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Forord

Enligt hilso- och sjukvardslagen har hilso- och sjukvirden sedan ar 2010 ett an-
svar att beakta barns behov av information, rdd och stod nir en fordlder har en
allvarlig fysisk sjukdom eller skada, psykisk storning eller funktionsnedsattning,
missbrukar beroendeframkallande medel eller nér en fordlder ovintat avlider. Ba-
serat pa det har regeringen tagit initiativ till ett brett nationellt utvecklingsarbete,
dir Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten och Sveriges Kommuner och Lands-
ting samarbetar for att stirka stodet till barn och unga i utsatta situationer. En
fraga som forutom hilso- och sjukvérden i allra hogsta grad berér kommunernas
socialtjanst och skola och forskola.

Linnéuniversitetet och Nationellt kompetenscentrum anhoériga (Nka) har i
uppdrag av Socialstyrelsen att ta fram och sprida kunskap inom omradet "Barn
som anhoriga” och att bygga upp en bas for kunskapsproduktion och kunskaps-
spridning samt stimulera och stodja utvecklingen inom omrédet. Som en del i
detta arbete har ett tvirvetenskapligt forskarnatverk "Barn som anhériga” med
engagerade forskare bildats. Forskarnatverket koordineras frén Nka och Linnéu-
niversitet. Under ett av forskarnatverkets forsta moten togs initiativ till att produ-
cera en antologi om aktuell forskning och utveckling inom omradet.

Syftet med antologin ar att sammanstilla aktuell forskning och utveckling
inom omrédet barn som anhoériga. Antologin fangar viktiga aspekter av anhorig-
skap for barn. Forfattarna lyfter centrala och aktuella aspekter utifrin sina forsk-
ningsomriden. Huvudfokus i antologi ar den svenska kontexten med sina speci-
fika forutsattningar, men antologin innehéller ocksé internationella utblickar till
Storbritannien, dir "Young carers” ar ett etablerat forskningsomrade. Totalt har
28 forskare medverkat i antologin som omfattar 18 kapitel och undertecknade har
varit redaktorer.

Antologin vander sig till studerande pé sjukskoterske-, lakar-, socionom- och
lararprogrammet samt 6vriga professionsutbildningar som i sin yrkesverksamhet
moter anhoriga, barn och deras féréaldrar i behov av stéd. Den ar dven avsedd for
beslutsfattare, verksamhetsutvecklare, enskilda personer och idéburna organisa-
tioner som soker kunskap om barns livsvillkor som anhoriga. For att gora den
lattillganglig finns den publicerad i tryckt form och som pdf. Det dr mojligt att ta
del av antologin som helhet och kapitlen var for sig som pdf via Nka:s webbsida.

Lennart Magnusson Elizabeth Hansson Ulrika Jarkestig Berggren
Verksamhetschef, FoU-ledare, professor Universitetslektor
docent

Nka, Linnéuniversitetet www.anhoriga.se
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Inledning

Ulrika Jarkestig Berggren, Lennart Magnusson,
Elizabeth Hanson

Barn ar anhoriga. De dr anhoriga till fordldrar, till syskon, till far- och morforald-
rar och till andra vuxna eller barn som de bor med. Att betrakta minderariga barn
som anhoriga kan uppfattas som ett nytt sitt att forsta barns verklighet i vilken
relationen till familjen lyfts fram, men det visar ocksa pa barnets position i ett
sambhalleligt och rattsligt ssmmanhang.

Bakgrunden till temat f6r denna antologi star att finna i en fordndring av hal-
so- och sjulvirdslagen som lyfter barns behov i positionen anhoriga. I hilso- och
sjukvardslagen infordes 2010 en ny paragraf §2g, som ger halso- och sjukvérds-
personal ett ansvar att:

beakta barns behov av information, rad och stod om barnets fordlder
eller annan vuxen som barnet varaktigt bor tillsammans med har en psy-
kisk storning eller psykisk funktionsnedsdttning, har en allvarlig fysisk
sjukdom eller skada, eller dr missbrukare av alkohol eller andra droger.
Detsamma gdller om barnets fordlder ovdntat avlider. (HSL §2g)

Denna lagparagraf innebar att barns behov ges en rittslig status genom deras
position som anhoriga. Vidare innebar paragrafen att professionella i hélso- och
sjukvérden ska beakta barns behov och att pa ett adekvat sitt kunna informera, ge
rad och stod. For detta kravs kunskap, kompetens och tillgang till effektiva inter-
ventioner. Lagparagrafens tillkomst kan ses i ljuset av FN:s barnkonvention som
ett forsok att implementera barns ratt enligt konventionen i hilso- och sjukvards-
lagen. Vad det innebér att se barn som anhdriga i dessa situationer utgor darfor
en empirisk fraga att beforska.

Anhorigskap uttycker forutom en rittslig position, ocksa en kdnslomassig rela-
tion och en beroenderelation. I anhorigskapet finns en utsatthet da de svarigheter
som drabbar t e x en fordlder ocksa drabbar barnen i familjen, men samtidigt i
anhorigskapet finns ocksa ofta ett aktorskap. Bada dessa sidor av anhoérigskap
galler for barn som dr anhoriga. Barn ar utsatta for det som hander deras foraldrar
eller syskon och de kan ha behov av information for att forsté sin situation och vad
som hénder. De kan ha behov av mer konkret stéd, men ocksa ibland av skydd.
I de situationer som lagtexten raknar upp utsétts barn for situationer i sin hem-
miljo som ir stressande och som pé sikt kan riskera att paverka barns utveckling
negativt. Samtidigt besitter barn egna resurser och tar sig ocksa ett eget aktérskap
i sin familj. Barn och ungdomar tar ibland pé sig uppgifter i hemmet och ansvar
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for sina foraldrar och syskon. Nar det giller vuxna talas det om anhérigvardare,
men det forekommer ocksa att barn tar pa sig omsorgsansvar. Ett annat satt for
barn att vara aktorer ar att soka olika sétt att hantera de situationer som uppstéar
genom att soka stod i andra relationer. I antologin speglas savil barns utsatthet
som deras aktorsskap i anhorigrelationen.

Hur barns anhorigskap betraktas paverkas ocksa av vilket perspektiv som
“barn” och "barndom” beskrivs utifran. Ett utvecklingspsykologiskt perspektiv pa
barn som becomings lyfter fram barns beroende och sarbarhet, samt fordldrars
ansvar att tala for sina barn och formulera barnens behov. I detta perspektiv ar det
viktigt att ocksa skydda barn fran en negativ utveckling i vuxen &lder. Ett fokus pa
barns egna perspektiv sitter istillet fokus pa barn som medborgare, som beings,
med ratt att bli horda och att fa ha inflytande och delaktighet Gver sin situation har
och nu. Vidare innebar anhorigskap att barn ingar i en familj och kan da betrak-
tas som en del i familjens storre enhet. Familjerelationer ar darfér den centrala
utgdngspunkten for antologins samtliga kapitel. I nagra kapitel lyfts ocksa fragor
om vad ett familjeperspektiv innebar. Hur kommer barns perspektiv fram i ett fa-
miljeperspektiv och vems rost formuleras i ett familjeperspektiv? Att se barn som
anhoriga bor innebéra att hélla tva fokus samtidigt: Barns eget perspektiv ska tyd-
liggoras, samtidigt som barns position och relation till sin familj kommer i fokus.

Denna antologi har kommit till pa initiativ av forskarnitverket "Barn som an-
horiga” i syfte att stdlla samman svensk aktuell forskning om barn i deras position
av att vara anhoriga. Antologin utgor ett forsta forsok att finga viktiga aspekter av
anhorigskap for minderariga barn. Forfattarna lyfter aspekter som de uppfattar
som centrala och aktuella utifrin sitt forskningsomrade, men kunskapsomrédet
kan savil vidgas som fordjupas. Aven om lagstiftningen medfoér nya utmaningar
och att se barn i positionen anhoriga staller nya fragor, har forskare under lang
tid forskat om barns och familjers utsatthet, risker och resiliens i situationer som
ar stressande. Internationell forskning bidrar ocksé med nya perspektiv pa barns
anhorigskap. Ett exempel i antologin dr barns omsorgsansvar som ar ett etablerat
forskningsomrade i England men som hittills inte har beforskats i nigon stor-
re utstrickning i Sverige. Huvudfokus i denna antologi utgér dock den svenska
kontexten med sina specifika forutsiattningar. Det finns behov av att lyfta svensk
forskning och utveckling inom omréadet. Ett initiativ for att gora detta ar forskar-
nitverket.

Forskarnatverket "Barn som anhériga” har kommit till genom initiativ i pro-
jektet "Barn som anhoriga” viket ar ett nationellt utvecklingsarbete pa initiativ av
regeringen, dar Socialstyrelsen, Folkhdlsomyndigheten, och Sveriges Kommuner
och Landsting samarbetar for att starka stodet till barn och unga i utsatta situatio-
ner. Nationellt Kompetenscentrum anhoriga (Nka) har fatt i uppdrag av Socialsty-
relsen att i samverkan med Linnéuniversitetet ta fram och sprida kunskap inom
omréadet "Barn och unga som anhoriga” och att langsiktigt bygga upp en bas for
kunskapsproduktion och kunskapsspridning, stimulera och stodja utvecklingen
inom detta omrade och implementeringen av den nya lagparagrafen.

Forskarnitverket utgor ett tviarvetenskapligt sammanhang dar forskare méts
som kommer fran manga olika discipliner och verksamheter for att samverka.
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Tviarvetenskapligheten betyder att kapitlen i antologin har ménga olika teoretis-
ka och metodologiska infallsvinklar pa barns anhorigskap, vilka forhoppningsvis
sammantaget kan besvara fler och mer komplexa fragor dn vad som ar mojligt att
gora i var disciplin for sig.

Presentation av antologins kapitel

Huvudsakligen griper antologin 6ver fem teman: Barns centrala relationer till sin
familj och den utsatthet som kan f6lja med i dessa relationer dé familjen utgor
grundvalen for barns liv och utveckling samt visar pa omfattning av och konse-
kvenser pa sikt av barns anhorigskap. Ett tema handlar om interventioner f6r barn
som behover stod i sin position som anhériga. Barn som upplever vald i familjen
tillhor en grupp som inte definieras i lagstiftningen, men de har en svar situation
och ett av antologins teman tar darfor upp forskningslaget, erfarenheter av och
forekomst av véld. Ett specifikt omréde av anhorigskap, som ofta stér i fokus nar
vuxnas anhorigskap diskuteras men som hittills inte har varit i fokus nar det giller
barn, behandlas fraimst i antologins avslutande tema: barns omsorgsansvar for sin
foralder eller syskon.

Barns anhoérigskap

I antologins forsta avsnitt, Barns anhorigskap, diskuteras utifran olika infalls-
vinklar vad anhorigskap for barn kan innebira. Kapitel ett inleder med en dis-
kussion av vad det innebar att se barn i positionen anhoriga. Forfattarna Elisabet
Nisman, professor i sociologi vid Uppsala universitet, Karin Alexanderson, lek-
tor Uppsala universitet, Stina Fernqvist, lektor Uppsala universitet och Johanna
Kihlgérd, socionom verksam i Uppsala kommun, f6r en teoretisk diskussion uti-
fran barndomssociologi for att férsoka tydliggora och problematisera aspekter av
barns anhorigskap. De undersoker ocksa hur barns anhorigskap uttrycks i centra-
la publikationer utgivna av Socialstyrelsen.

I kapitel tva diskuterar Gunvor Andersson, professor emerita Lunds universi-
tet, barns utsatthet, huvudsakligen utifrén forskning om den kommunala barn-
aviarden, men hon pekar ocksd pa barns utsatthet i andra situationer t ex i kri-
minalvarden till foraldrar i fingelse. Kapitlet sammanfattar och problematiserar
kunskap om barn som lever i utsatta familjer. Hon pekar ocksa pa en rad omraden
dar det finns kunskapsluckor, t ex forskning om spadbarn och sma barn upplevel-
ser och hur de paverkas i sina familjer med problem.

Det tredje kapitlet presenterar ett empiriskt exempel fran unga vuxna som be-
rattar om sina erfarenheter av att ha bott i kontaktfamilj av Lotta Berg Eklundh,
fil lic, FOU Nordost. Insatsen ges som stdd till fordldrar, men det ar barnen och
ungdomarna som blir foremal for insatsen. Kapitlet diskuterar vad ett anhorig-
perspektiv i socialtjinsten skulle kunna innebira i termer av féordndrade arbets-
former i socialtjansten.
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Aven Mikaela Starke, docent Goteborgs universitet, limnar i kapitel ett empiriskt
bidrag med roster fran unga vuxna som berittar om sin uppvaxt med mammor
som har intellektuellt funktionshinder. I kapitlet uttrycks bade de unga vuxnas
syn pa sin egen sarbarhet och utsatthet i sin familj, men ocksd hur de har upp-
fattat professionellas franvarande nérvaro i deras liv. I kapitlet diskuteras ocksé
mojligheter att stodja processer av resiliens for barn som véaxer upp i familjer dar
en fordlder har intellektuellt funktionshinder.

Hur ménga barn och hur gar det fér barnen?

I antologins andra avsnitt, hur mdanga barn och hur gar det for barnen? presen-
teras studier som har undersokt omfattningen av hur manga barn som ar anhéri-
ga enligt den definition som §2g HSL avser och hur det gar for dem i skolan. Vida-
re presenteras vilka konsekvenser en fordlders dod kan fa for barnets eget liv och
hélsa. Slutligen presenteras en studie om i vilken omfattning barn till patienter i
psykiatrin registreras och far insatser enligt hélso- och sjukvardslagen.

I kapitel 5 presenterar Anders Hjern, forskningsledare och professor CHESS
och Karolinska institutet, en nationell registerstudie 6ver hur manga barn som ar
anhoriga till patienter i varden och berors av §2g HSL. Studien utgor den forsta
svenska studien att berdkna omfattningen av antalet berérda barn. Darefter i ka-
pitel 6 presenteras hur det gar for anhoriga barn i skolan, baserat pa en register-
studie 6ver meritvarde och gymnasiebehorighet nir barnen slutade nionde klass.

Mikael Rostila, docent CHESS Stockholms Universitet, diskuterar i kapitel 7
konsekvenser for barns hilsa och dodlighet nar de har forlorat en fordlder. Data
bygger pa en nationell registerstudie av barns 6kade dodlighet och kapitlet tydlig-
gor behov av langvarigt stod for dessa barn.

Kapitel 8 presenterar resultat av en registerstudie 6ver registrering av om pa-
tienter i Vuxenpsykiatrin har barn och vilka insatser de far. Gisela Priebe, docent
Lunds universitet och Maria Afzelius, doktorand Malmo hogskola, har studerat
resultat av implementeringen av lagen i Vuxenpsykiatrin med Region Skéne som
exempel. I kapitlet presenteras ocksd barnombudens erfarenheter av registrering
men ocksa av att forsoka implementera §2g HSL.

Interventioner

Antologins tredje avsnitt, interventioner, tar upp kunskapsliaget om metoder for
stod till barn och foraldrar nér en foralder blir allvarligt sjuk, eller nar en foralder
avlider samt visar i tre kapitel pa exempel pa dels nya webbaserade interventio-
ner, en vanligt forekommande intervention- stédgrupper, och dels en av de mest
vélbeforskade interventionerna inom psykiatrisk vard; Beardslees familjeinter-
vention.

I kapitel g visar Ulrika Jarkestig Berggren lektor Linnéuniversitetet, och Eliza-
beth Hanson professor Linnéuniversitetet, inledningsvis pa forskning om barns
erfarenheter av att ha en allvarligt fysiskt sjuk fordlder. Darefter presenteras uti-
fran resultat frdn en kunskapsoversikt, kunskapslaget om metoder som finns att
tillga for att ge stod till barn och foralder nar en foralder ar allvarligt sjuk.
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P& samma satt visar Ann-Sofie Bergman, lektor Linnéuniversitetet, och Elizabeth
Hanson, professor Linnéuniversitetet, i kapitel 10, pa forskning om barns erfaren-
heter av att forlora en fordlder. Kapitlet visar ocksa utifrdn en kunskapsoversikt
pa kunskapslaget om metoder for att ge stdd till barn och fordlder nar en foralder
avlider. Slutligen identifieras behov av ytterligare kunskapsutveckling.

I kapitel 11 presenterar Tobias Elgéan, forskare STAD, Helena Hansson med dr.
Lunds universitet, Ulla Zetterlind med dr. Lunds universitet och Nicklas Karten-
gren metodutvecklare STAD, implementering, genomférande och utviardering av
en ny webbintervention riktad till ungdomar som har en féralder som missbrukar.
De redogor ocksé i kapitlet for kunskapslédget om risk och skyddsfaktorer for barn
nir en foralder missbrukar och hur skyddsfaktorer genom att anvindas i en web-
bintervention dr tdnkta att bidra till ungdomars resiliens.

Ulla Forinder, docent Stockholms universitet, Yvonne Sjoblom docent Stock-
holms universitet, och Agneta Ronn, samordnare Familjehuset Helsingborg, bi-
drar i kapitel 12 med en presentation av stodgruppsverksamhet for familjehems-
placerade barn. Kapitlet presenterar inledningsvis familjehemsplacerade barns
specifika situation for att darefter presentera ett exempel pa en pagdende utvar-
dering av stédgruppsverksamhet for familjehemsplacerade barn vid Familjehu-
set Helsingborg. I kapitlet delges erfarenheter av att skapa och implementera en
stodgruppsverksamhet for denna barngrupp.

Beardslees familjeintervention ar en i forskning vildokumenterad metod for
riskprevention, avsedd att anviandas i psykiatrisk verksamhet. I kapitel 13 redogor
Anita Cederstrom, lektor emerita Ersta hogskola, Helja Pihkala 6verlakare Psyki-
atriska kliniken Skellefted lasarett och Umed universitet, for kunskapslaget. Me-
toden beskrivs ocksa och exemplifieras med en fallbeskrivning av en familjs vig
genom interventionen.

Margaretha Jenholt Nolbris, leg. Barnsjukskoterska fil.dr. Centrum for barns
ratt till hilsa pa Drottning Silvias barn & ungdomssjukhus i Géteborg, lyfter sys-
konrelationen i kapitel 14. Hon presenterar inledningsvis forskning om barns er-
farenheter och reaktioner pé att ett syskon far cancer och dven sorgereaktioner
om syskonet avlider. Utifran klinisk praktik och forskning presenteras olika meto-
der/interventioner som kan anviandas for att ge det friska syskonet stod.

Vald i familjer
Antologins fjarde avsnitt fokuserar pd vald 1 familjer. Avsnittets tva kapitel pre-
senterar kunskapsliget for barn som upplever véld i familjen, samt resultat fran
en svensk enkitstudie riktad till unga vuxna som besvarat frigor om upplevelse
av vald i familjen.

I kapitel 15 redogor Karin Grip, lektor Goteborgs universitet och Ulf Axberg,
lektor Goteborgs universitet, for kunskapslaget om héalsokonsekvenser for barn
nir det forekommer vald mellan deras omsorgspersoner. De visar med hjélp av
anknytningsteori och, stress-respons pa sitt att forsta barns reaktioner och stra-
tegier att hantera upplevelser av vald i familjen.
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Asa Killstrom Cater, professor Orebro universitet, presenterar i kapitel 16 resultat
frdn en nationell registerstudie dar unga vuxna slumpmassigt valts att besvara
frdgor om upplevelser av véld i familjen. Hon presenterar forekomst av vald och
vilka langtidseffekter av valdet som de unga vuxna uppgivit. Vidare diskuteras om
kon spelar in i upplevelsen av véld och aven offer respektive forévarroll diskuteras
utifran kon.

Barn som omsorgsgivare

Slutligen, i antologins femte avsnitt, star barns omsorgsansvar i fokus. Barn tar
ibland p4 sig ett stort ansvar for uppgifter i hemmet, for syskon och for foraldrar.
Om det sker till den grad att barn tar 6ver foraldrars ansvar och uppgifter an-
vands ibland begreppet forildrafiering (parentifiering). I England har forskning
om young carers, unga omsorgsgivare, bedrivits under ldngre tid och i avsnittet
far vi en inblick i denna forskning fran England. Omradet dr nytt i Sverige och i ett
kapitel ges exempel fran tva olika problemscenarier i familjer dar anhoriga barns
omsorgsansvar diskuteras.

I kapitel 17 analyserar Elisabet Nasman, professor i sociologi vid Uppsala uni-
versitet, Karin Alexanderson lektor Uppsala universitet, Stina Fernqvist lektor
Uppsala universitet, tva fall dar barn ar anhoriga till fordldrar med missbruk i det
ena fallet och foraldrar med kognitiv begransning i det andra. Utifran en analys av
forskning visar de pa vilka olika perspektiv som framtridder av barns anhdrigskap
och omsorgsgivande.

Avslutningsvis, redogor Saul Becker, prorektor och prefekt vid Institutionen
for samhéllsvetenskap vid Birmingham University och professor i socialpolitik
och socialt arbete Nottingham University, for sin forskning om young carers i
England. Med hanvisning till forskning frén dven t ex Australien och USA disku-
teras var forskningsfronten befinner sig idag och i kapitlet relateras till socialpoli-
tisk medvetenhet och atgirder i olika lander.
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Forfattarpresentation

Anders Hjern ir barnlidkare pa Sachska Barnsjuhuset, professor i social epi-
demiologi for barn och ungdomar pa Karolinska Institutet och forskningsleda-
re pa Centre for Health Equity Studies i Stockholm. Anders har sedan mitten pa
80-talet sysslat med forskning och utbildning kring flyktingbarn och har bland
annat publicerat tre larobocker pa detta tema. P& senare har han engagerat sig i
forskning och utvecklingsarbete kring barn i samhallsvard, bland annat genom
sitt engagemang i stiftelsen Allménna Barnhuset, dar han ar styrelseledamot. An-
ders har publicerat cirka 150 vetenskapliga artiklar i engelsksprakiga tidskrifter.

Lisa Berg, Med. Dr., ir sociolog och epidemiolog. Lisa disputerade 2012 vid
Karolinska Institutet och arbetar sedan 2013 som forskare vid Centre for Health
Equity Studies (CHESS). CHESS ar en tvarvetenskaplig forskningsenhet och ett
samarbete mellan Stockholms Universitet och Karolinska Institutet. Lisa har ett
stort intresse for frdgor som ror barn som anhériga och ar involverad i flera forsk-
ningsprojekt kring detta d&mne.

Mikael Rostila ar docent i sociologi och folkhilsovetenskap vid Stockholms
Universitet och arbetar som universitetslektor vid sociologiska institutionen.
Mikael har vid flera tillfallen gistforskat pa Department of Social and Behavio-
ral Sciences vid Harvard School of Public Health. Hans forskning ar inriktad pa
ojamlikhet i hilsa och hélsans sociala bestimningsfaktorer, bland annat studerar
han skillnader i hilsa och dédlighet bland utrikesfédda i Sverige och hur soci-
ala relationer och socialt kapital paverkar manniskors hilsa. Mikael har dock i
stor utstrackning dven intresserat sig for om forlusten av en anhorig sdsom ett
barn, ett syskon eller en foridlder paverkar hilsa och dodlighet bland efterlevande
i bade ung och vuxen alder. Han ingick dven i den forskargrupp som utvirderade
Barntraumateamet i Norrk6ping som ar en unik stodverksamhet for barn som
forlorat en foralder

Bo Vinnerljung ir professor i socialt arbete vid Stockholms Universitet. Han
arbetar vanligen i tviarvetenskapliga forskargrupper med studier av utsatta barns
utveckling och med interventionsstudier. Under senare &r har han sarskilt intres-
serat sig for utsatta barns skola, utbildning och hilsa.






Kapitel 6
Barn som anhoriga - hur gar det i skolan?

Anders Hjern, Lisa Berg, Mikael Rostila,
Bo Vinnerljung

Detta kapitel bygger pa rapport 2 i serien Barn som anhériga, som ar en del av
implementeringsarbetet av en ny lag som stirker barns rattigheter som anhériga
(Hjern & Manhica 2013). Uppdraget genomfors av Centre for Health Equity Stu-
dies (CHESS) pa uppdrag av Nationellt kompetenscentrum anhoriga och Social-
styrelsen. I kapitlet beskrivs skolprestationer i arskurs 9 hos en grupp barn som
anhoriga, som upplevt att minst en fordlder har vardats pé sjukhus pa grund av
missbruk, psykisk eller fysisk sjukdom eller avlidit innan de lamnade grundsko-
lan.

I en rapport frén Socialstyrelsen (Social Rapport 2010) belystes skolans roll for
hailsa och social anpassning pé langre sikt hos barn. Rapporten visade att 1aga eller
ofullstindiga betyg (hddanefter kallat meritvarden) i arskurs 9 okade risken for
kriminalitet, sjalvmordsbeteende och férsorjningsproblem under ungdomséren.
Familjens sociala position i samhéllet hade avgorande betydelse for meritvarden
i arskurs 9 och 1aga betyg var fem ganger vanligare hos barn till ej facklarda arbe-
tare jimfort med barn till hégre tjansteman.

Foraldrars missbruk eller svira sjukdom kan paverka deras formaga att hjalpa
sina barn i skolarbetet. Mot denna bakgrund ville vi studera skolprestationer i
arskurs 9 for barn som ar anhoriga till dessa foraldrar.

Metod

Studien baseras pa analyser av anonymiserade data fran Registret 6ver Totalbe-
folkningen och omfattade alla barn som foddes i Sverige under 1987-1992, och
som fortfarande var folkbokforda i Sverige det ar de fyllde 15 ar. Totalt rorde det
sig om 655 722 elever. Uppgifter om barnets meritviarde och gymnasiebehorighet
hédmtades fran Statistiska Centralbyrans ak-9 databas och bygger pa de uppgif-
ter som varje ar rapporteras till Skolverket fran Sveriges skolor. Foraldrar och
barn kopplades samman genom Statistiska Centralbyréns Flergenerationsregis-
ter medan information frén Patientregistret anvindes for att identifiera foraldrar
som vardats pa sjukhus pa grund av missbruk eller psykisk sjukdom vid atmins-
tone ett tillfdlle dd barnet var i dldern 0o—15 &r. I Dodsorsaksregistret studerades
foraldrars eventuella dodsfall och orsaker till dodsfallen.
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Barn som anhoriga valdes utifran de omraden som studerats i kartlaggningen och
utifran de forandringar som gjorts i Hélso- och sjukvardslagen. Foraldravariab-
lerna var alltsa foljande:

» Missbruk av alkohol, narkotika eller psykisk sjukdom hos forédldrar

« Dodsfall hos foraldrar

« Fysisk sjukdom hos fordldrar, representerat av multipel skleros (MS), leukemi
och en kronisk tarmsjukdom.

Dessutom anvindes sociodemografiska variabler som hiamtades fran Statistiska
Centralbyrén for det &r barnet fyllde 15 ar samt i Registret 6ver Totalbefolkning-
en. Dessa bestod, forutom kon och boendeort ocksé av sociala faktorer som skulle
kunna forklara en eventuell skillnad i skolprestationer. Dessa var:

« Forildrarnas utbildningsniva, kategoriserad i grundskola, gymnasium och ef-
tergymnasial.

» Forekomst av forsorjningsstod i nagot av fordldrarnas hushall det ar barnet
gick ut ak 9.

« Familjetyp - kategoriserades som kidrnfamilj om barnet bodde tillsammans
med bégge sina fordldrar det 4r som barnet fyllde 15 ar.

« Forildrarnas fodelseland (Sverige, Ovriga Norden inkl. Europa samt Ovriga
varlden).

« Barnavard — vard pa institution eller i familjehem via socialtjansten och som
péborjats fore tonaren.

Den statistiska analysen av data gjordes genom tva typer av regressionsanalyser.
Syftet var att skilja ut konsekvenser for barnens skolprestationer som beror pa
familjens sociala sarbarhet, fran konsekvenser som ar forknippade med att ha for-
dldrar som ar sjuka, missbrukar eller dor. Detta gjordes dels genom att jaimfora
andelen “barn som anhoriga” i respektive grupp som inte uppnadde gymnasie-
behorighet i drskurs 9 med andelen bland 6vriga barn. Darefter jamfordes hela
meritvirdet mellan grupperna "barn som anhoriga” med andra barn.

Orsaksforhéllandet mellan sociala faktorer och forialdrars sjukdom, dod eller
missbruk dr komplicerat. Social sarbarhet kan leda till missbruk, sjukdom och
do6d, men missbruk, sjukdom och déd kan ocksa orsaka social sarbarhet genom till
exempel minskade inkomster och familjesplittring. I analysen delades de sociala
faktorerna upp i fordldrars utbildning, som antas vara férhallandevis opédverkad
av fordldrarnas sjukdom, dod eller missbruk, forsorjningsstod, respektive famil-
jetyp (kdarnfamilj eller inte).
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Resultat

Nedan ges en kortfattad beskrivning av skolprestationer for barn vars foraldrar
vardats pa sjukhus pa grund av missbruk, psykisk sjukdom eller svar fysisk sjuk-
dom, eller avlidit nir barnet var i aldern o—15 ar. Presentationen har tre delar;
Missbruk och psykisk ohilsa, Fordlders dod samt Svar fysisk sjukdom. Under
varje huvudomréde redovisas gruppen barn som anhoriga i relation till uppnadd
gymnasiebehorighet samt hur sociala faktorer paverkar. En mer fullstdndig pre-
sentation av resultaten ges i CHESS-rapport 2 (Hjern, Berg, Rostila & Vinnerljung
2013).

Missbruk och psykisk ohélsa

Uppvaxtvillkoren for barn i familjer dar foraldrar har vardats pa sjukhus pa grund
av psykisk sjukdom eller missbruk skiljer sig en hel del fran genomsnittet bland
svenska familjer. De flesta fordldrar i familjer med missbruk dr separerade nir
barnet ar 15 ar, och det ar ocksd betydligt vanligare i dessa familjer att barnen
har varit placerade i familjehem eller pa institution. Nistan vart tredje barn (31
procent), vars mamma hade indikationer pa missbruk, hade varit placerat i sam-
héllsvard vid nagot tillfille fore tonaren. Narmare 40 procent av familjer med
missbruk fick forsorjningsstod det &r deras barn gick ut arskurs 9. Andelen for-
dldrar med lang utbildning var ocksa lagre i dessa familjer. Familjer med psykisk
sjukdom hade ocksa oftare férsorjningsstod och mer séllan 1dng utbildning dn ge-
nomsnittsbefolkningen, men skillnaderna mot 6vriga familjer i befolkningen var
har mindre uttalade.

Gymnasiebehorighet
Totalt 11,8 procent av samtliga elever under den berérda tidsperioden, 1987-1992,
uppnédde inte gymnasiebehorighet.

Figur 1 nedan visar att ndgot fler pojkar (13,0 %) jamfort med flickor (10,3 %)
inte uppnddde gymnasiebehorighet. Paverkan av fordldrars missbruk, sjukdom
eller dod var dock liknande hos bida konen. Andelen som inte uppnadde gymna-
siebehorighet var ocksa patagligt hog i familjer dar fordldrar hade kort utbildning
och/eller férsorjningsstdd; 25—35 procent. I kdarnfamiljer var andelen barn som
uppnétt gymnasiebehorighet klart hogre dn for barn dir foraldrarna separerat el-
ler ndgon foralder avlidit (ej karnfamilj).
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Figur 1. Procent utan gymnasiebehérighet frén drskurs 9 i relation till fordldrars
utbildningsbakgrund, forsorjningsstod och separation.

Denna studie visar att barn till fordldrar med missbruk/psykisk sjukdom i lagre
utstrackning hade uppnéatt gymnasiebehorighet, se figur 2. Bland pojkarna med
en missbrukande forilder ldmnade 27 procent (far missbrukar) respektive 30
procent (mor missbrukar) grundskolan utan gymnasiebehdrighet. Motsvarande
siffor for soner till fordldrar med psykisk sjukdom var 22 respektive 23 procent,
samt i familjer utan missbruk eller psykisk sjukdom 12 procent. Skolbetygen var
ocksa lagre i familjer dar det forekom missbruk. Det genomsnittliga meritvardet
var cirka 45 meritpoéang lagre dn genomsnittet for barn till foraldrar med miss-
bruk och cirka 23 meritpoéang ldgre for barn till fordldrar med psykisk sjukdom.
Monstret var liknande for flickor och pojkar dven om négot fler flickor uppnadde
gymnasiebehorighet i samtliga kategorier.
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Figur 2. Procent utan gymnasiebehorighet fran arskurs 9 i relation till fordldrars
missbruk eller psykiska sjukdom.

Betydelsen av sociala faktorer

Bland familjer dar det forekommer missbruk eller psykisk sjukdom hos forédldrar,
ar forsorjningsstod forknippat med en patagligt 6kad risk for att lamna grundsko-
lan utan gymnasiebehorighet (35—45 procent). Denna risk ar dock generellt hog
for barn i familjer med forsorjningsstod, oavsett om fordldrarna har indikationer
pé missbruk/psykisk sjukdom eller inte.

Statistiken visar att missbruk och i viss man dven psykisk sjukdom &r vanligare
i familjer som uppbér forsorjningsstod och dar fordldrarna har kort utbildning.
Det innebar att det finns anledning att tro att dessa sociala faktorer bidrar till
de 6kade skolsvarigheter som barn till fordldrar med missbruk och/eller psykisk
sjukdom har. Vara analyser visar att savil foraldrars utbildningsbakgrund, for-
sorjningsstod som foraldraseparation bidrar till detta. Analysen pekar samtidigt
pa att det bade handlar om sociala faktorer som kan ha bidragit till uppkomsten
av missbruket eller den psykiska sjukdomen, och faktorer som troligen snarare ar
en konsekvens (forsorjningsstod respektive foraldraseparation) av dessa forald-
rafaktorer.

Analysen visar att 85 procent av den 6kade risken for att inte uppné gymna-
siebehorighet dr forknippad med sociala faktorer for barn till fordldrar med miss-
bruk. Motsvarande risk for barn till féraldrar med psykisk sjukdom &r 75 procent.
Skolsvarigheter hos barn till férdldrar med missbruk eller psykisk sjukdom ar allt-
s& forknippade med en social sarbarhet. Missbruk och psykisk sjukdom paverkar
dock skolprestationerna negativt dven i familjer dar foraldrar har 1ang utbildning,
vilket ocksa framgar av figur 3 nedan.
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Figur 3. Procent utan gymnasiebehorighet fran arskurs 9 efter fordldrars hégsta
utbildning och psykisk sjukdom respektive missbruk hos en eller bdgge fordldrar.

Utlandsk bakgrund

En hogre andel av barn med annat ursprung dn svenskt ldamnar grundskolan
utan att ha uppnéatt gymnasiebehorighet. Sarskilt hog dr andelen for barn med
ursprung utanfor Europa, 16 procent. Véara analyser visade dock att skolpresta-
tionerna i hogre grad ar relaterat till forekomst av missbruk/psykisk sjukdom och

forsorjningsstod an till foraldrars ursprung.
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Barn i samhallsvard

Missbruk och/eller psykisk sjukdom hos foréldrar dr vanliga orsaker till att barn
omhéndertas for samhallsvard i familjehem eller pé institution (=barnavard). Var
analys visar att ndgot fler barn i samhallsvird under 1dng tid (mer dn fem &r) sak-
nade gymnasiebehorighet i 4k 9, &n andelen barn som stannat hos sina biologiska
foraldrar, men dér familjen hade féatt forsorjningsstod. Liknande monster giller
for barn till fordldrar som vardats pa sjukhus pa grund av missbruk eller psykisk
sjukdom. Figur 4 visar resultatet fore och efter att detta justerats fér kon, typ av
kommun och de biologiska foraldrarnas utbildning.
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A. Barn till fordlder som vardats pd sjukhus pd grund av psykisk sjukdom.
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Figur 4. Procent utan gymnasiebehorighet fran arskurs 9 for barn till fordldrar
med psykisk sjukdom eller missbruk i relation till insatser fran socialtjansten i
form av forsorjningsstod och/eller barnavdrd fore 12 drs dlder.
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Barn som férlorat en féralder under barndomen

Totalt 63 procent av samtliga barn i studien bodde i samma hushall som béagge
sina biologiska forildrar det ar som barnet gick ut arskurs 9. Av 6vriga barn hade
35 procent fordldrar som separerat och 2,1 procent en fordlder som avlidit innan
de fyllde 15 ar. Fler barn i familjer dar en forilder avlidit hade blivit omhander-
tagna for samhallsvard jaimfort med barn i familjer med separerade foraldrar. I fa-
miljer dar ndgon foralder avlidit var det ocksé mindre vanligt att den 6verlevande
fordldern hade en lang utbildning.

Gymnasiebehodrighet

En hogre andel av barnen i kidrnfamiljer lamnade grundskolan med gymnasie-
behorighet, jamfort med barn till separerade fordldrar och barn i familjer diar en
fordlder avlidit. Skillnaderna mellan barn till separerade foraldrar och barn i fa-
miljer dar nagon fordlder avlidit var sma. Konsekvenserna av att ha forlorat en
mor var nagot storre for flickor dn f6r pojkar samtidigt som konsekvenserna av att
ha forlorat en far var storre én att ha forlorat en mor for bagge konen (se figur 5).
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Figur 5. Procent utan gymnasiebehérighet fran drskurs 9 efter familjetyp och
foraldrars déd.
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Betydelse av sociala faktorer

De ovan redovisade skillnaderna blir ndgot mindre nir analysen justerats for den
kvarlevande foridlderns utbildning. Analysen visar att fordldrars utbildningsbak-
grund ar en viktigare faktor for barns skolprestationer &n om néagon forélder av-
lidit eller om foraldrarna har separerat. Betydelsen for skolresultaten av att en
foralder dor eller om férdldrarna separerar ar ganska lika for alla barn, oavsett
foraldrars utbildning.

Barn i samhallsvard

Vart femte barn i ldngvarig samhéllsvard har en forilder som avlider fore deras
15-arsdag, vid 18-arsdagen mer &dn vart fjarde barn. De flesta dodsfallen sker un-
der tiden barnen ir i vard (Franzén & Vinnerljung 2006; Hjern & Manhica 2013).
Drygt 14 procent av alla barn vars foridlder avlider fore deras 15-arsdag har varit i
samhillsvird nagon géng under barndomen. Sésom framgar av figur 6 finns det
inga indikationer pd att samhaéllsvard forbattrade dessa barns skolprestationer.
Omkring 40 procent av barnen som ar i samhallsvard fore tonaren och vars for-
dlder avlidit, lamnar grundskolan utan gymnasiebehorighet, oavsett om barnet
vardats under en kortare eller langre period.
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Figur 6. Procent barn som forlorat en fordlder och dr utan gymnasiebehorighet
frén arskurs 9 i relation till insatser frdn socialtjdnsten i form av socialbidrag
och/eller samhdllsvard. Standardiserat for fodelsedr, kon, typ av kommun och
overlevande fordlders utbildning.

Om hinsyn tas till den 6verlevande foradlderns utbildning forstirks skillnaden
gentemot barn som inte hamnat i samhillsvard. I analysen av meritvarden har
barn som varit lange i vird négot battre skolresultat, men fortfarande sdmre an
barn som forlorar en foridlder utan att ha varit féremal for vard eller f6rsorjnings-
stod.
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Barn till fordlder med allvarlig fysisk sjukdom

Nar dr en fordlder drabbas av en allvarlig fysisk sjukdom kan det paverka famil-
jens mojligheter att stotta barnen i skolarbetet. I detta avsnitt har vi valt att foku-
sera pa tre svara sjukdomar av olika karaktir; en neurologisk sjukdom (multipel
skleros), en cancersjukdom (leukemi) och en sjukdomsgrupp i mag-tarmkanalen
(inflammatorisk tarmsjukdom). Analys av sociodemografiska faktorer visar att
det ar sm4 skillnader mellan de drabbade familjerna och genomsnittsbefolkning-
en i Sverige med undantag av familjer som drabbas av leukemi. Dessa familjer har
en nagot lagre utbildningsniva, vilket troligen ar en artefakt som forklaras av att
leukemi inte séllan dr en dodlig sjukdom, och utbildningskategoriseringen for
dessa familjer baseras darfor ofta bara pa en och inte tva fordldrars “hogsta ut-
bildning”.

Gymnasiebehorighet

Vid analys av andelen barn som lamnat skolan utan gymnasiebehorighet fram-
kommer forhéllandevis sma skillnader. Dock ar det statistiskt sdkerstillt att fler
barn till modrar med multipel skleros (MS) och barn med fader som drabbas av
leukemi lamnar arskurs 9 utan gymnasiebehorighet. Analys av de berérda bar-
nens meritviarde i drskurs 9 uppvisar en liknande bild for tvd av sjukdomarna
(MS och tarmsjukdom). Bland dessa familjer dr det ocksa ovanligt att en fordlder
avlider fore barnet ar 15 &r medan 27 procent av fordldrarna som drabbades av
leukemi avled innan barnen fyllt 15 ir. For barnen var den avgorande skillnaden
for deras skolbetyg om fordldern 6verlevde sjukdomen eller inte, om foridldern
avled i leukemi blev skolprestationerna samre.

Aven férildrarnas skolutbildning har visat sig ha betydelse for konsekvenserna
av foridlderns sjukdom pa barnens skolprestationer. For barn i familjer dar forald-
er har postgymnasial utbildning kunde knappast nagra effekter alls identifieras av
sjukdomen, medan en skillnad fanns f6r barn med foraldrar som har grundskole-
utbildning eller gymnasium; om modern drabbades (figur 7).
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Figur 7 Procent utan gymnasiebehérighet fran drskurs 9 i relation till ndgon
kronisk sjukdom (MS, inflammatorisk tarmsjukdom eller leukemi) hos modern
och den friske fordlderns utbildning.

I f6ljande avslutande avsnitt kopplar vi ihop var egen studie med tidigare forsk-
ning pa omradet och diskuterar eventuella skillnaden och likheter.

Diskussion

I det hir kapitlet har vi beskrivit skolprestationer i arskurs 9 for barn fodda 1987—
92 som ar anhoriga genom att deras foraldrar har vardats pa sjukhus pa grund av
missbruk, psykisk eller fysisk sjukdom, eller som har fordldrar som avlidit da bar-
nen var i aldern 0—15 &r. Vi kan konstatera att det bland dessa barn ar vanligast
att ldmna grundskolan utan gymnasiebehorighet for barn till missbrukande for-
dldrar. Dessa barn hade ocksa lagst meritvarde, foljt av barn med psykiskt sjuka
fordldrar och barn vars fordlder/foraldrar avlidit eller separerat. Men dven barn
till fordldrar med svar fysisk sjukdom har i vissa avseenden sma, men pavisbara,
skillnader jamf6ért med barn som inte dr anhoriga.

Ett genomgadende monster for samtliga grupper barn som ar anhoriga, ar att
foraldrars egen utbildningsbakgrund har stérre betydelse for barnets skolpresta-
tioner an fordlderns sjukdom eller déd. Likasd att lang utbildning hos fordldrar
har en viss skyddande effekt pa skolprestationerna vid féralderns sjukdom eller
dod. I familjer med missbruk eller psykisk sjukdom och med forsorjningsstod,
eller dar barnen har varit omhadndertagna for samhallsvard fore tonéren, lamnade
mer dn en tredjedel av barnen grundskolan utan gymnasiebehorighet. Vi ser ocksa
att barn i familjer med forsorjningsstéd generellt klarar sig mycket daligt i skolan,
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oavsett om fordldrarna har indikation pa missbruk/psykisk sjukdom eller inte.
Resultaten i var studie ar harvidlag mycket lika dem som rapporterades for barn
fodda i 1972—81 1 Social Rapport 2010 (Socialstyrelsen 2010).

Med hjilp av en modell for bedomning av skillnader (Cohen 1988) visar var
analys att for barn med féraldrar med missbruk eller psykisk sjukdom, &r skill-
naderna i skolprestationer stora, om de kombineras med indikatorer pa sociala
problem. Exempel pa sociala problem ar forsérjningsstod eller samhéillsvard fore
tondren. I ovrigt ar skillnaderna smé eller mattliga. Det ar sdledes framfor allt
kombinationen av sociala problem i familjen och sjukdom eller déd hos foraldrar
som dr forknippade med sédmre skolprestationer hos barn som dr anhoriga.

Missbruk och psykisk sjukdom hos féraldrar

Missbruk och psykisk sjukdom hos foraldrar kan péverka barns hilsa och utveck-
ling under alla faser av barnens liv. Redan i fosterlivet kan alkohol, narkotiska
preparat och psykofarmaka skada hjiarnan sa att inlarning férsvaras. I den har
studien hade faderns och moderns missbruk liknande konsekvenser for barnets
skolprestationer, vilket talar for att padverkan pa fostret under graviditeten inte ar
den framsta forklaringen till de sémre skolprestationerna for dessa barn. Tidigare
studier har bland annat pekat pé att avsaknad av struktur och forutsdgbarhet i
familjens rutiner och en hog stressniva kan leda till hog franvaro och avsaknad
av stod vid laxlasning (McGrath, Watson & Chassin 1999). Det dr ocksa troligt att
arftliga faktorer gor att forekomsten av psykiska storningar ar vanligare hos barn i
familjer dér foraldrar har psykisk sjukdom och/eller missbruk, vilket kan paverka
skolarbetet negativt (Murphy, Barkley & Bush 2002).

Missbruk och psykisk sjukdom paverkar patagligt mojligheterna till f6rsorj-
ning och leder darfor ofta till sociala problem sdsom hemloshet och fattigdom. I
den har studien har detta exemplifieras av en hog andel med forsorjningsstod i
dessa familjer (40 procent). Det bor dock tilldggas att vuxna som lider av kroniska
psykiska sjukdomar med betydande funktionshinder ofta far sin forsorjning tryg-
gad via aktivitetsersattning/sjukersittning, vilket sillan kombineras med f6rsorj-
ningsstod. Det ar darfor troligt att de psykiska sjukdomar som leder till forsor;j-
ningsstod inte i forsta hand ar de som leder till langvariga funktionshinder, som
exempelvis kroniska psykoser.

D& missbruk och psykisk sjukdom i sig kan leda till en nedatgiende social kar-
ridr i samhallet och till en del orsakas av arftliga faktorer, har det 1ange varit om-
tvistat om det ocksa finns ett orsaksamband mellan social position i samhallet och
uppkomst av missbruk av alkohol och droger. I ett par nyligen publicerade artiklar
har Gauffin, Vinnerljung, Fridell, Hesse & Hjern (2013a) och Gauffin, Hemmings-
son & Hjern 2013b visat att 14g social position under barndomen leder till en 6kad
risk for sjukhusvard och dod pa grund av missbruk av saval alkohol som narkoti-
ka, d&ven niar man kompenserar analysen for arftliga markorer. Da skolprestatio-
ner i drskurs 9 ar ett forsta steg pa den egna sociala karridren, pekar resultaten
av denna studie pé att féraldrars missbruk bidrar till att 6verféra den egna liga
sociala positionen till barnen.
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Kapitel 6. Barn som anhériga- hur gar det i skolan?

Barn med separerade eller avlidna foraldrar

Vara resultat visar att barn som forlorat en foralder i dodsfall och barn till forald-
rar som separerat, ungefar lika ofta lamnar grundskolan utan gymnasiebehorig-
het. Likheten i konsekvenser for skolresultaten mellan barn till avlidna och sepa-
rerade foraldrar pekar pa betydelsen av att ha tillging till tva fordldrar i hushéllet
for skolarbetet och laxlasningen (Rostila och Saarela 2011).

Det finns flera andra mgjliga forklaringar till att forlusten av en fordlder pa
grund av dodsfall under barndomen péverkar skolresultat. Forlust av en forald-
er har visat sig medfora psykisk ohilsa hos ungefar en femtedel av de drabbade
barnen (Dowdney 2000), vilket kan ha negativa konsekvenser for barns skolpre-
stationer. Det faktum att den kvarvarande fordldern kan bli upptagen med sin
egen sorgeprocess kan i sig ocksé innebara minskat stod till barnet nar det gal-
ler skolarbetet. Forsdmrade inkomster och sociala férhallanden inom familjen,
till f6ljd av den ena foridlders dod, kan dven paverka skolprestationerna, da det
visat sig att 1ag social position har negativa konsekvenser for meritvarde (Social-
styrelsen 2010). Slutligen kan forlusten av en fordlder dven innebara en risk for
familjehemsplacering, vilket tidigare visat sig paverka skolprestationer negativt
(Socialstyrelsen 2010).

Forildraseparation ar en vanlig konsekvens av missbruk, och ocksé i viss mén
psykisk sjukdom hos en foridlder. Endast 13 procent av barn med missbrukande
foralder bodde vid 15 ars alder i en kiarnfamilj, vilket troligen ocksa starkt bidrar
till de samre skolprestationerna for dessa barn.

Svar fysisk sjukdom hos foraldrar

Barn vars modrar har inflammatorisk tarmsjukdom eller multipel skleros har
nagot lagre meritviarde dn genomsnittet, efter att analysen har justerats for den
friska fordlderns skolbakgrund. Nigon effekt av faders sjukdom har inte kunnat
sdkerstillas i denna studie. Vara resultat talar for att en cancersjukdom hos for-
dldrar med dodlig utgdng har en negativ effekt pa barnens skolprestationer med-
an cancersjukdom som botas har inga eller mycket smé effekter. Det beh6vs dock
fler studier av barn till férdldrar som drabbas av cancersjukdom for att bekréfta
dessa resultats relevans for cancer hos fordldrar i allmanhet.

Sociala skillnader i skolprestationer

Vér studie bekriftar tidigare svensk forskning som har visat pa stora skillnader
i skolprestation hos barn med olika social bakgrund och familjesitua-tion (So-
cialstyrelsen 2010). Foréldrars utbildningsniva ar sarskilt viktig nir det géller
overforing av kognitiva fardigheter och kunskaper till barn. Att den kvarvarande
foraldern har hog utbildningsniva dr en skyddande faktor mot bristfalliga skolpre-
stationer hos barn som forlorat en foralder. Detsamma tycks gélla dven for barn
till féraldrar som har en svar kronisk sjukdom, dar skillnader i skolprestationer
for barnen var forsumbara om den friska fordldern hade hégskoleutbildning.
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Skolprestationerna hos barn med separerade fordldrar ar ungefar pd samma niva
eller ndgot sdmre i jamforelse med barn som forlorat en fordlder i dédsfall. Med
utgdngspunkt fran dessa resultat kan vi fastsla att forlust av en foralder paverkar
skolprestationer negativt, men att den mycket stérre gruppen av barn som upp-
lever en separation behover vil s mycket extra stod i skolarbetet som barn vars
foralder avlider.

Négra tydliga indikationer pa att utlindskt ursprung skulle forstarka effekten
pé skolprestationer av att ha en forédlder som ar sjuk eller avlider framkom inte i
vara resultat. Snarare var effekten mindre for barn med forildrar fodda utanfor
Europa an for andra.

Socialtjanstens barn

Véra resultat pekar pd genomgéende sarskilt bristfilliga skolprestationer hos
barn dér fordldrars sjukdom och dod drabbar familjer som har kontakt med so-
cialtjansten, antingen i form av forsorjningsstod eller genom att barnen placeras
i samhillsvard. Dessa resultat bekréftar tidigare studier av skolprestationer, dir
man konstaterat att barn i ldngvarig samhallsvard har klart sdmre skolpresta-
tioner dn savil nationellt adopterade som andra barn i det svenska samhallet.
Detta giller ocksé nar man kompenserar analysen for de biologiska foraldrarnas
utbildningsbakgrund och resultat pa kognitiva tester for barnen (Socialstyrelsen
2010; Berlin, Vinnerljung & Hjern 2011; Vinnerljung & Hjern 2011). Resultaten
bekraftar ocksa tidigare studier som visar att barn i familjer som uppbar forsorj-
ningsstod utgor en hogriskgrupp for svaga skolprestationer, dven efter kontroll
for deras kognitiva forméga (Socialstyrelsen 2010).

Vad kan da goras?

Resultaten fran denna studie visar att foraldrars missbruk, sjukdom och déd inte
sédllan paverkar deras barns skolresultat pa ett negativt sitt. Yrkesgrupper som
moter dessa barn bor séledes tidnka pa att hjilp med skolarbete och laxlasning
kan vara en viktig komponent i ett psykosocialt stod. Nar det géller forebyggande
insatser i skolan s& pekar studien i forsta hand pa behovet av generella insatser
i skolan for barn som har svért att fi stod i hemmet i skolarbetet, oavsett orsak.
Det kan handla om barn som ar anhoriga enligt HSL 2g, men dven om barn med
separerade forildrar eller fordldrar med kort egen utbildning.

For barn som ar anhoriga i familjer med missbruk och/eller psykisk sjuk-
dom, och dir familjen har kontakt med socialtjansten, dr skolprestationerna sa
bristfalliga att ocksé riktade insatser kan vara motiverade. Socialtjansten kan har
vara en naturlig plattform for interventioner i syfte att stodja skolarbetet. Social
Rapport 2010 pekade sarskilt pa de placerade barnens behov hérvidlag, da dessa
barns skolprestationer var klart simre jamfort med andra barns, ocksd om man
tog hinsyn till deras kognitiva forutsattningar (Socialstyrelsen 2010). En interna-
tionell kunskapsoversikt visar att det ar realistiskt att forvénta sig goda resultat av
insatser som syftar till att forbéttra dessa barns skolprestationer, sirskilt om de
genomfors fore tondren (Forsman & Vinnerljung 2012).
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Ett svenskt exempel dr den sa kallade SkolFam-modellen dir ett team bestaende
av socionom, skolpsykolog och specialpedagog forst gor en ordentlig kartlaggning
av placerade barns formagor och svarigheter (med standardiserade instrument).
Dérefter utarbetar och implementerar de en atgirdsplan for varje enskilt barn.
Modellen har visat goda resultat i tva utvirderingar (Tideman et al 2011; Tordon,
Vinnerljung & Axelsson in press). Nya replikeringar genomfors idag i ett tiotal
svenska kommuner samt i Norge och Finland. Ett annat exempel ar ett nyligen
avslutat lastraningsprojekt for placerade barn, som genomférdes i sju svenska
kommuner med goda resultat (Tideman et al under tryckning; Forsman 2013).
Salunda visar bade svenska och internationella erfarenheter att forbattringsut-
rymmet for dessa barn ar s stort att de flesta former av systematiska insatser fore
tondren verkar leda till positiva forbattringar, framforallt av barnens lasformaga.
Det ar rimligt att tro att liknande insatser skulle kunna vara till nytta ocksa for
barn som &r anhoriga i familjer med forsorjningsstod.

Sammanfattningsvis visar var studie att missbruk, sjukdom och déd hos for-
dldrar har en mitbar, men relativt liten, paverkan pa meritviarde och andel elever
som lamnar grundskolan utan gymnasiebehorighet i socialt valfungerande famil-
jer. I familjer som har sociala problem och dir fordldrarnas egen utbildnings-
bakgrund &r begrinsad kan dock konsekvenserna bli stora. Detta giller séarskilt
drabbade barn i de familjer som har kontakt med socialtjinsten. Darfor ar social-
tjdnsten en lamplig utgdngspunkt for insatser for att stodja skolarbetet for dessa
barn. Det ar foljaktligen angeléget att metoder for att stodja skolarbetet i socialt
sarbara familjer far en storre spridning bland Sveriges kommuner.
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