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1 Inledning

Arligen dér 2,5 miljoner manniskor i varlden till f6ljd av skadligt alkoholbruk, och
man raknar med att 15,3 miljoner manniskor har nagon form av drogmissbruk
(WHO, World Health Organisation, 2011). Statistiken visar att Europa har den
storsta alkoholproblematiken i varlden (WHO, 2010). Konsumtionen av alkohol i
Europa var 11 liter per person ar 2009 (Euphix, 2009). Alkoholkonsumtionsstatistik
I Norden visar att Finland har den stdrsta alkoholkonsumtionen bland de nordiska
lAnderna. | Finland var den genomsnittliga registrerade konsumtionen av ren sprit
10,3 liter och tillsammans med den oregistrerade konsumtionen totalt 12,5 liter per
invanare ar 2008. Tidigare ar har Danmark haft den storsta alkoholkonsumtionen i
Norden. (THL, Institutet for hélsa och valfard, 2010). | tidskriften Sairaanhoitaja
(4/12) skriver man att alkohol &ar den tredje storsta orsaken till sjukdom eller
dodsfall i Europa. Man namner aven att tobak och hogt blodtryck ar de storsta

orsakerna till sjukdomar och dodsfall.

Pa basen av de senaste tillgangliga uppgifterna fran ar 2008 uppskattar man att av
Europas vuxna befolkning i aldern 15-64 anvander 22,5 % cannabis under hela
livet, medan kokain, ecstacy och amfetamin férekommer i mindre utstrackning.
Dartill uppskattar man att 1,2- 1,5 miljoner europeiska vuxna har ett problematiskt
opiatmissbruk. (EMCDDA, 2010). Jamfér man Finland med 6vriga nordiska lander
ser man att narkotikaprevalensen ar mindre i vart land. Ser man t.ex. pa
livstidsanvandning av cannabis toppar Danmark statistiken med 32,5 % ar 2010.
Sveriges, ar 2010, och Norges, ar 2009, livstidsanvandning ligger pa strax 6ver 14
%. (EMCDDA, 2011). Detta kan jamféras med Finlands statistik 0Over
cannabismissbruket som var 3 % ar 2008 (THL, 2009).

Utifrdn dessa siffror som presenteras kan man anta att det aven finns flera
narstdende till dessa missbrukare. Utifran en bestéllining av Stodféreningen for
narstaende till missbrukare r.f. kommer respondenterna att géra en kvalitativ
litteraturstudie med temat "narstaende till missbrukare”. Respondenterna tycker att

det ar av stor vikt att kunna ge de narstaende ett andamalsenligt stod, darfor valde



respondenterna att fordjupa sig i detta amne. Syftet med studien var att utifran
befintliga forskningar och 6vrig litteratur undersdka hur det kan upplevas att vara
narstaende till en substansmissbrukare. Respondenterna belyser problematiken ur
den narstaendes perspektiv, detta omfattar till exempel sociala och emotionella
aspekter. Respondenterna kommer ocksa att behandla olika stodformer, t.ex.
terapier eller interventioner, som finns tillgangliga for den narstaende. For att fa
perspektiv pa narstaendes situation kommer respondenterna aven att behandla
grundlaggande fakta om missbruk och missbrukarens situation. For att avgransa
studien valde respondenterna att begransa sig till substansmissbruk. Enligt
Johansson och Wirbing (2005) kan man med begreppet "substans” mena alkohol,

narkotika och andra beroendeframkallande preparat, t.ex. lakemedel.

Stodféreningen for narstaende till missbrukare r.f. grundades i september 2010.
Tidigare verkade foreningen under ett annat namn, och i och med namnandringen
andrades ocksd foreningens verksamhetsomrédde fran Osterbotten till hela
Svenskfinland. Foreningens syfte ar att ge stéd och hjalp till missbrukares
narstaende, sprida information om alkoholism och missbruk samt dess paverkan
pa familjen, ordna utbildningstillifallen och att gynna rehabiliteringen av de
drabbade. Foreningens verksamhetspunkt finns i Vasa. Stodféreningen har manga
samarbetspartners, av vilka vi kommer att ta upp nagra i denna studie.

(Stodforeningen for narstaende till missbrukare r.f., 2010).

2 Syfte och fragestallningar

Syftet med denna studie var att undersdka hur det kan upplevas att vara
narstaende till en substansmissbrukare. Respondenterna ville undersoka detta for
att man skulle kunna ge adekvat stod till de narstaende eftersom ett missbruk
paverkar hela familien och darfor behover alla fa tillgang till ett gynnsamt

stodnatverk. Fragestallningar som respondenterna ville ha svar pa var;



1. Vilka pafrestningar kan det medféra att vara narstaende till en missbrukare?

2. Vilka stodformer finns tillgangliga for narstaende till missbrukare?

Vartefter respondenterna behandlade fragestéllningarna delade de in dem i
mindre delfragor. Detta for att fa fram olika synvinklar pa problemet och gora det

mera 6verskadligt.

3 Teoretiska utgangspunkter

| studien har respondenterna valt att anvanda sig av tre teoretiska utgadngspunkter;
halsa, lidande och livslidande. Halsa forklaras enligt WHO:s definition och lidande
och livslidande enligt Eriksson (1994). Dessa fungerar senare som referensram for

resultaten.

3.1 WHO:s syn pa halsa

Halsa har definierats av flera olika vardteoretiker samtidigt som man kan finna
kulturella skillnader i upplevelsen av halsan. Vi valde WHO:s (1946) definition

eftersom den ar sa omfattande. Halsa enligt WHO (1946) definieras som:

"Health is a state of complete physical, mental and social well-being and
not merely the absence of disease or infirmity.” (WHO, 1946)



Respondenternas fria 6versattning av denna definition var att halsa ar ett tillstand
av fullkomligt fysiskt, mentalt och socialt valmaende och inte bara avsaknad av
sjukdom. Utifran denna definition tolkade respondenterna att halsa ar ett komplext
begrepp som omfattar hela manniskans valmaende och att halsa kan upplevas
individuellt. En ménniska med ett handikapp kan fortfarande uppleva att han/hon
har halsa eftersom denne kanner ett fysiskt, mentalt och socialt valmaende. Man
kan tolka WHO:s (1946) definition som ett brett begrepp eftersom det omfattar
hela manniskan. Samtidigt begransar definitionen den upplevda halsan eftersom
halsa beskrivs som ett fullkomligt valbefinnande.

En narstdendes halsa kan paverkas negativt av ett missbruk i narkretsen. Det
fysiska, psykiska och sociala vélbefinnandet kan rubbas av exempelvis yttre vald i
samband med ett missbruk, oro, stress, trétthet, skamkansla och "avskarmning”
fran allmanheten och sociala sammanhang pa grund av att man vill hemlighalla
familjeproblemet. | motet med den narstdende bor vardaren darfor
uppmarksamma de olika aspekterna som hélsa omfattar hos individen.

3.2 Erikssons syn pa lidande

Respondenterna valde att utga fran Erikssons (1994) tankar om lidandet. Eriksson
(1994) menar att lidandet ar en del av det manskliga livet. Lidandet &r en kamp
mellan det goda och det onda, och ar i sin djupaste form ett déende. Lidandet
utgor tillika en kraftkélla for nytt liv. Lidandet ar karnan i det manskliga livet, for
utan den medférande kampen ar livet tomt och saknar forandring. Lidandet medfor
att manniskan kampar for sin vardighet och frihet. (Eriksson, 1994).

Att lida kan vara bade positivt och negativt. Lidandet drabbar alla manniskor, och
manniskan ar da tvungen att st ut och leva med lidandet. Ett konstruktivt lidande

leder till en forsoning med lidandet och ett nytt liv. Lidandet kan ocksa orsakas av



ett begar eller av medlidandet for en annan ménniska. Medlidandet betyder inte att
man sjalv lider, utan att man lider med i en annan manniskas lidande. Vardandets
kalla finns i medlidandet. (Eriksson, 1994).

Alla manniskor som lider genomgar lidandets drama. Lidandets drama bestar av
tre delar; lidandets bekréftelse, sjalva lidandet och férsoning. Nar manniskan
genomgar sjalva lidandet behdver hon tid och rum for att lida ut. Férsoning innebar
att manniskan hittat fram till en ny helhet. Om lidandets drama inte kan
genomféras leder det till att ménniskan blir fortviviad och att anden, sjalen och

smaningom aven kroppen forintas. (Eriksson, 1994).

Lidandet inom varden kan delas in i tre olika kategorier; sjukdomslidande,
vardlidande och livslidande. Sjukdomslidande &r det som drabbar méanniskan i
samband med sjukdom och omfattar kroppsligt, andligt och sjalsligt lidande.
Vardlidandet kan uppkomma antingen vid vard eller utebliven vard och kan
orsakas av t.ex. krankning av vardigheten, forddmelse, maktutévning och straff.
(Eriksson, 1994).

Nar man reflekterar 6ver lidandet ur en narstdendes perspektiv kan man forsta att
det behdvs en bearbetning av och férsoning med det problem som orsakar
lidandet fér den narstaende. | moétet med en narstaende till en missbrukare ska
man inte undervardera dennes kanslor och upplevelser, utan ge de narstaende tid
och rum att lida sa att de uppnar en férsoning och kan ga vidare. Det (med-)
lidande som den narstaende kan uppleva pa grund av den missbrukandes lidande

ar lika pafrestande som lidandet ar fér missbrukaren.



3.3 Erikssons syn pa livslidande

Livslidande innebar att lidandet omfattar hela livssituationen. Det liv manniskan
varit van med forandras och det betyder att lidandet ber¢r allt vad det betyder att
leva och att vara manniska bland andra. Livslidande kan vara ett hot mot
manniskans hela befintlighet eller formaga att genomfora sociala sysslor.
Livslidandet praglas ocksa av radslan av att do utan visdom om nar eller hur det
ska intraffa. Dessa kanslor kan blandas med en vilja att kdmpa for sitt liv.
Livslidande kan orsakas av ett fysiskt lidande men ocksa av en plétsligt forandrad
livssituation. En manniska som tidigare kant sig som en hel person kan uppleva att
hennes identitet splittras och man far ett upplost inre. Vid ett livslidande maste

manniskan fa tid att hitta en ny mening. (Eriksson, 1994).

Att vanta pa forintelse, men inte veta nar det skall ske innebar ett lidande. Samma
lidande kan forekomma nar manniskan inte blir sedd. Radslan och fortvivian som
orsakas av detta blandas med lusten ftill liv, alltsd kamplusten. Vid stora
forandringar eller smartupplevelser forandras manniskans livssituation, da blir
manniskan i obalans och behdver tid for att hitta en ny mening i sammanhanget.
Lidandet i detta sammanhang kan innebéara att manniskan upplever sig som trasig
inombords. Livslidande i en djupare form orsakas av karleksloshet, denna

karleksloshet forintar ménniskan. (Eriksson, 1994).

Ofta nar en situation kanns hopplds vill méanniskan ge upp, hon anser att hon inte
orkar. Kamplusten forsvinner nar manniskan upplever sig sakna ett varde eller en
uppgift. Det &r denna kamploshet som vardare stoter pa i métet med patienten och
detta kan i sin tur orsaka en osakerhet hos vardaren. (Eriksson, 1994).

Ett lidande kan lindras genom att inte kranka en maéanniskas vardighet, inte
fordoma eller missbruka makt. For att lindra lidandet bér en méanniska kénna sig
alskad, bekraftad och forstadd. Rent konkret kan det innebéara att manniskan har

nagon att samtala med och finna stéd hos, ndgon som uppmuntrar och tréstar. For



en kort stund kan lidandet lindras genom vanliga gester eller ord. Nar det val
kommer till kritan maste man mota sitt lidande och utharda det och darfor behover

manniskan tid och rum att lida. (Eriksson, 1994).

Livslidandet ur den narstdendes perspektiv kan tankas omfatta ekonomiska,
sociala, fysiska, psykiska aspekter. Livslidandet berér alla manniskor, men det kan
tankas att livslidandet for den narstaende blir tyngre som foljd av missbrukarens
problem. Den narstaende kan uppleva sin livssituation som hopplds, vilket kan
paverka vardarens bemétande och sakerhet. Vardaren som bemodter den
narstaende i ett livslidande skall tanka pa att bemota den narstadende med respekt
och vardighet. Den narstaende har ett behov av att fa samtala med nagon om sina
problem och de kanner ett behov av att fa stdd, uppmuntran och trost i sitt lidande.

4 Teoretisk bakgrund

| den teoretiska bakgrunden behandlas olika stodféreningar for narstaende till
missbrukare. Relevant fakta behandlas kortfattat och centrala begrepp som
anvands i studien forklaras. Respondenterna ville Oka lasarens forstaelse for
amnet genom att kort presentera dessa ovan namnda amnen. Vissa begrepp kan
givetvis ha flera betydelser och olika innebérd for olika individer, men i studien
amnade respondenterna utga fran allmanna beskrivningar och tolkningar for
foliande begrepp; missbruk, medberoende, néarstdende och intervention.
Respondenterna kommer att behandla de féreningar som erbjuder hjalp och
samtal specifikt for narstaende till missbrukare. Stodforeningen for narstaende till
missbrukare r.f har respondenterna beskrivit i inledningen och darfér kommer vi

inte ta upp foreningen i detta kapitel.



4.1 Missbruk

Begreppet missbruk kan beskrivas som overdriven anvandning av t.ex alkohol,
narkotika eller andra euforiserande substanser. Ett missbruk kan ocksa omfatta
mat eller relationer. Missbruk och beroende har tva olika betydelser. Beroende
innebar ett sug efter njutnings- eller berusningsmedel och en toleransutveckling.

(Nationalencyklopedin, 2012).

Ett missbruk kan definieras som nar man flera ganger staller till problem for sig,
men missbruket kan brytas genom att personen blir medveten om vilka negativa
konsekvenser som medfdljer. Beroende ar mera allvarligt och det gar inte att styra
med egen vilja, vilket leder till att det kravs mera for att ta sig ur ett beroende.
(Nilsson, 2009).

Ett missbruk kan uppkomma vid olika svara situationer t.ex. vid en skilsmassa
men kan aven uppsta under olika perioder i livet t.ex. i tonaren. Detta kan jamforas
med ett beroende som &ar mera permanent och inte periodvis och detta gor
beroende till ett allvarligare tillstdnd. Det ar lattare att avsluta ett missbruk an ett
beroende. Vid ett missbruk kan ibland héalsoradgivning eller samtal racka for att bli
kvitt sitt missbruk. Om missbruket ar langt framskridet kan det leda till ett beroende

som kraver mer omfattande hjalp. (Johansson & Wirbing, 2005, 25-27).

4.2 Medberoende

Ett medberoende karakteriseras av att man styrs utifran, kanner ett kontrollbehov,
har svart att lita pa andra, har dalig jagkansla, har prestationsbehov, saknar
andlighet, k&nner isolering, lider av fysisk sjukdom och att man har en negativ syn

pa livet. Hellsten (1993) definierar begreppet medberoende pa foljande satt:



"Medberoende ar en sjukdom eller ett sjukdomsliknande tillstand som
uppkommer da en manniska lever nara en mycket stark foreteelse och inte
formar bearbeta denna foreteelse s att hon kan integrera den i sin

personlighet utan anpassar sig till den.”

En person som ar medberoende styrs utifrin och anpassar sig efter det. Detta
innebar att den medberoende skjuter ifrdn sig sina egna tankar, kanslor och
behov. Detta kan vara en bra férmaga i terapiarbete och dylikt men en person som
ar tvungen att underkasta sig detta kommer att ma daligt. Den medberoende kan
kanna ett tvangsmassigt kontrollbehov Gver sig sjalv, andra och livet. Att inte
beharska situationen ar skrammande och darfor ar personen hela tiden pa sin vakt
for att kunna undvika en katastrof. Medberoendet skadar ocksa tilliten till andra
manniskor, man vagar inte lita pa andras l6ften och ord. Detta kan senare leda till
isolering. Nar man inte vagar lita pa andra manniskor vagar man inte heller kanna
narhet, for dessa tva gar hand i hand. Den svaga jagkanslan gor manniskan
osaker pa vem hon &r och hon kan uppleva sig sjalv som frammande. |
sjalvkanslan speglas ocksa naturligtvis de egna kanslorna och behoven som ofta
hamnar i skymundan vid medberoendet. En manniska med bristfallig sjalvkansla
ar osaker i sallskap av andra manniskor eftersom det egna jaget da hotas.
(Hellsten, 1993).

Genom prestationer kan manniskan anda kanna att hon har ett varde eftersom
dagens samhaélle tenderar att vardesatta prestationer och mata manniskan utifran
dessa. En stark jagkansla ger manniskan forstaelse for att hon ar vardefull s& som
hon ar. Detta i sin tur leder till att manniskan ibland kan sléppa taget och inte
kdnna ett tvangsmassigt kontrollbehov. En person som alltid kampat for att
"Overleva” fran kris till kris tror att livet ar nagonting allvarligt och svart. Personen
kan ha svart att slappna av och njuta av tillvaron fér hon kan vara van med att
anda alltid domas eller hanas. Da en medberoende inte kan uttrycka sina kanslor
blir kroppen paverkad av dessa, vilket kan leda till fysiska symtom sa som magont,
huvudvark och muskelspanning. Eftersom man inte tillater sig att bli

omhandertagen slar kroppen ifran och gor sig sjuk for att fa omvardnad. En



manniska som saknar andlighet upplever att hon inte hor hemma i nagon helhet
och att hon inte heller kan uttrycka sig sjalv. Medberoende kvaver andligheten
vilket ger en kansla av att livet saknar mening och ménniskan kan ersétta
andligheten med symboler for att man lyckats i livet vilket kan leda till
perfektionism. Andligheten ar inte samma sak som religion &ven om andligheten

kan ta sig uttryck i religionen fér vissa manniskor. (Hellsten, 1993).

4.3 Narstaende

Begreppet narstaende innebar en manniska som star en annan nara. Detta kan
vara en familiemedlem eller en van (SAOB Svenska Akademiens Ordbok, 2010). |
en familj dar nagon av foraldrarna eller bada féraldrarna missbrukar ger det
konsekvenser for familjedynamiken. Konsekvenserna kan vara t.ex. att samspelet
med barnet/barnen lider, man kan inte véaxa i sin foraldraroll vilket kan leda till att
den missbrukande parten och den nyktra parten kan ha svart att vara en tillracklig
foralder”. Missbruket skapar en misstro till sig sjalv, partnern och omgivningen. Det
sociala natverket ar ofta bristfalligt eftersom man har en familjehemlighet att
bevara, alltsa missbruket. Det hander att missbrukande foraldrar sjéalva ar barn till
missbrukare. De kan sjalv ha blivit svikna av sina féraldrar och vill ge sina egna
barn en battre uppvaxt. Eftersom dessa foraldrar saknar en férebild for en god
foralder upplever de svarigheter med att sjalv utvecklas till en god foralder.
Foraldrar behover stod i sin foraldrautveckling utifran, men i missbruksfamiljer kan
detta stod till och med fattas helt. Detta kan bero pé att foraldrarna inte vill erkanna
familjens storsta problem, de ar radda att ifrdgasattas som foralder eller for att
barnen ska tas ifrdn dem. Aven om dessa foraldrar far hjalp med missbruket kan
de glommas bort som foraldrar, dd de ses som missbrukare. (Bengtsson &
Gavelin, 1994). Det ar dock viktigt att komma ihag att missbrukare inte
nodvandigtvis maste ha en dalig relation till sina barn. Forhallandet till barnen kan i
manga fall vara positivt, normalt eller acceptabelt enligt forskning. (Johansson &
Wirbing, 2005).

10



Barn i familier med en missbrukande foralder upplever ofta radsla. Detta beror pa
att tillvaron ofta kan vara instabil och oférutsagbar. Detta kan leda till att barnen
ofta tar storre ansvar an de borde eller sa kan de bli "stokiga”. Vissa barn kan vara
ansvarstagande hemma men stokiga nar de &ar utanfor hemmet. Den otrygga
hemsituationen kan leda till att barnen blir tysta, rddda, nedstamda. Barnen kan
ocksd fa problem som magont, huvudvark och sémnproblem. Vald inom
missbrukarfamiljer ar ocksa ett problem, bade fysiskt och psykiskt vald
forekommer. (Johansson & Wirbing, 2005). For att varda en familj med en
missbrukande forélder kravs ett multiprofessionellt team som har ett tatt

samarbete (Bengtsson & Gavelin, 1994).

Nar en familjemedlem har ett missbruk leder det ofta till att de 6vriga
familjemedlemmarna paverkas av detta. Undermedvetet kan familiemedlemmarna
ta pa sig roller for att klara av den svara situationen. Hustrun (eller maken) kan ta
pa sig rollen som underlattaren. Samtidigt som hon inombords kéanner stor vrede,
otillracklighet och skuld ger hon sken av att vara lugn och glad. Hon anar hotet
mot familjen men fortsatter att forneka problemet for utomstaende. Hon kan stotta
den missbrukande parten i vatt och torrt i hopp om att han skall kanna tacksamhet
for omsorgen och darmed avsluta sitt missbruk. Barnen kan ta pa sig olika roller
som t.ex det duktiga barnet, problembarnet, det bortglémda barnet och kelgrisen.
Det duktiga barnet fungerar som féraldrarnas stod och forsdker underlatta tillvaron
genom att vara duktig. Problembarnet kanner sig utfryst, sarat och ensamt och gor
allt for att fa uppmarksamhet och detta far han ofta genom att uppféra sig daligt.
Det bortglémda barnet kanner sig utanfér och oviktigt i familjen och har lart sig att
halla sig undan och halla sin ilska for sig sjalv. Kelgrisen agerar ofta som familjens
clown for att latta pa stamningen i familjen. (Lehman, Lundberg & Stockenstrom,
2001).

| behandlingen av en missbrukare ar narstaende en viktig resurs. | vissa fall kan
en narstdende onska att partnern inte soker hjalp for sitt missbruk pa grund av att
den narstaende ar radd att tappa kontrollen eller bli fornedrad, men det kan ocksa
bero pa att den néarstaende sjalv missbrukar. Det ar anda vanligare att den
narstaende forsoker fa ett slut pa missbruket och det ar da den anhdriges stod bor
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tas till vara. For en narstaende ar det viktigt att fA samtala med andra som varit i
liknande situationer men det bor aven finnas majlighet till individuellt stod eftersom
inte alla vill engagera sig i gruppaktiviteter. Samtal om de narstadendes upplevelser
kan underlatta de eventuella kénslorna av skuld och skam som kan finnas men
aven bryta social isolering via nya vagar till ett battre liv. Nar de narstdende far
chansen att samtala, privat eller i grupp, kan deras "medhjalp” till missbruket i
vissa fall minska eller helt upphtra. Deras synsatt och hur de forhaller sig till

missbruket kan dndras genom dessa samtal. (Johansson & Wirbing, 2005).

| artikeln Kohtaamisia av Schildt (2012, 15-18) beskrivs en moders upplevelser av
dotterns missbruk och det bemétande de fick. Problemen bérjade nar dottern
borjade hogstadiet och blev tillsammans med en pojke, vars foraldrar var
narkomaner. Strax darefter fick flickans mamma veta att pojken anvande droger.
Redan i det har skedet bad flickans mamma om hjalp fran socialmyndigheterna,
men det sades att de inget kunde gora, att detta var vanligt tonarsuppror.
Mamman fick radet om att ge utrymme och frihet at flickan sa att hon kunde bli
sjalvstandig. Nar dottern inte syns till hemma och mamman ringer polisen far hon
som svar att det ar sadant som ungdomar gor och att hon inte behdver oroa sig.
Denna nonchalanta attityd bemottes de med pa flera andra stallen. Anda stéllet
dar mamman far gehor for sitt bekymmer ar vid tilinyktringsvarden. Mamman
bdrjar bli mer orolig 6ver dotterns férandrade attityd och kladstil, men polis och
socialmyndigheterna ar fortsattningsvis av den asikten att det inte finns nagot att
vara orolig dver. Flickan placeras forst pa ett ungdomshem, sedan pa ett annat.
Nar hennes tillstdnd kravde sjukhusvard skickades hon av och an mellan tva
stallen. Da ansag man att hon var felplacerad och att man inte kunde gora nagot
at hennes tillstand. Efter ytterligare en tid och ett nytt sjukhusbesok sands flickan
till en ungdomspsykiatrisk avdelning, och darifran till tillnyktringsvarden och
slutligen tillbaka till det forsta ungdomshemmet dar hon redan tidigare hade

paborjat sin vardperiod.

Mamman hade forvantat sig hjalp och atgarder redan fran forsta borjan, men
istallet mottes hon av axelryckningar, nonchalans, och oprofessionellt bemdtande.

Under tiden hon kampade for sin dotters val led hon sjalv av saval sémnlosa
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natter, oro, hoppléshet och skuldkanslor. Det var som om ingen ville ta sig an
problemet med dottern, och hon hade da ingenstans att vanda sig for att fa stod
och rad. | dylika situationer &r det av storsta vikt att berdrda personer far den hjalp

de behover.

4.4 Intervention

Intervention innebéar ett ingripande eller en atgard for att forandra en aktuell
situation sa att den blir battre. | praktiken betyder detta att en expert inom omradet
ingriper i problemsituationen som rader for en enskild manniska eller fér en grupp
manniskor. En intervention kan ha olika karaktaristiska drag. Ett interventionssatt
ar att gora en radikal forandring pa en mycket kort tid, medan ett annat
interventionssatt ar att under en langre tid paverka vardagen mot en positiv

forandring. (Denvall & Jacobson, 1998).

En form av intervention &r mini-intervention som med fordel kan anvandas inom
halsovarden som ett verktyg for att ta upp patientens alkoholkonsumtion i ett tidigt
skede. Syftet med mini-interventioner ar att kunna identifiera eventuell
storkonsumtion, konsekvenserna av riklig alkohol anvandning och att motivera
patienten att kontrollera sitt drickande. Mini-intervention kan ocksa anvandas néar
man vill identifiera storkonsumtion av andra substanser i ett tidigt skede. Pa basen
av undersokningar har man kunnat konstatera att mini-intervention som riktas till
“de réatta” patientgrupperna ar lika effektivt som en mera langvarig vard. Aven om
man stravar till ett tidigt ingripande med mini-intervention kan det ocksa tillampas
vid svarare alkoholberoende. (Inkinen, Partanen & Sutinen, 2000).



4.5 Stodforeningar

Al-anon &r en organisation som bestar av familjegrupper dar narstaende till
alkoholister samlas och pratar om sina erfarenheter och delar med sig av sitt hopp
och sin styrka till andra som har ndgon narstaende som ar alkoholist. Gruppen ger
inte nagra praktiska rad eller riktlinjer utan gruppens medlemmar diskuterar sina
egna kanslor och tankar som kan hjalpa andra som har narstdende som ar
alkoholister. Al-anon &r endast till for narstaende till alkoholister och har endast ett
syfte: att hjalpa narstdende till alkoholister. Al-anon finns runt om i Finland, men
aven runt om i Europa och har aven telefonhjalp som man kan ringa till om man
vill veta mer om Al-anon eller bara prata. Grupperna traffas ungefar en gang i
veckan i en tva timmars lang diskussion och man bestammer pa forhand var och
nar man skall traffas. Allt som hé&nder inom Al-anon grupperna ar anonymt och
man haller inte reda pa vem som ar medlem och man har heller ingen
medlemsavgift utan ar sjalvforsérjande genom frivilliga bidrag. Al-anon anvander
sig ocksa av de tolv stegen (som kan férekomma vid behandling av alkoholister)
och forutom dem &aven: de tolv traditionerna och de tolv begreppen. (Al-Anon,
2007).

Lasinen lapsuus ar en organisation som informerar de som arbetar med barn till
missbrukare men ocksa foraldrar med ett missbrukarproblem i familjen. Lasinen
lapsuus ar ett projekt som startade 1986 med malet att hitta nya och effektiva
metoder som hjalper barn till missbrukande féraldrar. Man vill lyfta fram barnens
synvinkel pa missbruket och deras behov av hjalp. Grundtanken ar att lyfta fram
de problem som orsakar att en foralder har alkoholproblem och att ge
yrkesmanniskor redskap att hantera barnens situation. Ungefar 15 000
yrkesméanniskor och uppfostrare har tagit del av skolningar som ordnats av
Lasinen lapsuus och pa sa vis fatt information om grundlaggande orsaker till
problemet och hur man hjélper barnen. Lasinen lapsuus har sammarbetat med
bl.a A-Kklinik stiftelsen, Alko och Centret for halsoframjande. Lasinen lapsuus har
ocksa fatt en del priser for sin verksamhet t.ex ar 1992 for basta material inom
halsofostran. P& Lasinen lapsuus internetsida hittar man information skriven av

sakkunniga, tips om publicerat material som behandlar missbrukarproblem i
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familjer och hur barnen paverkas, verktyg som kan vara bra att ha for de som
jobbar med barn till missbrukare nar man vill hjalpa dem och information om var

barnen kan sdka hjalp nar de har en missbrukande féralder. (Lasinen lapsuus,

[u.a])

Varjomaailma ar en internetsida som riktar sig till barn och unga som har nagon
foralder eller annan narstdende som missbrukar. Pa Varjomaailma kan de unga
beratta om sina egna situationer och hur de upplever det att t.ex. deras foralder
missbrukar. Det finns aven ett forum dar man kan prata med andra som har
samma problem dar hemma. Pa internetsidan finns dven en "serietidning” om Hille
och llpo som berattar om vad som hjalper dem nar saker inte ar sa bra hemma,
om sina radslor och sarade kanslor men aven om att framtiden kan ljusna.
Varjomaailma ar en del av Lasinen lapsuus och ar en saker internetsida for unga
dar man alltid kan prata om sina problem och nar det kommer till missbrukande

foraldrar. (Varjomaailma, 2008).

AAL- Alkoholistien aikuiset lapset ar en stodférening som framst riktar sig till vuxna
som vaxt upp med alkoholister, men aven andra personer som upplever att de
vaxt upp i en "onormal” eller osund miljo. Syftet ar att de anonyma medlemmarna i
foreningen genom diskussion pa regelbundna moéten ska kunna dela med sig av
sina upplevelser och tankar samt reflektera 6ver uppvéxten och bli medvetna om
de konsekvenser som det kan medfora att vaxa upp i en familj med t.ex
alkoholism. Féreningen stravar efter att ge stod at medlemmarna i bearbetningen
av de men som uppvaxtforhallandena orsakat dem och att de ska kunna ga vidare
i livet. Féreningen ar fristdende och neutral och verkar runt om i Finland, dock inte
i Osterbotten. | verksamheten stravar man alltid efter att tillampa en egen version
av tolvstegsmetoden. (AAL, 2012).

Irti huumeista ry ar en fristdende och neutral férening som arbetar forebyggande
och rehabiliterande med missbruksproblem runt om i Finland, &ven t.ex i Vasa.
Foreningens syfte ar att arbeta preventivt mot drogmissbruk, ge gratis stod at

saval missbrukare samt deras narstdende individuellt eller familjecentrerat, samt
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att framja det forebyggande drogarbetet och arbeta for den begréansande
drogpolitiken i landet. Vid behov kan foreningen ocksd fungera som
intressebevakare for missbrukare eller deras narstdende. Stodforeningen erbjuder
ocksa stodpersons- och stédgruppsverksamhet och en dejourerande stodtelefon
dit man kan ringa vardagar for att fa stod i kriser orsakade av drogmissbruk. For
narstaende erbjuds t.ex. radgivning och familjeterapi, antingen via moten eller per
telefon eller mail. For att fA hjalp av foreningen behovs ingen remiss och
foreningen kraver inte nykterhet innan missbrukaren eller de narstaende far hjalp.

(Irti huumeista ry, [u.a])

5 Undersdkningens genomférande

Studien ar en kvalitativ litteraturstudie. En kvalitativ studie riktar in sig pa att
beskriva hur manniskor upplever tillvaron och na insikt om dessa upplevelser (Bell,
1995, 13). Materialet i kvalitativa studier analyseras med verbala analysmetoder
istéllet for med statistiska analysmetoder och pa sa satt férsoker man skapa
forstaelse av helheter (Patel & Davidson, 1994, 12). | kvalitativa studier stravar
man till att hitta nya synvinklar pa de erhdllna resultaten (Olsson & Sodrensen,
2011, 101). Respondenterna har anvant sig av dokumentstudie som
datainsamlingsmetod, resumeéartikel som sammanfattning av forskningsartiklarna
och innehallsanalys som analysmetod for forskningsartiklarna. Under denna rubrik
kommer respondenterna att forklara ovannamnda begrepp samt ta upp praktiska

genomférandet av studien.
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5.1 Dokumentstudie

Innan man pabdrjar en dokumentstudie ar det av stor vikt att man laser in sig pa
tidigare litteratur som berdr det valda amnet. Dokumentstudier har flera funktioner
som att formulera meningsfulla problemstallningar. Tidigare litteratur ger oss viktig
upplysning om anvand och erkand metodik samt om brister. (Backman, 1985, 18).

| en dokumentstudie studerar man t.ex individers upplevelser genom att analysera
skiftiga dokument. Detta inneb&r att forskaren och de undersokta inte
nddvandigtvis behover traffas for att forskaren skall kunna satta sig in i situationen.
(Carlsson, 1991, 26-27). Kraven pa dokumenten i en dokumentstudie ar att de
skall ge en omfattande bild av intresseomradet. Dokumenten som anvands i en
studie bor kritiskt granskas for att avgora om innehallet &r sanningsenligt. Man bor
ocksa kunna avgora huruvida man finner forfalskat eller ursprungligt material. For
att kunna ge en mangfacetterad och starkare bild av det berérda amnet bér man
inte lata sina egna tankar och varderingar paverka materialvalet. (Patel &
Davidson, 1994, 54-56).

5.2 Dataanalysmetod

| detta kapitel beskrivs resuméartikel som sammanfattning av forskningsartiklarna
och innehdllsanalys som dataanalysmetod. En resumé presenterar ett kort
abstrakt av alla relevanta studier som hor till ett speciellt &mne. Resumeén
innehdller information om huvudsakliga delar av studien som inkluderar
problemredogorelse, specifika fragestalliningar eller beprévade hypoteser,
beprovade interventioner, anvinda metoder och huvudsakliga resultat. Alla studier
ar lika viktiga och ofta ar de kategoriserade enligt deras fokusomraden. Pa detta
sétt ger resumén en effektiv dverblick 6ver all relevant forskning inom ett specifikt

omrade. Trots att resumén sammanfattar alla relevanta studier pa ett stalle
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omfattar den inte andra viktiga detaljer an de som bor inga i resumén. Resumén
syftar inte till att tolka innehallet i materialet. (Kirkevold, 1996, 107; Kirkevold,
1997, 980-981).

En bra 6versiktsartikel gar systematiskt igenom litteratur inom ett specifikt omrade.
Oversiktsartiklar kan vara popularvetenskapliga eller vetenskapliga. De
popularvetenskapliga oOversiktsartiklarna syftar till att snabbt och enkelt ge en
oversikt inom det aktuella omradet for personer som inte &r insatta i det. De
vetenskapliga oversiktsartiklarnas syfte ar att ge en fullstandig overblick av ett
omrade. (Willman, Stoltz & Bahtsevani, 2011, 100-101).

En resumé kan ha bade starka och svaga sidor. Till de starka sidorna kan hora att
lasaren snabbt kan fa en 6verblick av amnet utifran en lang rad av artiklar. Det ger
mojlighet att plocka ut speciellt relevanta och aktuella artiklar for att sedan lasa
dessa i sin helhet. Den neutrala stilen i en resumé ger lasaren mojlighet att sjalv
valja vilka av artiklarna som ar mest betydelsefulla och intressanta. Svagheter
med en resumé kan vara att framstallningen av artiklarna ar neutral vilket leder till

att lasaren sjalv maste utvardera och analysera artiklarna. (Kirkevold, 1996, 109).

5.3 Innehallsanalys

Syftet med innehallsanalys ar att systematiskt och objektivt analysera dokument.
P4 sa satt kan man ordna, beskriva och kvantifiera det som skall undersokas. En
bra innehallsanalys resulterar i att man kan fraga sig hur manga ganger nagonting
pavisas i materialet, och darfér lampar sig denna analysmetod for ostrukturerat
material. Analysen ger olika kategorier och begrepp som beskriver det &mne som
skall undersotkas. Nar man faststéllt vad som skall undersokas skall materialet
lasas igenom aktivt och pa sa vis ger man en grund for sjalva analysen. (Kyngas &
Vanhanen, 1999).
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Induktiv innehallsanalys innebar att man utgar fran materialet som skall
analyseras. Utifran materialet bestammer man kodord, grupperar och avgransar till
det mest véasentliga. Kodorden plockas ur beskrivande meningar och déarefter
grupperas kodorden ihop med andra liknande kodord och dessa bildar
subkategorier. Slutligen kan dessa subkategorier beskrivas med ett allmént

begrepp som blir en allmén kategori. (Kyngéas & Vanhanen, 1999).

Innehallsanalysen omfattar olika delar; formulering av problem, textgenomgang,
urval av metoder, analys och tolkning. Kvalitativa innehallsanalyser baserar sig pa
ett processtankande och att litteraturen ingar i ett socialt sammanhang och
forfattaren betraktas som en del av detta sociala sammanhang. (May, 2001, 229,
232).

Man kan sdga att innehallsanalysen borjar med att reda upp ett kaos av material
och pa sa satt gors materialet mer hanterbart. Forskaren maste forst fa en
overblick av materialet och sedan spjalka det i mindre delar och gruppera om det
for att kunna greppa det vasentliga. Analysprocessen innebar att forskaren maste

arbeta pa flera abstraktionsnivaer samtidigt. (Carlsson, 1991, 62).

5.4 Praktiskt genomfdrande

Denna litteraturstudie utgick fran material som soktes i vetenskapligt godkanda
artiklar, tidskrifter, bocker och kallor pa Internet. De vetenskapliga artiklarna soktes
framst i databaser som Nelli-portalen, EBSCO och Cinahl samt yrkeshégskolans
bibliotek i vardvetenskapliga tidskrifter. Nar respondenterna sokte pA EBSCO och
Cinahl anvandes stkord som substance abuse, family, misuse, nursing, caring,

addiction, alcohol, children och kombinationer av dessa. Pa Nelli-portalen gjordes
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en metastkning med stkorden alcoholism and family samt en sékning bland e-
tidsskrifterna med sokordet addiction. | valet av litteratur strdvade respondenterna
till att hitta s& nya kallor som mojligt for att fa tag pa farsk fakta och forskning och
darfor avgransade respondenterna sokningarna till aren 2001-2012. Utifran aldre
examensarbeten inom samma amne hittade respondenterna genom

"sndbollseffekten” tva relevanta forskningar.

Sokorden gav sammanlagt hundratals traffar som tangerade det aktuella amnet.
Av dessa artiklar plockades 42 artiklar ut och lastes igenom och utav dessa valde
respondenterna 30 artiklar som var mest relevanta. En stor del av de artiklar som
hittades berdrde inte det aktuella &mnet och togs darfoér inte med i denna studie.
Respondenterna stravade till att anvanda sig av sa farsk forskning som mgijligt och

artiklarna som togs med ar fran aren 2003-2012.

For att gora innehallet i artiklarna mera overskadligt anvandes resuméartikel dar
alla 30 artiklarna togs med. Resumeén listar artiklarna i alfabetisk ordning enligt
huvudforfattarens efternamn. | resumén framkommer forfattare och artal och
darefter beskrivs syfte, metod och resultat kortfattat i ett 6verskadligt rutsystem.
Artiklarna analyserades med hjalp av innehallsanalys. Respondenterna gjorde
innehallsanalysen genom att systematiskt lasa igenom artiklarna och ga djupare in

i amnet for att sedan kategorisera innehallet i samtliga artiklar under olika rubriker.
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6 Resultatredovisning

| resultatredovisningen kommer respondenterna att presentera resultatet av de 30
artiklar som respondenterna har anvant sig av. Artiklarna presenteras kort i
resuméartikeln i bilaga 1. Resultatet presenteras utifran en innehallsanalys av

artiklarna, dar kategorier och underkategorier bildas utifran fragestallningarna.

6.1 Pafrestningar for narstaende till missbrukare

Forsta frdgan som respondenterna stallt sig i studien ar vilka pafrestningar det kan
medfora att vara narstaende till en missbrukare. Utifran innehallsanalysen av
artiklarna har tre kategorier bildats. De tre kategorierna skrivs med fet stil medan
underkategorierna skrivs med fet kursiv stil. Dessa tre kategorier ar: Fysiska
pafrestningar, psykiska péafrestningar, sociala och ekonomiska

pafrestningar.

6.1.1 Fysiska pafrestningar

Kategorin fysiska pafrestningar kan delas in i underkategorierna: vald i hemmet
och radsla for vald, aggressivt beteende, sexuellt utnyttjande, hogre risk for

medicinska akommor och negativ effekt pa utveckling och halsa.

Vald i hemmet och aggressivt beteende, ofta orsakat av substansmissbruk,
upplevs som ett stort problem av barn till missbrukande foraldrar (Kroll, 2004, 129-

140). Barn upplever oftast inte alkoholen som stdrsta problemet i familjen, utan ser



valdet som det storsta problemet (Itapuisto, 2005, 1-156). Valdet behover inte vara
riktat mot en manniska for att barnen skall paverkas negativt utan dven aggressivt
beteende riktat mot saker upplevs skrammande. Nar en foralder under paverkan
av alkohol eller droger forsoker skada sig sjalv paverkas ocksa barnen negativt.
Radslan for fysiskt vald eller sexuellt utnyttjande beskrivs som en av de storsta
konsekvenserna av att leva med en missbrukare. Fysiskt vald och hot om vald gor
att barnen har svart att prata om sin situation hemma eftersom de da ar radda for
konsekvenserna. (Kroll, 2004, 129-140). Vald i hemmet kan ocksa innebéra att
foraldrarna ar de som ar utsatta for vald av barnet. Ett drogmissbruk av barnet kan
leda till att barnet blir aggressivt och foraldrarna far leva i radsla for vald. (Uscher,
Jackson & O’Brien, 2007, 422-430). | en studie i de nordiska huvudstaderna
Stockholm, Oslo, Kopenhamn och Helsingfors svarade 20 procent av
respondenterna att de har upplevt radsla for vald fran en droganvandare som de
kannt personligen under sitt liv och att upp till 12 procent av dessa hade upplevt
detta under de senaste 12 manaderna (Melberg m.fl, 2011, 105-121).

Familjer med en missbrukande familiemedlem I6per hogre risk att fa medicinska
dkommor. Familjemedlemmarna har t. ex stérre risk att drabbas av
hjartinsufficiens, ischemi, diabetes, astma, smartor i nedre ryggen, forgiftning och
hepatit C. (Weisner, Parthasary, Moore & Mertens, 2010, 1226-1234). Nar man
jamfor familjer med olika svara missbruksproblem hos en familjemedlem ser man
ocksa att familjer med ett svart missbruk har flera medicinska problem t.ex
allergier, magproblem och huvudvéark &n de familjer med ett medelsvart eller latt
missbruk (Gance-Cleveland, Mays & Steffen, 2008, 15-25). En storkonsument av
alkohol kan paverka manniskor i sin omgivning negativt sa att de t.ex upplever
mera smarta och obehag samt kan minska p& sin dagliga fysiska aktivitet
(Casswell, Quan You & Huckle, 2011, 1087-1094). Barn med en missbrukande
foralder har en storre risk att drabbas av somnproblem och daglig trotthet
(tapuisto, 2005, 1-156). Ytterligare en faktor som kan paverkas negativt av
missbruk &r barnets utveckling och halsa (Barnett, 2003, 467-472).
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6.1.2 Psykiska pafrestningar

Kategorin psykiska pafrestningar kan delas in i underkategorierna: depression,
angest, oro och otrygghet, hyperaktivitet, negativc humor, motstridiga kanslor,
skam, ensamhet och isolering, sjalvdestruktiva tankar och beteenden, roller och
regler inom familjen, radslor fér konsekvenserna, metoder att klara av missbruket

och psykiskt vald.

Manniskor med en storkonsument av alkohol i sin omgivning drabbas oftare av
angest och depression. Dessa manniskors valmaende minskar markant och de
ar mindre nojda med sin halsa och sina personliga férhallanden. (Casswell, Quan
You & Huckle, 2011, 1087-1094). Familjemedlemmar till en alkohol och
drogmissbrukare har storre risk att fa en psykiatrisk diagnos som depression,
psykos eller personlighetsstérning (Weisner, Parthasary, Moore & Mertens, 2010,
1226-1234). Barn upplever ofta konflikter mellan foéraldrarna, brak och gral som
stressande och angestfylit. Aven vetskapen om att droger kan leda till déden &r en
stressfaktor for barnen. (Kroll, 2004, 129-140). Barn tenderar ocksa att uppleva en
viss oro och otrygghet i tillvaron, i vissa fall kan till och med barnet bete sig
hyperaktivt. Barn med missbrukande foréldrar kan l6pa storre risk att drabbas av
depression jamfort med barn till ickemissbrukare, men det kan visa sig oklart om
det ar just foraldrarnas missbruk som orsakar detta hos barnen. (Itéapuisto, 2005,
1-156). Negativt humor som t.ex. att man &r ledsen, nedstamd, spand, rddd och
oroad férekommer mera hos familjer med ett svart missbruk an hos familjer med
medelsvara eller latta missbruk (Gance-Cleveland, Mays & Steffen, 2008, 15-25).
De narstaende kan kampa med motrsidiga kanslor, som till exempel i fragan om
hur mycket de ska ge efter och hjalpa den missbrukande (Denning, 2010, 164-
174).

Skam ar aven en psykisk pafrestning som narstaende till missbrukare kan kanna.
Om det har varit oharmoniskt inom familjen med en missbrukare tkar det risken
att barnen i familjen tar med sig skammen som de kanner till sitt vuxna liv. Hur stor

skammen ar hanger ihop med hur stort alkoholproblemet ar. (Rafferty & Hartley,
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2006, 115-127). Vid ett missbruk inom familjen lider familjemedlemmar av en
kansla av ensamhet eller isolering, vilket kan leda till att narstdende ocksa kan
borja missbruka av radsla for att bli ensam (Naylor & Lee, 2011, 627-644). Aven
barn kan kanna ensamhet nar foraldrarna forsoker halla missbruket hemligt. Detta
kan leda till att barnen kanner sig utanfor, oonskade och oviktiga. | en familj med
ett missbruk kan familjen boérja organisera sig runt missbrukaren, detta goér att
barnen lar sig agera, tanka och kanna utifran hur den missbrukande kanner sig
och beter sig. Detta leder till att barnen k&nner sig ensamma och isolerade och
upplever att det inte finns nagon de kan lita pa eller vanda sig till. (Kroll, 2004,
129-140). Sjalvdestruktiva tankar och beteenden ar inte heller ovanliga bland
missbrukares barn de f6ljd av att barnen mar daligt. Barnet kan exempelvis 6nska
att fa do for att fa lugn och ro och slippa lida av missbruket. (Itépuisto, 2005, 1-
156).

Under ett aktivt missbruk uppstar olika roller inom familjen. Barnen kan ta pa sig
rollen som familjens hjalte, syndabock, det bortglomda barnet och familjens
maskot. De olika rollerna som barnen tar pa sig uppfyller familjens kansla av
valmaende och stolthet som gor att man fokuserar mera pa rollerna an pa
missbruket. Risken med rollerna som barnen far ar att de félier med barnen in i
deras vuxna liv och kan leda till att de sjalv borjar missbruka eller bildar relationer
med personer som missbrukar. (Litzke & Glazer, 2004, 82-86). Barnen kan tidvis
eller under langre perioder bli tvungna att ta pa sig den vuxnas roll som
omhéandertagare vilket kan leda till att barnen upplever svarigheter med att veta
sin roll som i sin tur kan leda till att barnen inte vet vem de ar och vad som hander
(Kroll, 2004, 129-140).

Inom familjer med missbrukare finns det regler varav en kan vara att barnen i tidig
alder lar sig att man inte pratar om missbruket p.g.a. skam och radsla for
konsekvenserna. Desto langre man fornekar missbruket och haller detta hemligt
desto svarare blir det att bryta sig igenom fornekandet och hemlighetshallandet,
vilket i sin tur leder till att barnen inte litar pA utomstaende som skulle kunna
hjalpa. Barnen uppmanas inom familjen att inte lita pa utomstaende samt se pa

dem med misstanksamhet, detta p.g.a. radsla for konsekvenserna. (Kroll, 2004,
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129-140). Regler inom familjen som att man inte pratar, inte litar pa nagon eller
inte kanner nagot, samt roller inom familjen, lamnar som en osynlig del av
familjen. For att kunna uppmarksamma dessa roller och regler maste man kunna
fokusera pa hela familjen. (Litzke & Glazer, 2004, 82-86).

| en familj med missbruk &ar vald ett stort problem och speciellt barn till en
missbrukande foralder upplever att det psykiska valdet medfér mera smarta &an
det fysiska. Att bli hanad, fornedrad eller hora att de ar oonskade ar exempel pa
psykiskt vald som barn kan utsattas for. For barnen kan det kannas markligt att
den forélder som inte missbrukar lamnar barnet hos den missbrukande foréldern
och detta vacker starka och blandade kénslor hos barnet och de upplever t.ex.
ilska, mordiska tankar, att de blivit forrddda och att ingen bryr sig om dem. (Kroll,
2004, 129-140). En konsekvens av psykiskt vald i familjen kan vara att barnen
vaxer upp med aggressioner som sedan tar sig uttryck i valdsamma handlingar
mot sina egna barn i vuxen alder. Det finns &aven risk att barn som utsatts for
psykiskt vald i familjen sjalva blir missbrukare. (Nicholas & Rasmussen, 2006,
43-61).

Olika metoder for att klara av missbruk inom familjen kan vara t.ex.
engagemang, att man ar tolerant och inaktiv och att man drar sig undan den som
missbrukar. Bland man med en missbrukande kvinnlig partner kom det fram att
den mest anvanda metoden var att engagera sig i missbruket genom att anvanda
sig av t.ex. kontrollerande beteenden medan den minst anvdnda metoden var att
dra sig undan den som missbrukar. Inom familjen byter man metod for att klara
av ett missbhruk och forstka hitta ett satt att [6sa problemet. (Philpott & Christie,
2008, 193-203). Andra metoder for att klara av ett missbruk ar b.la. att undvika
situationen och att narma sig situationen. De som anvander sig av metoden att
undvika situationen kan géra det genom att ata mer for att minska stress, vagra tro
att missbruket finns samt att ta ut sina kéanslor pa andra. Om man anvander sig av
den narmande metoden accepterar man situationen, pratar om den med vanner,
visar kanslor och soker hjalp hos manniskor med liknande problem. De som i
framtiden kommer i kontakt med familjer som har ett missbrukarproblem har nytta

av att forstd de olika metoderna eftersom att de utifrin dessa kan utveckla en
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effektiv. metod som férhindrar senare medicinska- och mentala halsoproblem.
(Amodeo, Griffin, Fassler, Claty & Ellis, 2007, 247-257). Barn till foraldrar med
alkoholproblem tenderar boérja dricka tidigare &n barn till ickealkoholister och l6per
ocksa en storre risk att utveckla ett eget missbruk. Ungdomar vars far har
alkoholproblem tenderar dricka mer an de ungdomar vars mor har alkoholproblem.

(Braitman, Kelley, Ladage, Schroeder, Gumienny, Morrow & Klostermann, 2009).

6.1.3 Sociala och ekonomsika pafrestningar

Kategorin sociala och ekonomiska pafrestningar kan indelas i underkategorierna:
saknad av stod fran samhallet, saknad av familjestod, negativa familjerelationer,
medberoende, mobbning och démande attityd, ekonomiskt ansvar, dalig ekonomi

och hégre medicinska kostnader.

Vid saknad av stod fran samhallet kan narstaende till missbrukare sjalva borja
missbruka och deras sjalvfértroende kan dven minska drastiskt. Far de narstdende
stod fran samhallet runt om sig kan detta bidra till mindre missbrukarproblem och
se till att de narstaende kan forbattra sitt sjalvfortroende, forbattra uttryck av
kanslor, minska angest, ha kontroll 6ver saker, lita pA manniskor, 6ka intimiteten
och sjalveffektiviteten. Narstdende till missbrukare forlitar sig aven pa
famillemedlemmar for emotionellt stdd och utbyte av hjadlp och saknad av
familjestod bidrar aven till samma saker som saknad av stod fran samhallet.
(Hall, 2007, 49-54). En dysfunktionell familj orsakar stress och angest for hela
familjen men en stodjande familj paverkar barndomen och hur man anpassar sig
som vuxen pa ett positivt satt (Kroll, 2004, 129-140). D& en ung individ missbrukar
kan det leda till negativa familjerelationer och problemen som uppstar i samband
med missbruket blir familjerna, sarkskillt féraldrarna, ofta tvungna att I6sa sjalva.
Familiemedlemmarna som moter problemet kan handskas med det pa tre olika
satt; att ta itu med det, att tolerera det eller att dra sig undan den missbrukande
personen. (Uscher, Jackson & O'Brien, 2005, 209-214). | en familj med svag



disciplin, vaga regler och svagt emotionellt stod |6per barnen risk att utveckla ett
missbruk senare i livet (Tafa & Baiocco, 2009, 388-395). Medberoende kan
uppstd pa grund av svag identitetsutveckling, som vidare kan leda till att man
kanner ett ansvar for andras kanslor och valbefinnande. Detta kan bero péa att den
medberoende i sin barndom upplevt konflikter mellan foraldrarna, obereoende av
om det i barndomshemmet férekommit missbruk eller inte. (Knudson & Terrell,
2012, 245-257).

Missbrukares barn kan latt utsattas for mobbning pa grund av deras
familjeforhallanden. Domande attityd av samhéllet kan av narstdende till
missbrukare tolkas som att det ar deras fel att missbruket uppstatt. Vissa foraldrar
till missbrukande barn kanner att samhallet skyller pa dem och tycker att det ar
deras fel att deras barn borjat missbruka. De kédnner sig aven utfrysta av samhéllet
och skammen som speciellt médrar kanner bidrar till att de inte vill ta kontakt med
halsosektorn som kan erbjuda hjalp. (Uscher, Jackson & O’Brien, 2007, 422-430).
D& en utomstaende visar domande attityd genom otrevliga kommentarer om
eventuella foraldrar som missbrukar uppstar en friktion mellan foraldrarna och de
utomstaende vilket bidrar till en 6kad stress. Den 6kade stressen leder i sin tur till
att barnen i familjen blir mera utsatta. (Kroll, 2004, 129-140).

D& en person blir missbrukare kan de narstaende bli tvungna att ta Over det
ekonomiska ansvaret. De kan t.ex. bli tvungna att skaffa ett extra jobb och skota
skulder samt reglera pengaanvandningen for den missbrukande. (Naylor & Lee,
2011, 627-644). Ibland kan aven barnen till en féralder som missbrukar bli tvungna
att tidvis ta 6ver det ekonomiska ansvaret och ta hand om foéraldrarnas skulder
(Kroll, 2004, 129-140). Barnen i en familj med missbruksproblem kan bli lidande av
dalig ekonomi ifall en stor del av inkomsterna forsummas till endast
missbrukarens behov och pengarna inte racker till dvriga familejmedlemmars
behov (Itdpuisto, 2005, 1-156).

Familjemedlemmar till en missbrukare kan ha hogre medicinska kostnader. De

hade en hogre manatlig kostnad pa sjukvard som inkluderar: akutvard, primarvard,
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psykiatrisk- och missbrukarvard, 6ppenvard och totala kostnader. | familjer med en
missbrukare som blivit nykter minskar kostnaderna endast lite under de forsta 5
aren men efter dessa ar minskar kostnaderna markbart. Fortfarande efter 5 ar har
familiemedlemmar till en nykter missbrukare héga kostnader inom psykiatrisk och
missbrukarvard. (Weisner, Parthasary, Moore & Mertens, 2010, 1226-1234).

6.2 Stodformer

Andra fragan som respondenterna stallde sig i studien var vilka sorts stodformer
som finns tillgangliga for missbrukare till narstdende. Fran innehallsanalysen av
artiklarna har tva kategorier bildats och kategorierna skrivs med fet stil medan
underkategorierna skrivs med fet kursiv stil. Kategorierna ar. Familjeterapi,

gruppterapi och riktlinjer for vardare.

6.2.1 Familjeterapi

Kategorin familjeterapi innehdller underkategorierna: skademinskningsfamilje-
terapi, “kvalitetstid”- familjeterapi med flera familjer, koordinerad service med
rattshanvisade klienter och deras familjer, intervention, intervention med en
sjalvhjalpsmanual, reflektiv systematisk terapi, familjestodstjanst, familjeradgivning

och sjalv-hjalpsgrupper.

| skademinskningsfamiljeterapi arbetar man inom de omraden som man inte
rikitigt kanner till, dar man kampar med vad som ar bast att géra och vilka granser
man skall satta samt vilka beslut man skall ta. Man ser inte pa familiemedlemmar
som medberoende men uppmarksammar att de kan utveckla problematiska

beteenden eller oeffektiva metoder for att klara av en situation. FOr att
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uppmarksamma och l6ésa problemen for familjen inom denna metod féljer man
samma metod som nar man léser problem for en person som missbrukar. Man
analyserar konflikter, respekterar osdkerhet och kommer fram till en I6sning
genom realistiska forvantnignar, medkansla och talamod med processen for
forandring. Principen inom skademinskningsterapi ar att man kvarhaller
manniskors ratt att ta egna beslut men att man ocksa skall kunna satta granser.
En annan viktig tanke i denna terapiform ar att styrkan fér férandring ar baserad
pa ens egen kansla av att man har makten att genomfora férandring. (Denning,
2010, 164-174).

”Kvalitetstid” -familjeterapi med flera familjer ger familjerna majlighet att motas
for stod, att dela och lara sig av varandra och fa rad och hjalp utgaende fran
psykoundervisning och terapeutiska erfarenheter. Man har familjemaltider med
naringslara som féljs av ett semistrukturerat psykoundervisningsprogram for flera
familjer i grupp. | denna metod anvander man sig av att bade ge information och
lata familjerna gora olika 6vningar for att de skall utvecklas och kanna sig sakra
och stabila genom att de hittar nya satt att interagera och organisera sig. | denna
familjeterapi ingar bl.a kommunikationsovningar, kartlaggning av missbruk i
familjen och hur familjerelationerna varit aven i tidigare generationer, identifiering
av faktorer som kan leda till aterfall till tidigare beteenden men ocksa kartlaggning
av forvantnignar och mal for framtiden. | denna familjeterapi lyfter man fram att det
inte gar att bara avlagsna alkohol eller droger for att bygga upp god
familjefunktion. Familjen behover extra stod nar det gatt en tid efter tillnyktringen.
Diskussion om kanslor i samband med livshandelser gor att manniskor kan ta
medvetna beslut om vilka handlingar man vill géra och nar den missbrukande
inser konsekvenserna av sitt missbruk for familjen uppstar negativa kanslor som
skuld och skam och missbrukaren behover da extra stdd. (Litzke & Glazer, 2004,
82-86).

Koordinerad service med rattshanvisade klienter och deras familjer ar ett
program dar familjen far en koordinator som hjalper dem att ta sig igenom
rattssystemet, ordna och genomféra behandling och ordna finanisellt stéd. Man

gor upp en behandlingsplan tillsammans med koordinatorn, familjen och andra
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profesionella som hor till ett behandlingteam och sedan hjalper koordinatorn
familjen att fullfélja detta program. Resultatet av denna typ av behandling fér hela
familjen ar att familjen uppnar en béttre familjefunktion med en 6kad stodjande
omgivning, barnens valmaende okar och foraldrarnas formagor okar, risk for vald i
hemmet minskar, likasa konflikter. (Coll, Stewart, Morse & Moe, 2010, 61-79).

Intervention &mnad enbart for en missbrukare i en familj &r inte tillrackligt effektiv
och om familjen innehaller fler &n en missbrukare maste man se pa hela familjen
och anpassa interventionen till dem (Percy, Thornton & McCrystal, 2008, 371-
386). En 5-stegsintervention i familjer var det finns en eller fler missbrukare kan
hjalpa de narstaende i familien att hitta ett satt att klara av missbruket och aven
tdnka mer pa sig sjalva. | denna sorts intervention far de narstadende till en
missbrukare en manual med 5-steg som de skall félja, samt nagra besék med en
sjukvardsexpert, och denna intervention har visat sig vara effektiv i den man att
den hjalper de narstaende att klara av missbruket i familien. Manualen innehaller 5
olika steg: att lyssna pa den missbrukande utan att kritisera, att ge information at
denne, ge rdd om hur man ska klara av situationen, diskutera mer socialt stod och
fundera Gver vidare alterativ for hjalp och stod. Narstaenden till missbrukare ansag
att manualen hjalpte dem att borja fokusera mera pa sina egna liv och inte bara
tdnka pa missbrukaren och dennes behov och &ven ta avstande fran
missbrukarens problem. Den hjdlpte dem aven att vara mer bestamda med den
missbrukande och kommunicera mer med denna &n de tidigare gjort for att fa fram
viktiga argument och forslag. Interventionen gjorde &aven att de néarstdende
lugnade ner sig och blev mindre emotionella nar de t.ex. pratar med den
missbrukande familjemedlemmen eller uttsatts for dennes aggressiva eller
manipulativa beteende. Nar det kom till den missbrukande och sjalva missbruket
av t.ex. droger eller alkohol hjalpte interventionen narstaende att forstd den
missbrukande och eventuella band mellan missbruket och psykiska samt mentala
problem. (Ordford m.fl, 2007, 29-47). En intervention borde dven fokusera pa att
hjalpa familjer med missbrukare dar det ocksa finns barn inblandade. Den borde
hjalpa familjer fa en balans nar det kommer till olika familjeuppgifter som var och
en har samt definiera hur foraldrarna skall se barnens behov. Om interventionen
inte &r ordentlig finns det risk for att barnen utvecklar beteende och emotionella

problem som sedan hindrar dem fran att leva ett normalt och balanserat liv.
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(Barnett, 2003, 467-472). Man bor ocksa ta i beaktande att barn till missbrukare
kan borja missbruka sjalva och da finns det behov av intervention dven at barnen
sa att de kan se oOver sitt eget missbruk om det gatt sa langt sa att de sjalva borjat
missbruka (Percy, Thornton & McCrystal, 2008, 371-386). Familjebaserade
interventioner har i forskningar visat sig ha god inverkan pa familjefunktionen
bland familjer med ungdomar som missbrukar. De har &ven gett en utvecklings-
och sammanhéangsorienterad begreppsmaéssig struktur och motsvarande

uppséttning av terapier. (Liddle, 2004, 76-92).

Intervention med en sjalvhjalpsmanual ar en metod dar de narstaende till en
missbrukare kan soka hjalp inom primar varden. Den narstdende traffar en
professionell inom primarvarden som introducerar den narstaende il
sjalvhjalpsmanualen som skall hjalpa till att identifiera vad som orsakar stress, ge
mojlighet att fa information om specifik information om substanser, utforska
beteenden som uppstar for att klara av problem och 6vervaga tillgangligt socialt
stod. Nar den narstaende fatt information om sjalvhjalpsmanualen far denne ga
igenom den i egen takt och pa egen hand. Resultat visar att med hjalp av detta
mote och sjalvhjalpsmanualen minskar symtom pa stress och beteenden dar man
forsoker klara av problem och att det inte krdvs upprepade méten med en
professionell inom primarvarden. (Copello m.fl, 2009, 49-58).

Reflektiv systematisk terapi ar en metod dar man forsoker fa familjen att forsta
att missbruket ar ett valt beteende och inse individuellt ansvar men ocksa att
ansvaret paverkas av forhallandet eller tidigare familjeférhallanden. Man vill att
familjen skall andra sitt beteende, anpassa sig och introducera nya attityder,
trosforestallningar, beteenden och kommunikation. Terapin gar ut pa att ett
reflektivt team ger en synvinkel som inte & domande pa problem som finns i
familjen som gor att familjen kan uppmarksamma och forsta deras problem som
ligger i kommunikationen och relationerna. Reflektiv systematisk terapi hjalper
familjen att framja en battre problemlosning, forstdelse och kommunikation. (Flynn,
2010, 583-593).
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Med hjalp av familjestodstjanster kan familjer med barn undvika att barnen bli
omhandertagna pa grund av missbrukande foraldrar. En intensiv
familjepreservations tjanst (Option 2) ar en tjanst som omfattar vardare som
kommer hem till familijer med missbruk som har barn och hjalper dessa familjer sa
att barnen inte blir omhéandertagna. Denna tjanst sker i de missbrukande
familjernas hem och det ar endast en vardare inblandad per familj som i princip
bor med familjen i 4 veckor. Det visade sig att denna familjestodstjanst
forbattrade den allmanna kommunikationen och relationen mellan féraldrar och
barn i det missbrukande hemmet samt minskade risken for omhandertagande av
barnen. Den gav &aven barnen battre sjalvfortroende och forbattrade deras
prestation i skolan och gjorde att barnen kom battre dverens med sina vanner.
Foraldrarna ansag att vardaren fran tjansten var atkomlig hela tiden och att denna
gav vardefulla rad nar det kom till familjerelationen. (Forrester, Copello, Waissbein
& Pokhrel, 2008, 410-426). For att kunna minska pa missbruk hos foraldrar och
dess inverkan pa barnen i familjen ar det ytterst viktigt att familjestodstjanster
och olika behandlings tjanster (for missbrukare) kan samarbeta och att samarbetet
blir fordelaktigt i kampen att minska pa missbruket (Percy, Thornton & McCrystal,
2008, 371-386).

Som en del av familjeterapi kan familjeradgivning ateruppbygga férmagan att lita
pa den andra, fora halsosammare dialoger mellan familiemedlemmar. Pa sa satt
okar man formagan att klara av ett missbruk i familjen och ta viktiga beslut och
forma losa olika problem. Familjeterapi ger terapi som hjalper hela familjen och
andrar pa hela familjens system och inte enbart den som missbrukar. Det finns
aven forskning som visar pa att sjalv-hjalpsgrupper kan komplettera och utoka
effekterna av  professionell behandling sa som familjeterapi och
familjeradgivning. Mest effektivitet uppndr man om man kombinerar alla dessa
former av behandling med varandra. (Barnett, 2003, 467-472).
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6.2.2 Gruppterapi

Fordelarna med stodgrupper kan enligt resultatet indelas i féljande
underkategorier att dela med sig av sina upplevelser, traffa andra i liknande
situation, Oka sin sjalvmedvetenhet, 6ka sin prestationsformaga, forbattra sina
sociala och emotionella forutsattningar, fa en gemenskapskansla, kanna en trygg

atmosfar, férmaga att bilda natverk och skyddas av anonymitet.

Manga barn uttrycker en énskan att fa traffa andra i en liknande situation, bara
for att Oppet fa prata av sig och dela med sig av sina upplevelser och komma
ifran vardagen en liten stund (Kroll, 2004, 129-140). | skolbaserade stodgrupper
kan ungdomar na en 6kad sjalvmedvetenhet genom att fa en 6kad forstaelse for
sin situation och sina upplevelser genom interaktion med andra med en liknande
livssituation. Detta ger en dkad prestationsformaga i det vardagliga livet, samt
béattre sociala och emotionella forutsattningar som kan omfatta till exempel
battre sociala relationer, battre skolprestationer och formaga att géra battre val och
forandringar i livet. | stddgrupper kan en gemenskapskénsla upplevas, vilket
forstarker upplevelsen av att inte vara ensam med sin borda. | en trygg atmosfar
kan den narstdende uppleva att hon kan dela med sig av sina upplevelser och
samtidigt f& stdd och fortroende av de andra medlemmarna. (Gance- Cleveland,
2004, 379-385). | grupp kan narstaende (alt. barn) sporras till att bilda natverk av
nya kontakter som hittas via andra medlemmar (Bancroft & Wilson, 2007, 311-
322). Samtidigt som de narstaende i grupp kan knyta nya kontakter kan de ocksa
fa behalla sin anonymitet. Detta kan sporra dem att komma 6ver troskeln for att
Oppet berdtta om sina upplevelser, utan att bli igenk&dnda personligen.
Anonymiteten &r ocksa lattare att halla i stodgrupper pa internet, och pa sa satt
kan risken for att till exempel foraldrarna skall hindra hjalpsékandet minskas.
(Itapuisto, 2005, 1-156).
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6.2.3 Riktlinjer for vardare

Riktlinjer for vardare i motet med narstdende kan delas in i underkategorierna att
stoda de andliga aspekterna, observera non-verbal kommunikation, ha ett
holistiskt forhallningssatt, ge utrymme att prata, ge adekvat stdd, strava till ett
konstruktivt arbete, utveckla en fortroendefull vardrelation, kanna respekt, fa stod,

att bli sedd och kanna fordomsfrihet.

Manniskans andlighet omfattar bl.a. hennes varderingar, uppfattningar och
handlingssatt, och genom att stéda de andliga aspekterna kan vardaren framja
individens valmaende genom att till exempel minska psykisk stress och utveckla
anpassningsformaga, medvetenhet och acceptans. Darmed framjas ocksa
interaktionen i famillen. Genom att kunna observera den non-verbala
kommunikationen kan vardaren se problemet ur fler synvinklar och 6kar darmed
forstaelsen for individen, som i sin tur ger ett holistiskt forhallningssatt nar
manniskan kan ses som en storre helhet. (Tanyi, 2006, 287-294). Det ar ocksa av
stor vikt att ge utrymme att prata, men ocksa att tillata tystnad och att beakta
bakomliggande eventuell misstro och lojalitet mot missbrukaren (Kroll, 2004, 129-
140). Genom att utveckla och ge adekvat stod at narstdende kan vardare
utveckla forstaelse for och kunskap om denna sarbara grupp, och darmed kan
andamalsenliga strategier utvecklas for att moéta de narstdendes behov. Genom ett
konstruktivt arbete lyfter man fram styrkor och positiva sidor i familjen och har
dessa som utganspunkt i arbetet istéllet for att ta fasta pa negativa faktorer och
svagheter. (Usher, Jackson & O'Brien, 2005, 209-214).

En fotroendefull vardrelation kannetecknas av tillit och 6ppenhet. Vardaren bor
vara bekvdm med situationen och bjuda in till en 6ppen relation med foértroende
som grund. Vardaren bor visa respekt for saval individen som for hela familjens
utgadngspunkter och ge st6d at individen i problemhanteringen. (Tanyi, 2006, 287-
294). Det ar viktigt for for den narstadende att bli sedd. Barn kan ofta hamna i
bakgrunden av sina missbrukande foraldrar, och detta gor det svarare for barnet

att beratta om problemen hemma och sitt behov av hjalp. Vardaren bor vara
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fordomsfri for att barnet ska vaga tala om problemet, annars kan radslan for att
bli domd eller stamplad hindra barnet att be om hjalp. (Kroll, 2004, 129-140).

7 Tolkning

| tolkningen kommer de resultat som presenteras i kapitel 6 att tolkas med de
teoretiska utgangspunkterna i kapitel 3 och dra paraleller till den teoretiska
bakgrunden i kapitel 4. | detta kapitel markerar respondenterna rubrikerna med fet

stil och underrubrikerna med fet kursiv stil.

7.1 Fysiska pafrestningar

| resultatet framkom att narstdende till missbrukare kan utsattas for aggressivt
beteende och vald i hemmet eller uppleva en radsla for vald. Denna radsla
omfattar aven radslan for att missbrukaren skadar sig sjalv eller agerar aggressivt
mot materiella ting. De narstdende kan riskera att bli sexuellt utnyttjade och de
l6per en hogre risk att drabbas av medicinska akommor sa som exempelvis
hjartinsuffisiens, ischemi, astma, diabetes, smartor i nedre ryggen, forgiftning,
hepatit C, allergier, magproblem, sémnproblem, daglig trétthet och huvudvark.

Dartill kan missbrukares barns utveckling och halsa paverkas negativt.

Enligt WHO:s (1946) definition av halsa kan man dra slutsatsen att de narstaende
lider av fysiska pafrestningar i sin situation. Halsa enligt WHO ar ett tillstand av
bl.a. fullkomligt fysiskt valmaende hos manniskan, och eftersom de narstaende till
missbrukare saknar fullkomligt fysiskt valmaende kan man tolka detta som att de

narstdende saknar fullgod héalsa i och med att de lider av dessa fysiska



pafrestningar. Eriksson (1994) menar att ett fysiskt lidande kan leda till ett
livslidande, vilket i sin tur utifran resultatet pavisar att de narstaendes fysiska
pafrestningar kan leda till ett livslidande. Johansson & Wirbing (2005) konstaterar
ocksa att fysiska besvar s& som magont, huvudvark och sémnproblem kan uppsta
I en familj med missbruksproblem. Vardagen i en familj med missbruksproblem
kan praglas av radsla och i vissa fall vald. | reslutatet framkommer ocksa att de

narstaende kan lida av somproblem, vilket ocksa Schildt (2012) lyfter fram.

7.2 Psykiska pafrestningar

| resultatet framkom att narstaende till missbrukare drabbas oftare av angest och
depression, de loper ocksa storre risk att fa andra psykiatriska diagnoser som
psykos eller personlighetsstorningar. Konflikter mellan foraldrarna, gral och brak
kan upplevas som stressande och angestfyllt av barn och barnen kan kanna oro
och otrygghet i tillvaron och de kan bli hyperaktiva eller deprimerade. | familjer
med en missbrukare féorekommer det ofta negativa kanslor som nedstamdhet,
spanning, radsla och oro men ocksd motstridiga kanslor kan forekomma nar
man inte vet hur mycket man skall hjalpa den som missbrukar. Kansla av skam
kan uppstd hos de narstdende men ocksa kansla av ensamhet och isolering.
Det finns en risk att barnen kan borja kdnna sig oviktiga och o6nskade vilket leder
til en kansla av utanforskap, men &aven nar familjen organiserar sig runt
missbruket och anpassar sig efter det ar det risk for att barnen kanner sig
ensamma och kanner att de inte kan lita pa nagon. Om barnen mar daligt och vill
komma undan missbruket kan det vacka sjalvdestruktiva tankar och

beteenden.

Under ett aktivt missbruk inom familjen utvecklas regler och roller inom familjen.
Barnen kan ta pa sig olika roller och ibland blir de tvungna att ta pa sig den vuxnes
roll och ansvar. Regler som att man inte pratar om missbruket kan finnas pa grund

av skam och rédsla for konsekvenserna. Regler och roller inom familjen finns
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lange kvar aven om missbruket upphor och det kravs att man ser pa hela familjen
for att man skall kunna bli medveten om dessa. Ett problem som upplevs som ett
stort problem av speciellt barn &r det psykiska valdet, att bli hanad, férnedrad och
hora att de ar otnskade beskrivs som mer smartsamt an fysiskt vald. Det finns
olika metoder for att klara av missbruk inom familjen och det kan vara t.ex att
engagera sig, tolererar situationen och att man ar inaktiv eller drar sig undan. For
att kunna hjalpa de narstaende pa ett endamalsenligt satt behdver man ha en

forstaelse for de olika metoderna.

Nar man ser pa dessa psykiska pafrestningar och tanker pd WHO:s (1946)
definition p& halsa kan man konstatera att de narstaende inte har halsa eftersom
de inte har ett fullstandigt psykiskt valmaende. Med tanke pa Erikssons (1994)
tankar om livslidande dar hon pratar om att det kan uppstd pa grund av en
forandrad livssituation kan man tanka sig att det ar vad de narstdende upplever.
Ett lidande kan bero pa att manniskan inte kanner sig sedd, att manniskan
upplever karlekloshet och det kan leda till att en manniska kanner att ens identitet
forandras. Narstaende som upplever psykiska pafrestningar sa som ensambhet,
isolering och psykiskt vald kan darfor leva i ett livslidande. Bengtsson och Gavelin
(1994) menar ocksa att eftersom missbruket i en familj skall hallas hemligt leder
det ofta till misstro for utomstaende vilket i sin tur leder till ensamhet och isolering.
Familjerna tar avstand fran det sociala natverk som skuller kunna hjalpa dem av
radsla for vilka konsekvenser det skulle kunna innebara nar missbruket kommer
fram. Johansson och Wirbing (2005) pratar ocksa om att barn till missbrukande
foraldrar ofta kan uppleva kanslor som radsla och nedstamdhet samt att de kan
uppleva psykiskt vald i hemmet. Lehman, Lundberg och Stockenstrém (2001)
menar att familiemedlemmar tar pa sig olika roller for att klara av dessa svara

situationer.
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7.3 Sociala och ekonomiska pafrestningar

Resultatet for sociala och ekonomiska pafrestningar for narstdenden till en
missbrukare visade att om de narstdende saknar stod fran samhallet kan de
sjalva borja missbruka och deras sjalvfortroende rasar. Detta kan aven ske om de
saknar familjestod eftersom att narstdenden forlitar sig till andra
familjemedlemmar for emotionellt stod och hjalp. Det kom ocksa fram att om den
som missbrukar ar ung kan det leda till negativa familjerelationer och problemen
som uppstar under missbrukandet blir de narstdende, speciellt foraldrarna,
tvungna att l6sa sjalva. Resultatet visade aven att medberoende kan uppsta om
den narstdende har svag identitetsutveckling som da leder till att denna kanner ett
ansvar for den missbrukandes kanslor och valbefinnande. Detta kan framkomma
om den narstdende under barndomen utsatts for konflikter mellan sina foraldrar.
Missbrukares barn kan latt utsattas for mobbning och démande attityd av
samhallet. Detta kan fa narstaenden till missbrukare att kanna att det ar deras fel
att missbruket uppstatt. Da en utomstaende ger otrevliga kommentarer at
eventuella foraldrar som missbrukar uppstar en friktion mellan foraldrarna och den
utomstaende som Okar stressen och som i sin tur bidrar till att barnen i familjen blir
mer utsatta. Foraldrar till missbrukande barn kande att samhallet skyllde pa dem
och att det var deras fel att missbruket uppstod men &ven att samhallet fryste ut
dem och att detta ledde till att de inte vagade eller ville ta kontakt med
halsosektorer som skulle kunna erbjuda hjalp. | resultatet kom det fram att den
narstaende till missbrukaren kan bli tvungen att ta 6ver det ekonomiska ansvaret
och aven barn till missbrukare blev ibland tvugna att géra det samt ta hand om
foraldrarnas skulder. Dalig ekonomi framkom &ven i sadana familier och det
kunde uppstd om en stor del av inkomsterna forsummades till missbrukarens
behov och inte rackte till dvriga familjemedlemmars behov. Hogre medicinska
kostnader kunde familjemedlemmar till missbrukare aven utsattas for eftersom att
den missbrukande eventuellt behévde mer vard &n en manniska som inte

missbrukar.
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Har kan man se pa WHO:s (1946) syn pa halsa och konstatera att de narstaende
till missbrukare inte uppnar fullgod hélsa. Eftersom att WHO (1946) anser att
fullgod halsa uppkommer genom b.la. fullkomligt socialt valmaende, kan man
enligt WHO (1946) da konstatera att de inte uppnar fullgod hélsa da de utsatts for
sociala pafrestningar. Eriksson (1994) skriver att livslidande kan hindra manniskan
fran att genomfdra sociala sysslor och det kan jamféras med foraldrar till
missbrukande barn som inte vill eller kan ta kontakt med halsosektorer for att fa
hjalp med de missbrukande barnen eftersom att de tror att samhallet dommer dem
och skyller pA dem. Man kan tolka detta som att féraldrarna har ett livslidande
eftersom att de inte kan genomfdra sociala sysslor. Hellsten (1993) anser att
medberoende ar att man har b.la. dalig sjalvkansla och detta kan da utvecklas till
den svaga identitetsutvecklingen som narstaende till missbrukare kan ha vid
medberoende. Hellsten (1993) skriver &ven att medberoende karakteriseras med
ett kontrollbehov och da kan man se pa resultatet dar det kommer fram att
narstadende med ett medberoende kanner ett ansvar for den missbrukande kansor
och valmaende och detta kan tolkas som ett kontrollbehov att ta hand om den
missbrukande. Hellsten (1993) skriver ocksa att den narstaende aldrig kan
slappna av och njuta av tillvaron eftersom att denne kan vara van med att alltid
domas eller hanas. | resultatet framkom det att saknad av stod fran samhallet kan
bidra till minskat sjalvfortroende och da kan man tolka Hellstens (1993) pastaende
som att om den narstaende inte far slappna av och hela tiden déms och hanas av
samhallet sa kan detta leda till att denne far daligt sjalvfortroende. Schildt (2012)
skriver i sin artikel om en mamma som har en missbrukande dotter och som hela
tiden flyttade dottern fram och tillbaka mellan olika behandlingshem,
ungdomshem, tillnyktringsstationer och aven till flera sjukhus. Nar man ser pa
resultatet om att narstaende till missbrukare kan ha hdgre medicinska kostnader
kan detta styrkas av Schildts (2012) artikel d@ mamman i artikeln hela tiden blev
tvungen att flytta den missbrukande dottern mellan olika behandlingar som
eventuellt i slutdndan ledde till héga medicinska kostnader. Schildts (2012) skriver
aven att mamman inte fick nagon form av stod och detta kan da aven jamforas
med resultatet dar det kom fram att det ar viktigt med stod fran samhéllet men

aven stod fran familjen.
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7.4 Stodformer

Resultatet for stodformer for narstaende till missbrukare visade i korthet pa att det
fanns familjeterapi och gruppterapi tillgangligt foér narstdende. Inom familjeterapi
fanns det olika former s& som skademinskningsfamiljeterapi dar man arbetar
inom de problemomraden som man inte riktigt kanner till och ”kvalitetstid’-
familjeterapi med flera familjer som tillsammans mots for att fa stod av varandra.
Det fanns aven koordinerad service med rattshanvisade klienter och deras
familjer dar familjen far en koordinator som de gor upp en behandlingsplan med
och darefter stravar till en battre familjefunktion. For att battre kunna fokusera pa
sig sjalva kan narstdende ha nytta av en intervention. En intervention med en
sjalvhjalpsmanual ger den narstdende mojlighet att i egen takt bearbeta sin
problemsituation. Genom reflektiv systematisk terapi framjas interaktionen i
familjen. Genom olika former av familjestodstjanser kan familjens forutsattningar
forbattras och t.ex. omhandertagande av barn minskas. Syftet med
familjeradgivning i denna kontext ar att ateruppbygga férmagan att lita pa sina
famillemedlemmar och frdmja funktionen som familj och for att effektivisera
familjeradgivningsarbete kan detta kombineras med sjalv-hjalpsgupper. Inom
gruppterapi finns det olika stodgrupper och férdelar med dessa ar: att traffa andra
i liknande situationer, att dela med sig av sina upplevelser, 6kad
sjalvmedvetenhet genom att fa okad forstaelse for sin situation och for sina
upplevelser, O0kad prestationsformaga, battre sociala och emotionella
forutsattningar, gemenskapskénsla, trygg atmosfar som préaglas av fortroende,

bilda natverk och behalla sin anonymitet.

Utifran de narstaendes onskningar kan man plocka fram riktlinjer for vardare. |
resultatet framkom riktlinjer som att: stdda de andliga aspekterna hos indivividen
och darigenom forbattra interaktionen i familjen, observera nonverbal
kommunikation, ha ett holistiskt férhallningssatt, ge utrymme att prata och
samtidigt tillata tystnad, adekvat stod inkluderande andamalsenliga strategier,

konstruktivt arbete som utgar fran styrkor i familjen, en fortroendefull
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vardrelation som kannetecknas av tillit och dppenhet, respekt, stod, att bli sedd

och fordomsfrihet.

Enligt WHO (1946) definieras halsa som ett tillstand av fullkomligt fysiskt, mentalt
och socialt valmaende och inte bara avsaknad av sjukdom. Man kan da dra
slutsatsen att stodformer for narstdende framjar deras totala halsa och valmaende.
Eriksson (1994) sager att lidandet & en kamp mellan det goda och det onda och
utifran det resultat som vi fatt kan man forsta att de stodformer som erbjuds kan
hjalpa narstaende att bearbeta sitt lidande. Eriksson (1994) sager aven att lidandet
maste f& aga rum for att komma till forsoning. Man kan da tolka utifrdn resultatet
att med den hjalp som kan fas genom familjeterapi kan manniskan fa hjalp med att
bearbeta lidandet och pa sa vis uppna forsoning med det. Att inte blir sedd enligt
Eriksson kan orsaka ett livslidande och kan leda till att manniskan kénner sig
trasig innombords. | resultatet kan man se att det upplevs viktigt av de narstaende
att bli sedda och hérda for att de ska kunna ha kraft att paverka sin halsa positivt.
Hellsten (1993) menar att nar en narstaende lider av ett medberoende kan denna
mista tilliten till andra manniskor och kénna sig isolerad. Enligt resultatet kan stod i
grupp fa de narstdende att kanna sig som en del av en gemenskap och
smaningom kan hon utveckla fortroende gentemot sina medmanniskor. Enligt
Johansson & Wirbing (2005) ar det av stor vikt for en narstdende att fA samtala
med manniskor som varit i liknande situation, och i resultatet framkommer detta
ocksd som de narstdendes o©nskan och detta verkstélls enkelt vid t.ex.

stodgruppssammantraffar.

Al anon (2007) erbjuder medlemmarna en mdjlighet att i grupp diskutera sina
tankar och kanslor med andra likasinnade. Utifran resultatet kan man tolka att
detta ar en viktig faktor i stodgrupperna. Lasinen lapsuus ([u.d]) vill lyfta fram
barnets synvinkel pa missbruket och deras specifika behov av hjalp. | resultatet
framkommer de néarstdendes 6nskan om att bli sedda och fa stéd av fordomsfria
manniskor utan att hamna i skymundan av féraldrarnas problem. Varjomaailma
(2008), som ar en del av Lasinen lapsuus, lyfter ocksa fram de ungas behov att
beratta om sina upplevelser och erbjuder dem chansen att gbra detta. Resultatet

visade pa att barnen vardesatter att fa dela med sig av sina upplevelser. AAL-
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Alkoholistien aikuiset lapset (2012) erbjuder de narstdende anonymitet under sina
moten dar man delar med sig av sina upplevelser och tankar. Enligt resultatet kan
anonymitet vara en underlattande faktor for att anfortro sina problem at
utomstaende. Irti huumeista ([u.d]) ger de narstaende till missbrukare bl.a.
radgivning och familjeterapi i olika kontext som i resultatet visat sig vara gynnsamt

for saval familjeinteraktion och den individuella halsan.

8. Kritisk granskning

Under denna rubrik kommer respondenterna att kritiskt granska studien utifran
Larssons (1994) syn pa kritisk granskning. Detta kapitel delades in i tre
underrubriker;  kvaliteter i framstéliningen, kvaliteter i reslutaten och

validitetskriterier.

8.1 Kvaliteter i framstéllningen

En perspektivmedvetenhet uppnas genom att bilda forstdelse for det amne som
ska understkas redan innan man pabdrjar undersokningen. Forstaelsen for det
aktuella amnet ger tolkningen en klarare utgangspunkt. Via forstaelsen for amnet
kan man relatera mindre enskilda faktorer till en stérre helhet, och pa s vis bildas
en mening i helheten. Om respondenten har en tidigare forstaelse for amnet kan
han redovisa for sina personliga erfarenheter som kan ses som betydelsefulla i
sammanhanget. (Larsson, 1994, 165-166).
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For att fa en forforstaelse for det aktuella amnet har respondenterna bekantat sig
med bakgrundsfakta och uppfattningar om saval missbruk och féljderna av ett
missbruk samt hur missbruk kan paverka de narstdende. For att fa perspektiv pa
missbruk har respondenterna sett pa en verklighetsbserad film och last nagra
sjalvbiografier. Genom skonlitterdra verk och sjalvbiografier har respondenterna
ocksa bildat sig en forstaelse for de utmaningar och pafrestningar som narstaende
till missbrukare kan utsattas fér. Dessutom har samtliga respondenter personlig
erfarenhet av att beméta narstdende till missbrukare, detta via antingen
praktikperioder eller arbetserfarenhet.

8.2 Kvaliteter i resultaten

Genom att belysa ett &amne ur manga vinklar fér man en innebdrdsrikedom, som
sa som ordet beskriver ger en ny innebdrd i amnet. Eftersom det framst ar
resultatredovisningen som ger inneb6rd 1 amnet bor man uppmarksamma hur man
presenterar resultaten. Egna teorier, slutsatser och férdomar bor da utelamnas i

beskrivningen av ett amne. (Larsson, 1994, 172-173).

I denna studie har respondenterna anvant sig av 30 vetenskapligt godkéanda
artiklar. Utifrdn dessa artiklar har respondenterna fatt resultat som delats in i
underrubriker enligt gemensamma faktorer. Under studien lamnades férdomar och
egna teorier bort, for att objektivt kunna studera materialet. | och med att resultatet
delades i mindre delar blev innebérdsrikedomen for det aktuella &mnet stdrre och

mer utfyllande.

Resultatet i en studie bor ha en bra struktur och vara latt 6verskadligt. Onodiga
beskrivningar och utfyllnadsord bér med férdel lamnas bort, och texten bor vara
enkel i sin uppbyggnad. For att lasaren enkelt ska kunna félja med i texten bor
resultatet tydligt beskriva det mest centrala i resultatet. Ett tydligt resultat har en
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tydlig rod trad som lasaren kan folja genom hela studien. (Larsson, 1994, 173-
175).

Strukturen i denna studie foljer Yrkeshogskolan Novia's anvisningar for skrivande
av examensarbete. Respondenterna har forsokt halla sig till ett enkelt och
lattbegripligt sprak samtidigt som respondenterna stravat efter en vetenskaplig stil
I studien. Respondenterna har valt att skriva kort och koncist istallet for
utbroderade stycken och upprepningar for att gora det sa enkelt som mgijligt for

lasaren att folja med i den |6pande texten.

8.3 Validitetskriterier

Diskurskriteriet innebar att resultaten som framkommer i en studie prévas mot
andra pastdenden och argument som ar mdjliga. En studie har god kvalitet nar
den blivit granskad och det konstaterats att det inte finns storre svagheter i
resultatet. Detta innebar att allt material i studien bor halla fér en ingdende

granskning av en utomstaende forskare. (Larsson, 1994, 178).

| studien har respondenterna anvant sig av vetenskapligt godkéanda artiklar vilket
ger en god kvalitet i resultaten. Studien kommer att granskas av utomstaende
opponenter som da far analysera om resultaten haller en god kvalitet. Litteraturen

som anvants i studien &r saklig och allmént erkand.

Det pragmatiska kriteriet innebar att man lagger vikt pa vilka konsekvenser som
uppstar av de resultat som framkommer i en kvalitativ studie. Externt varde
innebar vilket varde en forskning har i praktiken. Forskaren bor alltsa kunna
framfora sitt resultat sa att det visar hur viktigt det ar for verkligheten och hur det
kan anvandas i praktiken. (Larsson, 1994, 185-186).
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Respondenterna anser att resultatet i studien &r anvandbart i det verkliga livet, inte
enbart for narstdende till missbrukare utan &ven for narstdende i andra
sammanhang. Resultatet i studien gav rad om hur man bemoéter narstaende som
kan anvandas av t.ex vardare och andra professionella inom social- och
halsovarden. Resultatet 6kade ocksa forstaelsen for vilka pafrestningar det kan
innebara att vara narstdende till missbrukare och hur man kan tillgodose deras

behov och hjalpa dem pa ett adekvat satt.

9. Diskussion

Denna studie ar en litteraturstudie vilket innebar att respondeterna enbart anvant
sig av vetenskapligt godkanda artiklar och annan litteratur. Syftet med studien var
att undersoka hur det kan upplevas att vara narstadende till en
substansmissbrukare. Fragor som respondenterna ville ha svar pa var vilka
pafrestningar det kan medfora att vara narstdende till en missbrukare samt vilka
stodformer som finns tillgangliga for narstaende till missbrukare. Respondenterna
tycker att det ar ett aktuellt och viktigt &amne som har behandlats eftersom Percy
m.fl (2008) namner i sin artikel att antalet narstaende till missbrukare ar svart att
réakna ut p.g.a oprecis statistik och uppskattningar men i inledningen framkommer
det att det finns ett stort antal missbrukare och darmed ett stort antal narstaende.
Respondenterna anser att resultaten i studien kan bidra till en okad forsaelse for
de néarstaendes situation och behov av hjalp och resultaten bidrar ocksa med
konkreta forslag pa vilka metoder som en vardare inom social och héalsovarden

kan anvanda sig av nar man vill hjalpa en narstaende till missbrukare.

Utover dessa fragestaliningar har respondenterna ocksa hittat nyttiga riktlinjer for

vardare inom social- och halsovarden i motet med den néarstdende till en
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missbrukare. Det kommer fram pa flera stallen vikten av en "god vardare” bl.a
Barnett (2003) framhaller att det ar viktigt att vardaren kan hjalpa, forstar patienten
och ser patienten som en helhet och Orford m.fl (2007) anser att det ar viktigt att
den narstaende till en missbrukare far prata med nagon som bryr sig. | resultatet
framkommer olika stodformer som kan anvandas nar man vill behandla
missbrukare och deras narstdende. | bakgrunden tar dven respondenterna upp
nagra stodforeningar som finns tillgangliga for narstdende till missbrukare i
Finland. Respondenterna upptackte att det finns fler stodféreningar fér narstaende
till missbrukare an respondenterna forestallt sig.

Respondenterna anser att eftersom det blir allt vanligare att vardaren kommer i
kontakt med patienter forst ar det av stor vikt att vardaren klarar av att beméta och
bedoma den situation som patienten befinner sig i och att kunna reagera
andamalsenligt om det forekommer ett missbruk hos patienten eller i dennes
omgivning. Respondenterna tycker att stodet for de narstdende behover
uppmarksammas och utvecklas, Uscher m.fl (2005) namner ocksa att stodet ofta
ar otillrackligt for familjer med en missbrukare och att det behéver utveklas ett

adekvat stod.

| resultatet upptackte respondenterna att de vanligaste psykiska pafrestningarna
som narstdende led av var angest och depression och de vanligaste fysiska
pafrestningarna var ganska allmanna sa som huvudvark och magont. Dessa
resultat forvanar inte respondenterna, men respondenterna tycker att det ar viktigt
att uppmarksamma den narstdendes upplevelser for att kunna se manniskan som

en helhet och tillgodose alla hennes behov.

Resultatet och tolkningen som respondenterna fatt i studien har styrts av
respondenternas egna analys och val av fragestalliningar. Resultatet grundar sig
pa vetenskapligt godkanda artiklar fran 2000-talet och darfér anser
respondenterna att resultatet ar tillforlitligt. Respondenterna har forsokt halla sig
neutrala och objektiva i tolkningen. Anda sa paverkar respondenternas personliga

erfarenheter i viss man de uppfattningar som bildas kring ett amne.
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Respondenterna har anvant sig av 30 artiklar och tycker att de fatt fram bra
resultat utifrdn dessa men om man hade velat gora studien mera omfattande och
mera djupgaende hade man kunnat anvanda sig av fler artiklar. | studien har man
anvant sig av internationella artiklar och darfor ar studien inte specifik for Finland,
studien skulle darfor kunna utvecklas till en mera nationell studie dar man
anvander sig av mera finlandska forskningar. Denna studie kunde utvecklas
genom att intervjua ett antal narstdende till missbrukare for att fa en djupare
forstaelse i den narstdendes upplevelser eller forsoka kartlagga hur manga
narstaende till missbrukare det finns i ett omrade for att fa fram vikten av att det
finns tillrackligt med hjalp. En annan intressant synvinkel inom detta omrade kunde
vara att koncentrera sig pa vissa grupper av narstaende till missbrukare och deras

upplevelser t.ex barn eller partners till missbrukare.

Respondenterna upplever att narstaende till missbrukare ar en sida som ofta
gléms bort nar det kommer till ett missbruk. Respondenterna dnskar att studien
bidrar med en o©kad forstdelse for de narstdendes upplevelser och
uppmarksammar vardare pa hur man kan bemoéta denna patientgrupp pa ett
andamalsenligt satt och med bra metoder som framjar halsan hos hela familjen
dar ett missbruk férekommer. Respondenterna tycker att det ar ett viktigt och
intressant amne som kan leda till att man kommer in pa sidospar som t.ex olika
missbruk och behandlingsmetoder och pa sa sétt kan den egna kunskapen och
forstaelsen utvecklas for amnet. Respondenterna Onskar att detta amne skulle
uppmarksammas mera i samhallet for att 6ka forstaelsen for de narstadende och

kunna erbjuda ett mera adekvat stodnatverk.
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Bilaga 1 (1)

Forfattare, artal Syfte Metod Resultat
Amodeo, M. Att se skillnaden mellan vita Standardiserade Morkhyade kvinnor med
. och morkhyade kvinnors satt frageblanketter. alkoholistforaldrar klarar sig
Griffin, ML. att klara sig genom en o genom att undvika
. situation med foraldrar som ar | Statistisk analys. problemsituationer medan
assler, I. : . .
alkoholister och hos kvinnor resterande klarar sig genom att
Clay, C. som inte har alkoholist pa ett mera dppet satt ta itu
foraldrar. Tar upp tva fragor: med problemsituationer.
Ellis, MA. Varierar sattet att klara sig pa
mellan alkoholist foraldrar eller
(2007) folkras, hur skiljer det sig att
klara sig fran vuxen alder och
fran barn.
Bancroft, A. UndersoOka vissa processer dar | Kvalitativ studie med Poangtera ut att folk runt om
_ unga manniskor till intervjuer. barn och unga som har foraldrar
Wilson, S. missbrukande foraldrar tolkas . som missbrukar inte riktigt kan
(2007) som osynliga. Innehallsanalys forstad hur de barn och unga
kédnner sig och att man maste
fokusera mer pa dem nar de ar
barn for att de inte ska bli
paverkade nar de blir aldre.
Barnett, M. A. Att undersoka hur Litteraturdversikt illustrerad Alkoholberoende ar en av de
alkoholismen inverkar pa med fallstudie. framsta orsakerna till
(2003) familjen, och att finna resurser familjeproblem. Genom att

for att hantera och bearbeta
problem som alkoholismen
orsakar.

Innehallsanalys.

forsta konsekvenserna och ta till
vara pa resurser gynnas
behandlingen av den beroende
och hans nara.
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Forfattare, artal

Syfte

Metod

Resultat

Braitman, AL.
Kelley, ML.
Ladage, J.
Schroeder, V.
Gumienny, LA.
Morrow, JA.
Klostermann, K.

(2009)

Att jamfdra alkohol- och
droganvéandning bland unga
vuxna som har
alkoholistféraldrar och unga
vuxna som inte har
alkoholistféraldrar.

Frageformular.

Statistisk analys.

Unga vuxna med
alkoholistféraldrar anvande
droger mer &n de utan
alkoholistféraldrar. De borjade
aven anvéanda alkohol tidigare i
ungdomen &n de som inte hade
alkoholistféréldrar, men inte
storre mangder. Om fadern var
alkoholist drack de unga vuxna
oftare och om modern var
alkoholist fanns det storre risk
for ett livslangt drickande.

Casswell, S.
Quan, R.
Huckle, T.
(2011)

Att undersoka relationer nar
det kommer till att avsltja
hogkonsumerande drickare i
respondenters liv med
matningar av halsans status
och valmaende.

Telefonintervju.

Statistisk analys.

Mera &n en av fyra hade
upplevt nagon i deras narhet
som de hade ansett att varit en
hégkonsumerande drickare. Att
avsldja hogkonsumerande
drickare visade pa lagre status
av halsa och personligt
valméende och kan ha negativa
inflytanden for andra.
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Forfattare, artal

Syfte

Metod

Resultat

Coll, KM. Utvardera effektiviteten av att Frageformular. En modell med en case
bilda sammarbete med o koordinator som sammarbetade
Stewart, RA. samhalleliga resurser och Statistisk analys. med olika serviceleverantorer
Morse. R. system for domstols h?_;i_nvisade var speciellt effektivt med
’ klienter och deras familjer domstolshanvisdae klienter och
Moe, A. deras familjer och det 6kade
narheten inom familjen, barnens
(2010) valmaende och minskade faror
och konflikter inom familjen.
Copello, A. Jamfora tva nivaer av en Ett randomiserat forsok med En valkonstruerad sjalv-hjalps
intervention som anvands av frageformular. manual given av en
Templeton, L. professionella inom priméar o professionell inom den priméara
o halsovard &t Statistisk analys. halsovarden kan vara lika
rford, J. - o o
familjemedlemmar som effektiv for familjemedlemmar
Velleman, R. paverkas av en problematisk som flera ansikte-mot-ansikte
drog- eller alkoholanvandning sessioner med den
Patel, A. hos en néra slaktning professionella.
Moore, L.
MacLeod, J.
Godfrey, C.

(2009)
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Forfattare, artal

Syfte

Metod

Resultat

Denning, P. Att beskriva en pagaende En rapport 6ver tillampning av | Angest och osékerhet ar vanliga
utveckling av behandlingen for | metoden illustrerad med kanslor hos narstaende.

(2010) narstaende till missbrukare fallstudier. Metoden ger en mdjlighet till att
genom att tillampa principer pa ett eget satt ta sig an
som ska minska den negativa problemet genom att fokusera
paverkan. pa styrkor, varderingar och

mojligheter.

Flynn, B. Utforska hur systematisk Frageformular. Att inkludera partners, barn,
reflektiv praktik med familje- o slaktingar och vanner kan

(2010) grupper kan utokas och Statistisk analys. paverka positivt p&

anvandas i vidare beroenden
och inom olika mental och
generell halsovard.

Innehallsanalys.

engagemanget i terapin och
resultatet av behandlande
interventioner. Anvandningen
av systematiskt reflektiva
narmandesatt visade sig vara
terapeutiskt effektivt med
positiva behandlingsresultat och
tydliga forbattringar pa héalsan
och socialt.

Forrester, D.
Copello, A.
Waissbein, C.
Pokhrel, S.
(2008)

Att beddmma en intensiv
familje preservations service
som riktar sig till familjer med
foraldrar som missbrukar och
barn som ar i riskzonen att bl
omhéndertagna av socialen.

Intervju.
Statistisk analys.

Innehallsanalys.

Resultatet visade pa att
servicen (som kallades option
2) var hogt professionell och en
uppskattad service. Foér vissa
familjer uppnadde servicen
permanent forandring men for
andra som t.ex. hade langvariga
problem sa var inte de positiva
resultaten langvariga.
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Forfattare, artal
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Metod

Resultat

Gance-Cleveland, B.

(2004)

Utvardera kritiska saker,
gruppprocesser och férdelar
med en skol-baserad
stodgrupp for ungdomar med
en beroende foralder utgaende
fran deltagarnas och
medhjélparnas perspektiv.

Intervju.

Kvalitativ utvardering med
etnografisk metod.

Studien resulterade i en
omfattande beskrivning av skol-
baserade stodgrupper och en
Oversikt som presenterar
férdelar med att ungdomar med
en beroende foralder deltar .
Fordelar med att delta i gruppen
inkluderade 6kad kunskap,
forbattrad coping-formaga, okad
aterhamtningsformaga,
forbattrade relationer och
forbattrade prestationer i
skolan.

Gance-Cleveland, B.

Mays, MZ.
Steffen, A.
(2008)

Understka sambandet mellan
ungdomars hélsa, som
inkluderar fysiska klagomal,
humor och social anpassning,
och uppfattad svarighetsgrad
pa substans missbruk hos en
foralder/foraldrar

Frageformular.

Statistisk analys.

Man delade in deltagarna i tre
grupper pa basen av
svarighetsgraden av en
foralders/foraldrarnas
substansmissbruk. Gruppen
med hdg svarighetsgrad hade
betydande fler medicinska
problem, fysiska symtom och
negativt humor jamfoért med
grupperna med lag- eller
medelsvar substansmissbruk
hos en foralder/foraldrar.
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Forfattare, artal
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Metod

Resultat

Hall, JC. Att se skillnaden i socialt stod, | Frageformular. Visade att det inte fanns nagon
sjalvfortroende och "coping” o skillnad i socialt st6d,

(2007) responser mellan afrikanska | Statistisk analys. sjalvfortroende och “coping”
amerikaner studerande som responser mellan de som hade
har foraldrar som &r alkoholist foraldrar och de som
alkoholister och de som inte inte hade alkoholist féraldrar.
har foraldrar som &r
alkoholister.

[t&puisto, M. Att undersoka upplevelser Empirisk undersdkning som Barn och vuxa har olika synsatt
fran en barndom med foraldrar | baserar sig saval pa intervjuer | pa alkoholproblem, och det &r

(2005) med alkoholproblem. och dokument. en svar process att definiera en

foralder som

Kvalitativ studie alkoholmissbrukare.
Missbrukarens roll i familjen kan
paverkas negativt, aven barn
kan ata sig olika roller for att
antingen skydda sig sjalv eller
missbrukaren. Det ses ocksa en
skillnad i upplevelserna
huruvida missbrukaren ar mor
eller far.

Knudson, T. M. Att undersdka relationer Frageformular. Medberoende har sitt ursprung i
praglade av medberoende, en dysfunktionell familj utanfor

Terrell, H. K. foraldrakonflikter och missbruk | Statistisk analys. ursprungsfamiljen.

I den s.k ursprungsfamiljen. Medberoende och upplevelsen

(2012) av konflikter mellan féraldrar har

ett samband.
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Forfattare, artal
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Kroll, B.
(2004)

Undersoka ett antal studier
med fokus pa hur det uppleves
av barn och unga att vaxa upp
i familjer med en substans
missbrukande foréalder.

Dokumentstudie.

Innehallsanalys.

Innehallsanalysen resulterade i
6 teman som reflekterar nagra
av de kanslor, anpassningar
och beteenden som barn till
substans missbrukande
foraldrar kan bli tvugna att klara
av. De 6 teman ar: férnekande,
férvrangning och hemligheter;
tillgivenhet, separation och
forlust; familjefunktion, konflikt
och sammanbrott; vald,
utnyttjande och att leva med
radsla; omvanda roller,
forvirrande roller och barnet
som omhandertagare; vad barn
sa att de behover.

Liddle, H. A.

(2004)

Att karaktarisera situationen
for familjebaserad behandling
vid tondringars missbruk
genom reflektion 6ver
forskning och kliniska
framsteqg.

Selektiv och tolkande
litteraturdversikt.

Selektiv och tolkande analys.

Innovationen for familjebaserad
behandling ar skraddarsydd
terapi, handledning och
manualer. Engagemang i
problemet och en god ekonomi
ar faktorer som framjar arbetet
mot missbruket och dartill
relaterade problem.
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Litzke, C. H.
Glazer, E.

(2004)

Introducera familjer till samma
multi-familjegrupp
psykoutbildande format som
ofta anvands i behandlingen
av familjer med kroniska
sjukdomar

Frageformular.

Innehallsanalys.

Uppnadde en fortsatt nykterhet
efter gruppens slut och vid
uppfdljning, 6kade kunskap och
medvetenhet om beroende som
en sjukdom och 6kade narhet
och béttre forstaelse bland
familjemedlemmar.

Melberg, H. O.
Hakkarinen, P.

Houborg, E.

Jaaskelainen, M.

Skretting, A.
Ramstedt, M.
Rosengvist, P

(2011)

Undesoka olika narmandesatt
till att kvantifiera manskliga
kostnader som relaterar till
droganvandning.

Frageformular.

Statistisk analys.

Resultaten visdae att i de flesta
nordiska huvudstaderna har fler
an halften av respondenterna
nagon gang kannt och oroat sig
for droganvandningen hos
nagon de personligen kanner.
Resultaten visade ocksa att i
medeltal rapporterades skadan
vara 2 pa en skala fran 0 till 10,
men en signifikant minoritet av
dem som kénner
droganvandare indikerade att
skadan ar over 5.
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Naylor, M.E.
Lee, B.K.
(2011)

Vill forsta upplevelser av
kvinnor som lever med intima
partners som har problem med
substans missbruk.

Semi-strukturerad intervju.

Innehallsanalys.

Man kom fram till att
upplevelser fran den
ursprungliga familjen hade en
central inverkan pa deras grad
av medvetenhet om deras
ansvar for deras intima partners
missbrukar beteende.
Erfarenheter som leder till att
man blev medveten inkluderare
en eskalerande skada for dem
sjalva, kritiska livshandelser och
den katalytiska effekten av
utomstaendes perspektiv och
stod. Nar man hittade sig sjalv
och vardade sitt eget
valmaende utléste det
férandrningar i makarnas och
familjens relationer.

Nicholas, K.B.
Rasmussen, E.H.

(2006)

Att fa reda pa hur unga vuxna
har paverkats av att ha vaxt
upp med alkohol i hemmilj6
och i en hemmiljé med
misshandel.

Frageformular.

Statistisk analys.

Foraldrar som anvander alkohol
bidrar inte till depression eller
aggression hos barnen i senare
skede. Sexuellt uttnyttjande av
barnen (och misshandel pa
olika nivaer) bidrog till
depression och agression.
Resultatet belyser att det ar
viktigt att kunna se olika sorters
misshandel av barn i tid.
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Forfattare, artal Syfte Metod Resultat
Orford, J. Att undersoka effekten av en Intervju. Det ar av stor vikt att de
familjeintervention for narstaende kanner att de kan fa
Templeton, L. narstaende till missbrukare. "Framework” analys och stdd och rad hos en
Grounded theory analys. yrkesperson som har tid att
Patel, A. lyssna och vilja att hjalpa. Bade
en kort och en lang intervention
Copello, A. ger 6nskade resultat. Okad
forstaelse for missbrukaren och
Velleman, R. missbrukets verkan pa familjen,
samt 6kad medvetenhet om
(2007) familiemedlemmarnas behov
och styrkor paverkar
forandringsprocessen positivt.
Percy, A. Att utifran data fran en annan Frageformular och intervjuer. Det visade sig att av de totalt
pagaende undersokning om 1097 foraldrar som deltog i
(2008) ungdomars droganvandning Statistisk analys. undersokningen hade

undersdka andelen ungdomar
som lever med missbrukande
foraldrar.

majoriteten druckit alkohol
under det gagna aret, 2% hade
stora alkoholproblem och 15%
medelsvara alkoholproblem.
Droganvandningen bland
foraldrarna var mindre vanlig &n
bland ungdomarna. Aven om
studiens resultat gav laga siffror
for missbrukande foraldrar
motsvarar de ett betydande
antal ungdomar som utsétts for
de negativa effekterna av
missbruk.
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Syfte
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Philpott, H. Att undersoka “coping” Frageformular. Mannen anvande sig av
o beteenden hos manliga o engagemang “coping”
Christie, M. M. partners till kvinnor som har Statistisk analys. beteenden mest istallet for
problem med alkohol. tillbakadragande “"coping” som
(2008) c
man forst hade trott.
Rafferty, P. Att undersdka om ett Frageformular. En dysfunktion uppstod nog
dysfunktionellt familjeliv ar en o som relevant tillsammans med
Hartley, P. riskfaktor for barn med Statistisk analys skuldkanslor. Resultatet visade
alkoholist foraldrar nar de blir pa att man maste ta upp dessa
(2006) ; : i
vuxna. dysfunktioner i familjerna med
foraldrar som ar alkoholister sa
att det i senare skede inte
paverkar barnen som vuxna.
Tafa, M. Att undersoka hur ungdomars | Frageformular. Det finns ett samband med att
och foraldrars uppfattningar familjens karaktar kan forutspa
(2009) om familjen forutspar Statistisk analys. férekomsten av beroende hos

ungdomars
beroendebeteende.

ungdomar. Faktorer som kan
bidra till detta ar t.ex. svag
anknytning eller dalig
anpassningsformaga.
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Tanyi, R. A. Att lagga fram riktlinjer for Litteraturstudie med fallstudier. | Genom att beakta de andliga
andlig bedémning (utan behoven hos saval individen
(2006) religios laddning) och Innehallsanalys. och familjen i sin helhet kan
intervention for familjer man ge en mer omfattande och
samtidigt som den enskillda holistisk vard. Att forbise denna
individens andlighet beaktas. aspekt hos manniskan kan
uppfattas som om man
férsummade en viktig faktor i
hennes halsa, darfor &r det
ocksa av stor vikt att beakta
andligheten i en familj som
helhet.
Usher, K. Att forklara och konstruera en | Intervju. Indikerar pa att foraldrarna
oversattning for hur det ar som ) kampar med att fa problemet
Jackson, D. foralder att foda upp en Fenomenologisk analys. under kontroll, lamnas att ta
O'Bri tonaring som missbrukar illaga hand om konsekvenserna som
rien, L. o
droger. foljer beteendet utan hjélp och
(2007) soker hela tiden efter svar pa
fragorna som uppkommer ur
problemen.
Usher, K. Att undersdka hur ungdomars | Litteraturoversikt. Ungdomars missbruk paverkar
missbruk paverkar familjen och familjen. T.ex. skuld-,
Jackson, D. hur problemen bor bearbetas. | Innehallsanalys. skamkanslor, radsla och oro ar
nagra upplevelser som kan
O'Brien, L. finnas i familjen. Det ar av stor
vikt att yrkespersoner kan
(2005) identifiera och ingripa i dessa

situationer for att hjalpa och
stoda familjen, utan att déma
eller kritisera nagon part.
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Weisner, C.

Parthasarathy, S.

Moore, C.
Mertens, J.R.
(2010)

Understka om alkohol och
andra drog behandlingar
resulterar i reducerade
medicinska kostnader for
familiemedlemmar.

Intervju.

Statistisk analys.

Alkohol- och andra drog-
patienters familje medlemmar
hade signifikant hogre
kostnader och flera psykiatriska
och medicinska problem &an
kontrollgruppen aret innan
behandlingen. Vid framgangsrik
alkohol- och drog behandling
minskade medicinska kostnader
for familjemedlemmar, vilket
kan ses som ett resultat av
deras forbattrade halsa.




