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Det finns samspelsmonster som underldttar och andra

som forsvdrar att hjdlp ska komma till stand. I denna

artikel delger fordldrar och ungdomar sina erfarenheter

och upplevelser av familjebehandling inom

socialtjdnsten.

Inledning

Familjebehandling dr idag en vanligt f6re-

kommande insats inom kommunernas
individ- och familjeomsorg. Manga kom-
muner har valt att inritta sirskilda familje-
behandlingsgrupper for att kunna erbjuda
familjer hjilp och stéd pa hemmaplan.
Syftet dr dels att mobilisera familjens och

nitverkets egna resurser for att ldsa en
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uppkommen problematik och dels foér att
forebygga och undvika mer omfattande
insatser som t.ex. omhindertaganden av
barn och ungdomar.

Relationsproblem inom familjen tillhér
idag ett av de vanligaste problemomradena
som socialsekreterare méter och arbetar
med. Familjebehandling i olika former &r
foljaktligen ocksé en av de vanligaste insat-
serna som erbjuds dessa familjemedlemmar
som hjilp. Trots detta visar det sig att kun-
skapen om denna insats och hur familjerna
upplever den #r sa gott som obefintlig. Vi
vill med den hir artikeln redogtra fér nagra
aspekter av en storre studie som studerade
vilka familjer som mottog familjebehand-
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ling i tva Stockholmskommuner och hur ett
urval av dem upplevde behandlingen och
samspelet mellan hjilparen och den hjilp-
sokande.!

Syfte och fragestallningar

Denna artikel syftar till att underscka hur
forildrar och ungdomar som mottagit insat-
sen familjebehandling upplevde samspelet
mellan familjebehandlaren och dem sjélva.
Fragestillningarna som studerades var:
vilka samspelsmonster som ungdomarna
och forildrarna upplevde som hjilpsamma
samt vilka samspelsménster som upplevdes
som hinder for att fa hjalp.

Bakgrund och tidigare
forskning

Begreppet familjebehandling ingar i det
vidare begreppet »behovsprévat person-
ligt stod«, som utgdr nagra av de insatser
som individ- och familjeomsorgen inom
socialtjinsten arbetar med. De vanligaste
insatserna inom den sociala barnavarden
ar familjeterapi, familjebehandling och
hemma-hos-behandling (Tengvall 2000).
Foljande tre aspekter bér ingad i behand-
lingen for att det ska kallas familjebe-
handling: dels att behandlingen riktar sig
mot familjer, dvs. malgruppen definierar

1 Den familjbehandling som intervjupersonerna i
denna studie deltagit i har bestatt av systemte-
oretiskt familjearbete med inslag av arbete med
reflekterande team, marte-meo- och nitverks-
arbete. Arbetet med familjer har huvudsakligen
skett tillsammans med tva familjebehandlare.

behandlingen. Dels att det handlar om ett
specifikt synsitt diar utgangspunkten &r
att man ska forsta eller paverka ett system.
Och till sist att behandlingen utgar fran
teorier med ett interpersonellt perspektiv
som utgangspunkt, till skillnad mot teorier
med ett intrapsykologiskt perspektiv (Hans-
son 2001). Familjebehandling kan betraktas
som en paraplybeteckning fér flera olika
slags insatser som erbjuds av kommunernas
individ- och familjeomsorg. Insatserna kan
besta av familjesamtal, samspelsbehandling
mellan férildrar och barn, enskilt stéd till
barn, ungdomar eller férildrar, nitverks-
arbete, familjeradslag och handledning till
familjehem och jourhem.

Familjebehandlingsfiltet uppstod under
1970-talet da det individuella arbetssittet
forandrades till att ta in fler medlemmar
ur familjen i behandlingen. Motivet bakom
forandringen handlade om att individuell
behandling ansags vara otillracklig. Familje-
behandlingen i sin tur hade sin bakgrund i
influenser fran nya teoretiska inriktningar
som kommunikations- och systemteori.
Idag finns narmare 250 olika inriktningar
inom familjebehandlingsfiltet. Dagens teo-
retiska utveckling verkar g mot en hogre
grad av integrering dir olika teoretiska
modeller blandas i en eklektisk och prag-
matisk anda (Hansson 2001).

Enligt Hansson (2001) saknas det idag
forskning om familjebehandling som
insats for att hjilpa familjer som social-
tjainsten kommer i kontakt med. En 6ver-
sikt 6ver tillginglig internationell forsk-
ning av familjebehandling (Statham 2000)
visar att det rader brist pa vildesignade
studier som studerar effektiviteten av
interventionen familjebehandling. Sarskilt
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betonas behovet att utifrdn en kvalitativ
utgangspunkt studera familjemedlemmars
egna savil som professionellas upplevelser
av familjebehandling. Denna ansats har
saledes varit vigledande i designen av den
studie som ligger till grund fér den hir
artikeln med begrinsningen att vi endast
har utgatt fran férildrars och ungdomars
perspektiv av familjebehandling. Utifran
den internationella forskningsdversikten
blir det tydligt att det svenska begreppet
»familjebehandling« skiljer sig fran andra
liknande anglosaxiska begrepp. I USA gors
en klar distinktion mellan »family sup-
port« och »family preservation«. »Family
support riktar sig till familjer som hand-
skas med normal stress i férildraskapet,
forbereder dem pa nya pafrestningar och
syftar till att forebygga allvarligare psyko-
social problematik. »Family preservation
ar ytterligare en annan insats med syfte
att understddja riskfamiljer vid allvarliga
kriser. Vanligtvis 4r denna insats endast
tillgdnglig for de familjer vars problem
gjort dem aktuella hos sociala myndighe-
terna, rittsystemet eller psykiatrin (Stat-
ham 2000). »Family support« dr en insats
riktad mot sa kallade sarbara grupper och
for tidig upptickt av svarigheter eller tem-
porira kriser i familjen. Diremot #r det
inte en insats riktad till familjer med dju-
pare och allvarligare stresspaverkan, dir
risk for familjens upplésning kan foreligga
eller dir barn redan var omhindertagna
av sociala myndigheter (Hardiker et al.
enligt Statham 2000). »Family support
tdcker delvis ett annat filt jamfort med
det svenska begreppet familjebehandling,
som exempelvis behandling och stéd som
kan ges vid familjecentraler, i forskola,

genom forildrautbildning, i familjerad-
slag. Eller genom olika interventioner for
att befrimja barns psykiska hilsa och jour-
hemsvistelser fér barn.

Det svenska begreppet familjebehand-
ling kan saledes beskrivas som en insats
som delvis ar dverlappande med de bigge
begreppen »family support« och »family
preservation«. I Stathams (2000) 6versikt
av tillgingliga undersokningar inom filtet
gors ett antal tentativa konklusioner om
vilken typ av stéd som ir effektivt for att
hjilpa familjer med problem. Det finns
enligt forskningen beldgg for att ett fatal
av forildraprogrammen leder till fordnd-
ring over tid, speciellt de gruppbaserade
som hjélper forildrar att utveckla positiva
inriktade forstirkningstekniker. Stod i
hemmiljén visar sig ha positiva effekter pa
mor-barn interaktionen samt pa moderns
allminna vilbefinnande. En nyckelaspekt
som uppmirksammas i forskningen om
framgangsrika interventioner dr pd vilket
sdtt stodet ges och kvalitén pd relationen
mellan den som ger och den som tar emot
hjélp (Statham 2000). Detta bekriftas
ocksa i en studie som behandlar relationen
mellan socialarbetare och klienter inom
den sociala barnavarden. I den framkom-
mer att ett gott samarbete mellan socialar-
betare och klient som bygger pa ett huma-
nistisk forhallningssitt ocksa kan ha tera-
peutiska implikationer fér klienten dven
vid komplexa och svara fall (Boer & Coady
2007). Resultaten fran den tidigare inter-
nationella forskningen maste dock appli-
ceras med forsiktighet i andra sociala vil-
fiardskontexter. Det bor ocksa framhallas
att den sociala barnavarden och dess inter-
ventioner aldrig endast kan reduceras till
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en fraga om vetenskapligt kunskap. Moral,
socialpolitik och kulturella forestillningar
om vad en god socialarbetare, en god for-
dlder och en god barndom &4r paverkar
ocksa den sociala barnavarden (Sundell &
Egelund 2001).

Eftersom syftet med den hir artikeln 4r
att undersdka hur brukare (foérildrar och
ungdomar) inom socialtjansten som mottar
insatsen familjebehandling upplever sam-
spelet mellan dem sjélva och behandlaren
vill vi ocksa kortfattat berdra betydelsen
av ett brukarperspektiv i forskning. Som
brukare bidrar man med sin unika kunskap
som utgar fran ett sjalvupplevt perspektiv.
Det ersitter inte men kan vara ett viktigt
komplement till ett professionellt och
vetenskapligt perspektiv. Den kunskap som
brukare bidrar med kan skapa 6kad férsta-
else for deras upplevelser av exempelvis en
viss behandling eller ett visst socialt for-
hallande.

I allt socialt arbete 4r maktaspekter vik-
tiga. Att anligga ett brukarperspektiv kan
bidra till att maktstrukturer tydliggors, att
fragor om roller mellan socialarbetare och
klient analyseras och hur olika aktdrers
handlingsutrymme uppfattas utifran ett
brukarperspektiv (Socialstyrelsen 2003).
Brukarperspektivet dr starkt knutet till
begreppet empowerment som kan éversit-
tas till bemyndigande och bemiktigande.
Att som brukare vara delaktig i forskning
som bedrivs om den egna livssituationen
och fa mojlighet att delge sina erfarenheter
av exempelvis en behandling som man tar
del av anses kunna bidra till 6kat inflytande
och empowerment fér brukaren (Starrin &
Jénsson 2000).

Studien som ligger till grund
for artikeln

I studien »Med andra 6gon— brukarens syn
pa familjebehandling« studerades familjers
erfarenheter av insatsen familjebehandling
(Léwenborg & Kamsvag 2006). Studien
bedrevs under en tvaarsperiod i tva kom-
muner i nordvistra Stockholm. Resultaten
fran nagra delar av den kvalitativa delen av
studien ligger till grund foér den hir arti-
keln. Studien i sin helhet innehaller bade en
kvantitativ (delstudie ett) och en kvalitativ
studie (delstudie tva). Delstudie ett omfat-
tas av en totalundersdkning dar journaler
rérande 268 barn som med sina respektive
familjer deltagit i familjebehandling har
studerats. Delstudie tva omfattas av en
intervjustudie med ett slumpmissigt urval
fran populationen i delstudie ett. Samman-
lagt har 18 personer intervjuats i delstudie
tva.

Sammanfattning av
journalstudien med 268 barn

(delstudie 1)

Syftet med den kvantitativt inriktade
delstudien var att kartligga malgruppen
som fick insatsen familjebehandling och
beskriva nagra karaktiristika som definie-
rade den. I delstudien undersoktes olika
bakgrundsfaktorer och deras inbdrdes
samband utifran studier av journalanteck-
ningar till samtliga familjer som i tva kom-
muner i nordvistra Stockholm genomgatt
familjebehandling under aren 2000-2001.
Resultaten fran journalstudien visade att
ensamstaende forilder med foretradelsevis
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en mamma med barn i skolaldern tillhérde
den dominerande gruppen av familjer som
fick insatsen familjebehandling. Generellt
kan man siga att den sociala problematik
som framtridde i journalerna kinneteck-
nades av relations- och skolproblem. Tva
olika aldersgrupper barn kunde urskiljas i
bearbetningen av materialet. Det var dels
de yngre barnen i aldern 8-12 4r med skol-
problem. Den andra gruppen bestod av de
dldre barnen i aldern 13-17 ar, med rela-
tions- och skolproblem. Dessa bigge grup-
per utgjorde sammanlagt en tredjedel av
hela populationen barn i undersokningen.
Kénsfordelningen var jamn med nagon
overvikt av flickor.

Nirmare hilften av barnen hade minst
en utlandsfédd forilder och nir sa var
fallet saknade barnet ofta kontakt med en
forilder som vanligtvis var fadern. Kontak-
ten med socialtjinstens individ- och famil-
jeenhet hade astadkommits pa initiativ
av socialsekreterare som familjen hade en
tidigare kontakt med och som hade remit-
terat dem till familjebehandlingsenheten.
Insatsen familjebehandling gavs av kommu-
nens interna behandlingsresurs och varade
under ett ar och avslutades darefter oftast
pa familjens initiativ.

Familjerna hade, férutom aktuell famil-
jebehandling, ofta erfarenhet av tidigare
behandlingsinsatser samt #ven andra paga-
ende parallella stédinsatser. Populationen
i denna studie bekriftar bilden av tidigare
forskning om att de familjer som kommer i
kontakt med den sociala barnavarden till-
hor en resurssvag och socialt utsatt grupp
av befolkningen (Sundell & Egelund 2001).

Nér vi nu hade samlat in en deskriptiv
bild av vilka familjer som var aktuella for

insatsen familjebehandling gick vi vidare
och studerade i den kvalitativa delen av stu-
dien hur nagra av familjerna fran delstudie
ett hade upplevt familjebehandlingen.

Intervjustudie med ungdomar

och foraldrar (delstudie 2)

Den kvalitativa delstudien bestod av 18
informanter som deltog i fokusgrupper
och i individuella intervjuer. De valdes ut
utifran ett slumpmissigt urval fran de 268
familjerna som populationen i delstudie ett
utgjordes av. De 18 personerna i delstudie
tva var sammantaget fem médrar, fem fader
och atta ungdomar av kvinnligt kon. Syftet
med den kvalitativa delstudien var att fa
en bild av familjemedlemmarnas upplevel-
ser av familjebehandlingen och samspelet
mellan hjilparen och den hjilpsokande.
Intervjuerna syftade till att fa kunskap om
informanternas subjektiva upplevelser av
familjebehandlingen och hur de uppfattade
samspelet mellan dem sjilva och hjélparen.

Metod

Fokusgrupp som intervjumetod anvin-
des i studien. Den #r limplig nir man vill
ta reda pa hur ménniskor tinker kring ett
visst fenomen och lampar sig fér komplexa
fragestillningar genom att malgruppen
fritt i grupp far formulera sig kring ett
tema (Wibeck 2000). En grundliggande
idé ar att interaktionen i fokusgruppen
genererar nya tankar och att summan av
gruppens erfarenheter och tankar darmed
ar nagot annat 4n enskilda gruppmedlem-
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mars. Det har dven visat sig att metoden
ar lamplig att anvinda vid studier av fragor
som berdr svéra kinslomissiga teman, med
socialt komplexa fragestillningar och med
grupper av informanter som kan anses vara
marginaliserade och som dérfér ofta inte
kommer till tals inom forskning (Overlien
et al. 2005).

I denna studie genomfordes tre olika
fokusgrupper; en med modrar, en med
fider och en med ungdomar. Dessutom
genomfordes kompletterande individuella
intervjuer med sammanlagt sju informanter
med samma teman som i fokusgrupperna.
Fokusgrupp ett bestod av fem mammor dér
endast en gav aterbud. Det var svarare att
samla faderna till fokusgrupp tva. De hade
svart att avsitta tid dven om intresse fanns.
Sammanlagt blev det av ursprungligen sex
tillfragade fider tva som slutligen kom till
fokusgruppen. Studien kompletterades med
tre individuella intervjuer med de fiader
som tidigare limnat dterbud. En pappa ute-
blev alltsa helt fran bade fokusgrupp och
intervju. Till fokusgrupp tre med ungdomar
gjordes tva urval som omfattades av sam-
manlagt 22 ungdomar. Fyra flickor valde att
delta i fokusgruppen och ytterligare fyra
flickor intervijuades individuellt. Samtliga
sex pojkar fran biagge urvalen avbdjde helt
att delta i studien. Férutom bortfallet av
pojkar var det atta flickor som varken ville
delta i fokusgrupp eller bli individuellt
intervjuade.

Bortfallsanalys och
metodologiska overviganden

Vid analys av bortfallet framkom att tva

pojkar var omhéndertagna for samhillsvard
vid tidpunkten f6r fokusgruppsintervjun.
En annan pojke kunde inte minnas att han
hade genomgatt familjebehandling. Ytter-
ligare en pojke gick inte att na per telefon
trots upprepade foérsdk. En annan pojke
avbojde att delta pa grund av missndje med
socialtjinsten och ytterligare en tackade
nej utan motiv. Bland flickorna i bortfal-
let framkom att de inte ville delta i grupp-
intervjuer med andra flickor pa grund av
ridsla for att blotta sig. Med dem genom-
fordes diarfor enskilda intervjuer for att ta
hénsyn till detta. Ovriga flickor i bortfal-
let som inte deltog angav motiv som att de
inte hade tid eller motivation for att delta
i studien. Bortfallet var alltsa storst bland
ungdomarna.

En brist i studien &r att endast flickor
intervjuats. Resultaten fran studien hade
blivit mer mangfacetterade om ocksa poj-
karnas upplevelser hade kunnat studeras.
Bortfallet bland ungdomarna visar pa kins-
ligheten i den studerade fragan och darmed
svarigheten att fa tillgdng till dessa infor-
manters upplevelser om familjebehandling.

I denna studie framgar ocksa att kom-
binationen av fokusgrupp och individuella
intervjuer blev nédvindig for att kunna
minimera bortfallet si mycket som méjligt
och kan méijligtvis ifragasitta fokusgrupps-
metodens limplighet i forhallande till
kanslomissigt svara teman som upplevel-
ser av familjebehandling. Nagra ungdomar
visade tydligt att de hade farhagor att dela
sina upplevelser med andra och vi kan anta
att detta dven kan gilla fér de vuxna som
inte ville delta i grupperna. De som dire-
mot deltog uttryckte att de kinde stdd fran
gruppen och att det var till hjilp for dem
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sjilva att dela med sig av sina upplevelser
till andra.

Utifran
inbjods inte yngre barn under 13 ar da fra-

forskningsetiska  principer
gestillningarna rérde kinsliga och svéra
omraden. Hos de ungdomar som var under
18 ar inhimtades forildrars godkinnande
att delta.

Fokusgruppsintervjuerna varade tids-
massigt tva timmar och genomférdes av tva
intervjuare. De individuella intervjuerna
varade c:a 60 min och genomférdes av en
av de tva intervjuarna. Samtliga intervjuer
spelades in pa band och transkriberades.

Genomforande av
fokusgrupperna och
intervjuerna

I fokusgrupperna behandlades teman som
férandring under familjebehandlingen, hur
problemet hade utvecklats under behand-
lingen och den viktigaste erfarenheten
under familjebehandlingen. Vad upplevdes
som hjilpsamt och vad saknades under
behandlingen. Dessa teman var ocksa
underlag f6r de enskilda intervjuerna.

De tre intervjugrupperna bestod av
modrar, fider och ungdomar i separata
grupper. Informanterna fick pa sa sitt méj-
lighet att diskutera med andra médrar, fader
och ungdomar som deltagit i familjebehand-
ling om liknade erfarenheter. Att skapa nya
konstellationer av grupper genomférdes
utifran forestillningen om att det skulle ge
informanterna en stdrre frihet att uttrycka
sina upplevelser i ett nytt ssmmanhang som
var annorlunda dn den konstellation som de

varit i under familjebehandlingen. Samman-
sittningen av gruppen hoppades vi ocksa
skulle tydliggora gemensamma upplevelser
utifran roll och kén.

Bearbetning och analys

Alla de transkriberade intervjuerna gran-
skades med fokus pa att hitta relevanta
teman. De omarbetades och kategorisera-
des sedan till sin slutgiltiga form i tre storre
dimensioner som innehéll flera olika under-
liggande kategorier. De tre dimensionerna
var bemétande, dterhdmining och handling.
Dessa arbetades fram i en induktiv process
diar de teoretiska utgangspunkterna tji-
nade till att férdjupa och tydliggora bear-
betningen av empirin.

[ denna artikel behandlas temat bemd-
tande eftersom det ger empirisk kunskap om
samspelsménster som informanterna upp-
levde som hjélpsamma respektive som hin-
drande fo6r hjilp. Vid analysen av materialet
har hinsyn tagits till att tvé olika intervju-
metoder har anvints. Det resulterade i att
analysen gjordes utifran de enskilda infor-
manternas utsagor och inte pa gruppniva.

Informanterna

Samtliga namn ir fingerade for att skydda
intervjupersonernas identitet. Gruppen
man bestod av Adam, Pelle, Mario, Philip
och Andreas, fem min i aldern 35-50 ar.
De var gifta eller sammanboende med bar-
nets mamma. Alla utom en i gruppen var
svenskfodda. Overvigande del av dem hade
arbete. Nagra hade tidigare haft bekymmer
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i livet vilket foranlett kontakt med myn-
dighet och behandling. Det kunde da ha
handlat om psykiska besvir, alkohol eller
relationsbekymmer, medan det for andra
var forsta gangen som de kom i kontakt med
socialtjansten. Ungefir hilften hade sokt
hjilp sjdlva. De andra hade blivit erbjudna
familjebehandling av socialsekreterare. Det
var vanligt med erfarenheter av relations-
problem i familjen. De flesta i gruppen
hade mer #n ett barn. Nagra var forildrar
till barn med sa kallade bokstavsdiagnoser.

Gruppen kvinnor bestod av Karin,
Elna, Monika, Harriet och Lydia. Gruppen
kvinnor bestod av fem personer, samtliga i
aldern 35-55 ar. De var svenskfodda med
undantag av tva personer. De levde ihop
med barnets fader férutom en som var
ensamstaende. I stort sett hade alla arbete.
De flesta var mddrar till ungdomar, medan
nagon ocksa hade mindre barn. Médrarna
hade vanligtvis flera barn. Det var vanligt
att mddrarna hade erfarenhet av att ha haft
sitt barn omhandertaget. Samtliga hade
varit sjukskrivna pa grund av utmattnings-
symtom i samband med ett aktuellt bekym-
mer och de sammankopplade sin egen
utmattning med det. Kvinnorna hade lang
erfarenhet av att brottas med myndigheter
for att fa ritt slags hjilp. Nagra i gruppen
hade tidigare erfarenhet av en hjilpinsats i
form av behandling.

Gruppen ungdomar bestod av Vero-
nika, Sarah, Ellen, Sandra, Anne, Mikaela,
Emma och Julia, samtliga i aldern 15-21 ar.
De hade alla erfarenhet av relationsproblem
inom familjen och flera hade haft problem
i skolan. Alla utom en av ungdomarna hade
levt med en ensamstaende forilder eller i
en ny familjebildning. De saknade kontakt

med fadern. En mindre del av dem hade
sa kallade bokstavsdiagnoser. Nagra hade
erfarenhet av missbruk och andra hade
varit utsatta for sexuella 6vergrepp och
misshandel. I gruppen fanns ungdomar som
hade ett sjilvskadebeteende, dtstérningar
och andra hade varit pa rymmen hemifran
av olika anledningar.

Knappt hilften av informanterna hade
nagon fran sin egen familj representerad i
nagon av de andra intervjugrupperna.

Teoretiska utgangspunkter

Som teoretiska utgingspunkter har vi
framforallt anviant oss av det Anderson
(2002) och Carlsson (2003) har skrivit om
samspelsprocesser i familjebehandling och
i socialt arbete. Anderson tar sin utgangs-
punkt fran sina kliniska erfarenheter som
familjeterapeut och Carlsson utifran
sin forskning om hjilpprocesser i socialt
arbete.

Anderson har konstruerat ett antal teser
utifrin det socialkonstruktivistiska per-
spektivet med fokus pa relationen mellan
den hjilpsdkande och hjilpare. Hennes
teoretiska perspektiv utgar fran att minsk-
liga system ér relationella och baserade pa
spraklig interaktion. Teserna utgar fran den
terapeutiska processen, villkoren for for-
dndring och vad och vem som ska behand-
las i den terapeutiska kontexten.

Ur denna synvinkel #r den hjilpsckande
och hjilparen ett system dir mianniskor
skapar mening tillsammans. Utgangspunk-
ten 4r att den verklighet och dess betydelse
som tillskrivs oss sjidlva och andra och
erfarenheterna i vara liv, dr vixelverkande
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fenomen, som genom spraket skapas och
upplevs av enskilda individer i samtal och
handling. Sprak ar skapande, ger livet och
virlden ordning och mening och fungerar
som en form for social delaktighet.

For att forsta, ur ett socialkonstrukti-
vistiskt perspektiv, att samtal havererar
utgar Anderson fran begreppet duellerande
verkligheter. Det innebir att det bara finns
ett sitt att betrakta virlden, bara en san-
ning att uppdaga och att det kan uppsta en
kamp om tolkningsforetradet om vems san-
ning som ska gilla (Anderson 2002).

En annan teoretisk utgangspunkt ir de
handlings- och samspelsménster mellan
hjilparen och den hjilpsékande som ingar
i en begreppsstruktur som Carlsson (2003)
beskrivit. Han har konstruerat ett kluster
av olika handlingsméjligheter utifran sina
studier av hjilpprocesser i socialt arbete.
Begreppet samsyn definierar den hand-
lingsmailighet som uppstar nir den hjilpss-
kandes syn pa det aktuella problemet &ver-
ensstimmer med hjilparens.

En annan handlingsméilighet &r pseudo-
anpassning. Det innebir att den hjilpso-
kande anpassar sig till situationen pa sa
vis att han spelar med i den professionelles
definition av problemet. Den hjilpstkande
kan dolja vissa problem och anpassar sig
skenbart pga. exempelvis ridsla for att bli
utsatt for olika tvangsatgirder. Den hjilp-
sokandes forsok att forhalla sig till den
asymmetriska relationen mellan sig sjilv
och hjilparen kan leda till en gisslanroll i
processen vilket i sin tur kan resulterar i
ett passivt forhallningssitt hos den hjalp-
sokande (Carlsson 2003).

Ytterligare en av de aspekter som paver-
kar samspelet dr begreppet forstruktur hos

aktdrerna, framfor allt forstrukturen hos
hjilparen. Med begreppet avses de erfaren-
heter och de kunskaper som fungerar som
ett raster i mdtet med den andre. Hjilpa-
rens forstruktur riskerar bli en domine-
rande diskurs pa grund av att hjilparen och
den hjilpsdkande har en asymmetrisk rela-
tion. En avgérande punkt i samspelsproces-
sen mellan den hjilpsdkande och hjilparen
iar den process da problemet ska benimnas,
bestdmmas och definieras, dvs. problem-
bestdmningsprocessen (Anderson 2002).
Foérstrukturen har en avgorande inverkan
pa problembestimningsprocessen, som i
sin tur paverkar utvecklingen av olika sam-
spelsméonster.

Resultatredovisning

De empiriska resultaten kommer i resultat-
redovisningen att presenteras och kopplas
till teoretiska begrepp som beskriver sam-
spelet mellan hjilparen och den hjilpss-
kande.

[ intervjuerna framtrider ett flertal
utsagor, som rorde samspelet mellan den
hjilpsdkande och hjilparen. Det handlade
om hur den som tagit emot familjebehand-
lingen uppfattade relationen till hjélparen
och det har kategoriserats under temat
bemditande och syftar pa hur hjilpproces-
sen tolkades av parterna.

[ forhallande till temat bemdtande
talade de intervjuade om betydelsen av ett
gemensamt undersdkande av problemet dir
olika samspelsménster utvecklades sa som
samverkande-, duellerande- och pseudo-
anpassningsménster. Dirutdver kommer
begreppen; supplementation, problembe-
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stamningsprocess, forstruktur och dialogisk
rymd, som ocksa ir kopplade till temat
bemétande att behandlas i resultatredovis-
ningen.

Samverkan, samsyn och
samklang

Dessa samspelsménster upplevdes av infor-
manterna som verksamma och ledde till
upplevelser av ett positivt samspel. S& hir
uttryckte Veronica sin upplevelse av hjilp
och ett samverkande samspelsménster och
hur det uppfattades som hjilpsamt:

Jag kunde se att de ville hjdlpa och jag kunde
sjdlv sdga mycket. Jag hade mycket att sdiga
till om. Men jag tror inte att samtalen skulle
hjdlpt ndgon som inte ville prata alls. Jag satt
déir och ville fd det ur véirlden.

Citatet visar att det fanns en uttrycklig
viljeinriktning fran bada parter. Veronica,
uttryckte betydelsen av émsesidigheten i
processen. Hon férmedlade att hon verk-
ligen ville ha hjilp, det var enligt henne en
forutsittning for att ocksa fa hjalp.
Forekomst av stod, bemétande och gehor
for den hjilpsokandes énskemal paverkar
upplevelsen av situationen som virdig eller
ovirdig. De hjilpsokande som upplever att
de fatt ett negativt bemétande avstar fran
att limna ut kinsligt material och undviker
att lyfta fram problemet (Carlsson 2003).
En av de avgdrande faktorerna for att hjilp
ska kunna ges och tas emot ir i vad man
aktdrerna har en gemensam syn pa proble-
met och hjilpbehovet (a.a.). Det féljande
citatet visar pa fenomenet samsyn. Karin

(mamma) och hennes man sdkte hjilp pa
egen hand och hade méijligheter att presen-
tera sin problembild utan nagra patryck-
ningar:

Jag fick tvd personer som kom mig jittendira.
Frdn forsta stund sd kinde jag att de héir kan
jag lita pd. Vi fick respekt for situationen.

Begreppet samklang ir nira kopplat till
samsyn. Samklang 4r himtat fran eng-
elskans »to be attuned«. Samklang kan
beskrivas som ett fenomen som uppstar
nir minniskor méts pa samma vaglingd.
Att vara i en god eller acceptabel position
i ett samspel skulle kunna vara liktydigt
med att vara i samklang med nagon (Carls-
son, 2003). Pappa Pelles beskrivning kan ses
som ett uttryck for att vara i samklang med
hjilparna:

Jag mdste sdga att ndr man fdar den hir
typen av hjdlp, det dr ju otroligt. Det hand-
lar om personkemin. Personkemin tror jag
stémde for bdde mig och Karolina.

Duellerande verkligheter och
pseudoanpassning

En vanlig forekommande orsak till havere-
rande samtal och dir samspelet inte fung-
erar kan knytas till begreppet duellerande
verkligheter (Anderson 2002). Duellerande
verkligheter grundar sig pa antagandet att
det bara finns et sitt att betrakta virlden,
bara en objektiv sanning att uppdaga. Nar
detta samspelsménster dominerar gar ener-
gin at att férsoka dvertyga den andre om att
den har fel. Sarah (ung tjej) deltog i samtal
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tillsammans med sin mamma. I hennes
berittelse duellerade hon och mamman
med sina olika perspektiv mot varandra och
samspelsménstret blev ensidig och polari-
serande:

Det var mest att de holl med mig och mamma
blev arg och sd gick hon ddrifrdn och sd fick
jag sitta och prata med dem (familjebehand-
larna). Sd slutade det mest, att hon blev arg.

Som framgar av citatet fanns ingen enighet
om tolkningen av problemet. I ett duelle-
rande samspel kan mycket energi och starka
kinslor ga at till att skydda var och ens
uppfattning. I det hir fallet blev mamman
arg och samtalet ledde snarare till att klyf-
tan mellan henne och dottern vidgades. De
olika uppfattningarna som Sarah och hennes
mamma formulerade kom att framsta som
duellerande verkligheter (Anderson 2002).
Nir »fenomenet« duellerande verkligheter
uppstar i hjilpprocessen finns inte lingre
nagon korsbefruktning av idéer eller nagra
motesplatser fér olika perspektiv. Istil-
let kan duellerandet leda till monologiska
samtal dér ingen kidnner sig respekterad,
hord eller tagen pa allvar. Inom socialt arbete
kan detta fa stora konsekvenser eftersom
skilda perspektiv ger den aktuella proble-
matiken olika framtoning och medfér olika
l6sningsforslag. Nir den hjilpsdkande och
hjilparen inte kan na fram till en samsyn, ett
samverkande perspektiv och komma i sam-
klang med varandra, om vad som &r proble-
met far det negativa konsekvenser for den
fortsatta hjilpprocessen (Carlsson 2003).
de fall nir det dr méijligt att na fram till en
gemensam syn sa paverkar det samspelet i
samtalen i positiv riktning.

Ett annat samspelsménster som ocksa
paverkar bemdtandet som aterfanns i
utsagorna fran intervjuerna var det som
bendmns pseudoanpassning (a.a.). Om
motsittningarna avseende synen pa pro-
blemet inte 16ses sa kan det hinda att den
hjilpsokande underkastar sig hjilparens
problemdefinition och skenbart anpassar
sig till situationen. Ofta handlar det om att
den hjilpsckande forsoker undvika tvang i
nagot hinseende. Nista citat visar hur en
forilder pseudoanpassade sig till hjilparen
nir hon kinde sig trangd och tvingad till att
anta socialtjanstens tolkning av problemet.
Lydia (mamma) limnade motvilligt sitt
medgivande till att dottern skulle placeras
i familjehem:

Nir jag accepterade av socialkontoret att
de skulle skicka min dotter till familjehem,
trodde jag att familjehemmet som hon bodde
i skulle triffa mig och vi kunde gora ndgon-
ting tillsamman, men det var inte sd.

Lydia beskrev att hon slutligen gick med
pa att dottern skulle placeras i familjehem,
utifran ridslan att forlora inflytandet éver
sin dotters liv. Lydia hade hopp om att hon
littare skulle kunna samarbeta med famil-
jehemmet om hon gick socialtjinsten till
motes. Lydia sade att hon limnade sitt med-
givande utifran sin kinsla av maktléshet
och hon uttryckte maktldshet dven senare i
hjalpprocessen pa detta sitt:

Vad har jag gjort for fel? Vad dir jag for mdéin-
niska? Det dr ett stort fragetecken. Ar det
jag som dir problemet? Varfir vill hon inte bo
med mig?
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Citatet visar pa hur Lydia férlorade sin tro
pa sig sjdlv och kom att ifragasitta sig sjdlv
bade som individ och férilder.

Problembestdmning,
supplementation, forstruktur
och dialogisk rymd

I Anderson (2002) aterkommer begreppet
vilket
den process dir hjilparen och hjilpsckande

problembestdmningsprocessen, ar
interaktivt bendmner det som ska upp-
marksammas i hjalpprocessen vilket bildar
en ram for det som kommer att avhandlas
under familjebehandlingen. Om den pro-
cessen blir skev riskerar hjilpprocessen
att haverera. Ett alltfér sndvt perspektiv
stinger ute andra mdjliga perspektiv, sitt
att forstd och forklara den presenterade
problematiken. Adam, som &r pappa till
en flicka, berittade om en lang tid av »hdr-
jande« efter ritt slags hjalp. Vid tidpunk-
ten for intervjun hade Adam fatt bekréftat
genom att dottern fitt en diagnos att till-
standet var allvarligt:

Cirkusen drog igdng néir hon var femton, och
sd ska hon hinna bli néstan tjugo dr innan
hon fdr diagnosen. Det tycker jag dr tokigt.
Att man inte kan fd den héir utredningshjdl-
pen via socialen eller hos ndgon annan. Att
kompetensen saknas for att kunna under-
séka och uppdaga om det faktiskt éir en sjuk-
dom hon lider av. Sa efter fem drs héirjande
sd hamnade hon pd akuten och dd rdakade vi
tréiffa en psykiater som kénde pd sig att hon
hade de hdr problemen och remitterade till
rdtt person. Sd jag vet inte, ni kanske saknar
den hos er; den héir kompetensen.

Andersons (2002) tankar om problembe-
stémningen som en viktig del i samspelet
mellan den hjilpsokande och hjilparen for
att hjilpprocessen inte ska haverera stim-
mer vil dverens med Carlssons tankar om
problemdefinitionen som en viktig nyckel-
aspekt for hur samspelsménstret ska
utvecklas. Carlsson menar att de hjilp-
sokande som viljer att samarbeta har ett
bittre utgangslige och storre handlingsfri-
het dn de som inte vill etablera ett samar-
bete och som istillet fastnar i polariserande
perspektiv eller férnekar problemen och
dirmed mister moijligheterna att paverka
processen. Definitionen av problemen ir
viktig for hur samspelsménstren kommer
att utvecklas och dérigenom om processen
kommer att leda till hjilp fér den hjilpss-
kande eller inte.

Supplementation (Gergen refererad
i Anderson 2002) ir ett uttryck for hur
koordinationen av uttryck och handlingar
alstrar mening i samtalet. Supplementa-
tionsprocessen ir en dmsesidig process som
sker mellan den hjilpsokande och hjilparen,
vilket innebir att betydelser inte dr perma-
nent fixerade utan i stindig samverkan,
under konstruktion eller omkonstruktion
over tid. Emmas utsaga om hur samtalen
med mamman foérindrade hennes syn pa
henne, deras relation och svarigheterna i
relationen, ir ett exempel pa supplementa-
tionsprocessen:

Jag hade en bild av hur mamma var nér jag
var liten, men ndr jag fick héra henne prata
s blev bilden annorlunda. Jag méirkte pd en
gadng att det fanns mdnga pusselbitar som
fattades. Niir mamma berdittade sd kéndes
det som pusselbitarna foll pa plats. Néir de
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sattes pd plats déir sd fick jag en annan mer
positiv bild av mamma déin jag hade innan.

Anderson (2002) fér in tankar om bety-
delsen av hjilparens forstruktur i samman-
hanget, som en viktig aspekt i utfallet av
samspelsménster. Forstrukturen innefat-
tar hjilparens professionella och personliga
teorier, férutfattade meningar och erfaren-
heter, som i forvig faststiller kunskaper
som hjilparen har med sig in i métet med
den hjalpsdkande. Nér hjilparens forstruk-
tur blir en dominerande diskurs i samtalet
far den hjalpsdkandes perspektiv en mer
undanskymd plats, vilket kan bidra till att
samspelet havererar.

Ett samverkande synsitt, som bidrar
till ett hjilpsamt samspel mellan hjilpss-
kande och hjilparen, inkluderar begreppet
en dialogisk rymd (Anderson 2002). Det
syftar pa ett slags metaforiskt rum mellan
och inom samtalets alla deltagare, dir det
finns utrymme for manga idéer, dvertygel-
ser och uppfattningar samtidigt. Begreppet
ar avgorande for hur samspelet kommer att
utvecklas och gynnar floédet av olika per-
spektiv och handlingar.

Mikaela, en av flickorna, beskriver en
situation under familjebehandlingen, som
kan forstas som ett exempel pa dialogisk
rymd:

Familjebehandlaren har inte dragit for-
hastade slutsatser eller haft forutbestimda
meningar eller dsikter, ‘det héir éir orsaken’.
Hon har aldrig sagt konkret av att jag tror
att det hdr dr orsaken’, utan hon har alltid
lyssnat, det var inte svart eller vit for henne.

Citatet visar hur Mikaela konkret uttryckte

betydelsen av att det under familjebehand-
lingen skapades en méjlighet att tinka fritt
och att problemets l6sning arbetades fram i
en dppen process dir olika tolkningsméilig-
heter var méjliga. Hon betonade ocksa bety-
delsen av att hjilparen verkligen lyssnade
péa henne. Det i sig skapade ett utrymme fér
reflektion.

Konklusion

I denna artikel var syftet att underséka hur
férildrar och ungdomar som mottagit insat-
sen familjebehandling inom socialtjinstens
kommunala barnavard upplevde samspelet
mellan familjebehandlaren och dem sjilva.
Fragestillningar som studerats var vilka
samspelsménster som upplevdes som hjilp-
samma samt vilka samspelsmonster som
upplevdes som hinder {6r att fa hjalp.
Familjebehandling 4r en vanligt férekom-
mande insats for familjer som vinder sig
till socialtjansten fér olika typer av rela-
tionsproblem. I artikeln har nagra aspekter
av samspelsménster analyserats utifran 18
informanters upplevelser av familjebehand-
ling och hur de upplevde bemétandet av
familjebehandlarna.
Problembestimningsprocessen var en
viktig faktor fér hur familjebehandlingen
uppfattades av den hjilpsskande. Den
paverkades i sin tur av hjilparens forstruk-
tur som kan bli en dominerande diskurs i
samspelet. Analysen visade pa hur pro-
blembestimningsprocessen paverkade den
hjilpsdkandes perspektiv. Niar den hjilp-
sokande kinde sig forstadd och lyssnad pa
kunde detta forstas som ett samverkande
perspektiv mellan hjilpare och den hjilpss-
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kande. Begreppet dr nirliggande ett annat
begrepp, samsyn, som definierar nar hjil-
parens syn pa problemet dverensstimmer
med den hjilpstkandes (Carlsson 2003).
Resultaten visar pa att forandringsméilighe-
terna under familjebehandlingen uppstod
nir de olika parternas bilder av problemet
och hur det skulle definieras férhandlades
fram under samverkande och 6ppna former.
Foraldrar och ungdomar uttryckte att det
var viktigt att man kinde sig férstadd och
att hjilparen var aktivt lyssnande.

I resultaten sag vi ocksa exempel pa att
samspelet priglades av olika hinder som
forsvarade samspelet pa olika sitt. En for-
klaring till att negativa samspelsmonster
utvecklades och att samtal havererade
utgick fran begreppet duellerande verklig-
heter (Anderson 2002).

Enligt Carlssons begreppsapparat (2003)
finns flera olika méjliga forklaringar som
bidrar till férstaelsen av begreppet duel-
lerande verkligheter. Han anvinder meta-
foren tolkningskrig mellan hjilparen och
den hjélpsckande for att forklara nir tva
olika synsitt kolliderar. En kollision paver-
kar samspelet mellan den hjilpstkande och
hjilparen negativt da parterna befinner sig
i en asymmetrisk relation dir den hjilpso-
kande kan uppleva maktldshet. Denna typ
av samspelsmonster kan leda till att samta-
let havererar och att hjilpen uteblir.

Pseudoanpassning ir ett annat hand-
lingsalternativ for den hjilpsokande nir
definitionen av problemet skiljer sig 4t och
da den hjilpsokande anpassar sig till hjilpa-
rens bild. Detta passiva handlingsalternativ
innebdr att den hjilpsdkande undanhaller
hjilparen information om problemet och
pa sa vis skenanpassar sig till det alternativ

som hjilparen foresprakar. I detta samman-
hang paverkas samspelsménstret av begrep-
pet forstruktur.

Om forstrukturen dominerar i problem-
bestamningsprocessen paverkade det utfal-
let av samspelet i negativ riktning. Studien
visar pa att problembestimningsprocessen
ar en central fraga f6r upplevelsen av ett
negativt eller positivt samspel.

Det visade sig att det fanns en uppen-
bar risk att hjélparens definitioner kom att
styra samspelet. Nir problembestimnings-
processen snivades in alltfor snabbt sa
skedde det pa bekostnad av den hjilpsokan-
des egna uppfattningar av problemet. Den
hjalpstkande kunde da anpassa sig till orga-
nisationen och dess problemdefinitioner
och vad den kunde erbjuda i form av olika
insatser. Resultaten fran den hir studien
visar att hjalparen utifran sin professionella
roll och det forvintade tolkningsforetri-
det har ett stort ansvar for att ett 6ppet
samspelsmonster utvecklas vilket i sin tur
underlittar for att positiva hjilpprocesser
ska komma tillstand.

Familjebehandling inom socialtjinstens
kommunala barnavard sker inom en given
institutionell kontext som indirekt paver-
kar hjilpprocessen. Denna kontext priglas
av starka normativa virderingar. Den byggs
upp av etablerade uppfattningar om exem-
pelvis forildrars formagor och barns behov
av skydd fran ej godtagbara uppvixtvillkor
samt vad som riknas som problembete-
ende hos ungdomar och dir samhillet bor
ingripa.

Familjebehandlande samtal dr en insats
for att astadkomma hjilp men det ir ocksa
att betrakta som institutionella samtal som
ar asymmetriska till sin karaktir med klara
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roller mellan den professionelle och kli-
enten. Den professionella ir »expert« och
dirmed i éverlige i forhallande till klienten
som #r hjilpstkande. Resultaten fran den
hir studien visar hur brukaren uppfattar
den institutionella kontexten och hur den
kan uttryckas genom den professionellas
tolkningsféretrade och definitioner av pro-
blemet. Hur denna definition av problemet
gar till ar central fér upplevelsen av hjilp.
En viktig kunskap som kommer fram i stu-
dien &r vikten av att man som behandlare
lyssnar aktivt till den hjilpsdkande. Att

kunna lyssna innebir en aktivitet som &r
nagot mer 4n att vara tyst. Lyssnande inbe-
griper samspel och att man under samta-
let skapar ett psykologiskt utrymme som
bygger pa nirhet, avstand, intresse och res-
pekt i lagom proportioner (Hydén 2008).
Samspelet mellan hjilparen och den hjalp-
stkande framstar som en central punkt fér
utvecklandet av en positiv hjilpprocess.
Forst da nér vi verkligen lyssnar pa den som
soker hjilp, utifran hans eller hennes per-
spektiv kan positiva hjilpprocesser komma
till stand.
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Summary

Parents’ and young people’s experiences of
family treatment by social services

In this article the authors present mothers/,
fathers’ and young people’s voices about
their experiences of family treatment in
the context of the social welfare office.
The article focuses on the interaction pat-
terns between the client and the helper in
the family treatment process. The article is
based on a quantitative research study of
268 children who have been involved with
family treatment in two Stockholm muni-
cipalities and a qualitative interview study
with 18 people from the same population.
The experience of how the family treat-
ment was received by the parents and their
youngsters is investigated in this article. It
refers to the subject’s perspective on rea-
lity and the interpretative framework from
which he/she made meaning of the interac-
tion in the treatment. A common reason
for the development of different interpre-
tations and views about the interaction in
family treatment and reasons why conversa-
tions were experienced as negative derives
from the concept of dual/competing reali-
ties. The understanding of it is based on the
assumption that there is only one correct

interpretation of the world, only one objec-
tive truth to be discovered.

Another interaction pattern which also
emerged from the analysis was a break-
down in the conversation that was due to
false accommodation. If the client did not
openly express his or her hidden defini-
tion of the problem he or she could align
with the helper’s definition and appear to
go along with it. However, when the client
felt understood and listened to, an inte-
raction pattern that was collaborative and
cooperative between the helper and the
client took place. This pattern made it pos-
sible for clients to start a process of change.
The potential for change was dependent on
each person’s individual picture of reality
becoming apparent. That could open for
a new mutual sharing process. The chan-
ging process was also closely connected
to the definition of the problem. How the
problem was defined was revealed to be
an important factor in developing an inte-
raction pattern that was experienced as
positive and that could lead to a successful
family treatment process.

Lowenborg & Sjoblom: Forildrars och ungdomars erfarenheter...

71





