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FORORD


Vold mod børn er hverken acceptabelt eller lovligt. Vold mod børn har alvorlige 
 konsekvenser for både det enkelte barn og for samfundet som helhed.


Alligevel lever tusindvis af børn i Danmark i en utryg hverdag med vold og trusler. 


Det stiller krav til de professionelle behandlere og andre fagfolk i landets kom-
 muner, der kommer i kontakt med disse børn og familier. Men hvordan støtter og 
 behandler man børn, der er eller har været udsat for så alvorligt et svigt fra den, 
 der skulle være omsorgsgiver? 


Fem kommuner har over en treårig periode arbejdet systematisk med at udvikle, 
 afprøve og beskrive modeller for behandling af børn, der er eller har været udsat 
 for vold i hjemmet. Arbejdet er blevet fulgt og evalueret undervejs.


Denne bog beskriver de behandlingsmodeller, som er resultatet af de fem kommu-
 ners arbejde. Bogen er tænkt som inspiration til fagfolk, der har med voldsramte 
 børn at gøre, til ledere, som er behandlingsansvarlige, og som inspiration til 
 behandling af andre former for omsorgssvigt. Bogen er én i en serie om vold mod 
 børn udgivet af Servicestyrelsen.


Bogen indledes med tre generelle kapitler, der beskriver gennemgående temaer 
 i arbejdet med voldsudsatte børn og deres familier. Her kan du læse om særlige 
 forhold, der gør sig gældende i behandlingen af børn i familier med vold, om  
 sikkerhedsaspekter i familierne og om psykoedukation i behandlingsarbejdet. 


Disse temaer er aktuelle, uanset hvilken behandlingsmodel man anvender.


Herefter følger fire kapitler, som beskriver de enkelte behandlingsmodeller: den 
narrative behandlingsmetode, mentalisering som behandlingsmetode, den traume-
orienterede behandlingsmetode og den kognitive behandlingsmetode. Du vil få en 
kort introduktion til de forskellige teoretiske afsæt for hver enkelt model. Vægten 
i denne bog ligger imidlertid på en beskrivelse af selve metoden i behandlingen og 
mindre på beskrivelsen af teorierne bag. De er grundigt beskrevet i en anden bog i 
denne serie: ”Børn i familier med vold – teorierne bag behandlingsmodellerne”. 



(6)Ud over den teoretiske fundering adskiller projektets fire behandlingsmodeller sig 
 fra hinanden på den måde, at nogle inkluderer børn, der stadig er udsat for aktiv 
 vold, mens andre ikke gør. Nogle arbejder med familier, hvor volden er erkendt, 
 mens andre arbejder med familier, der benægter volden. Enkelte medtager også 
 børn, hvor det er længe siden, at barnet har oplevet volden. 


Målgruppen i modellerne er børn i alderen 0-12 år, der har været eller er udsat for 
 fysisk og psykisk vold eller trusler om vold i hjemmet. Det inkluderer også børn, 
 der har været vidne til vold i familien. Behandlingsmodellerne forholder sig også 
 til barnets nærmeste familie, og ofte er barnets mor en vigtig del af behandlingen, 
 fordi erfaringerne viser, at det har en bedre effekt på barnet. Dog har hver model 
 sin nærmere afgrænsede målgruppe.


Det er tilstræbt at beskrive de enkelte behandlingsmodeller på en måde, så de kan 


”plukkes ud” og overføres til andre kommuner og behandlingssteder. Du vil således 
 – ud over den psykologiske, pædagogiske og sociale indsats i hver enkelt model – 
 også kunne læse om de kompetencer, det kræver af de professionelle, hvor mange 
 timer det koster at anvende den enkelte model, og hvordan man hensigtsmæssigt 
 har planlagt arbejdet, ligesom visitationen til behandlingen også er beskrevet.


Sidst i bogen er der henvisninger til, hvor du kan hente yderligere inspiration, 
 viden og støtte til det videre arbejde med at støtte og behandle børn, der har været 
 udsat for vold i hjemmet.


Vi håber, du finder bogen anvendelig, og at du får inspiration til at kvalificere 
 arbejdet med behandling af børn, der har været udsat for vold i hjemmet.


Susanne Dal Gravesen  Inger Kjeldsen


Projektleder, Børn og Kvinder i Familier med Vold  Socialfaglig konsulent


Modellerne er udviklet som en del af et stort landsdækkende Satspulje-
 projekt, hvis overordnede formål var at forbedre indsatsen til kvinder 
 og børn i familier med vold. Aarhus, Skanderborg, Randers, Odense og 
 Haderslev Kommuner har bidraget til denne del af projektet. 


Den overordnede målgruppe var fastlagt på forhånd og med en tids-
 ramme på tre år fra 2008-2011. Kommunerne fik ikke direkte økonomisk 
 støtte, men har modtaget undervisning, rådgivning og supervision 
 undervejs.


Fra projektets start blev der indsamlet viden om eksisterende, velaf-
 prøvede og velbeskrevne behandlingsmetoder til børn, der har været 
 udsat for vold. Denne viden viste sig at være forholdsvis begrænset. 


Behandlingsmodellerne er udviklet på baggrund af den indsamlede 
 viden, med afsæt i kommunernes eksisterende kompetencer og med 
 det relevante kompetenceløft, som er tilført hvert projekt individuelt. 


I projektperioden har der været et tæt samarbejde mellem Servicesty-
 relsen og kommunerne. Det har bidraget til udfordring og inspiration i 
 hele forløbet.



FAKTABAGGRUNDEN FOR BEHANDLINGSMODELLERNE
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NÅR ET BARN LEVER MED VOLD I FAMILIEN  har det   store konsekvenser – både i forhold til barnets trivsel her   og nu, men også i forhold til barnets udvikling og fremtid. 



Det har længe været velbeskrevet, hvordan børn, der ud-  sættes for vold, bliver traumatiserede og udvikler en række  efterreaktioner. I løbet af de seneste ti år er der også kommet  større viden om, at det er lige så skadeligt for børn at over- være vold som selv at være udsat for vold. 



Særlige forhold   i behandlingen af   familier med vold



>>



KAPITEL 1



(8)i behandlingen, hvis der opstår vold i 
 hjemmet. Er de glade for behandlingen, 
 kan de tilbageholde deres viden om ny 
 aktiv vold.


Alle kommunernes behandlingsmodel-
 ler har en målsætning om at få volden 
 stoppet. Nogle kommuner har i deres 
 behandlingsmodel tænkt ind, at det 
 kan vise sig, at volden fortsætter eller 
 begynder igen. Det skyldes, at man i 
 projektet ønsker, at der udvikles rele-
 vante behandlingstilbud til dem også, 
 og at der findes en varig løsning på 
 familiens voldsproblematik.


Når målgruppen i behandlingsmodel-
 len ikke ekskluderer barnet, hvis der 
 fortsat er vold i familien, er kommu-
 nerne meget opmærksomme på, at der 
 skal være ekstra fokus på sikkerhed 
 og har derfor et tæt samarbejde med 
 politi, sociale myndigheder og statsfor-
 valtning.


I kapitlerne, hvor de enkelte behand-
 lingsmodeller beskrives, vil det fremgå, 
 at der er mange måder at sammensætte 
 målgruppen for behandlingen på. Det 
 er forskelligt, om behandlingsmodel-
 lerne primært henvender sig til barnet, 
 til mor og barn, til hele familien, eller 
 om der er tale om et gruppetilbud til 
 barnet. 


Nogle kommuner arbejder kun med de 
 familier, hvor volden er erkendt, mens 
 andre også har familier, der benægter 


volden, som en del af målgruppen. I de 
 familier, hvor volden ikke er erkendt, er 
 psykoedukation (læs mere om psykoe-
 dukation på side 31) et vigtigt element. 


Skanderborg Kommune har også  
 erfaret, at børn, som har været vidner 
 til vold i familien for flere år siden, sta-
 dig kan have ubearbejdede traumatiske 
 oplevelser og dermed have stor gavn af 
 et behandlingsforløb. 


Aarhus Kommune gør opmærksom på, 
 at i forhold til de familier, som i nogen 
 grad kan føle sig presset til at gå i 
 behandling, er det især vigtigt at kunne 
 fortælle, hvad forløbet indebærer.


Familier med mange problemer 
 Når et menneske har været udsat for 
 vold, kan det have en række psykologi-
 ske konsekvenser, blandt andet trau-
 meefterreaktioner, depression, skam 
 og lavt selvværd. Disse efterreaktioner 
 kan betyde, at den voldsramte mister 
 overblikket over sit eget liv, og at verden 
 kan virke kompliceret og uoverskuelig. 


Mange kvinder, der har levet i volde-
 lige forhold, har på grund af skam 
 og måske også som følge af mandens 
 jalousi isoleret sig, mens volden stod 
 på. Derfor kan de have et begrænset 
 netværk og dermed ikke den prakti-
 ske og sociale støtte, der skal til for at 
 klare de store omvæltninger, der følger 
 med et brudt parforhold.


Undersøgelser dokumenterer endvide-
 re, at selvom forældrene i det voldelige 
 forhold ikke tror, at barnet har set 
 eller hørt noget, viser det sig ofte, når 
 man spørger børnene om deres ople-
 velser med volden, at de detaljeret kan 
 beskrive de voldelige hændelser. Des-
 uden kan det være en stor belastning 
 at vokse op i et miljø præget af vold, 
 ligesom den voldsramte mors reaktio-
 ner på traumerne kan have betydning 
 for hendes evne til at yde omsorg for 
 barnet i kortere eller længere tid. I 
 projektet har kommunerne udviklet 
 behandlingsmodeller, der inkluderer 
 børn, der både har været ofre for og 
 vidner til vold. 


Hvordan sammensættes  
 målgruppen?


De behandlingsmodeller, kommunerne 
 har udviklet i projektet, adskiller sig fra 
 hinanden på et væsentligt punkt i val-
 get af målgruppe for projektet: nogle, 
 f.eks. Haderslev Kommune, har valgt 
 at inkludere børn, der stadig lever med 
 volden, enten som ofre eller vidner, 
 og andre har ikke. Og netop hvorvidt 
 målgruppen i behandlingen skal inklu-
 dere disse børn, er et særligt dilemma i 
 voldsbehandling. 


Skanderborg og Randers Kommuner 
 inkluderer ikke børn, der stadig lever 
 med vold i deres behandlingsmodel. De 
 gør opmærksom på, at de vurderer, det 
 ikke vil være forsvarligt over for barnet 
 at påbegynde en behandling, hvis 


barnet bagefter skal hjem og fungere 
 i en familie, hvor der stadig er vold. 


De understreger også betydningen af, 
 at der kan være en sikkerhedsrisiko 
 for børnene og evt. også for familie-
 behandlerne. 


Randers Kommune gør også opmærk-
 som på, at ved at fortsætte behandlin-
 gen kan man også være bekymret for at 
 komme til at legitimere, at volden sta-
 dig finder sted, eller støtte barnet til at 
 udholde ellers ubærlige livsomstændig-
 heder. Det vurderes heller ikke at være 
 muligt at behandle efterreaktioner på 
 vold, der stadig pågår. I gruppeforløb 
 kan det desuden være angstprovokeren-
 de for de andre i gruppen, hvis et barn i 
 gruppen fortsat lever med vold.


Dilemmaet i dette spørgsmål er, at selv-
 om volden bliver opdaget, betyder det i 
 mange tilfælde ikke, at volden stopper 
 med det samme. Nogle gange vender 
 den voldsramte kvinde tilbage til den 
 voldelige mand, og volden begynder 
 igen. Andre gange arbejder en familie 
 med at udvikle nye forståelser for, hvor-
 dan man kan opdrage sine børn uden 
 at bruge vold, men vender i frustration 
 og afmagt tilbage til gamle strategier. 


For mennesker, der reagerer med vold, 
 når de bliver vrede eller bange, kan det 
 være en længere proces at udvikle nye 
 måder at tackle deres følelser på.


Dilemmaet kan også opstå, hvis bør-
nene er klar over, at de ikke kan deltage 



(9)tere at håndtere. Aarhus og Odense 
 Kommuner giver udtryk for, at hvis 
 man ikke ved, hvad man skal gøre ved 
 mistanke eller viden om vold, er det 
 nemmere ikke at se den. De konstate-
 rer, at det er nødvendigt, at fagfolk har 
 tilstrækkelig viden om vold.


Aarhus Kommune erfarer også, at den 
 største udfordring overhovedet er at 


der sted i familien. Men når det bliver 
 sagt, at der er fokus på vold, bliver det 
 også nemmere at snakke om. 


Nogle kommuner har oplevet, at de 
 professionelle glemmer det, de kan 
 i forvejen, når de står over for at 
 skulle håndtere en voldsproblematik. 


I Aarhus Kommune har man oplevet 
 familierådgivere, der bliver usikre på, 
 Som professionelle behandlere er der som nævnt mange facetter at 


være bevidst om i arbejdet med familier med vold. Og erfaringen fra 
 projekterne er, at kommunikationen i sig selv indeholder mange for-
 skelligartede opgaver: 



•
  Samtaler med kvinderne om deres personlige liv. 


•
   Samtaler, som skal udrede, hvor retssager og statsforvaltnings- 
 sager befinder sig i systemet, og hvordan man kan bidrage med 
 viden og støtte.


•
   Ledsage kvinden til møder hos statsforvaltning, fogedret eller  
 andre relevante instanser.


•
   Samtaler om kvindens og børnenes sikkerhed, hvor man tager  
 stilling til spørgsmål som: Hvornår skal politiet inddrages? Hvordan 
 kan man støtte kvinden, så hun får en højere sikkerhed i de  

daglige rutiner?



•
   Samtaler af mere oplysende karakter, f.eks. om børns udvikling eller i 
 form af psykoedukation om det at have levet med trusler og vold for 
 både børn og voksne.


•
   Samtaler om bolig, økonomi og andre problemstillinger i  
 familier, der skal etablere sig på ny.


FAKTAKOMMUNIKATION MED MANGE FACETTER


Familier, som er præget af vold, er ofte 
 sårbare familier uden det store psyki-
 ske og sociale overskud. De kan have 
 både økonomiske, psykiske, sociale og 
 misbrugsproblemer. Problemer, der 
 måske har været med til at bringe de 
 voksne i familien ud i en sådan mag-
 tesløshed, at de har været voldelige 
 over for deres børn. Disse problemer 
 vil fortsat være der, også selv om vol-
 den er kendt.


På det tidspunkt, hvor behandlingen 
 går i gang, vil kvindens eller familiens 
 liv ofte være præget af store foran-
 dringer, og der kan være behov for at 
 forholde sig til offentlige instanser som 
 f.eks. statsforvaltning, politi og beskæf-
 tigelsesforvaltning. Desuden er børne-
 nes situation ofte også ustabil i forhold 
 til venner, øvrige familie og institution.


Flere behandlingsmodeller forholder 
 sig til, at netop fordi der er tale om 
 sårbare familier, skal behandlingsmo-
 dellerne kunne hjælpe familien med 
 de forskellige problematikker. 


Skanderborg Kommune pointerer, at 
 alt det, der ligger uden for samtalerne 
 med familierne, tager tid, og at volden 
 som nævnt kun er én ud af mange 
 problemstillinger for mange. Derfor 
 er der behov for tæt samarbejde med 
 mange forskellige institutioner: skole, 
 børnehave, socialrådgiverne, sund-
 hedsplejen, PPR osv.


Aarhus Kommune gør rede for, at 
 projektet har hjulpet til at fastholde 
 fokus på volden – at være opmærksom 
 på, at volden ikke ”forsvinder”, selv om 
 der kommer andre temaer i samtalen 
 – temaer som alkoholforbrug og egne 
 oplevelser med vold i opvæksten. En 
 behandler udtrykker, at det kræver 
 erfaring og undervisning at holde 
 fokus på volden, selv om der kan være 
 mange skridt hen til at tale om den.


At turde se volden  


Vold er et følsomt og tabubelagt emne. 


Ikke noget, man taler med hinanden om 
 i det daglige, og det er ubehageligt at 
 forestille sig, at mennesker skader deres 
 egne børn eller dem, de elsker. De fleste 
 af os vil gerne tænke det bedste om an-
 dre og ikke beskylde dem uretmæssigt 
 for noget, de måske ikke har gjort. 


Det betyder, at der kan træde en række 
 tvivlsmekanismer i gang, når profes-
 sionelle konfronteres med vold. En 
 sådan tvivlsmekanisme er benægtelse: 


”Det kan ikke være rigtigt – han virker 
 som sådan en rar mand.” En anden 
 mekanisme er bagatellisering: ”Alle 
 kan vel blive så gale på deres børn, og 
 det er nok ikke så slemt.” En tredje er 
 hjælpeløshed: ”Det er håbløst, hvordan 
 skal vi kunne hjælpe en familie med 
 så mange problemer.”


Flere kommuner har erfaret, at når 
der tales åbent om vold, og når der er 



(10)blive næsten kontraindicerende for, at 
 en behandlingsindsats kan finde sted.


Eksempelvis gør Aarhus Kommune 
 rede for, at det kan være et problem 
 at skulle skabe en relation og tilbyde 
 et behandlingsrum, hvor tillid er et 
 vigtigt parameter, når behandlerne 
 samtidig skal varetage den skærpede 
 underretningspligt og ved, at den 
 f.eks. kan føre til en politianmeldelse. 


I praksis betyder det, at når børnene 
 betror sig til behandlerne om volden, 
 kan det føre til, at de medvirker til en 
 politianmeldelse af forældrene. 


Når volden fortsætter  
 i den skilte familie


En anden problematik er, at når 
 kvinden flytter fra hjemmet, starter 
 processen om forældremyndighed og 
 samvær med børnene – en proces, der 
 tit betyder, at især den psykiske vold 
 mod kvinden og/eller børnene fortsæt-
 ter. Og kommunerne har erfaret, at det 
 ofte ikke er muligt at beskytte børnene 
 mod denne vold. 


Odense Kommune har opgjort, at i otte 
 ud af ni sager er det sket, at den fast-
 satte ramme for besøg og samvær ikke 
 respekteres – at faren f.eks. siger, at han 
 I 1997 blev forældres revselsesret over for deres børn afskaffet i Dan-


mark. Men en stor del af børn og unge i Danmark er stadig udsat for 
 vold i hjemmet. Det Nationale Forskningscenter for Velfærd, SFI,  
 gennemførte i 2010 en spørgeskemaundersøgelse blandt 1.042 elever  
 i 8. klasse om, hvorvidt de havde været udsat for fysisk vold.



•
   20 pct. svarer, at de har været udsat for vold af deres forældre inden 
 for de sidste 12 måneder.


•
   12 pct. af disse har oplevet vold fra forældrene flere gange inden for 
 de sidste 12 måneder.


•
   80 pct. af dem, som havde været udsat for vold fra forældrene, da 
 de gik i 5. klasse, har også været udsat for vold inden for de seneste 
 12 måneder. Mange børn og unge lever altså med vold over en lang 
 periode.


FAKTAVOLD MOD BØRN 


har mødt erfarne pædagoger, som gi-
 ver udtryk for ikke at vide, hvordan de 
 skal tale med børnene om emnet.


Særlige forholdsregler  
 i behandlingen


Kommunerne har også fået en række 
 erfaringer for, hvad der er særligt 
 hensigtsmæssigt at være opmærksom 
 på, når man arbejder med kvinder og 
 børn i familier med vold. 


Flere kommuner gør opmærksom på, 
 at det er en fordel at være to behand-
 lere på en sag. Det giver mulighed for, 
 at den ene behandler beskæftiger sig 
 med volden, mens den anden tager sig 
 af andre spørgsmål. Det skaber forudsi-
 gelighed og tryghed for familien. 


Skanderborg Kommune erfarer, at 
 børn med traumatiserede mødre og 
 ressourcesvage familier har særlig 
 brug for at blive taget i hånden for at 
 sikre, at de overhovedet møder op og 
 får udbytte af forløbet. Det kan være 
 en god ide at arrangere transport for 
 børn, der skal deltage i forløb, for at 
 sikre fremmøde, ligesom det kan være 
 nødvendigt at minde om en aftale 
 flere gange, f.eks. via sms.


Behandlere kan også være bekymrede 
 for, om det at tale om volden kan føre 
 til, at barnet eller kvinden atter over-
 vældes af de voldsomme hændelser og 
 herved traumatiseres igen. I Aarhus 
 Kommune er erfaringen, at denne 


bekymring minimeres gennem erfarin-
 ger og større viden på området.


Ingen helte i arbejdet


Det er vigtigt at få skilt personlige nor-
 mer fra faglige vurderinger. I arbejdet 
 med vold bliver de professionelles egne 
 normer og grænser udfordret, fordi 
 arbejdet med børn, der lider, ryster 
 deres grundlæggende forestillinger om 
 verden og om andre mennesker. 


Det skal der sættes ord på, og det skal 
 være muligt at få støtte fra kollegaer 
 og ledelse og gennem supervision. 


Kommunerne har også erfaret, at det 
 er væsentligt at være opmærksom på 
 sekundær traumatisering af behand-
 lerne, så ud over at tilbyde supervi-
 sion skal der også skabes et miljø på 
 arbejdspladsen, hvor det er accepteret 
 at blive påvirket. De professionelle skal 
 ikke være helte. 


Jura og behandling kan kollidere
 I voldssager kan lovgivningen nogle 
 gange opleves, som om den kolliderer 
 med andre af familiens behov, eksem-
 pelvis udvikling af behandlerrelatio-
 nen, faglige vurderinger og barnets tarv. 


Aarhus Kommune beskriver, at balan-
cen mellem de juridiske aspekter og 
lovkrav og de faglige vurderinger ofte 
har været vanskelig – og af og til direk-
te modsætningsfyldt. Dermed kan jura 
og behandlingsmæssige overvejelser 
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NÅR JURA OG BEHANDLING KOLLIDERER


Dette er et eksempel på et komplekst familieproblem, som ud over at omfatte  
 konflikten mellem jura og behandling også rummer et etnisk dilemma:


En mor og hendes to børn har igennem længere tid været i et behandlingsforløb. Moren 
 er flyttet på krisecenter, efter at hun i nogle år har boet sammen med en meget voldelig 
 mand. Efter hun er flyttet fra ham, har han truet med at slå hende ihjel, og hun er  
 meget bange for ham.


I starten af forløbet er der arbejdet med familiens sikkerhed. Der synes at være faldet ro 
 på situationen, og der er udarbejdet en behandlingsplan. Ifølge planen skal familiens to 
 døtre arbejde med at lave mindmap (læs mere om mindmap på side 61), mens moren har 
 et individuelt forløb med samtaler hver 14. dag – sideløbende med børnenes forløb. Den 
 første gang, der arbejdes med mindmapping, fortæller den yngste af pigerne på seks år, 
 at når hun er på samvær med sin far, bliver hun udsat for vold og seksuelle krænkelser, 
 og der bliver indgivet politianmeldelse.


Hvis samværet med faren afbrydes, betyder det, at familiens tilknytningskrav til  
 Danmark ikke er stort nok til, at de kan blive boende i landet. Alle må flytte – også  
 de to store børn – som altid har boet i Danmark og går i skole her. 


Og når der er tale om en åben politisag, er det ikke muligt at lave mindmap – af  
 risiko for at ødelægge politisagen. Det er også igen blevet helt centralt at arbejde med  
 sikkerhedstemaet. Moren er bange for, at faren vil blive så vred, når han hører, at volden 
 er blevet anmeldt, at han kan finde på at slå moren ihjel. Sikkerheden  


er atter aktuel. 


lige beholder børnene en ekstra dag, og 
 hvis moren ikke accepterer det, bliver 
 hun mødt med udtalelser som: ”Du kan 
 jo ikke finde ud af at passe de unger 
 alligevel, so!” ”Vent bare at se, hvad der 
 sker, hvis ikke …” ”Jeg gør, hvad der 
 passer mig, og hvis jeg først vil aflevere 
 dem i morgen, så gør jeg det.” 


Ofte overhører børnene den nedsætten-
 de tale om morens person og truslerne 
 om forskellige sanktioner, hvis hun 
 ikke retter ind – ofte i forbindelse med, 


at far og mor mødes, når børnene skal 
 afleveres til eller hentes fra samvær. 


Så selvom far og mor er skilt, oplever 
 børnene altså fortsat, at netop de men-
 nesker, som skulle passe mest på dem, 
 ikke kan. Børnene oplever verbale over-
 greb på og straffeaktioner mod mor – 
 straffe, de tit involveres i. Børnene står 
 tilbage med en oplevelse af, at deres 
 mor ikke formår at beskytte dem, og 
 at de derfor heller ikke kan stole på 
 hende som omsorgsperson.


En undersøgelse fra Det Nationale Forskningscenter for Velfærd, SFI, viser, 
 at forholdsvis få børn, der udsættes for vold i hjemmet, opdages og hjæl-
 pes af systemet. Det kan betyde, at mange fagfolk ikke er opmærksomme 
 på vold i hjemmet eller kan have berøringsangst i forhold til at reagere på 
 en mistanke om vold mod et barn.



•
   5,6 pct. af en årgang fortæller, at de har været udsat for mishandling af 
 deres forældre igennem barndommen.


•
   Undersøgelsen viser, at mindre end hver femte af de børn, der udsæt-
 tes for fysisk vold, bliver opdaget af kommunen. 0,12 pct. af en årgang 
 bliver opdaget i forbindelse med hospitalsophold.


•
   22,7 pct. af de interviewede fortæller, at de har oplevet psykisk mishand-
 ling, som f.eks. trusler, og har fået at vide, at de er uønskede og værdiløse.


•
   3,2 pct. af en årgang registreres som en børnesag i kommunen  
 begrundet i psykisk vold.


•
   14,9 pct. af de interviewede fortæller, at de har været udsat for vanrøgt, 
 som f.eks. ikke at få ordentlig mad eller fysisk pleje og omsorg.


•
   3,4 pct. af en årgang er omfattet af en børnesag, hvor vanrøgt er  


FAKTABØRNEMISHANDLING I HJEMMET
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Sikkerhedsaspektet i  familier med vold



>>



I BEHANDLINGEN AF FAMILIER MED VOLD  er sikkerhed   et centralt tema, som behandlere og andre fagfolk skal tage  med i de indledende overvejelser og undervejs i arbejdet. 



Det er først og fremmest nødvendigt at forsøge at sikre, at   barnet eller moren ikke udsættes for ny vold, når først volden  er ophørt. For hvis deres sikkerhed ikke er på plads, vil det  helt naturligt optage barnet og/eller moren og måske flytte  fokus fra den egentlige behandling.



KAPITEL 2
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1.
  Advarselstegn


> hvad sagde han (bandeord,  
 løgn, ”historier”)


> hvordan sagde han det


> stemmens tone


> evnen til at lytte


> effekt af alkohol/narkotika/eller 
 lignende


> kendetegn i ansigtet (f.eks. øjnene)


> kroppens holdning



2. Hvor starter volden?


> i stuen


> i soveværelset


> i køkkenet


> i andre rum



3. Flugtplan


> kort over huset


> døre, vinduer, udgange


> er der små børn/babyer


> evt. signaler til større børn



4.   Hvad forhindrer dig i   at udføre din plan?



5.   Hvad skal du have   med dig?


> penge, pas, medicin, nøgler (til 
 bolig, bil, andet)


> vigtige papirer, Dankort, tøj


> kæledyr, tlf.nr. på taxa, mobil



6.  Sikkert sted


> Østjyllands Politi (tlf.: 112  
 eller 8731 1448)


> familie


> venner


> Krisecenter: Søndervang 92,  
 8260 Viby J (tlf.: 8615 3522)



7.   Hvor meget tror du på  denne plan?


> Hvor vil du opbevare denne plan?


> Vil du fortælle nogen om den?



EN GUIDE TIL SIKKERHEDSPLAN 


Aarhus Kommune har udviklet en guide til støtte for behandlerne til samtalen  
 med familien om sikkerhed:


Før den øvrige del af behandlingen 
 kan iværksættes, er det nødvendigt at 
 arbejde med, at barnet og/eller moren 
 er i sikkerhed og er så trygge, at de kan 
 forholde sig til behandlingen. Alle kom-
 munerne i projektet har derfor også 
 indtænkt sikkerhedsaspektet i deres 
 behandlingsmodeller på forskellig vis. 


Der kan være tale om at etablere både 
 fysisk og psykisk sikkerhed – at der for 
 eksempel kan være tale om at støtte 
 moren i at flytte til et krisecenter, at 
 skaffe en overfaldsalarm, finde telefon-
 numre på politi m.m.


Der kan også være tale om at arbejde 
 med et barn eller en kvinde, som ikke 
 længere fysisk er i fare, om at kunne 
 skelne imellem, hvad der reelt er at 
 være bange for, og hvad som er angst, 
 der stammer fra volden, men som har 
 udviklet sig til et selvstændigt symp-
 tom. Der kan også være tale om mere 
 overordnet at tilvejebringe sikre livsbe-
 tingelser for barnet og kvinden. 


Flere kommuner har udarbejdet 
 konkrete sikkerhedsplaner, som er 
 planlagt ned til mindste detalje. Fokus 
 kan eksempelvis være på, hvor man 
 kan flygte hen, telefonnumre til men-
 nesker, der kan hjælpe, osv. 


Sikkerhedsplaner og kort


Skanderborg Kommune har udviklet 
 dette sikkerhedskort til deres arbejde 
 med børn, der har levet med vold. 


Behandleren laver et lille kort, som 
 udfyldes sammen med barnet. Kortet 
 lamineres, og barnet får det. 


Kortet kan evt. forsynes med et billede 
 af barnets ”styrkedyr”, f.eks. en løve, 
 som er fundet gennem behandlingsfor-
 løbet.


Nabo:  __________________________________


Skolens kontor: __________________________


Skoleleder: ______________________________


Klasselærer: _____________________________


Tillidsperson: ____________________________


Sundhedsplejerske:  ______________________


Psykolog:  _______________________________


Sagsbehandler: __________________________


Politiet: 112


Børnetelefonen: 3555 5555


Jeg kan ringe til: __________________________


Mor: ____________________________________


Farmor: _________________________________


Aarhus Kommune gør opmærksom på, at behandlerne kan stille spørgsmålene om 
sikkerhed, men at de ikke kan garantere for familiens sikkerhed. Der kan derfor 
være brug for samarbejde med flere faggrupper og instanser, f.eks. politi, krise-
center, sagsbehandlere osv.



(14)Sikkerhed – et evigt aktuelt tema 
 I familier med vold er sikkerhedste-
 maet et tema, der hele tiden kan blive 
 aktuelt. Der opstår ofte nye kriser eller 
 fornyede trusler over for familien eller 
 barnet. Derfor lægger flere af projek-
 ternes behandlingsmodeller særlig 
 vægt på, at sikkerhedstemaet hele 
 tiden holdes levende gennem opmærk-
 somhed på aktuel sikkerhed, ved at 
 spørge til det og arbejde med det, hvis 
 det bliver aktuelt igen. Det kan for 
 eksempel være, hvis: 


•   en mor flytter hjem til den  
 voldelige partner igen 


•   den voldelige partner  
 opsøger familien 


•  mor får en ny voldelig kæreste 


•   forældre, der var holdt op med  
 at slå, begynder at slå igen


•   et barn skal på samvær med  
 den voldelige forælder.


Hjælp til at bryde mønstre
 Sikkerhed handler ikke kun om at 
 undgå ny vold. For at skabe sikkerhed 
 for barnet kan det også være nødven-
 digt at støtte den voksne, så vedkom-
 mende er så rolig og samlet, at hun/


han kan fungere som omsorgsperson 
 for barnet. Det kan også være nødven-
 digt at tilbyde et behandlingsforløb for 
 at gøre vedkommende opmærksom på 
 de mønstre, der fører til, at han/hun 
 ikke er i stand til at skabe sikkerhed 
 for sig selv og sine børn.


Sikkerhed for personalet 


Kommunerne har også været opmærk-
 somme på, at sikkerheden for det 
 personale, som arbejder med de volds-
 ramte familier, er vigtig. Hvordan man 
 arbejder med personalets sikkerhed, 
 varierer fra kommune til kommune. 


F.eks. laver nogle en risikovurdering 
 i alle sager, mens andre ikke gør (se 


eksemplet på side 27). 
FAMILIESAMTALE SATTE FOKUS PÅ STEMNINGER 



OG SIKKERHED


I Aarhus Kommune arbejdede man med en familie med meget vold. Moren 
 havde været indlagt med livstruende kvæstelser flere gange som følge af  
 volden og var bange for at blive slået ihjel. Børnene i familien havde over-
 været volden. 


Behandlerne talte med familien om sikkerhed og gik ind i rollen som eks-
 perter, der talte om det ulovlige i volden og om konsekvenserne for børnene, 
 der overværer volden. Der blev også talt helt konkret om forløbet op til en 
 voldsepisode i familien.


Målet var at finde ud af, hvornår situationen accelererede fra et skænderi 
 til en voldsepisode. Hvad skulle de hver især gøre anderledes, når afmagten 



EGNE GRÆNSER GAVNER SIKKERHEDEN


En kvinde fortæller i behandlingen, hvordan hun som barn blev udsat for 
 seksuelle overgreb og vold i sit hjem. På et tidspunkt blev det så slemt, at 
 hun flygtede til en kusine og boede hos hende. Men her blev hun udsat for 
 seksuelle overgreb fra en onkel. 


Kvinden valgte at flytte sammen med en kæreste, som også udsatte hende 
 for vold. Senere blev hun gift og fik børn, og også dette forhold udviklede sig 
 voldeligt. Kvinden ønskede i behandlingen at arbejde med de mønstre, hun 
 havde som følge af opvæksten med vold og overgreb. 


Især var hun optaget af at lære, hvordan hun kunne blive bedre til at op-
 fange signaler på, at de mænd, hun forelskede sig i, var farlige. Og hvordan 
 hun kunne lære at tro på, hun havde ret til at sætte grænser. 


Kvinden blev altså opmærksom på, at hun gentog sine mønstre og ville 
gerne lære at bryde dem.



(15)meldte sig – og der blev talt om, hvordan både moren og faren hver især 
 kunne agere anderledes og for eksempel begge kunne forlade hjemmet.


Faren i familien gav udtryk for, at han ikke vidste, hvad han skulle gøre 
 anderledes i situationen, og ønskede råd til at finde andre måder. Familien 
 fik en seddel med oplysninger om, hvem de kunne kontakte, blandt andet 
 med telefonnumre til instanser som politi, krisecenter og skadestue. 


Efter samtalen talte behandlerne om, hvad der mon ville ske i familien, når 
 de var gået. De blev opmærksomme på, at de muligvis havde forladt fami-
 lien i en ”dårlig stemning”, og de var usikre på, hvad stemningen kunne ud-
 vikle sig til. Kunne familien håndtere og bruge det, der var blevet talt om? 


Dette fokus betød, at dilemmaet blev bragt op i voldsprojektgruppen i kom-
 munen. Det bidrog til, at ideen om at udtrykke stemningen i familien blev 
 taget op i de næste samtaler.


Det berørte dem meget – især faren. Han blev berørt over, at pigerne kunne 
 sætte ord på stemningen, tegne den og fortælle om effekten af den. At tale 
 om stemninger og sikkerhed kom derfor til at følges ad. 


En måde at tale med familien på handlede også om at tage en generaliseret 
 ekspertformidling ind i familien og pege ud, hvad vold gør, hvad der kan 
 bremse det, og hvilken effekt det har på hele familien. Det gav plads til, 
 at faren ikke følte sig stemplet som (volds)menneske, men at der blev talt 
 om handlingerne og mulighederne i handlingerne – en eksternaliserende 
 måde at arbejde på. Det blev også vigtigt at kigge på uenigheder og på de 
 værdier, håb og drømme, familien rummede.


Hele forløbet betød, at behandlerne også tænkte på deres egen sikkerhed. De 
 undersøgte, hvordan de kan arbejde med det i familiers hjem. En konklu-
 sion blev, at der altid skal være to behandlere på sagen, og at det skal være 
 muligt at kunne komme væk fra de steder, man mødes og taler sammen.


Her er et eksempel på, hvordan Odense Kommune har udviklet en  
 voldspolitik med fokus på sikkerhed for personalet.


Før en samtale: 


•   Orientere personalet, når der er tale om familier, hvor man ved,  
 at parterne kan blive meget vrede. 


•  Ingen går hjem, før alle er færdige. 


•  Hvis man er alene på arbejdspladsen, låses yderdøren.


•   Vær opmærksom på, om cykler står afsides og mørkt om vinteren.  


Det anbefales, at behandlere ikke er alene der.


•  Det er i orden at være alene med en familie, man kender.


•   Det er en god ide at have tænkt over, hvilke strategier man vil benytte, 
 hvis man ved, at man skal møde en familie med meget vrede.


•   Hvordan kan man forberede sig på hjemmebesøg, hvor der er risiko for 
 at møde vrede?


•  Vær opmærksom på egne signaler og egne grænser.


•   Vær opmærksom på, hvordan rummet er indrettet, og hvor det er strate-
 gisk godt at placere sig.


•   Praktikvejlederen er ansvarlig for, at praktikanter føler sig sikre i deres 
 arbejde.


•   Den enkelte medarbejder afgør, om han/hun har følt sig truet eller 
 krænket. Det er enhver medarbejders ret og pligt at tage emner som 


”hvad finder man sig i på sin arbejdsplads” op på relevante møder, f.eks. 


personalemøder.


•   Medarbejderne skal aldrig gå alene ind til en samtale med en vred, på-
 virket person. Udpeg et kontor, som er godt til samtaler, der kan udvikle 
 sig uforudsigeligt, f.eks. fordi der er vinduer ud til gangen.


•   Temadag om konfliktmægling. Der skal over tid sikres brush up, og nye 
 medarbejdere skal introduceres til voldspolitikken.


•   Der skal desuden laves en mappe med procedure i forbindelse med vold, 
 som også indeholder personlige oplysninger: hvis man er udsat for vold/


trusler, hvem ønsker den enkelte medarbejder så, at der bliver kontaktet?



VOLDSPOLITIK FOR PERSONALET
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•  Hvis nogen hører råb, banker en kollega på.


•  Forsøg at sige fra i nuet.


•  Afslut samtalen.


•   Kollegaer/leder tager over i forhold til den, der bliver truet, og yder 
  omsorg.


Efter samtalen:


•   Medarbejderen skal tale med sin leder så hurtigt som muligt  
 efter  hændelsen.


•  Det er ledelsens ansvar at handle. 


•  Kollegaer hjælper hinanden med at agere.


•  Det er vigtigt at tale med nogen efter en hændelse – gerne flere gange.


•   Det er muligt at blive fritaget fra at tale med den pågældende person 
 igen. Det aftales individuelt.


•  Mulighed for henvisning til psykolog.


•  Trusler anmeldes altid til politiet.


•  Der skal tages stilling til, om truslen skal anmeldes som en arbejdsskade.


•  Aftal med den, der er blevet truet, hvad der skal siges til kollegaerne.


•   Hvis en medarbejder er blevet truet af en borger, kan der sammen  
 med lederen afholdes en samtale med den borger, som har truet. Det 
 afhænger af situationen og truslernes karakter.


I 2009 foretog Københavns Kommune en skolebørnsundersøgelse af 
 børns oplevelser af vold i hjemmet. Den viste, at:



•
  19 pct. af børnene har været udsat for vold


•
  17 pct. har oplevet, at andre i familien udsættes for vold


•
  15 pct. har oplevet trusler om vold mod dem selv.


FAKTAVOLD I HJEMMET I KØBENHAVNS KOMMUNE
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Psykoedukation i  



behandlingsarbejdet  med familier med vold



PSYKOEDUKATION VED VOLD BETYDER  at barnet   eller moren undervises i de almindelige efterreaktioner,   de risikerer at udvikle, når de har været ofre for eller   vidner til vold.



Alle kommunerne har på forskellig vis brugt psykoedukation  som en del af deres behandlingsmodel – nogle som et fast   element i behandlingen, andre steder indgår det som et   spontant element i samtalerne.  >>



KAPITEL 3



(18)Barnets alder spiller også en rolle – ved 
 mindre børn kan man bruge fysiske 
 eksemplificeringer eller tegninger.


Psykoedukation kan også inddrages 
 i gruppeterapi. Gruppelederne kan 
 fortælle om andre børn, der har ople-
 vet vold, og om hvad det har betydet 
 for dem. På den måde almengøres et 
 barns erfaringer og bliver italesat, så 
 barnet ikke føler sig så alene og ander-
 ledes. Desuden styrker det sammen-
 hængskraften i gruppen. 


Psykoedukation af  
 omsorgspersonen 


Barnets omsorgsperson/forælder kan 
 også have gavn af psykoedukation – en-
 ten motiveret af et spørgsmål fra foræl-
 deren, eller fordi behandleren er vidne 
 til en dynamik mellem barn og voksen, 
 som vil være hjælpsom for forælderen 
 at få en nuanceret forståelse af. 


Myter aflives med psykoedukation
 Psykoedukation kan også bruges til at 
 undervise forældre, der bruger vold 


Når man er med i eller vidne til voldsomme hændelser, f.eks. en  
 trafikulykke, ildebrand, drukneulykke eller vold i hjemmet, påvirkes 
 man på mange forskellige måder. Det gælder både børn og voksne,  
 og det er helt normalt. Tanker kommer og kan dukke op igen og igen. 


Følgende reaktioner er almindelige og normale efter en  
 traumatisk oplevelse: 



•
  At være bange og føle angst


•
  Voldsomme erindringsbilleder


•
  Søvnbesvær


•
  Koncentrationsvanskeligheder


•
  Katastrofefølelser


•
  Følelse af ensomhed


•
  Følelse af at være mærkelig og anderledes


•
  Hævnfantasier


•
  Ked af det


FAKTAVOLDSOMME TRAUMATISKE   BEGIVENHEDER OG REAKTIONER


Med psykoedukation kan der blandt 
 andet undervises i PTSD (Post Trauma-
 tisk Stress Disorder, som er en diagno-
 se fra det amerikanske diagnosesystem 
 DSM IV) og de tre kernereaktioner, 
 som kendetegner PTSD: 


Den første kernereaktion er ’genople-
 velsesreaktioner’, hvor barnet igen og 
 igen genoplever dele af traumet, f.eks. 


i form af flashbacks, hvor det ser mor 
 blive slået. 


Den anden kernereaktion er ’undgå-
 elsesreaktioner’, hvor barnet undgår 
 følelser og tanker, der vedrører trau-
 met, for eksempel ved for alt i verden 
 at undgå konfliktsituationer. 


Den sidste kernereaktion er ’vedva-
 rende stress’, hvor barnets stressniveau 
 er vedvarende forhøjet efter traumet. 


Det giver sig f.eks. udslag i, at barnet 
 ikke kan sove eller koncentrere sig om 
 skolearbejdet.


Der kan også undervises i symptomer 
 som depression, angst, mangel på 
 selvtillid eller somatiske symptomer 
 som f.eks. ondt i maven. For børn 
 kan der være særlige symptomer som 
 separationsangst, irrationelle forestil-
 linger, manglende håb for fremtiden 
 og traumatiseret leg. 


Flygt, kæmp eller frys-reaktioner
 Det giver ofte god mening at fortælle 
 barnet om ’flugt, kamp eller frys’-


reaktioner ved traumer: At mennesker 
 overlever traumer enten ved at flygte, 
 kæmpe eller ligge stille. Det kan være 
 svært at forstå sin egen reaktion i 
 traumesituationen, og nogle gange 
 kan måden at reagere på være blevet 
 en vane, så barnet reagerer på samme 
 måde i andre situationer. 


F.eks. i tilfælde af en konflikt med en 
 kammerat i skolen kan barnet reagere, 
 som om der var tale om en kampsitua-
 tion. Og barnet kan finde på at slå og 
 kæmpe mod kammeraten på en måde, 
 som ville have været relevant, da bar-
 net oplevede vold i hjemmet, men som 
 her synes ude af proportioner i forhold 
 til den aktuelle konflikt. Med andre 
 ord bliver reaktionen fra traumesitua-
 tionen til et adfærdsmønster hos 
 barnet i andre situationer. 


I psykoedukation forstås symptomerne 
 oftest som en konstruktiv måde, bar-
 net eller moren mestrede den vold-
 somme hændelse på. Reaktionerne 
 var konstruktive i traumesituationen 
 og lige bagefter, men de kan blive et 
 problem på længere sigt.


Ikke alle, der har levet med vold, 
udvikler symptomer. Derfor er der 
tale om generel undervisning, hvor 
der tilbydes ord til at forstå disse 
forskellige reaktionsmåder. Formen 
og indholdet af undervisningen skal 
tilrettelægges efter morens eller  
barnets behov. 



(19)
LIGE SÅDAN DER HAR JEG DET OGSÅ


En behandler læser en liste med almindelige traume-efterreaktioner op for 
 en pige. Da hun hører dem, siger hun: ”Sådan har jeg det også, og sådan 
 havde jeg det lige efter, men nu er det ikke sådan mere.” Da det hele er læst 
 op, siger hun: ”Jeg vil rigtig gerne vise den liste til min mor.” 



SARA OG NICOLAI


Sara er mor til Nicolai på tre et halvt år, og hun følger  
 Nicolai til musikterapi.


Sara deltager aktivt i musikterapien, primært fordi Nicolai reagerer med 
 panik: Han græder og skriger, hvis mor forlader rummet og lukker døren. 


Sådan reagerer han også, hvis hun går på toilettet – både ude og hjemme.


Sara er godt og grundigt træt af denne adfærd og vil have, at hendes søn 
 skal opføre sig ’normalt’ – hun gør krav på retten til privatliv. Så Nicolai 
 bliver mødt med en stor grad af irritation, hver gang han reagerer på, at 
 hans mor forsvinder.


Musikterapeuten har kendskab til, at Nicolai har oplevet at blive adskilt fra 
 sin mor, når hun blev udsat for fysisk vold. Faren hev Nicolai ud af rummet 
 og låste døren, så han ikke kunne komme ind igen – og her har Nicolai hørt 
 sin mor blive udsat for vold.


Musikterapeuten gør Sara opmærksom på, at der formodentlig er en  
 sammenhæng mellem de oplevelser, Nicolai har haft i sin opvækst, og den 
 adfærd, han udviser nu. Når han oplever, at døren mellem ham og hans 
 mor lukkes, genoplever han sit traume. 


Musikterapeuten fortæller også Sara om, hvordan traumer kan reaktiveres 
 som opdragelsesmiddel, til at forstå, 


hvilke konsekvenser det har for barnet, 
 f.eks. at vold kan føre til, at barnet selv 
 tackler konflikter med vold. Det kan 
 være med til at motivere forældrene til 
 at lære nye måder at være forældre på.


Forældre til børn, der har overværet 
 vold, kan have brug for at få aflivet 
 myten om, at barnet bare skal glemme 
 det, som er sket, for at få det godt igen. 


I stedet skal de forstå, at barnet har 
 brug for at vide, at det er i orden at 
 sætte ord på det, barnet har oplevet.


I forhold til netværket spiller psyko-
 edukation også en vigtig rolle. Det 
 kan eksempelvis være hjælpsomt at 
 orientere dem om, at børn, der har 
 levet med vold, kan have svært ved at 


håndtere konflikter og let bruger de 
 samme mestringsstrategier som dem, 
 de har oplevet hjemme – nemlig vold. 


Psykoedukation som  
 generaliseret viden 


Aarhus Kommune har blandt andet 
 brugt psykoedukation i sammen-
 hænge, hvor en familie ikke selv kan 
 tale om volden, fordi de måske skal 
 igennem en retssag og derfor er bange 
 for at afsløre eller fortælle for meget. 


Med psykoedukationen kan man i ste-
det tale om volden på en mere generel 
måde. Effekten er blandt andet, at 
familien kan vise hypotetisk interesse, 
selvom de ikke vedkender sig, at vol-
den har fundet sted. Det giver familien 
et sted at kunne stille nogle ”hvad nu 
hvis”-spørgsmål.



(20)Ditte fortæller behandleren, at hun helt konkret kan bruge sin viden til at 
 håndtere stress. Hun har fået en større forståelse af, hvad der sker fysisk og 
 psykisk, når hun eller Naja udsættes for lignende vanskeligheder. Det gør  
 det også lettere for hende at forstå, at deres reaktioner kan skyldes følgevirk-
 ninger af volden. Ditte er tidligere ofte blevet meget irriteret på Naja, som  
 hun oplever stresser hende, f.eks. når Naja hænger på hende, hele tiden beder 
 om hjælp eller taler uafbrudt. 


Denne nye forståelse betyder, at Ditte bliver mindre irritabel, og hun er blevet 
 bedre til at lytte til sin datter og kan bedre rumme hende. Det, at Naja ikke 
 bliver afvist af sin mor, men lyttet til, betyder, at hun nemmere accepterer et 
 nej. Hun bliver også mere rolig.


Ditte har tidligere brugt alkohol for at dæmpe stressfølelser. Nu oplever hun  
 et mindre behov for alkoholen og forsøger i stedet at bruge sine kreative evner, 
 hvis behovet for at drikke opstår. Hun forholder sig anderledes til sig selv, og 
 hendes selvværd er højnet.


Nicolai får den tryghed, han er bange for at miste. Nicolai har brug for  
 at opleve igen og igen, at mor er bag døren og har det godt – og passer  
 på Nicolai.


Det bliver også en aktiv del af musikterapien – at åbne og lukke døre – og 
 med Saras nuancerede forståelse af grunden til Nicolais adfærd bliver han 
 efterhånden mere og mere fortrolig med og rolig i adskillelsen fra sin mor.



PSYKOEDUKATION GAV STØRRE INDSIGT


Ditte og hendes datter Naja på 10 år er til netværksmøde. Her deltager også  
 en mødeleder, familiebehandleren, repræsentanter fra Najas skole, en social-
 rådgiver samt en ven af familien. 


Behandleren laver psykoedukation og fortæller om voldens følgevirkninger på 
 børn og voksne. Under oplægget er det tydeligt, at Ditte er meget opmærksom. 


Hun lytter intenst til det, behandleren fortæller. 


Ditte fortæller et par dage efter til en samtale med behandleren, at det havde 
 været en stor befrielse for hende at høre oplægget. Hun havde endda drømt om 
 behandleren om natten, tænkt meget på hende og ville gerne møde hende igen, 
 hvis det kunne lade sig gøre, og ville også gerne vide mere om emnet. 


Bedre til at håndtere stress


Det, behandleren havde fortalt, ramte ind i nogle af Dittes og Najas vanske-
 ligheder. Vanskeligheder, der ikke før var blevet sat ord på. Ditte kunne oven i 
 købet genkende sig selv som barn. Hun har tidligere følt sig meget alene, men 
 ikke tænkt på, at hendes vanskeligheder kunne skyldes volden. Oplægget havde 
 givet en større forståelse af hende selv og Naja. Det havde været en befrielse 
 at opdage, at den måde, de har reageret på volden på, er helt almindelig i 
 forhold til de oplevelser, de har haft.



FAR ÆNDREDE HOLDNING TIL BEHANDLING


En dreng skulle deltage i et behandlingsforløb for børn, der har overværet 
vold. Men hans far mente ikke, det var nødvendigt for hans søn på den 
måde at snakke om tingene, ligesom han heller ikke selv kunne se formålet 
med at tale om svære ting. Men da behandleren fortalte ham om de efter-
reaktioner, man kan se hos børn, der har overværet vold, og sammenlignede 
dem med de efterreaktioner, soldater hjemvendt fra krig oplever, kunne 
faren godt se, at det var nødvendigt at tale om oplevelserne. Og det fik ham 
til at acceptere sønnens behov for behandling. 



(21)Servicestyrelsens Vidensportal


Under temaet ”Vold i hjemmet” kan du finde den nyeste viden om  
 forskning inden for feltet, statistik og om veldokumenterede erfaringer 
 fra andre projekter. 


http://vidensportal.servicestyrelsen.dk/


Videnscenter for Sociale Indsatser ved  
 Vold og Seksuelle Overgreb mod Børn (SISO)


Viden om vold og seksuelle overgreb mod børn, nyheder, konferencer,  
 undervisningsmateriale m.m. Bl.a. kan man læse om tegn og reaktioner 
 hos børn, der er udsat for vold eller seksuelle overgreb, samt finde fakta 
 om vold mod børn. Det er også muligt at tilmelde sig SISO’s nyhedsbrev.


http://www.siso-boern.dk/


Vores ansvar 


Vores ansvar.dk er en del af en kampagne fra Servicestyrelsen om vold 
 og seksuelle overgreb mod børn. Hjemmesiden bliver løbende opdateret 
 med nye informationer om kampagnen m.m.


http://www.servicestyrelsen.dk/voresansvar



FAKTAFÅ MERE VIDEN OM VOLD   MOD KVINDER OG BØRN HER:


28.000 kvinder bliver hvert år udsat for vold fra  
 deres partner eller ekspartner.


Mindst 22.000 børn i Danmark er voldsramte.



FAKTAVOLD MOD KVINDER



(22)
Den narrative  



behandlingsmodel



BØRN SKABER NYE FORTÆLLINGER  Den narrative terapi  har fokus på mennesket som et fortolkende væsen – man taler  om individet som konstruktør af sin egen virkelighed og iden- titet. Fortællingerne opstår dog på baggrund af konkret levet  liv – de er ikke opdigtede konstruktioner, blot opdigtet på  afstand af den rigtige virkelighed. De relationer, som individet  indgår i, er desuden afgørende medskabere af disse ’konstruk- tioner’. Dermed er der et særligt fokus på identitet som et   produkt af de konkrete fortællinger, der skabes og vægtes   under individets opvækst.  >>



KAPITEL 4



(23)Oversete nuancer udfolder sig
 Fortællinger kan have mange forskel-
 lige udtryk: De kan være nuancerede 
 eller rigide. De kan være succesorien-
 terede eller fejlfindende. Fortællinger 
 kan skabe udvikling og handlekraft 
 eller kan skabe magtesløshed og opgi-
 venhed. 


Formålet med narrativ terapi er at 
 hjælpe og inspirere klienten til at lade 
 fortællinger udvikle sig. De kan være 
 nye fortællinger eller tidligere oversete 
 fortællinger. Det er et særligt fokus på 
 netop de delfortællinger, som define-
 rer individet positivt og som handle-
 kraftigt i sit eget liv. 


Et grundlæggende princip i den nar-
 rative terapi er at lade en fortællings 
 oversete nuancer udfolde sig. Det giver 
 individet mulighed for at betragte sig 
 selv og sin egen situation fra nye vink-
 ler. Man kan tale om at placere sig i en 
 ny position, og herfra bliver det muligt 
 at opdage nye detaljer om sig selv, 
 andre mennesker og verden. Og herved 
 bliver nye handlinger mulige. 


Problemet flyttes uden for barnet
 Eksternalisering er et kerneelement 
 i narrativ terapi. Eksternalisering 
 betyder, at det problem, som er i fokus 
 i terapien, adskilles klart fra barnet og 
 betragtes som en selvstændig helhed 
 uden for barnet – frem for at blive be-
 tragtet som en personlig egenskab hos 


give problemet en selvstændig identi-
 tet som ’et fælles tredje’. 


I den narrative terapi med børn vælger 
 man ofte at inddrage forældrene som 
 bevidnere til deres børns fortællinger. 


Ved at gøre det er børnene fortsat i 
 centrum og deres fortælling, som 
 styrer forløbet. Forældrene lytter og er 
 opmærksomt tilstede. Derefter genfor-
 tæller forældrene, hvad de har hørt, så 
 barnet får mulighed for at få sine egne 
 ord genfortalt af en person, som har 
 betydning for dem.


Undervejs eller til slut kan forældrene 
 evt. få lov at stille spørgsmål, der 
 kan få fortællingen til at udfolde sig, 
 f.eks.: ”Hvad tænkte du, da det skete?” 


”Hvordan følte du, da du sagde, at du 
 var forbavset?” Forældrene må ikke 
 stille spørgsmål, så barnets fortælling 
 stoppes eller afspores, og de må heller 
 ikke stille spørgsmål, der rejser tvivl 
 om rigtigheden af fortællingen. 


  


Du kan læse mere om den narrative teori i 
 bogen ”Børn i familier med vold – teorierne 
 bag behandlingsmodellerne”, udgivet af 
 Servicestyrelsen som et led i projektet. 


    


De narrative behandlingsmodeller er 
 rettet mod familier med børn i alderen 
 3-12 år. I alle kommunerne har børn, 
 som har overværet eller selv været ud-
 sat for vold, deltaget. Derimod er det 
 forskelligt, om man i målgruppen har 
 valgt at inddrage de børn, der fortsat 
 lever med vold, men alle kommuner 
 har gjort sig overvejelser om og for-
 holdt sig til det i behandlingen.


Helt overordnet er hensigten med 
 behandlingen at mindske følgevirknin-
 gerne af volden over for børnene, give 
 dem en mere stabil tilværelse, sikre 
 bedre trivsel og ultimativt at medvirke 
 til, at de kan leve et liv uden vold.


Den narrative behandlingsforms ånd 
 og tankegang bygger på værdier og på 
 at omsætte disse værdier til bæredyg-
 tige handlinger. 


Behandlingsmodellen lægger vægt på 
 et samarbejde mellem behandlerne og 
 de mennesker, der søger om hjælp, 
 så man ikke havner i en marginalise-
 rende, retraumatiserende og klient-
 gørende behandlingspraksis. 


Behandlingen finder sted i form af 
 samtaler. Det kan være familiesam-
 taler, netværkssamtaler, søskende- 
 samtaler osv. Formålet med samta-
 lerne er at:


•  skabe håb hos familien.


•   skabe en platform for barnet, hvor 
 der er opmærksomhed på at skabe 


får et nyt identitetsmæssigt ståsted. 


•   give barnet mulighed for, at der 
 arbejdes med den indvirkning, 
 volden har haft på deres liv – uden 
 at barnet retraumatiseres. 


•  minimere ensomhed og isolation.


•   mindske skyld og skam i familien, 
 så det bliver muligt at tage ansvar 
 og få nye handlemuligheder. 


•   støtte barnet til at se sig selv som 


’agent i sit eget liv’ – og tydelig-
 gøre, at forældrene har ansvaret.  


•   erstatte problemmættede fortæl-
 linger om barnet med historier om 
 færdigheder og ressourcer. 


Det første møde


Behandlingsforløbet indledes med et 
 møde med familien, hvor forventnin-
 gerne til forløbets indhold og form 
 bliver afklaret, og hvor selve behand-
 lingsformen, der er samtalebaseret, 
 beskrives for både børn og forældre. 


Og man aftaler, at der altid skal være 
 plads til at drøfte, hvis der er noget, 
 som forældrene undrer sig over eller 
 ikke synes foregår ordentligt. Her ud-
 arbejdes også en sikkerhedsplan. 


Det er forskelligt, om barnet deltager 
 i den første samtale, men alle kom-
 muner gør opmærksom på, at det er 
 vigtigt allerede ved første møde at 
 skabe en platform, som sikrer barnet 


’fast grund under fødderne’. Det sker 
 både ved at være opmærksom på 
 barnets tryghed og ved at støtte barnet 
 til at udvikle et nyt identitetslandskab. 


Behandlingen skal skabe  
 håb for familien 


I projektet ”Børn og kvinder i familier 
med vold” har Aarhus, Haderslev, Ran-
ders og Odense Kommuner helt eller 
delvist arbejdet med den narrative teori 



(24)fortællinger og blandt andet tale om, 
 hvad barnet er god til, om barnets 
 yndlingsting, aktiviteter, steder, retter 
 og de voksne, barnet har i sit liv.


I de fleste behandlingsmodeller er 
 man opmærksom på, hvor vigtigt det 
 er, at volden italesættes fra starten af 
 forløbet. Hvordan man gør det, kom-
 mer an på den konkrete sammenhæng 
 og problematik. Den narrative teori er 
 kendetegnet ved en ikke-dømmende, 
 neutral indstilling og spørgeteknik. 


Men det tilpasses i behandlingsmo-
 dellerne, så voldsudøvers ansvar for 
 volden og mors/barns udsathed bliver 
 anerkendt og gjort tydelig.


Indsatsen omfatter hele familien 
 Familiebehandlingen bygger på et 
 tværfagligt samarbejde. Det er en tids-
 krævende proces, men flere kommu-
 ner har erfaret, at det også har været 
 afgørende for succesen i de enkelte 
 forløb.


Ved at arbejde helhedsorienteret med 
 hele familien er barnets omsorgsgivere 
 fra starten inddraget – og med støtte 
 fra behandleren får barnet mulighed 
 for at fortælle om voldens betydning, 
 så også de voksne får indsigt i voldens 
 konsekvenser for barnet. 


Hermed får barnet sat ord på de 
 bekymringer, det bærer rundt på som 
 følge af volden, og dermed hjælp til at 
 tackle den skyld, skam og selvbebrej-


delse, som hyppigt følger i hælene på 
 en opvækst i en voldsramt familie. 


Samtalerne kan også hjælpe til at 
 belyse de færdigheder hos barnet, som 
 er hensigtsmæssige for barnets ud-
 vikling, og som kan bruges som gode 
 mestringsstrategier fremover.


Individuelle samtaler:


Behandlingsfasen: at dele sine 
 oplevelser


Behandlingsforløbet består af samtaler 
 med forældre og børn. Samtalerne sig-
 ter især mod at give barnet mulighed 
 for at sætte ord på oplevelsen af de ofte 
 traumatiske begivenheder og følelser, 
 der ligger bag volden. Men denne mo-
 del lægger ikke nødvendigvis op til, at 
 barnet taler om voldsepisoderne.


Et behandlingsforløb starter med at 
 bygge platform for alle familiens med-
 lemmer. Der tales om effekten af vol-
 den og voldens historie. Der arbejdes 
 med at skabe nye strategier og en ny 
 identitet i forhold til at se sig selv som 
 voldsramt. Ved at starte med at skabe 
 en platform mindsker man samtidig 
 risikoen for retraumatisering. Platfor-
 men bliver et ståsted, hvorpå barnet og 
 dets forældre kan stå, mens de forhol-
 der sig til de traumatiske hændelser.


Det er et hovedprincip i den narrative 
 tilgang, at uanset hvor stort et traume, 
 der er tale om, er der altid en respons. 


Barnet har passet på sin søster, mens 



AT SÆTTE ORD PÅ VOLDEN


En behandler fortæller, at hun italesatte volden til et underretningsmøde, hvor 
 rådgiveren havde bedt hende deltage som konsulent for at motivere borgeren 
 til at tage imod tilbuddet om at være med i voldsprojektet. I dette tilfælde var 
 volden ikke erkendt. Behandleren valgte at tale om volden som magtesløshed 
 – en måde at forstå volden på, som samtidig viser et ønske om at ville hjælpe 
 borgeren, i højere grad end at ”dunke nogen oven i hovedet” med, at de ikke har 
 erkendt eller taget hånd om problemet.


I andre tilfælde, hvor volden for eksempel benægtes, har behandleren fra starten 
påtaget sig ekspertrollen og fastholdt: ”Når du gør sådan og sådan, så er det 
vold, og det er ulovligt.” Og herefter talte fremadrettet om, hvilken hjælp og 
støtte der er at få.



(25)Behandlingsforløbet indledes med at bygge platforme, som skal give 
 både barn og voksne fast grund under fødderne. Det foregår gennem 
 samtaler om færdigheder, værdier og drømme hos den enkelte. Det 


’tykner’ de positive historier, styrker egen identitet og skaber et nyt 
 ståsted i livet. 



FAKTAAT SKABE PLATFORME


Projektkommunerne har brugt forskellige værktøjer i den narrative 
 behandling for at skabe platforme. Det har blandt andet været: 



•
  Eksternalisering (f.eks. ved hjælp af bamser)


•
  Bevidning – bevidningsbreve


•
  Diplomer


•
  ’Livets Elv’


•
  ’Sweet Spot’


•
  At skrive familiens ord på tavlen under samtalen.

Aarhus Kommune har desuden udviklet laminerede hjælpekort, f.eks. 


med sammendrag af metoder, behandlingsoplysninger, sikkerheds-
 aspekter (telefonnumre til politi) mv., der passer som indstik til behand-
 lernes arbejdskalendere, så de altid er ved hånden. 



FAKTAVÆRKTØJER I BEHANDLINGEN


volden foregik, beskyttet sig selv, rin-
 get til politiet, kigget væk … 


I behandlingen arbejdes der med at 
 gøre intentionen bag denne respons 
 tydelig og med gennem fortællingerne 
 at gøre denne respons tilgængelig som 
 en del af barnets eller den voksnes fore-
 trukne identitet.


Der arbejdes i det hele taget med at nu-
 ancere og udfolde historier: De positive 
 og svære historier foldes ud. Alle i fami-
 lien støttes til at fortælle så mange hi-
 storier om sig selv som muligt, fordi en 
 grundsten i den narrative tankegang 
 er, at jo flere historier man kan fortælle 
 om sig selv, og jo mere de bliver bundet 
 sammen som et plot, jo flere nuancer 
 og jo flere valgmulig-heder har man. 


Den nye identitet, som skabes ved 
 hjælp af de alternative, positive fortæl-
 linger, bliver hele tiden udfordret til 
 at blive omsat i handling. Det styrker 
 identiteten, som der herefter kan 
 fortælles nye positive fortællinger om, 
 som skal omsættes til handlinger – 
 igen og igen.


En vigtig del af arbejdet i denne fase 
 er samtidig at skabe sikkerhed – både 
 nu og fremover. Nogle kommuner 
 udarbejder en sikkerhedsplan sammen 
 med familien.


Afslutning og nye aspekter


behandlingsforløbet, som ofte frem-
 bringer nye aspekter om barnets liv 
 og tanker. Det er vigtigt, at disse nye 
 aspekter bliver formidlet videre, så 
 blandt andet beslutninger om fremti-
 dige foranstaltninger kan træffes på et 
 mere kvalificeret grundlag.


Behandlingsforløbet munder ud i 
 en afslutningsstatus, som sendes til 
 sagsbehandleren. Og der afholdes en 
 afsluttende samtale med familien. Her 
 informerer behandleren om, hvilke til-
 tag, man mener, at barnet kunne have 
 brug for, for eksempel en støttekon-
 taktperson. Derudover kan behandle-
 ren vælge at skrive et bevidningsbrev 
 til barnet. Brevet formaliserer bevid-
 ningen og giver den en tyngde, så 
 de positive identitetshistorier bliver 
 fremherskende. Det støtter barnet i at 
 opleve sig som ’agent i sit eget liv’. 


I denne afsluttende fase bliver den 
 betydning, et godt samarbejde med fa-
 milien har haft, klart. Det ses ofte ved, 
 at behandlerne ikke oplever modstand 
 mod deres forslag til videre tiltag for 
 barnet, men derimod et fælles ønske 
 om at sikre barnets trivsel fremover 
 bedst muligt. 


Praktiske oplysninger 
 Hvor mødes man?


Behandlingen finder sted i lokaler, 
som kan rumme de forskellige typer  
af samtaler – familiesamtaler, indivi-



(26)Sweet Spot er et redskab til at opbygge platforme:



•
   En guidet, mental øvelse, hvor man installerer et positivt rum med 
 udgangspunkt i et konkret sted: I øvelsen tænker man på et rart sted 
 eller tidspunkt, hvor man føler sig tryg og godt tilpas. Herfra kan 
 man kigge ind i sig selv og mærke sine følelser, se og opleve sig selv 
 på en anden måde, mærke og se andre sider. 


FAKTASWEET SPOT


En grundtanke i den narrative terapi er, at vores liv og identitet orga-
 niseres i fortællinger, og at vidnerne til vores fortællinger kan have en 
 værdifuld terapeutisk effekt, f.eks. når vi har voldsomme oplevelser og 
 tillidsbrud bag os. Traumatiske hændelser er ødelæggende for men-
 neskers oplevelse af sammenhæng i deres liv og selvforståelse. Det 
 kan være svært at finde mening i det, som er sket, at tro på sin egen 
 værdi for andre og evne til at bane sig vej videre i tilværelsen. Effekten 
 ved bevidning er, at den styrker de positive identitetskonklusioner og 
 dermed ’tykner’ den enkeltes historie. 


Gennem ’ekstern bevidning’ får fortælleren mulighed for at høre sine 
 egne ord genfortalt af andre personer, der har betydning for dem på 
 en måde, som lægger op til anerkendelse af fortælleren – i stedet for 
 de vurderinger, domme og hypoteser, som ofte sniger sig ind i vores 
 tilbagemeldinger til hinanden.


Som bevidner hæfter man sig i stedet ved det, personen har udtrykt, og 
 relaterer det til sit eget liv – en proces, som kan betyde en forandring i 
 perspektiv for både fortæller og bevidner. Det kan styrke relationer og 
 bidrage til at genskabe sammenhæng og mening i vores opfattelse af 
 os selv, af andre og af livet.



FAKTAVIDNER HAR VÆRDIFULD BETYDNING


Samtalerne kan enten foregå i hjem-
 met eller i et af kommunens lokaler, 
 men forløbet bliver bedst, hvis der er 
 ro og tryghed i de fysiske rammer. Det 
 er en konkret og individuel vurdering, 
 hvor familien føler sig mest tryg og i 
 sikkerhed. 


Der bør konkret være en tavle i rum-
 met. I den narrative metode er tavlen 
 et vigtigt redskab i samtalerne. Her 
 skriver man familiens ”ord”. Det kan 
 også have betydning, om behandleren 
 er vært for mødet eller gæst (f.eks. i 
 hjemmet).


Det koster behandlingen


Det er individuelt, hvad et behand-
 lingsforløb har kostet i de enkelte 
 projektkommuner. Erfaringen er dog, 
 at disse omkostninger skal indregnes:


•  lokaleomkostninger


•  løn til personale


•  transportudgifter


•   udarbejdelse af materialer  
 til forløbet


•  forplejning ved samtaler


•  undervisningsomkostninger


•  aktivitetsomkostninger


•  supervision til behandlere.



(27)
BETYDNINGEN AF DE SMÅ SKRIDT


Familien bor i Aarhus Kommune. Den består af en mor med to hjemmeboende 
 børn – en dreng på syv år og pige på 15. Der er også tre voksne børn. Moren 
 har været udsat for meget vold, som børnene har overværet og er præget af.


Moren er præget af stor angst, og behandlerne har talt med hende om, hvordan 
 hun kan bekæmpe den – og følger, hvad hun siger, stiller ikke spørgsmål ved 
 det, men ”går med” og ser, hvad der sker. På den måde er der etableret tillid, 
 og det har vist sig ved at få moren til at komme lidt ud af hjemmet. Hun skulle 
 således starte i et skoletilbud, men var meget angst for at tage af sted. Første 
 gang fulgte behandleren hende derfor hele vejen, næste gang var det nok at gå 
 med til bussen osv. Ved at tage små skridt bliver det mere overskueligt for hende 
 at bekæmpe angsten.


Der arbejdes videre med at eksternalisere, så moren ikke er identisk med ang-
 sten, men kan kigge på den og tale om, hvad der kan gøres for at bekæmpe den.


Der har været samtaler med moren og sønnen på syv år sammen. Drengen 
 har ligesom moren megen angst, som blandt andet giver sig udtryk i, at han 
 får kvalme, når han skal noget nyt, f.eks. på tur med SFO’en. For overhovedet 
 at få ham i tale foregik det i starten gennem hans bamse. Nu taler han mere 
 frit uden bamsens hjælp, og der er blandt andet talt om værdier: Hvad der er 
 vigtigt for ham – med ham. Det har resulteret i et diplom til ham om hans 
 værdier. Det skaber en platform – et mentalt behageligt ståsted for ham, som 
 gør ham tryggere i forhold til at tale om volden. Datteren har fået et bevid-
 ningsbrev – en gengivelse af hvad man som professionel har hørt, der er blevet 
 sagt i samtalen.


Som behandler kan det være svært, at udviklingen sker med små skridt. I dette 
 tilfælde er moren gennem tiden flygtet fra volden og har boet flere steder, og 
 det er vigtigt at bevare troen på hende, når hun siger, at hun først har følt sig 
 hjulpet i Aarhus.


Du er træt af fortiden.


Du vil være i nuet.


Nuet er lige nu.


For et sekund siden var det fremtid.


Om et sekund er det fortid. 


Det er vigtigt med familie.


Det er vigtigt også at se X’ rare sider.


Han er glad og sjov – han synger godt, 
 kan lide musik, og han kan lide rod.


Mors rare side er, når hun er glad.


Det er sjovt, når jeg er hos søster.


Mødre har ’bekymringsbolde’, der kan være store og små.


Bolden bliver mindre, hvis du sender en sms, når du er forsinket.


Du kan fortælle, at du ønsker at komme til aftalt tid.


Du er god til at passe på dig selv.


Går altid, hvor der er andre mennesker.


Du har gået til selvforsvar.


Når du bliver rigtig bange – så amok – ”adrenalinsus-agtigt”


Du kan forsvare dig med parfumespray.


xx (behandler) og xx (behandler) tænker:


Ved mor, at du kan passe på dig selv? 


Og mon du bliver lyttet til og accepteret for det, du er god til  
 og det, du gerne vil være god til? 



BEVIDNINGSBREV 


Flere kommuner, bl.a. Aarhus, har arbejdet med bevidningsbreve – en gengi-
velse af, hvad den professionelle behandler har hørt barnet sige i samtalen. Du 
fortalte om et billede af et liv – med glæde, sjov og glade mennesker.
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