmare berdrde enbart alkohol och barn

vilket jag sokte efter.

3.2 Utvalda forskningsartiklar

Denna artikel hittade ja pa Cinahl Ebsco och fick allt som allt 20 traffar. Valde denna
artikel pga. att barnen har en stor roll i forskningen och jag anser att den &r relevant for min
studie. Forskningsartikeln ”The risk gradient in policy on children of drug and alcohol
users: Framing young people as risky” undersOker hurdan risk barn utsatts for nar
foraldrarna lider av missbruksproblem och de satter stor vikt pa alderns betydelse. Mest
oroliga ar de for barn i grundskolan och yngre. Som barn ar de i farozonen medan nér de ar
lite &ldre blir de en risk for dem sjalva och andra i omgivningen. Undersdkningen har gjorts
i England. 250 000-300 000 barn i England lever i familjer vars foréldrar lider av

drogmissbruk och 920 000 barn lever i alkoholmissbruks familjer. Hur missbruket inverkar
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pa barnet varierar. Vissa barn lever i daliga hemforhallanden, som t.ex. vald och
kriminalitet, vissa blir forsummade, vissa maste ta hand om sig sjalva och vissa utvecklar
mentala problem. Sen finns det undantag, barn som utvecklas till normala vuxna individer.
| forskningen kom de fram till att aldern mellan 0-3 &r den mest kritiska tiden och inom
denna tidsram maste man ingripa i situationen sa barnet inte far bestdende problem i

framtiden. Denna tidsperiod ar de totalt forsvarslosa och sarbara.

Andra forskningsartikeln jag valde ar fran Academic Search Elite med
sokordet alcoholism and children” och fick 180 traffar. Valde artikeln for att barnet ar i
fokus. Artikel ar skriven av Taisto Sarkola, Hanna Kahila, Mika Gissler, Erja Halmesmaki.
Forskningens titel dr ”Risk factors for out-of-home custody child care among families with

alcohol and drug substance abuse problems”.

Syftet med forskningen dr att underséka barn vars moder lider av alkohol eller
drogmissbruk och hur stor risk att barnet blir omhandertaget vid nagot skede i livet.
Familjer med missbruksproblem behdver oftast uppféljning och extra stdd efter fodseln och
i varsta fall maste spadbarnet bli omhandertaget av myndigheterna. 526 kvinnor var under
uppfoljning pa olika antenatala avdelningar runtomkring Nylands lan i sodra Finland under
aren 1992 till 2001. Under denna tidsperiod foddes 734 barn och av dessa blev 655
spadbarn uppféljda. Under forskningens gang dog 24 mammor och 7 spadbarn. Resultaten
visade att 50 % av barnen till missbrukande mddrar hade blivit omhéandertagna en
tidsperiod vid nagot skede och 38 % hade blivit fore tva ars alder omhandertaget. Slutsatsen
i forskningen &r att det ar storre risk for barn med missbrukande mddrar att bli

omhéndertaget av myndigheterna.

Tredje forskningen jag valde heter ’Parenatal alcohol misuse is a powerful predictor for the
risk of traumatic brain injury in childhood”. Den hittade jag ocksa pa databasen Academic
Search Elite med 180 traffar. Syftet i forskningen &r att ta reda pa om foraldrarnas missbruk
okar risken att barnet far en traumatisk hjarnskada och om alkoholvanorna i ungdomen ar
farligare jamfort med andra unga. Forskarna gjorde en kohort studie pa Uleaborgs
universitets sjukhus. 12 058 barn undersoktes och varav 207 stycken hade lidit av en
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hjarnskada fore 14-ars alder. | resultaten visade sig att det ar en storre risk for barn som
lever i missbrukar familjer att fa en hjarnskada under barndomen, samt att dessa unga
dricker sig lattare berusade &n andra unga. Farliga alkoholvanor bland unga leder lattare till

olyckor olika skador som t.ex. hjarnskador.

Pa a-klinikens sidor hittade jag en forskning ”Alkoholivaurioinen lapsi perheen jisenend”
skriven av Anneli Vainio. Valde artikeln pga. att manga barn som lever i
missbrukarfamiljer har FAS diagnosen for att modern konsumerat alkohol under
graviditeten. Det har forskats en hel del om FAS barn och hittade mycket material relaterat
till det. FAS éar en forkortning av fetal alcohol syndrome. Tre kriterier maste vara uppfyllda
for att man kan stélla diagnosen FAS. Dessa ar att 1) Fostret vaxer langsammare under
graviditeten eller som barn (langd, vikt, huvudomfang). 2) Barnet har stérningar i centrala
nervsystemet som kan férekomma som neurologiska avvikelser. 3) Barnet har typiska
ansiktsdrag som t.ex. litet huvud, sma 6gon, smal évre lapp eller lag 6verkéake. Det fods i
Finland ca 300 FAS barn per ar.

I undersokningen berattar Anneli Vainio allmént om diagnosen, FAS barnen i fosterhem
(pga. att halften av FAS barnen hamnar i fosterhem), hur det ar att leva med ett FAS barn
och FAS barnets olika utvecklings stadier. Anneli Vainio ar sjalv fosterforalder till ett barn

med FAS diagnosen.

3.3 Sammanfattning

| de tidigare forskningarna kring temat alkoholmissbruk har flera intressanta aspekter
framkommit. Alla tidigare forskningar jag valde har att géra med missbrukande familjen
och pa vilket satt det paverkar barnet. Ansag att jag vill bekanta mig med forskningar som
tar stallning till barnet sa jag far olika synvinklar hur alkoholmissbruket kan paverka barnet.
Innehdllet i artiklarna har gett mig en bredare kunskap om missbrukarfamiljen.
Alkoholanvéandningen har klart 6kat och blivit ett folkhalsoproblem i manga lander, t.ex. i
England som ena forskningen gjordes i. Det kom tydligt fram i forskningarna att barn till

missbrukare &r en extremt utsatt grupp for de ar beroende av sina foréldrar. Barnet i
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missbrukarfamiljen har storre risk att skadas i sin utveckling och fa problem i framtiden och
annu som vuxen. Valde en artikel om FAS for att manga barn har denna diagnos i familjer
med alkoholmissbruk. Om modern druckit under graviditeten ar det stor risk att hon ocksa
fortsatter konsumera nér barnet ar litet. Enligt forskningarna har barnen i

missbrukarfamiljer samre forutsattningar for att klara sig i framtiden.

4. PROBLEMAVGRANSNING

Problem avgransningen handlar om vad forskaren vill veta. Forskaren stéller sig pa olika
satt fragande infor den verklighet som han vill undersoka. Vad ar majligt att veta? Vad vet
jag om det jag vill veta? Varfor vill jag veta detta? Det & manga fragor som uppkommer
och det kan vara svart att avgransa de fragor som man vill koncentrera sig pa. (Eriksson,
1992. 5.130).

Som tidigare sagt sa finns det mycket material om alkoholmissbruk men ovanligt lite om
hur det inverkar pa barnet. Vi vet mycket om alkohol och hur det paverkar méanniskan men
ibland glémmer vi bort att alkoholen ocksa paverkar anhoriga i omgivningen. Ibland skadar
missbruket mera anhdriga &n sjalva missbrukaren. Barnet i missbrukarfamiljen ar ett

oskyldigt offer och far séllan den hjalp hon behover.

Fran forsta borjan var det meningen att jag skulle avgransa mitt material till barn fran
aldern 3-6 ar for jag hittade nagra forskningsartiklar om den aldersgruppen, men efter ett
tag insdg jag att artiklarna ar ej anvandbara for det var inte vetenskapliga forskningar.
Fortsatt att leta efter denna aldersgrupps barn men hittade inte tillrackligt med material for
att gora examensarbete om 3-6 aringar. Blev forvanad hur svart det var att hitta forskningar
om barn i en specifik aldersgrupp. De forskningar jag hittade tyckte jag inte var tillrackligt
bra eller anvandbara. Valde istallet att skriva om alla alders barn och hur de blir paverkade
av forédldrarnas alkoholmissbruk for det hittade jag bast material om. Det materialet var

ocksa relevantast och anvandbarast fér min forskning.
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Né&r jag laste igenom tidigare forskningar sokte jag om barns upplevelser nar foraldrarna
missbrukar alkohol. Men det var svart att hitta material om barns upplevelser for de flesta
forskningarna var relaterat till den vuxna manniskan. Var egentligen mer intresserad fran
forsta borjan att undersdka om barns upplevelser nér féraldern lider av alkoholproblem.
Men efter noggrannare granskning av tidigare forskningar insag jag att jag inte far ihop
tillrackligt med material om barns upplevelser. Hittade bra igen med material om hur det
paverkar barnet sa darfor bestamde jag mig att gora den avgransningen. Forskningarna jag
valde till mitt examensarbete utgar ifran familjer dar bada foraldrarna missbrukar alkohol,
eller nar modern eller fadern i familjen missbrukar. Ansag att det ar viktigt och undersoka
alla dessa perspektiv och se om det paverkar barnet pa olika satt nar modern eller fadern

missbrukar alkohol eller i varsta fall nar bada foraldrarna missbrukar.

5. SYFTE OCH CENTRALA FRAGESTALLNINGAR

Avsikten med studien ar att fa en forstaelse hur barn blir pdverkade av foraldrarnas
alkoholmissbruk, detta i syfte for att kunna identifiera de bakom liggande faktorerna som
leder till att vissa barn paverkas mera dn andra barn. Syftet med mitt examensarbete &r att
se alkoholismen ur barnens synvinkel, hur de upplever alkoholmissbruk och hur de blir
paverkade eller om de 6verhuvudtaget egentligen blir det och for att forsta och se helheten i
barnens liv som lever i familjer med alkoholmissbruk. Barn &r ké&nsliga och de forsta
uppvaxt aren ar oerhort betydelsefulla for att utveckla ett bra sjalvfortroende och en god
grund for framtiden. En trygg uppvéaxtmiljo ar det viktigaste for ett utvecklande barn,
ibland racker det t.o.m. med att barnet har en vuxen som hon kan lita pd och se som en
forebild. For att vart samhalle skall ma bra maste vi ta battre hand om barnen som har det
svart och tidigt ingripa och stoda.

Har manga fragor jag skulle vilja ha svar pa gallande alkohol. Men jag utgar ifran de
viktigaste och de fragor som intresserar mig mest. Vill att fragestallningar hjalper mig i mitt
framtida yrke som halsovardare. Genom att jag bekantade mig med tidigare forskningar

kring amnet kom jag fram till dessa fragestallningar. Jag analyserade mina
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forskningsartiklar genom att utga fran barnets perspektiv. Sedan skapade jag olika
kategorier som jag presenterar i resultatet.

1. Hur paverkas barn av att leva i en familj med alkoholmissbruk?

2. Ar det en storre risk att barnet blir alkoholmissbrukare som vuxen om nagon av

foraldrarna lider av alkoholproblem?
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Varje forskare funderar éver fragan hur man skall ga tillvaga da man vill forska i nagot
specifikt &mne. D& man vet vad man &r intresserad att forska i har man kommit till det
skedet att man kan vélja mellan olika metoder och mojligheter som passar bast till ens egna
forskning. Design betyder egentligen beteckning enligt Katie Eriksson och kan jamforas
med en modell. Sjalva designen utgor en viktig led i forskningsplanen. Det &r en detaljerad
plan som innefattar praktiska anvisningar hur man avser att préva hypotesen, undersoka

problemet eller ga tillvaga i forskningsprocessen. (Eriksson 1992. s:95).

Utgangspunkten i denna studie ar att ta reda pa hur barn paverkas av foraldrarnas
alkoholmissbruk. Genom tidigare forskningar och avhandlingar bekantade jag mig med
amnet. Utgaende fran olika litteraturstudier steg olika teman fram. Markte att det fanns
valdigt lite forskat om hur barn blir paverkade av foraldrarnas alkoholmissbruk och valde
darfor att utgd ifran detta perspektiv. Efter litteraturgenomgangen formades syftet och
fragestdllningarna.  Syftet 4ar att kunna identifiera de barn som lever i
alkoholmissbrukarfamiljer och ta reda pa om de blir paverkade och i sa fall pa vilket satt de
paverkas. Mina fragestallningar ar hur paverkas barn av att leva i en familj med
alkoholmissbruk och ar det en stdrre risk att barnet blir alkoholmissbrukare som vuxen om
nagon av foraldrarna lider av alkoholproblem. Som metod anvander jag mig av
innehallsanalysen och materialet ar atta forskningsartiklar samt tva bocker. Som teoretiskt
perspektiv i forskningen anvidnds Katie Erikssons ”Den lidande ménniskan”. Resultatet blir
det insamlade materialet relaterat till mina forskningsfragor. Slutsatserna dras ur resultatet
jag analyserat relaterat till fragestallningarna och syftet, litteraturoversikten och det

teoretiska perspektivet.

7. TEORETISKT PERSPEKTIV

| detta kapitel kommer jag att forklara begreppet lidande ur en allmén vardvetenskaplig
synvinkel. Det teoretiska perspektivet kommer att folja med hela studiens gang, jag ser pa
min forskning ur lidandets perspektiv. Da studiens resultat tolkas och analyseras speglas

den mot den teoretiska referensramen lidandet.
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7.1 Begreppet lidande

Enligt Katie Eriksson innebér att leva bland annat att lida. | sitt djupaste vésen kan man
sdga att lidande &r ett doende men ocksa en kraftkalla till nytt liv. Det finns inget gott i
lidande men en ménniska som upplevt lidande kan ge det en mening och bli starkare som
individ. Lidandet &r en kamp mellan det onda och det goda. Lidandet &r kopplat ihop med
liv och dod samt lidande och lust som utgdr kdrnan i allt ménskligt liv. Livet vore tomt och
utan rorelse utan allt detta. (Eriksson 1994 s:11-12).

Det ar svart att definiera sjalva lidandet for alla upplever lidandet pa olika satt men det &r
en kamp for manniskans vardighet och frihet. | ena stunden kan lidandet vara ndgot ont
men i en annan stund vill manniskan tillskriva det en mening. Eriksson tror att det finns ett
lidande som saknar all mening har i véarlden. Men nér sjélva livet har en mening far lidandet
ocksa det. Varje manniskas lidande &r unikt och darfor ar sjalva lidande en gata (Eriksson
1994 5:12-13).

Lidandet ar inte en sjalvklarhet, vissa manniskor har inte formagan att lida. Formagan att
lida ar livssviktigt for ménniskan, det ar ett av livets djupaste villkor. Frankl anser att
smartan ar en varningssignal pa det biologiska planet for manniskan, att nagonting ar fel i
livet. Lidandet fungerar pa samma sétt pa det psykiska och andliga planet. Lidandet kan ses
som en skyddande faktor mot t.ex. psykisk stelhet och apati. (Eriksson 1994 s:14).

7.2 Att lida

Ordet lidande kan definieras pa manga olika satt. Eriksson beskriver lidandet bl.a. som
nagonting manniskan maste leva med och att lidandet &r en kamp. Men sjalva lidandet kan
ocksa innebira att “forsonas”. Men det kan ocksa vara nagonting negativt eller ont som
ansatter ménniskan, som t.ex. barnen som lever i missbrukarfamiljer. Barnen lider nér de
ser foraldrarna alkohol paverkade, det skapar en kansla av otrygghet och radsla. Foraldern

foréndras till en annan individ vilket gor barnet forvirrat. Lida kan ses som medlidande, att
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lida med och fér ndgon annan, men det &r inte detsamma som att sjalv lida. Eller som

uttryck for ett begér eller en brist. (Eriksson 1994 s:21-22).

7.3 Livslidande

Lidandet kan fororsaka smarta, men lidandet och smarta skiljer sig fran varandra. Smarta ar
nagonting kroppsligt medan lidande ar en upplevelse som paverkar manniskan. Lidandet ar
en del av livet. Livslidande ar relaterat till allt vad det kan innebéra att leva, att vara
manniska bland andra ménniskor. Att inte bli sedd &r ett sorts lidande, t.ex. barnet som inte
blir sett av foraldrarna for de ar berusade. Men lidande kan ocksa vara fysiskt och inverkar
forlamande pa hela manniskan. (Eriksson 1994 s:93-94). Eriksson anser att karleksloshet ar
en av de djupaste sorternas form av livslidande. Begaret efter karlek och bekraftelse ar
manniskans stérsta behov. Att inte fa kérlek innebér ett granslost lidande. For genom karlek

bekraftas manniskans vardighet. (Eriksson 1994 s:44).

Barnet blir ofta bortglomt i missbrukarfamiljer vilket kan leda till att barnet inte kanner sig
dlskat. Barnets kansla av att vara odlskat och omgjlig att alska paverkar barnets sjalvbild
och identitet. Foraldrarnas alkoholmissbruk gor att barnet skdms och hon vill inte att
omvarlden skall veta vad som pagar i hemmet. Barnet vagar inte beratta om sitt lidande och
sin skam for att skydda fordldrarna. Det gor att barnet inte kan relatera sig till andra vilket

skapar en kéansla av ensamhet och utsatthet.

| djupaste mening kan lidandet innebara att ménniskan inte kan formas till det hon &r
amnad till och kan inte pa sa satt forverkliga sitt innersta vasen. Det djupaste lidande
innebar att livskraften forsvinner och da fylls manniskan av ett livslidande. Manniskan
lidande ar unikt och alla har olika satt att uttrycka sitt lidande. Ofta saknar vi ett sprak for
att uttrycka det vi verkligen erfar. Vi blir tvungna att omvandla lidandet till en annan form
som kan uttryckas pa ett mera patagligt satt. Alla vill ge sitt egna lidande en forklarning,
vad det beror pa. Lidandet kan forvandlas t.ex. till smarta, angest eller fysiskt uttryck som
man kan lagga marke till. (Eriksson 1994. s:38-39).
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7.4 Manniskans forsok att lindra sitt lidande

De flesta manniskor har i varlden forsoker lindra sitt lidande pa olika sétt trots att sjalva
lidandet utgér en del av livet. Ménga stéller frdgan varfor? I Erikssons “Den Lidande
méinniskan” kan man forsoka lindra sitt lidande pa sex olika sitt. Forsta dr forintelse av
lidandet vilket innebér att méanniskan forsoker eliminera lidandet. Vid forakt for lidandet
forsoker ménniskan hdéja sig 6ver lidandet. Nar ménniskan fornekar sitt lidande forsoker
han fly ifran det. Eller resignation i lidandet vilket betyder att manniskan ser lidandet som
ett givet oundvikligt ont. Sista sattet &r att ménniskan har 6dmjukhet infor lidandet, han

forsoker finna en mening i sjalva lidandet. (Eriksson 1994 s:72-73).

8. METOD

| detta kapitel presenteras metoden som anvants vid analysen av forskningsmaterialet. Jag
kom fram till att den lampligaste metoden for min forskning &r en innehallsanalys och
studien &r kvalitativ. Amnet jag valt 4r kénsligt och det &r inte nagonting man pratar
offentligt om, sa darfor tror jag inte att en enkaét eller intervju skulle vara passande. Jag tror
inte mina resultat skulle vara tillforlitliga pga. att manga inte vagar vara arliga om hur
mycket alkohol de konsumerar, det ar nagot skamligt. Vem skulle vaga medge att de har

alkoholproblem.

8.1 Litteratursdkning — Datainsamlingsmetod

Denna forskning ar en kvalitativ studie. Jag gor en analytisk beskrivning av mitt material
och da &r den lampligaste metoden den kvalitativa metoden. I den kvalitativa forskningen
har forskaren en Oppen interaktion och situationen skall préglas av nérhet och sensitivitet.
Alla situationer ar vérda att studeras och man lamnar inte bort nagonting fast det kan
forefalla ovidkommande. Vid datainsamlingen skall man strava efter en helhetsforstaelse av
specifika forhallanden och fa en sa fullstandig bild som mgjligt av situationen. Man

presenterar resultatet i beskrivningar och citat. Kategorier, kategoriinnehall och begrepp
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skall man ta fasta pd. Under forskningens gang stravar man efter den relevantaste
tolkningen av materialet och malet &r att utveckla olika hypoteser och teorier. (Eriksson
1992. 5:101).

Jag har sokt material pa Arcadas bibliotek, dér hittade jag tva relevanta bocker som jag har
anvandning av. Sedan bladdrade jag igenom olika tidsskrifter som Tehy, Terveydenhoitaja
och Terveys. | tidningen Terveys hittade jag en relevant artikel. P& Stakes hemsidor hittade
jag bra med material (www.ktl.fi). Tankte ocksa att det skulle vara intressantare att anvanda
mig av inhemska artiklar 4n utlindska. Anvdnde mig av sokorden ”alkoholismi”
och "lapset”. Nar jag enbart anvdnde sokordet “alkoholismi” fick jag 1740 traffar och nér
jag skrev “alkoholismi ja lapset” fick jag 609 tréiffar. Fran Stakes hemsidor hittade jag tre
artiklar som jag ansag vara anvandbara och hora ihop med mitt amne. Nar jag kollade pa
resten av materialet var det mest kort information om alkohol som inte var alls relaterat till
barn eller familjer. Vissa artiklar kunde man enbart kopa via internet. Sedan valde jag tva
artiklar fran a-klinikka.fi som jag hittade fran ktl:s sidor. Bada artiklarna satter stor vikt pa
alkoholistfamiljer och hur de egentligen paverkar barnen. Gick in pa sidan lasinenlapsuus.fi
och kollade pa deras internet publikationer. Dér hittade jag en artikel som berattar om barns
upplevelser nar foraldrarna ar beroende av alkohol, vilket jag just ar ute efter. Pa google
scholar anvéinde jag mig av s6korden “barn” och ”lidande”. Med dessa sdkord hittade jag
tva artiklar som berattar om barn till alkoholmissbrukare. Sammanlagt anvéander jag mig av

nio forskningsartiklar och tva bocker.

8.2 Innehallsanalys som metod

Som vigledning anvinde jag mig av Katie Erikssons bok “Broar”. Genom
litteraturgranskningen tankte jag gora en innehallsanalys av mitt material.
Innehdllsanalysen ar en metod som anvéands for att vetenskapligt analysera olika
dokumentationer och forskningar. Det ar ett diffust begrepp och kan betecknas som manga
olika slag av metoder. Tidigare var innehallsanalysen alltid kvantitativ men den har ocksa
utvecklats till en kvalitativ riktning. Inom vardforskningen ar innehallsanalysen en ratt kand
och anvand metod (Eriksson 1992 s:280).
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Innehallsanalysens process framskrider enligt foljande steg:

1. Val av analysenhet — studiens teoretiska referensram: livslidande, lidande och lust,
manniskans forsok att lindra sitt lidande och hélsa.

2. Forenklande av materialet — de svar eller uttryck som skildrats i materialet pa de stéllda
fragorna tecknas ner.

3. Gruppering och tolkning av materialet — materialet grupperas enligt deras likheter och
olikheter och tolkas i sina grupper enligt den teoretiska referensramen.

4. En utvardering av metoden. (Latvala & Vanhanen-Nuutinen 2001. s:30-34).

“Innehéllsanalysens  objekt &4  kommunikationsinnehall. =~ Avgridnsningen  av
innehallsanalysens objekt blir givetvis beroende av hur bred och djup definition man ger
kommunikationsinnehallet. For att innehallsanalysen skall vara meningsfull inom
véardforskningen maste kommunikationsinnehallet vara meningsbarande”. (Eriksson 1992

5:280).

Till sin karaktar &r innehallsanalysen tvarvetenskaplig och kommunikationsinnehallet
forsoker relatera sig till manskligt beteende, historisk utveckling och sociala organisationer.
Den utgar ifran enskilda vetenskapsgrenars teorier, discipliner och delomraden. Kontexten
ar det viktigaste i innehallsanalysen och ifall man reducerar bort teoriinnehdllet blir den
endast en ren teknik. Vetenskapliga iden kommer fram genom att man sétter in

innehallsanalysen i ett teoretiskt sammanhang (Eriksson 1992 s:280).

Innehallsanalysen kan vara latent eller manifest. Latent betyder att man arbetar med vad
forskningsmaterialet handlar om och forskaren gor en tolkning av det som ligger under
orden. Med manifest innehéllsanalys arbetar man med forskningsmaterialet och dess
innehall och beskriver de synliga, uppenbara komponenterna. | bade latent och manifest
innehallsanalys gor forskaren en tolkning men hur djup tolkningen &r beror pa ansatsen.
(Graneheim & Lundman 2004. s:104-112).

Nar man med hjalp av innehallsanalysen provar en teori ar det viktigt att teorin ar
tillrackligt noggrant forklarad sa att man vet vad man soker efter. Innehallsanalysen kan
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utféras pa manga olika satt som t.ex. med att beskriva innehallet och kommunikationen
eller forsoka dra slutledningar om innehallet. Ett annat alternativ &ar att se pa
kommunikationens mottagare och dess effekter. Bryder menar att man kan skilja mellan tre
huvudtyper av forskningsaktiviteter nar det galler innehallsanalysen. Dessa ar upptackt,
bevisforing och illustration (Eriksson 1992 s:281-282).

Innehallsanalysen bestar av foljande faser: formulering av forskningsuppdraget, val av
kommunikationsinnehall for analys, konstruktion av analysenheter eller Kkategorier,

utfoérandet av analysen och rapportering. (Eriksson 1992 s:282).

Jag var Oppen for all information ndr jag analyserade forskningarna jag valt. Laste
forskningarna flere ganger igenom for att inte missa nagot vasentligt och for maéjligheten att
lagga upp de viktigaste kategorierna jag behdvde till mitt resultat. Forskningarnas innehall
analyserade jag utgdende studiens syfte och fragestallningar. Ville pa basta mojliga satt
lyfta fram hur barnet paverkas av foraldrarnas alkoholproblem samt om barnet har storre

risk att sjalv fa problem med alkoholen senare i livet.

Efter manga genomgangar av mitt forsknings material steg det fram olika teman. For att fa
fram dessa teman streckade jag under de vasentligaste meningarna och ringade in de mest
meningsbarande orden som kom fram i alla de olika forskningsartiklar och som upprepades
flere ganger. Skrev upp orden som upprepades ofta och skrev ner dem pa ett skiljt papper.
Av dessa meningsbarande ord steg mina kategorier fram som jag sedan anvénde i mitt

material.

8.3 Etiska reflektioner

| min studie anvands ett skrivet material och kan darfor heller inte skada nagon
forsoksperson nar forskningen ar en litteraturgranskning. Men sjalvklart maste man som
forskare vara oerhort noggrann i hanterandet av forskningsmaterialet. Som forskare maste

man delge sanningen och det vasentligaste som framkommer i forskningsmaterialet.
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Varje forskare maste utveckla sitt forskarsamvete med att medvetet fostra sig sjalv fram till
en naturlig etik. Att inte soka kunskap och att inte forska ar oetiskt i situationer dar man star
infor tydliga problem samt ol6sta fragor eller nagonting som man inte forstar. (Eriksson
1992. s:21-22). Gunnar Strém anser att forskaretik och forskningsetik ar en naturlig del av
allman mansklig etik som kommer spontant fran méanniskan och utgar fran kansla och sunt
fornuft, de egna erfarenheterna och varderingarna. Den naturliga etiken hjalper och
vagleder forskaren i vetenskapens inre etik, éarlighet, sanning, anspraksloshet och
generositet. (Eriksson 1992. s:20).

9. MATERIAL RESULTATREDOVISNING

| detta kapitel presenterar jag mina atta forskningsartiklar och de tva bocker jag valde. Jag
berattar kort om sjalva forskningarna och vad syftet a&r med dem. Sa lasaren far en inblick i
forskningarna. Valet av materialet var relativt latt for mig for jag sokte medvetet efter
artiklar som utgick ifran barnets synvinkel. Men ville att artiklarna skulle vara annorlunda
jamfoért med varandra och behandla barnet samt foraldrarnas alkoholmissbruk ur olika
aspekter och synvinklar. Sa att jag kunde fa sa brett perspektiv som mojligt om amnet.
Forsta artikeln berattar om kvinnors erfarenheter nar foréldrarna missbrukat alkohol. Andra
artikeln berattar allmant hur barn mar i Finland. Tredje artikeln undersoker om barn i
missbrukarfamiljer har storre chans att sjalva fa problem med alkohol i framtiden. Fjéarde
artikeln vill ta reda pa varfor barnen glémts bort i alkoholforskningar. | femte artikeln har
larare intervjuats, om de anser att barn i alkoholmissbrukarfamiljer laggs marke till. Sjatte
artikeln undersokte alkoholforskningar 40 ar tillbaka med familjen och barnet i tyngdpunkt.
Sjunde artikeln ar berattelser och intervjuer av barn som levt i alkoholmissbrukarfamiljer.
Attonde artikeln & en enkédtundersokning om alkoholkonsumtionen i familjer,
respondenterna var 15 ar eller 6ver. Nionde var en handbok for alkoholbehandlare och sista

var en bok om barns upplevelser kring féraldrarnas alkoholmissbruk.
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9.1 Att upptacka och bemota alkohol- och drogmissbruk

Denna forskning ar gjord av Katarina Fagerstrom som dr socialarbetare och arbetar pa
jourmottagningen pa Helsingfors ungdomsstation. Dar traffade hon manga unga kvinnor
som sokte hjéalp pga. utbrandhet, depression, panikangest och ibland missbruk. Efter nagra
ar fattade hon intresse av att férmedla vidare hennes klienters livserfarenheter. Studien &r
ett forsok att ge en inblick hur sex unga kvinnor upplevt foréldrarnas missbruk, vilket sedan
har lett till att de flesta har sjalv borjat missbruka senare i livet. Forskningen bestar av tva
gruppintervjuer med sex av hennes fore detta klienter som var vid aldern 19-26 ar. Det
empiriska materialet bestod av tva videoinspelade samtal och de ar fyra timmar langa och
utgor 40 och respektive 53 sidor text som hon sedan analyserat. Gemensamt for dessa sex
kvinnor var att under deras uppvaxt hade ena eller bada foraldrarna missbrukat alkohol.
Bada foraldrarna hade missbrukat alkohol i fyra av kvinnornas ursprungsfamiljer. Endast
fadern hade missbrukat alkohol i tva av kvinnornas barndom. Av dessa sex kvinnor hade
fyra stycken fortfarande eller hade haft problem med alkohol, droger eller lakemedel. De

var samma kvinnor som bada foraldrarna hade missbrukat alkohol under deras uppvaxt tid.

Alla sex kvinnor i gruppen hade under barndomen varit med om att familjen sokt hjalp fran
social- och halsovarden. Familjevald hade fem av kvinnorna varit med om tva av dessa
hade sjalva blivit misshandlade och alla ganger hade alkohol varit med i bilden. Alla
kvinnor hade sallskapat med missbrukande méan.

Alla de olika forandringarna och samhéllsfenomenen som férandrad alkoholpolitik, ett 6kat
utbud av illegala droger, social utslagning, k&rnfamiljernas sonderfall, de 6kade kraven i
arbetslivet, nya ungdomskulturer o.s.v. berér missbrukarvarden enligt Katarina Fagerstrom.
Vilket innebar att nya klientgrupper bildas med nya behov, som sedan kréver resurser av
den offentliga sektorn och dar deras ekonomiska resurser standigt dras ner pa.
Missbrukarvarden i Helsingfors kannetecknas av motstridiga intressen och det konkurreras
hur missbrukarvarden borde organiseras. Ett satt att se missbruk &r att se det som ett

problem som beror alla familjemedlemmar, men det ar enbart ett synsatt bland manga olika.
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1996-1997 var Katarina Fagerstrom med i Verso-projektet vars syfte var att utveckla
arbetsmetoder for tidigt ingripande i alkoholmissbruk. Avsikten var att hitta standardiserade
metoder sa att personalen inom social- och halsovarden skulle ha lattare att upptacka och
bemata familjer med missbruksproblem. Standardiserade frageformular &r bra hjalpredskap
men en blankett kan aldrig ersatta ett bra vardforhallande. Viktigaste kunskapen ar att

kunna leda ett samtal och skapa en tillitsfull kontakt.

9.2 Lapsen itsensa kuuleminen vaati paljon tyota

Maria Kaisa Aula arbetar som barnombudsman sedan ar 2005 i Finland nar sjalva yrket
grundades. Till hennes arbetsuppgifter hor att folja med barn och ungas
levnadsforhallanden, lagstiftningen och samhélleliga beslutsfattanden. Hon skall ha
kunskap om barn och ungas rattigheter och se till att barn och unga i Finland mar bra. Det
hor inte till hennes arbetsuppgift att skota om enskilda familjer som t.ex. omhandertagning

av barn eller vardnadstvister.

Enligt Aulas forskningar mar Finlands unga genomsnittligt bra jamfort med andra
europeiska lander och till de beréttigade. Till Finlands starka punkter géllande unga hor
nyfoddas hélsa, barnens goda skolframgang och materialistiska belaggningen. Men néar det
kommer till barn och ungas tobaksrokning och alkoholkonsumtion ligger Finland inte sa
bra till jamfort med de andra europeiska landerna. Speciellt anmérkningsvart ar hur tidigt

unga borjar med att roka och dricka alkohol.

Aula anser att det finns for lite tillgangligt material om ungas valbefinnande i Finland.
Majoriteten av dagens barn och unga mar valdigt bra och manga sakert béattre an nagonsin
om man tanker pa Finlands historia. Minoriteten, ca 15-20 % av barnen och unga i Finland
har psykiska problem, medans 5 % mar valdigt daligt. De svaraste problemen har att gora
med fordldrarnas alkoholmissbruk har Aula konstaterat. I forskningen Lasinen lapsuus”
var de utgick ifran hela Finlands befolkning uppskattades det att var tionde barn skadas av

foraldrarnas alkoholmissbruk.
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Aula anser att vi ingriper forsent i barn och ungas problem. Det ses i tkade behovet av
psykiatrisk vard och barnskyddet. Hos dessa barn och unga har problemen redan hunnit bli
allt for stora fore de blir I6sta eller far vard. Speciellt borde spadbarnsperioden forstarkas
med hjalp av radgivningen, dagvarden och skolhélsovarden. Pa radgivningen borde
personalen vara kunniga att ordna familjeradgivning och vara experter pa att lagga marke
till nér ett barn blir misshandlat och féréaldrarna lider av alkohol problem. De som Det som
ar mest orovackande i Finland &r ungas sjalvdestruktivitet speciellt bland flickor anser Aula.
Barn och unga tillbringar inte tillrackligt med tid med foréldrarna vilket kan leda till att de
mar daligt och forknippas ocksa med sjalvmedvetenhet och identitets problem. Dagens
familjer har for lite fritid tillsammans. | skolan ar det viktigt for barnen med kunniga och

tillgangliga skolhalsovardare, skolpsykologer och kuratorer.

9.3 Lapsuus paihdeperheessa ja kielteisten sosiaalisen perimén
voittaminen

I artikeln forséker man genom inhemska och utlandska undersékningar svara pa fragan: vad
skulle man kunna gora sa att barn i familjer med missbrukarproblem far béttre
levnadsforhallanden och samtidigt bryta den onda cirkeln att foraldrarnas problem inte
flyttas vidare till nasta generation. Barnens levnadsforhallanden kan paverka dem Kkritiskt i
deras biologiska, psykiska och sociala utveckling. Alla faktorer paverkar varandra t.ex.
traumans karaktar och betydelse for barnet, barnets formaga att klara sig pa egen hand,

familjens sociala natverk och omgivningen de lever i.

Med termen socialt arv menas nar ett problem gar vidare fran foraldrarna till barnen. Detta
kan t.ex. vara daliga erfarenheter i barndomen som paverkar utvecklingen. De daliga
omstandigheterna som barnen paverkas i missbruksfamiljer ar oftast langvariga. | tidigare
undersokningar trodde man att foréldrarnas alkoholmissbruk inte skadade sp&dbarnen, men
sen kom forskningarna fram till att alla barn i missbrukarfamiljer blir skadade pa nagot sétt.

Fast de senaste forskningarna undrar om sjalva missbruket skadar barnet eller om det ar
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sjalvaste omstandigheterna barnet lever i. Vilket ger oss hopp om att man med ratt stod kan

hjalpa barnen anmarkningsvart.

9.4 Alkoholitutkimuksen unohdetut

Maritta Itapuisto anser att barnen har glomts bort i alkoholforskningarna och darfor heter
artikeln ocksé “alkoholitutkimuksen unohdetut” for hon syftar pa barnen som “unohdetut”.
De flesta forskningar géllande alkohol handlar om FAS-undersékningar, om alkoholism ar
arftligt och om psykosociala problem som alkoholen orsakar. Hon insisterar att det borde
gbras mera forskningar kring barnet i en missbrukar familj. | unders6kningar om
alkoholism ar arftligt vill de ta reda pa om foéraldrarnas alkoholmissbruk gar i arv till barnet
och hur stor sannolikheten ar. Itapuisto anser att man borde fokusera uppméarksamheten pa
att barnen lider av ett problem férorsakat av foréldrarna. Barnen i forskningarna blir passiva
och uppmarksamheten flyttas till foraldern som dricker. Hon tror att orsaken till att barnen
glomts bort i forskningar ar p.g.a. samhéllets roller. Barnet far latt stimpeln att hon ar

hjalplos och ett offer medan vuxna har all makt.

9.5 Alkoholmissbrukarnas barn

Ar ett examensarbete gjord av Linnea Huber, Heidi Hdmala och Jannice Lindberg. Syftet
med arbetet ar att beskriva forskollarares erfarenheter i det pedagogiska métet med barn till
alkoholmissbrukare. De har intervjuat sex yrkesverksamma forskollarare som har varit i

kontakt med barn som vars foraldrar lider av alkoholmissbruk.

Bengtsson och Gavelin anser att barn i missbrukarfamiljer inte kan beskrivas vara mer
annorlunda &n andra barn. Sjalvklart kan foraldrarnas missbruk paverka barnets utveckling
fysiskt, psykiskt och socialt. Forskollararna hade dock inte upptackt nagra fysiska
konsekvenser hos barnen men det kan bero pa missbrukets grad att gora. Oftast visas forst
fysiska drag hos barn nar foraldrarnas missbruk gatt sa langt att de inte kan tillgodose

barnens fysiska behov.
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Forskollararna hade inte kunnat urskilja nagra generella signaler hos barnen som
kannetecknar dessa barns beteende. De ansdg att det inte gar att generalisera barnens
beteende for att alla barn reagerar olika i svara situationer. Osakerhet, rastloshet och
svarigheter att samspela med andra barn ansag férskollararna att alkoholmissbrukarnas barn
led av. Barnen hade svarare att hitta sin roll i lekandet. Enligt intervjupersonerna
erfarenheter var dessa barn ofta utatagerande “brakstakar” som testar personalens granser.
Signaler hos barn som lever i missbrukar miljéer kan variera mycket anser &ven Bengtsson

och Gavelin. Det finns inga enkla svar hur man skall upptécka dessa barn.

Alla intervjuobjekt ansdg att barn som kommer fran missbrukarfamiljer ofta lider av
otrygghet och det kraver extra mycket fysisk kontakt. Det ar viktigt att stodja barnens
sjalvkansla och utveckling néar de ofta ar otrygga individer. Forskollararna jobbade pa
samma satt med dessa barn som alla andra pga. att de ansag att alla barn har oavsett
bakgrund olika behov som maste tillgodoses. Viktigt ar att starka barnens positiva sidor och

arbeta utifrdn barnens intressen. For alla barn &r individuella.

| forskningen de gjorde kom det fram att barn i missbrukarfamiljer inte har lika stor lust till
larande och nyfikenhet som Gvriga barn vilket bekréftades av nagra forskollarare samt
litteraturen de studerat. De ansag att dessa barn har tillrackligt med problem som gor att de
inte har den energi att ta emot kunskap. De ar mindre motiverade eftersom de har sa mycket
annat att tanka pa. Slutsatsen i studien ar att det ar svart att upptacka barn som lever i
missbrukarfamiljer. Det finns inga tydliga tecken att folja och alla barn har sina individuella

behov. Forskollararna upplevde det svart att hjalpa foraldrarna och veta hur de skall bete

sig.

9.6 Alkoholiongelmasta karsivien joukossa on eniten niita, jotka
eivat koskaan ole ottaneet ryyppyakaan

I manga arhundraden har alkoholférbrukningen i Finland forknippas med skam, fornekande

och tystnad men samtidigt en viss sorts beundran. Alkoholproblemen i Finland har
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behandlats ur vuxnas och ungas perspektiv, uppmarksamheten pa familjen och barnen har
blivit mera i skymundan. Men det &r viktigt att vara medveten om att missbruket paverkar
alla familjemedlemmar fast uppmarksamheten riktas pa sjalva missbrukaren. Teuvo
Peltoniemi anser att samhallet inte forstatt hur mycket egentligen sjalva alkoholmissbruket
paverkar barnets kansloliv, valen i livet och senare deras egen alkoholkonsumtion.

Foraldraskapet blir sekundart for alkoholen gar framfor allt annat.

Syftet med sjdlva forskningen dr att undersoka tidsskriften “Huoltaja-/Sosiaaliturva™ fran
argangarna 1960-2004. Forskaren Susanna Oksanen vill via artiklarna bygga upp en bild av
missbrukar familjer och fa reda pa vilka ting har varit i fokus under den tidsperioden i
missbrukar familjen. Hon observerar vad och hur det skrivs om missbrukarfamiljen i
artiklarna och vad som ar tyngdpunkterna samt framtagna teman. Oksanen undrar hurdant
socialpolitiskt problem sjalva missbrukarfamiljen &r och kan barnens intresse komma i

forsta hand.

9.7 Kokemuksia alkoholiongelmaisten vanhempien kanssa
eletysta lapsuudesta

Syftet i forskningen ar att undersoka hur foraldrarnas alkoholmissbruk paverkat barns
barndomserfarenheter. Som material har forskaren utgatt ifran manniskors egna beréttelser
och intervjuer. Dessa personer har levt i missbrukarfamiljer hela sin barndom, antingen ena
eller bada foraldrarna har haft alkoholproblem. I forskningen vill man inte enbart ha en
beskrivning hur det ar att leva i en missbrukarfamilj utan ocksa kunskap om hur barnet

klarar sig och 6vervinner problemen.

Fast det finns mycket fakta om alkohol och det talas mycket om det i vardagen har Maritta
Itdpuisto inte hittat mycket material relaterat till barns erfarenheter av att leva i
missbrukarfamiljer. Barns illbefinnande har 6kat i Finland sen 1990-talet och en av
orsakerna dar foréaldrarnas alkoholmissbruk. Storsta orsakerna till att barn blir
omhandertagna ar ocksa pga. foraldrarnas missbruk enligt barnskyddsmyndigheten. Enligt
Stakes nyaste information O0kar barnskyddets verksamhet hela tiden och det innebér att

foréldrar med missbrukarproblem oOkar hela tiden. Kvinnors alkoholkonsumtion har okat
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avsevart de senaste artiondena och speciellt kvinnas missbruk paverkar barnets liv

anmarkningsvart.

9.8 Children in alcohol and drug abusing families in Finland in
1994 and 2004

Ar en enkat undersokning som gjordes ar 2004. Respondenterna ar 15 ar eller 6ver och
finlandare. Sammanlagt svarade 473 mén och 532 kvinnor, sammanlagt 1005 respondenter.
En likadan undersokning gjordes ar 1994 och nu ville de jamfora resultaten. |
undersokningen kom det fram att var tionde finlandare har bott i missbrukarfamiljer. I
enkaten vill de ha svar pa om foraldrarna missbrukat hemma under deras barndom, om
foraldrarnas missbuk orsakat problem i hemmet under barndomen, hurdana problem, har de
orsakat problem senare i livet, har det inverkat pa personligheten och har de nagon gang
sOkt hjéalp pga. foréldrarnas missbruk.

9.9 Att slappa taget

Att sldppa taget ar en handbok for alkoholbehandlare. Boken utgar fran behandlingen av
alkoholister men ar ocksa en végledande bok for dem som arbetar med drogberoende
personer. Valde att anvdnda mig av denna bok &r pga. att det finns ett bra kapitel om
alkoholproblemens affekter pa familjen. Nar en alkoholist blir behandlad maste hela
familjen ocksa fa hjalp och stod for de paverkar alla. Tidigare sdg man inte fran denna
synvinkel men nu ar hela familjen vasentlig i behandlingen. Syftet med boken &r att fa mera
kunskap om alkohol, hur det paverkar kroppen, alkoholberoende, alkoholens etiologi,
medicinska komplikationer, alkoholistens beteende och olika behandlingar.

9.10 Barn i familjer med missbruksproblem

Boken ar skriven av Frid A. Hansen och i inledningen beréttas det i allménheten om

alkohol och vad missbruk &r. Men tyngdpunkten i boken &r barnen och hur de upplever
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foraldrarnas missbruk. Boken beskriver pa ett enkelt och direkt sétt situationen fran barnens
synvinkel. Manga barn lever i missbhrukarfamiljer och de far inte den hjélp de behdéver for
det &r svart att upptacka dessa barn och familjer. Forfattaren forsoker med hjalp av boken
ge konkreta rad hur man skall ga till vaga och hjalpa dessa barn och hur man skall lagga
marke till missbrukarfamiljer. Boken &r till stor hjdlp om man arbetar med barn och
foraldrar. Frid A. Hansen har lang erfarenhet av arbete med familjer med missbruksproblem

och jobbar som psykolog.

10. RESULTAT

Nedan presenterar jag mitt material med hjalp av mina fragestallningar. For att hitta olika
kategorier laste jag flere ganger igenom materialet, streckade Over det vasentligaste
meningarna och ringade runt de ord som kom upp flere ganger i alla forskningar. De
inringade orden skrev jag upp pa ett skiljt papper och genom dessa ord skapade jag
kategorierna som blev rubriker. Valde att dela in resultatet i tre kategorier som jag ansag
vara vasentligast och dessa ord som blev rubriker dok mest upp i forskningarna.
Kategorierna ar det glomda barnet, psykiska utvecklingen och valmaende samt kanslor och
den egna identiteten. Fram utover dessa tre kategorier har jag till sist mina fragestallningar
om hur barn paverkas av att leva i en familj med alkoholmissbruk och ar det en stérre risk
att barnet blir alkoholmissbrukare som vuxen om nagon av fordldrarna lider av
alkoholproblem. Mina fragestallningar ar uppdelade i skilda rubriker. Déarefter sker en

tolkning av mitt forskningsresultat emot den teoretiska referensramen lidande.

10.1 Det glomda barnet

Under forskningens process lade jag mérke till att i nastan varje artikel jag last kallade man
barnet i en missbrukarfamilj till ”det glomda barnet” pga. att all uppmérksamhet riktas till
foraldrarnas alkoholproblem. Barnen &r offer som maste beskyddas och tyvarr har det lett

till att vuxna har gjort allt for att barnet inte skall fd vara delaktiga i fordldrarnas
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missbrukarvard. Man anser att barnen ér “utanfor” sjilva alkoholmissbruket i familjen, att

barnen inte har nagot att gora med sjélva alkoholen.

“Lasten ajatellaan siis olevan alkoholin asioiden ulkopuolella, niin ettei heilld voi tai tulisi

olla mitddn tekemistd alkoholin kanssa”. (I1tapuisto 2006. s. 285).

Det finns manga delorsaker till varfor barnet ~glomts bort” i forskningar. En orsak ir t.ex.
att vuxna har all makt i samhallet vilket innebér att mycket ses enbart ur de vuxnas
perspektiv. Det forklarar varfor barnens synvinklar och upplevelser inte fatt sa mycket
uppmarksamhet som de borde. Vuxna definierar barnen alltfor Iatt som ofullstandiga,
hjalplosa, sarbara, offer eller som ett problem. Istillet for att tanka pa att foraldrarnas
alkoholmissbruk skapar problem for barnet blir barnet sjalva problemet an féraldrarnas
Overdrivna alkoholkonsumtion. Ett bra exempel ar att det undersokts mycket om alkoholist
barnens beteendestorningar som t.ex. kriminalitet, hyperaktivitet och aggressivitet hos dem.
Conrad och Schneider kom fram i en forskning att det ar t.o.m. vanligt att barnen stamplas
som problemfallen i undersokningarna istallet for att satta vikt pa foraldrarna som lider av
alkoholmissbruk. Allt tyder till att barnen fatt olika roller men barnens upplevelser och

erfarenheter blivit osynliga. (It4puisto 2006. s:284).

“Lapset eivit ole sindnsd puuttuneet tutkimuksesta, vaan unohtaminen — kuten sitd téssa
artikkelissa kutsutaan — tarkoittaa lasten ja lapsuuden ndkékulmien puuttumista”.
(Itépuisto 2006. s. 282).

En annan orsak till att barnen blivit osynliga och bortglémda i forskningar &r att barnen
blivit fardigt stamplade fore sjalva undersokningen och ses som antingen ett offer eller ett
problem. Vilket begrénsar genast barnens stéllning i forskningar. Barnens erfarenheter och
befattningar doljs i forskningarna. Barnens och barndomens perspektiv har saknats och av
nagon anledning har forskarna inte kunnat vetenskapligt forska och konstruera barnens

perspektiv som objekt och modell i en forskning. (Itdpuisto 2006. s:283).
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“Lapsista on tuotettu joko uhreja tai — kuten alkoholismin ja tai muiden ongelmien

periytymista tarkastelevissa tutkimuksissa — ongelmia. (Itdpuisto 2006. s. 284).

10.2 Psykiska utvecklingen och valmaende

Det finns manga faktorer som paverkar pa barnets psykiska utveckling och alla dessa
faktorer har en anknytning till varandra, de gar in i varandra. Dessa &r t.ex. barnet,
foraldrarna, handelser i livet och andra betydelsefulla uppvéaxtmiljoer och yttre paverkan. |
Fredrik Almquvist studie kom det fram att foréldrarnas insats i form av omsorg, skydd och
stod ar av avgorande betydelse for barnets psykiska och sociala valbefinnande. En hdg
symptombelastning eller ogynnsamma uppvaxtférhallanden innebar beaktansvart hojda
risker for att senare i livet lida av psykisk ohdlsa, vardbehov och olika slag av sociala
problem samt forsdmrad livskvalitet. (Almqvist Fredrik 2006).

| forskningarna jag undersdkte kom det starkt fram att barnets psykiska utveckling kan
rubbas pga. foréldrarnas alkoholmissbruk. I boken ”Barn i familjer med missbruksproblem”
visade undersokningar att barn till missbrukare har en hogre frekvens av en rad psykiska
problem som angest, nedstamdhet, dalig sjalvbild, beteenderubbningar, utagerande
beteende, depression, somnproblem, atstérningar och personlighetsstorningar. (Hansen Frid
A 1995. s:36). Alkoholist barnen kan ocksa ha en rad fysiska symptom som t.ex.
magsmartor, spandhet i muskulaturen, huvudvark och migréan, motorisk oro och trotthet.
(Hansen Frid A. 1995. s:36)

Foréldrarnas skiftande beteende stor barnets psykiska utveckling. Barnet blir orolig och
radd over fordldrarnas beteende forandring som sker nar de &r berusade. Beteende
forandringen skapar konfliktfullt forhallande till den vuxne. Barnet kan kanna sig sviket av
foraldrarna och ha svart att lita pa en vuxen pga. sa manga tidigare besvikelser. De kan
ocksa bli skeptiska och misstanksamma pga. att de ar radda att den vuxna forandrar sig.
Foraldrarna kan bli otillgangliga, egoistiska och ointresserade av barnet nar de ar berusade.
Forandringarna hos de vuxna kan vara mycket olika, vissa kan t.o.m. bli ilskna, obehagliga

och valdsamma. Gemensamt for alla ar att barnet tycker de forlorar sina foraldrars
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uppmarksamhet. Omgivningen blir oférutsdgbar och otrygg. Det &r viktigt for barnet under
uppvéxten att kanna sig tryggt och stabilt for att den psykiska utvecklingen skall ske
normalt och inte bli rubbad. (Hansen Frid A 1995).

Maria Kaisa Aula som arbetar som barnombudsman har kommit underfund genom sina
forskningar att de barn som har de svaraste problemen och lider mest har foraldrar som
missbrukar alkohol. De anser jag berattar ganska mycket. Alla barn far inte bestaende men
av foraldrarnas alkohol missbruk men tyvéarr far en del. Aula anser att de barn som mar
samst i Finland har daliga familjeupplevelser i bakgrunden som t.ex. foraldrarnas
alkoholmissbruk, problem i dktenskapet och vald i hemmet. (Koivisto Kalervo 2007).

"Barber ja Gilbertson (1999) tarkastelevat laajasti tutkimuskirjallisuutta ja totevat, ettdi
ristiriitaisten tutkimustulosten perusteella voimme paatella ainoastaan sen, ettéa eldminen
alkoholiongelmasiten vanhempien kanssa on monin tavoin epamiellyttavaa. Se, etta tasta
aiheutuisi lapsille pysyvid psykologisia vaurioita, on puolestaan epdvarmaa’. (Itdipuisto

2005. s. 30).

10.3 Kénslor och den egna identiteten

| de flesta forskningar jag valt har det kommit upp ord som tillit, otrygghet, ansvar, dalig
sjdlvkénsla och sjalvfortroende, identitet, osékerhet, rédsla, ensamhet, skam, tigande,
spanning, angest, besvikelse, 1ogner, sorg, ilska, osynlighet, opalitlighet och svarigheter i
manniskorelationer. Alla dessa begrepp har namnts flere ganger av barn som levt i
alkoholistfamiljer. Pga. foréldrarnas missbruk upplever barnen dessa kanslor och
svarigheter. Vissa kéanslor skapar stérre problem &n andra men alla barn upplever nagot av
dessa. Det beror sa mycket pa familjen, yttre omstandigheterna, sociala natverken och

barnets identitet hur de klarar sig vidare i livet.

I forskningen ”Children in alcohol and drug abusing families in Finland 1994 and 2004
dela Teuvo Peltoniemi informanternas svar i fyra olika grupper: 1) osékerhet och réadsla, 2)

negativa kanslor om dem sjélva, 3) brister utanfor familjen, som t.ex. dalig skolframgang,
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och 4) skador relaterat till missbruk. Men de vanligaste traumatiska upplevelserna under
barndomen i missbrukarfamiljer var familjevald och grél. Vanliga kanslor var otrygghet,
radsla over att forlora den missbrukande foraldern och depression. I alla missbrukande
familjer forekom det hos barnen en kansla av osékerhet, rddsla och ensamhet. (Peltoniemi
2005 s:8).

Manga barn i missbrukarfamiljer ansag att de traumatiska upplevelserna de var med om i
barndomen paverkade dem &nnu senare i det vuxna livet. Forhallandet till alkohol blev
sjalvklart mer besvarligt néar de blev fullvuxna. Andra problem som borjade bli tydligare
nar de blev aldre var problem med personligheten och i férhallanden. Vanliga problem i
fullvuxna livet var lag sjalvkansla, radslor, spandhet, aggressioner, problem att lita pa andra,
osakerhet, kraftloshet och &ktenskapsproblem samt problem i andra relationer. (Peltoniemi
2005 s:9).

"The substance abuse family is a very common, yet an underestimated problem. It has not
been widely understood how much parental substance abuse influences the children’s
emotions, life choices and later substance use, both during childhood and later in life”.
(Peltoniemi 2005. s. 11).

Vissa barn till alkoholister kan ha tydliga och patagliga problem men man blir ofta
forvanad 6ver barns formaga att hantera alkoholism. Familjeterapeuter har identifierat ett
antal metoder som barn i alkoholistfamiljer anvander. Dessa metoder kan kallas roller som
hjalper barnet att Gverleva deras svara situation, de ar Gverlevnadsstrategier. Rollerna ar
uppdelade i kategorier t.ex. den ansvariga, anpassaren, blidkaren, familjehjélten, det
forlorade barnet, familjemaskoten och syndabocken. Risken &r att dessa roller barnen tagit
blir ett levnadsmonster och rollen foljer med in i vuxenlivet. Det som &r bra for barnet
under barndomen betyder inte att det behdver vara bra senare i vuxenlivet, utan snarare
tvartom. Men dessa dverlevnadsstrategier kan ocksa forvandlas i vuxen alder till fardigheter.
Blidkarens medkansla och kanslighet kan bli tillgangar i vardande yrken. (Kinney & Leaton
1997. 5:48-149).
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Ansvariga barnet ar ofta det aldsta barnet i familjen och patar ofta ett stort ansvar i familjen
som t.ex. att ta hand om smasyskonen, skoter hushallssysslor och ser till att allting fungerar.
Ar oftast bra i skolan och mammas lilla hjalpreda. Som vuxen kan den bli den som alltid
maste vara bast och ha kontroll Gver allting. Anpassaren igen tar inget ansvar Over
nagonting, gor som de blir tillsagt och anpassar sig till vad som an sker. Dessa barn kan tala
mycket utan att tappa kontrollen. Som vuxen kan det innebéra att de ar véldigt forsiktiga av
sig och misstanksamma bade yrkesmassigt och socialt. Blir latt manipulerad for att de ar sa
vana att tillfredsstalla andras behov. Vanligt att de gifter sig med en alkoholist eller nagon
som lider av problem. Blidkaren skoter om det emotionella i familjen istallet for de fysiska
angelagenheterna. Anpassar sig alltid efter hur de andra mar i familjen, detta kan t.ex.
betyda att barnet visar medkansla bade for den alkoholiserade foraldern och den icke
alkoholiserade. Som vuxen sétter blidkaren all sin omsorg pa andra vilket kan ge bade
skuldké&nslor och vrede for de egna behoven blir 1att bortglomda. (Kinney & Leaton 1997.s:
148).

I undersdkningen ”Alkoholmissbrukarnas barn” tog de ocksa upp nagra
Overlevnadsstrategier och dessa &r hjalten, clownen, syndabocken och tapetblomman. Alla
barn intar roller vid nagot skede under barndomen men missbrukarbarn har storre risk att
fastna i denna roll vilket kan vara skadligt i vuxenalder. Det ar viktigt att barnen far hjalp
att komma ur dessa Gverlevnadsroller s att de inte blir bestdende. For att losa svara
situationer ar det viktigt att barnet blir motiverat att hitta andra metoder. Barnen kan inta en
eller véxla mellan de olika rollerna for att ha en kéansla av kontroll i sin tillvaro och kadnna
sig tryggt. (Huber, Hamal&, Lindberg 2006. s:6).

Hjalten ar oftast aldsta barnet. Hjélper géarna i hushallsarbete och gor allt for att vara duktig.
Bar skuldkanslor for foraldrarnas missbruk och skyller pa sig sjalv, kanner sig otillracklig.
Radd for att missbrukande foraldern skall dé pga. missbruket och forsoker pa alla satt att
hindra det. Har svart att saga nej till andra och tar oftast allt ansvar. Clownen forsoker fa
fokus pa sig sjalv istallet for den missbrukande foraldern. Clownen forsoker skamta bort
alla problem och har oftast dalig sjalvkansla, kanner sig radd och ensam. Syndabocken vill

dra at sig uppmarksamhet som clownen ocksa gor sa att problemen i hemmen inte skall
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upptackas. Ar oftast den yngre i familjen for aldre syskonen tagit den duktiga rollen redan.
Syndabocken uppfattas latt som ett problembarn pga. det ar oftast brakigt och stérande for
sin omgivning. Sjalvkénslan ar obetydlig, ké&nner sig ofta utanfér och Overgiven.
Tapetblomman forsoker igen gora sa lite vasen av sig som majligt. Ar oftast for sig sjalv
och &r svar att fa kontakt med. Behover bli bekraftad sa att sjalvfortroendet kan bli battre.
Ké&nner sig som de andra rollerna, ensam och 6vergiven. ( Huber, H&mal&, Lindberg 2006. s:
6-7)

| Katarina Fagerstréms forskning ansag de intervjuade kvinnorna att deras huvudproblem
handlade om svarigheter i manniskorelationer och den egna identiteten. (Fagerstrom. s. 26).
I beskrivningarna pd sina liv anvdnde kvinnorna ofta ord som gora sig hord, tala ut, bli
nedtystad, inte bli hoérd, verkligen lyssna, verkligen tala, ord som vapen, att kdnna sig dév
och stum, inte ha ord, saga vad du menar, kanna att nagon lyssnar och bli hord o.s.v. i en
andlos variation av betoningar som har att géra med egenvérde, kanslor av avskildhet fran

eller kontakt med andra mdnniskor”. (Fagerstrom 2005. s. 16).

Barn i missbrukarfamiljer dr tvunget att ta till sig vissa metoder for att klara sig igenom sin
barndom vilket innebar att de forlorat sitt sjélv eller sjalvet ar bundet till vissa uppgifter
enligt Hellsten. En uppvéxt utan féraldrarnas psykiska stod och en splittrad jagbild leder till
att barnet maste spela upp roller som inte egentligen &r barnets genuina jag. (Fagerstrom.
2005 s. 51).

Flere ganger kom ordet tigande fram i Katarina Fagerstroms forskning. Inom familjen tiger
man om missbruket, barnen tiger, foraldrarna tiger, grannar tiger, samhallet tiger osv.
Tigandets kultur kring missbruket &r vanligt i vart samhalle vilket gor det svarare for
barnen att berdtta om sitt problem. Tigandet kan ocksa innebara for barnet ett satt att
kontrollera livssituationen hon befinner sig i. For att barn skall kunna 6ppna sig och vaga
ge efter sjalvkontrollen for andra vuxna kravs det mycket tillit och trygghet. Tigandet hor
ocksa ihop med skammen barnen bar med sig pga. foraldrarnas missbruk. Kvinnor ar
speciellt sarbara for skamkanslor. Barn upplever sig hjélplosa i sin situation vilket skapar
ofta mera skam. (Fagerstrom 2005 s:58-59).
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Inom familjeterapiforskningen har man kunnat sarskilja vissa drag som visat sig vanliga i
familjer med missbruksproblem men det &r viktigt att minnas att alla familjer ar olika.
Missbrukarfamiljers monster har kallats rigida och isolerade. Familjen stravar efter att dolja
problemet och misshrukets skadeverkningar samt familjevaldet. Detta leder till att barnet
kanner sig annorlunda &n andra barn for de blir tvunget att visa lojalitet till foraldrarna.
Barnen gor allt for att anpassa sig till deras situation med hjéalp av 6verlevnadsstrategier.
Dessa strategier kan utvecklas vidare och ofta upprepas i vuxenlivet. (Fagerstrom 2005 s:
60).

I en forskning som gjordes av Karlsson upptackte man att barn som lever med foraldrar
som lider av alkoholproblem utvecklar ofta speciella kunskaper som man behdver senare i
arbetslivet for att klara sig bra. Vuxna dottrar till alkoholmissbrukare har visat sig vara t.ex.
mer flexibla, sjalvstandiga, sakrare och ordentligare &n andra kvinnor. | andra forskningar
har det kommit fram att alkoholist barn ar oftare ansvarsfulla, battre pa att fatta beslut och

har bra sjalvkannedom jamfort med andra. ( Itdpuisto 2005. s:31-32).

10.4 Hur paverkas barn av att leva i en familj med
alkoholmissbruk?

Det ar sjalvklart inget idealtillstand att vaxa upp i en familj vars foraldrar lider av
alkoholproblem. Barns som lever i alkoholist familjer uppvisar stora variationer.
Foréldrarnas beteendemonster och dryckesmaonster ar olika i varje familj. Barnen &r ocksa i
olika utvecklingsstadier och aldrar nar problemet blir uppenbart. Alla dessa faktorer &ar av
betydelse hur foraldrarnas alkohol problem egentligen paverkar barnet. Barnens egna
motstandskraft och identitet kan forstarkas med hjalp av andra vuxna som t.ex. slakten,

nagon larare eller granne. ( Kinney & Leaton 1997. s:146)
Barn som lever i missbruksfamiljer blir paverkade av foraldrarnas problem pa ett eller

annat satt. Vissa klarar sig bra i framtiden medan andra far bestadende problem. Tidigare

ansag forskare att alla barn som lever i alkoholmissbrukar familjer far skada av det. Men
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sen har det fragats att ar storsta skadan faktiskt sjalva alkoholmissbruket eller beteendet
som hor ihop med sjalva missbruket. Vilket betyder att med rétt hjalp kan man paverka
barnets liv. Forskningar har visat att barn kan klara sig bra fast de varit med om manga
olika trauman i barndomen. Allting beror pa barnens sociala natverk. Om barnet har en
trygg vuxen som hon far stod av hjalper det barnet att utveckla en forstaelse formaga over
de traumatiska upplevelserna hon varit med om. Barn behdver en trygg vuxen att anfortro
sig till, de barn som ej har detta mar samst. Nar barnet upplever ett yttre hot soker sig hon
till familjen for stod och om barnet inte har mojlighet till detta stdd hotas barnets psykiska
valmaende. Just pga. denna orsak anses trauman som foraldrarna fororsakar oerhort

allvarliga och traumatiserande for barnen. (Holmila, Bardy, Kouvonen 2008. s:421).

"Tutkimukset kertovat, ettd pdihdeperheiden lasten eldmd leimaa vastuunotto aikuisten

tehtavistd, arkieldmdn kaoottisuus, sosiaalinen eristyminen ja taloudelliset ongelmat”.

(Holmila, Bardy & Kouvonen 2008 s. 422).

I Susanna Oksanens forskning lyfts det fram att i alkoholistfamiljer forvaxlas foraldrarnas
och barnens roller I4tt. Barnen hamnar ofta utfor att vara den som skdter om hemmet och
tar mera ansvar an ett barn skall behova gora i den aldern. (Oksanen. 2006. s.10). Barn i
alkoholistfamilj kanner sig oftast annorlunda an andra och tror att ndgonting &r fel hos dem
pga. deras familj inte heller &r “normal”. Det kan skapa inre konflikter hos barnet for de
observerar undermedvetet deras egna beteende. En missbrukande forélders kapacitet récker
inte till allt emellanat for att ta hand om barnet. | alkoholistfamiljer & den missbrukande
foralderns handlingar som ett barns. D& andra foréldern inte lider av missbruk sa gar ofta all
dens energi pa att ta hand om den missbrukande. D4 har den friska” nédvindigtvis inte
kapacitet eller tid att satta pa sjalva barnet som egentligen borde fa uppméarksamhet.
Barnets behov blir asidosatta och bortglomda. Barnet hamnar i varsta fall ta hand om
foraldrarna och ta ansvar éver foraldrarnas uppgifter. (Oksanen. 2006 s:14-15).

I Susanna Oksanens forskning anses det att en av de centralaste problemen i

missbrukarfamiljen &r att barnen saknar en bra och trygg foralder. FOr barnens utveckling
behdvs trygghet och barnet i missbrukarfamiljen kan inte lita pa att foraldern tar hand om
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henne. Skamkanslor, for mycket ansvar, brist pa fortroende, familjegralen samt all spanning
i hemmet gor att barnet inte kanner sig viktigt och betydelsefullt. Men det poangteras ocksa
att sjalvklart lider inte alla barn av problem i kanslolivet. Det finns olika faktorer som
paverkar som t.ex. barnets alder nar foralderns missbruk bdrjar, syskonens alder och
ordning, familjens sociala natverk och om missbrukande ar fadern eller modern i familjen,
eller kanske bada foraldrarna. (Oksanen 2006. s:14).

Barn i missbrukarfamiljer lever i konstant nervositet, ovisshet och upplever ofta besvikelser.
Foralderns oberakneliga beteende skapar forvirrning hos barnet. Manga barn i
missbrukarfamiljer kanner sig ofta ensamma vilket kan fororsaka problem i
vanskapsrelationer.  (Oksanen. 2006. s.54). Storsta problemet for barnen i
missbrukarfamiljer sags vara kénslan av otrygghet, for mycket ansvar, familjegralen och
andra faktorer som paverkar negativt pa familjens atmosfar. (Oksanen 2006. s:85). Man
skall komma ihdg att det inte finns en allman modell hurdan en alkoholistfamilj ar for alla

barn ar inte i samma situationer.

“Ldheisein eldmd voi kirjoittaien mukaan kuvata neljdlld ulottovuudella: stressaavuus,
huoli paihteita kayttavasta laheisestd, kotia ja perhe-elamaa kohtaavat uhat seké tilanteen
haasteet ja vaatimukset”. (Holmila, Bardy & Kouvonen 2008. s. 422).

Varfor klarar sig vissa barn sig bra i framtiden medan hos andra uppstar allvarliga problem.
Denna fraga har véckt stor uppmarksamhet. Man har undersokt risker, skyddande faktorer
och sarbarhet for att se hur de paverkar barnen i missbruksfamiljer. Riskfaktorer som barnet
utsatts for ar t.ex. alkohol forbrukningen som hor ihop med bostadsomradet, familjen,
vannernas alkoholvanor, skolframgangen och manga andra sociala och psykologiska
faktorer. Desto mera riskfaktorer barnet utsétts for och nar de skyddande faktorerna saknas
eller tar slut borjar sjélva alkoholmissbruket. Men vissa ménniskor verkar helt enkelt
overleva vad som helst. Det har véckts dispyter om det finns i barnet fran borjan nagot drag
eller egenskap som skyddar barnet fran att sjalv utveckla missbruksproblem. (ltapuisto
2005. 5:32-33).
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10.5 Ar det en storre risk att barnet blir alkoholmissbrukare som
vuxen om nagon av féraldrarna lider av alkoholproblem?

Man far den bilden efter att last olika forskningar att alkoholmissbruk flyttar 6ver till
foljande generation ocksa. Darfor har manga forskningar fatt kritik for de sokt typiska
problem och risker hos barn som levt i alkoholistfamiljer nér storsta delen av dessa barn i
sjalva verket klarat sig bra i livet och konsumerar ej alkohol i skadliga mangder. Viktigare
skulle det vara att ta reda pa fragorna att vilka faktorer har hjalpt barnen att 6verleva
svarigheterna i barndomen och pa detta satt kunna hjalpa andra missbrukarfamiljer i
framtiden. (Holmila, Bardy, Kouvonen 2008 s:421-432).

Maritta Itdpuisto har delat upp i sin forskning ” Kokemuksia alkoholiongelmaisten
vanhempien kanssa eletystd lapsuudesta” de som anser att alkoholism gér i arv och de som
inte haller med. Vissa forskare ar beredda att underteckna att alkoholism ar arftligt, de
konstaterar att det ar storre risk for barn i missbrukarfamiljer att sjalva bli
alkoholmissbrukare. Forskarna Klein och Quinten pastar att risken &ar t.0.m. sex ganger
storre jamfort med barn som inte har missbrukande foraldrar. Forskarna Ellis och Zucker
daremot uppskattar risken till 4-6 ganger storre. Forskaren Sher har jamfort olika
forskningar om érftligheten i alkoholism och kommit underfund att resultaten varierar
avsevart mellan tva- till tio. Pastdendena om alkoholism é&r arftligt ar synnerligen
motstridiga. (Itdpuisto. 2005. s. 28). Sher konstaterar att man inte kan hitta en tydlig
forklarning om alkoholismen 6vergar till foljande generation. Det ar en komplicerad

process dar biologiska, psykologiska samt sociala faktorer paverkar. (Itapuisto 2005. s:29).

I ”Lapsuus pdihdeperheessi ja kielteisten sosiaalisen perimén voittaminen” kom det fram 1
forskningar att barn som levt i alkoholist familjer har stérre risk att bli sjalva
alkoholmissbrukare som vuxna men samt andra problem som sociala problem, depression,
angestfylldhet, daligt sjalvfortroende och svarigheter med familjerelationer. Men
variationen bland dessa barn ar stora. Sjalvklart spelar de genetiska arvet och de biologiska
faktorerna en roll men omgivningen barnet lever i kan paverka betydligt mera om barnet

sjalv far alkohol problem som vuxen. (Holmila, Bardy, Kouvonen 2008. s:421-432).
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| Katarina Fagerstroms forskning har hon skrivit sa har: “mdnga forskningsrapporter har
dokumenterat att barn till missbrukare ar en riskgrupp for utvecklandet av egna problem
under uppviixttiden och i vuxen dlder”. Det framkommer ocksa att foraldrar med

missbruksproblem i hog grad ”producerar” missbrukade barn. (Fagerstrom 2005. s:5)

Katarina Fagerstrom intervjuade sex kvinnor som under deras uppvéxt hade ena eller bada
foraldrarna missbrukat alkohol. Bada foraldrarna hade missbrukat alkohol i fyra av
kvinnornas ursprungsfamiljer. Endast fadern hade missbrukat alkohol i tva av kvinnornas
barndom. Av dessa sex kvinnor hade fyra stycken fortfarande eller hade haft problem med
alkohol, droger eller lakemedel. De var samma kvinnor som bada foraldrarna hade
missbrukat alkohol under deras uppvaxt tid. (Fagerstrom 2005. s:2). Kanske de tva andra
kvinnorna inte haft problem med missbruk senare i livet pga. att deras mamma inte hade

missbrukat vilket gjorde att de fick trygghet av sin moder.

I Teuvo Peltoniemis forskning “’Children in alcohol and drug abusing families in Finland
1994 and 2004” ansdg mer dn hilften av informanterna att de hade haft problem med
alkohol eller andra substanser. En tredje del hade negativa och ogillande attityder gallande
alkohol. 10 % ansag att situationer var alkohol anvéandes skapade angest for dem och 14 %
var oroliga Gver deras missbruk. Sammanlagt var det frdgan om 1005 informanter.
(Peltoniemi 2005. s:9).

10.6 Tolkning i relation till den teoretiska referensramen

Ur de olika forskningarna steg lidandet fram fran olika perspektiv och dessa tolkade jag
mot Katie Erikssons teori om den lidande ménniskan. | materialet kan man tydligt se ett

livslidande hos barn vars foraldrar lider av alkoholproblem.

Lidandet utgér en del av livet men trots detta forsoker manniskan pa olika satt lindra sitt
lidande. (Eriksson 1994. s:72). Lidandet ar som en skyddande faktor for mé&nniskan.
(Eriksson 1994 s:14). Barnet forsoker lindra sitt lidande t.ex. med hjalp av olika

Overlevnadsstrategier. Med hjalp av 6verlevnadsstrategierna intar barnet olika roller for att
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hantera situationen de befinner sig i. Barnet kdnner sig tvunget att ta till sig olika metoder
for klara av de traumatiska upplevelserna. Tigandet ar en annan skyddande faktor for barnet,
med hjélp av tigandet kanns det som en flykt fran verkligheten. Det &r olika metoder for
barnet att uppleva nagon slags kontroll i livssituationen hon befinner sig i. Det ovan

namnda har jag sammanfort till gruppen lindra lidandet som beskrivs i figur 2.

Overlevnadsstrategier

Roller
Tigandet ::> LINDRA LIDANDET

Flykt fran verklighet
Figur 2. Olika metoder for barnet att lindra lidandet

Eriksson beskriver lidandet som en kamp mellan det goda och det onda. Lidandets kamp ar
en plaga for manniskan dar hon kampar emot kanslan av fornedring och skam. (Eriksson
1994. s:30-31). Barnet maste kampa for att std ut med situationen nar foraldrarna ar
alkoholpaverkade eller nar foraldrarna gralar och i varsta fall ar valdsamma. Nar
foraldrarna ar alkoholpaverkade blir barnen radda och kanner sig otrygga i hemmet pga.
foraldern forandras och barnet blir asidosatt. Barnet upplever kanslan av 6vergivenhet och
ensamhet. Kanslan av att vara bortgldmt och 6vergivet kan ses som ett livslidande som tar
pa barnets livskraft. Radslor, ensamhet, otrygghet och osékerhet ar ocksa tecken pa olika
livslidanden. Omgivningen barnet lever i skapar osakerhet pga. barnet vet aldrig vad som
kan vanta sig i hemmet. Barnet vagar sallan ta hem vanner for barnet skams for sina
foraldrars missbruk. Barn upplever sig hjalpldsa i sin situation vilket skapar ofta mera skam
och fornedring. Nar manniskan lider foder hon samtidigt en kansla av hoppldshet och

lidandet behdver hopp for att kunna lindras. (Eriksson 1994. s:76).

Denna skam och férnedring barn upplever nér foraldrarna &r berusade gor att barnet kanner
sig oalskat och att det inte duger till ndgot. De paverkar barnets sjalvbild och den egna
identiteten. De kanner sig oftast annorlunda an andra och tror att nagonting ar fel hos dem

pga. deras familj inte heller dr “normal”. Det kan skapa inre konflikter hos barnet och den
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egna identiteten kan bli oklar. Detta kan leda till att barnet inte kan utvecklas till det hon &r
amnad for, att hon inte kan forverkliga sitt innersta vésen. (Eriksson 1994. s:38). Det ovan

namnda har jag sammanfort till gruppen livslidande och beskrivs i figur 3.

Radsla
Ensamhet

Angest
Otrygghet ::> LIVSLIDANDE

Overgivenhet
Traumatiska handelser
Daligt sjalvfortroende

Identitetsproblem
Figur 3. Kénnetecken pa livslidande hos alkoholmissbrukarnas barn

Eriksson anser att kérleksloshet ar en av de djupaste sorternas form av livslidande. Begaret
efter kérlek och bekraftelse & manniskans stérsta behov. Att inte fa karlek innebar ett
granslost lidande. For genom karlek bekréftas manniskans vardighet. (Eriksson 1994 s:44).
| materialet jag undersokte kom det flera ganger fram att barnen led av ensamhet pga. att
foraldrarna satt mera energi pa alkoholen an barnens behov, vilket fick barnen att kanna sig
betydelselosa. Barnen fick inte tillrdckligt med uppmaérksamhet och bekréftelse av
foraldrarna vilket gjorde dem ledsna och nedstamda men samtidigt skapade det ilska hos
dem. For att skapa ett bra sjalvfortroende och en egen identitet samt en kénsla av
gemenskap med andra behdver barnen fa bekréftelse av sina fordldrar. Vissa barn fick

ingen bekraftelse vilket innebar ett konstant lidande for dem.

Att lida ar att kdampa och att utsta, nagonting ont som ansatter manniskan. Men lida kan
ocksa ses som medlidande, att lida med och for nagon annan, men det &r inte detsamma
som att sjalv lida. (Eriksson 1994 s:21-22). Barnet &lskar sina foréldrar och visar lojalitet

mot dem fast de ocksa upplever skam nar foraldern ar berusad. De har medlidande for
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foraldrarna och darfor tar de ocksa for mycket ansvar i familjen. Barnet lider for foraldern
vilket skadar dem sjalva. Barnet utveckling rubbas nér de tar den vuxnas roll i familjen.

Lidandet kan forvandlas t.ex. till smarta, angest eller fysiskt uttryck som man kan lagga
marke till. (Eriksson 1994. s:39). Hos alkoholist barn kan det laggas mérke till med en rad
fysiska symptom som t.ex. magsmartor, spandhet i muskulaturen, huvudvark och migran,

motorisk oro och trotthet.

11. KRITISK GRANSKNING

I den kritiska granskningen granskas studiens tillforlitlighet, validitet och reliabilitet.
Fragan om innehallsanalysens tillforlitlighet faller tillbaka pa hur val forskaren utfort
arbetet. Vid innehallsanalysen arbetar man ofta med material som ofta inte tillkommit for
att besvara de frdgor som man som forskare ar intresserad av. Detta kan medfora vissa
problem i avseende pa tillforlitligheten. Tillforlitligheten bygger pa att data ar representativt
for den mening, den helhet varifran den harletts fran samt att det a&r mojligt att aterupprepa
analysen. (Eriksson 1992. s:283).

Nar jag tittade igenom materialet var jag i stort sett nojd Gver resultatet jag fatt genom
innehallsanalysen jag gjorde. Jag upplevde att jag kunnat svara pa mina fragestéllningar
med hjalp av mitt material. Ar n6jd 6ver artiklarna jag valde men under forskningens géng
kom jag fram till att jag kanske hade for mycket material. Det k&dndes som om allting inte
rymdes med i forskningen och det blev for stora helheter. Det var tidskravande att fa fram
de olika kategorierna och helheterna nér jag hade tillgang till s& mycket material. Genom
noggrann genomlasning av forskningsmaterialet och manga tillbakablickar lyckades jag
hitta de véasentligaste som gav svar pa mina fragestéallningar. Med hjalp av kategorierna jag
gjorde var det I4tt att hitta samband mellan det teoretiska perspektivet lidande forknippat
med hur barn blir paverkade av foraldrarnas alkoholmissbruk. Under forskningens gang
steg det tydligt fram hur barn lider av fordldrarnas alkoholmissbruk. Genom att jag

fokuserade min forskning pa mina fragestallningar och det vésentligaste i materialet kan jag
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pasta att min studie har god validitet och tillforlitlighet. Min forskning mater det data som

studien &r avsedd for.

Backerna jag valde for min forskning ar lite val gamla men jag ansag dem énda aktuella
och anvandbara. Darfor valde jag att begransa forskningsartiklarna fran aren 2005-2009.
Anser att artiklarna &r aktuella och att det inte fanns stora skillnader mellan forskningarna
som var skrivna ar 2005 och 2008. Tyvérr sa hittade jag ingen artikel fran ar 2009 som jag
skulle ha haft nytta av. Artiklarna i min forskning berér alkoholmissbruk relaterat till barnet
fran olika perspektiv och synvinklar sa jag skulle fa sa bred helhetsbild som mgjligt. Valde
att anvanda mig av enbart inhemska artiklar for de intresserade mig mest och det har gjorts

mest forskningar kring alkohol i Finland jamfort med resten av Europa.

For denna studie &r litteraturgranskning det basta alternativet. Att anvdnda mig av
intervjuer eller enkéter skulle kanske inte ha lampat sig for denna sorts forskning. Det
skulle vara komplicerat att hitta ratt manniskor att intervjua och det ar ett kansligt amne
som det inte pratas mycket om. Kan tanka mig att det skulle vara speciellt svart for barn
och unga att diskutera foraldrarnas alkoholmissbruk. Anser att med hjalp av
litteraturgranskning blir forskningen tillforlitligast.

12. DISKUSSION

Amnesvalet om att skriva examensarbete om hur barn blir paverkade av foraldrarnas
alkoholmissbruk var min egen ide”. Jag har under mina hélsovardspraktiker traffat en hel
del olika familjer och nar jag var pa barn- och médraradgivningspraktik som jag kom pa
tanken att skriva examensarbete om detta &mne. Det visade sig finnas ganska lite forskat
om hur barn blir paverkade av foraldrarnas alkoholmissbruk sa det var inte latt att hitta

relevant material.
Resultatet ger en helhetsbild hur barn kan bli paverkade av foraldrarnas missbruk och vilka

faktorer gor att de sjdlva kanske far problem med alkohol i framtiden. Det visar sig finnas

olika biologiska, psykologiska samt sociala faktorer som har en inverkan om barnet sjéalv
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blir alkoholmissbrukare. Resultatet bor inte generaliseras med tanke pa att alla manniskor
ar unika individer och upplever saker pa olika satt. Viktigt att komma ihag att det finns
ingen exakt modell hur en alkoholistfamilj ser ut, de kan variera stort. Resultatet ger en
okad forstaelse varfor vissa barn sjalv far problem med alkoholen och pa vilka sétt de kan

bli paverkade av foraldrarnas alkoholmissbruk.

Jag anser att resultatet jag kommit fram till kan t.ex. hjélpa halsovardare i skolor och pa
radgivningen samt barntradgardslarare och larare i skolor med att identifiera de barn som
lever i familjer med alkoholmissbruks problem. Desto mera information och kunskap
hélsovardare och larare har om alkoholistfamiljer desto battre kan de ocksa kanna igen
dessa barn och hjalpa dem pa basta mojliga satt. Viktigt att den vuxna forstar varfor barnet
beter sig pa ett visst satt och vet vad det kan bero pa. Desto tidigare en vuxen ingriper och
stoder barnet desto béattre forutsattningar har barnet att klara sig i framtiden. | resultaten
lyfts det fram om betydelsen for tidigt ingripande, desto tidigare desto battre. Manniskor
som arbetar med barn skall vaga ta upp och diskutera deras misstankar med foraldern fast
det beror ett kansligt amne som alkohol. For alkoholmissbruk &r ett samhélleligt problem
som maste tas itu med sa tidigt som mojligt. Barnen &r oskyldiga och har rétt till ett tryggt

liv.

For vidare studier vore det intressant att specifikt ta reda pa om barns upplevelser kring
foraldrarnas alkoholmissbruk. Att man skulle intervjua barn som levt i dessa
familjeomstandigheter och fa en narmare inblick om deras upplevelser och fa en exakt
forstaelse hur dessa enskilda upplevelser paverkar barnet. En annan intressant synvinkel
skulle vara att vad gor att barnet klarar sig genom dessa traumatiska handelser och jamféra
med de barn som far sjalva problem med alkohol i framtiden. | resultatet kom det fram att
barnets alder nar sjalva alkoholmissbruket blir ett problem for foraldrarna har av stor
betydelse hur det paverkar barnet. Man kunde fortsatta forskningen med att undersoka barn
i olika aldrar och se vad det finns for skillnader och hur foraldrarnas missbruk paverkar

dem just i den specifika alders kategorin.
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Fast det finns mycket material om alkoholforskning i Finland borde det forskas &hnu mera
om hur barnet upplever alkoholmissbruk i hemmet och rikta forskningarna pa dem. Det ar
speciellt viktigt i dagens ldge nér alkoholkonsumtionen bara stiger och det blir allt
vanligare att unga och kvinnor konsumerar alkohol i rikliga méangder. Vardkostnaderna
bara stiger pga. alkoholmissbruket. Det har blivit ett samhélleligt problem som maste tas pa
allvar och béasta sattet ar att hjalpa barn och unga sa alkoholen inte blir ett bestaende
problem for dem i framtiden som kommer att kosta samhéllet mycket pengar. Varje enskild
vuxen som arbetar med barn borde vara medveten om att alkoholen blivit ett konkret

folkhalsoproblem I Finland.

Jag anser att manga halsovardare skulle ha nytta av att lasa min studie, speciellt de som
jobbar pa barn- och mddraradgivingen samt skolor. For att nd ut min studie till de som
jobbar med barn skulle ett satt vara att skicka min studie per e-post till olika hélsostationer
och skolor i Finland och beratta syftet med min forskning. Eller helt konkret att jag
personligen tar kontakt med hélsostationer och skolor. Berattar om forskningen och ger
varje halsostation i Helsingfors en egen kopia sa halsovardarna har méjlighet att lasa min

undersokning och forhoppningsvis dra nytta av den.

Som blivande halsovardare kommer jag att traffa manga familjer och jag vill ha kunskapen
att kunna bemdta familjer med alkoholproblem. Forskningsprocessen har fér mig som
blivande hélsovardare gett mig en forberedelse infor det som vantar mig i arbetslivet,
sarskilt da i arbete med barn och unga. Genom denna studie har jag sjélv fatt en djupare
kdnnedom och insikt hur foraldrarnas alkoholmissbruk paverkar barnet och kunskap om
vilka faktorer som gor att vissa barn i alkoholistfamiljer har lattare att sjalva utveckla
alkoholproblem. Hoppas pa att adven kunna ge de som laser forskningen olika
tankestéllningar och viktiga insikter géllande barn i alkoholmissbrukar familjer. Det &r
viktigt att forsta att barn som lever i alkoholistfamiljer kan ta oerhort stor skada, t.0.m.

bestaende men for resten av livet, de behover en trygg vuxen for att klara sig i livet.
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