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viktigast

Jag vill ta upp ett allvarligt dilemma som viécker fragan om
handldggningen av sexuella 6vergrepp mot barn verkligen &r optimal:
sexuella 6vergrepp &r skadliga och dérfér maste vi skydda barn och ge
behandling, men faktum &r att vi bara nar en del av de utsatta barnen.

TILLAT MIG FORST pdminna om bakgrundsfakea.
Sexuella Gvergrepp ger 6kad risk for psykisk
ohilsa.

Barn som blir utsatta for sexuella sver-
grepp loper stor risk att skadas i sin utveck-
ling. Den vuxnes svek, barnets stigmatisering,

sexuell traumatisering och makelgshet leder”

till negativa effekter pa barnets tankar, kins-
lor och beteende.

Fordem: atts for sexuella Gvergrepp
ibarndomen ér risken att som vuxen utveckla
psykosociala svirigheter som bl a depression,
dngest, missbruk, sexuella problem och
drstorningar 2-4 ginger hégre, och nar det
giller sjalvmordsforssk och sjilvskadebete-
ende dnnu hagre.

MANGA FLER BARN 4r utsatta 4n de vi fir kon-
takt med. Antalet polisanmilda misstankar
om sexuella‘dvergrepp mot barn under 15 ir
var under slutet av 90-talet ca 2500/r i hela
landet. T internationella studier har prevalen-
sen, d v s andelen vuxna som utsatts for sexu-
ella évergrepp fore 18 drs 4lder, varierat mel-
lan 6-62 procent for kvinnor och 3-16 pro-
cent fér min. De stora skillnaderna anses bero
péd metodologiska problem och skiftande be-
dBmningar av vad som riknas som Gvergrepp.
I nigra ildre svenska studier (frin 1983 till
1992) framkom att 7-8 procent av kvinnorna
och tre procent av minnen utsatts for ver-

. grepp-fre.18.drs.dlder,.medhogre tal (tolv. -

respektive fyra procent) om ocksi blottning
inkluderades.

Trauma- och minnesforskningen antyder
ocksa att prevalensen sannolikt underskattas i
undersskningar baserade pd sjilvrapportering.
Dessa siffror kan dirfor nirmast ses som en
undre grins. Utifrin dessa prevalenstal (tra
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respektive tre procent) kan uppskattas att i
Sverige utsitts varje & ca 4000 flickor och 1500
pojkar under 18 4r for sexuella Gvergrepp.

For barn under 15 &r kan antalet uppskat-
tas till ca 3300 respektive 1250, d v s totalt
omkring 4550 /4r. Det 4r nistan dubbelt si
minga som antal polisanmilningar. (Denna
uppskattning tycks stimma med studier som
visar att mindre 4n hilften avsljar Gver-
greppet i nira anslutning till &vergreppet
medan det enligt andra amerikanska scudier
dr bara 6-12 procent av avslojade dvergrepp
som rapporteras vidare till myndigheterna
vilket skulle tala for visentligt minga fler ut-
satta barn.)

Hur handldggs misstankarna

och vad blir resultatet?
Det som oftast hander d4 vi misstinker sexu-
ella svergrepp mot barn 4r att det efter an-
milan till socialtjénsten, som tar stallning till
det akuta skyddsbehovet, gérs en polisanmii-
lan, och det polisidra arbetet dominerar se-
dan den forsta akuta fasen.

T en expertrapport (Diesen, Sutorius,
2000) betonas de stora svirigheterna att i for-
hér med barn i fram juridiske tillfredstillande
utsagor. Inom BUP har vi ofta fitt erfara detta-
d4 vi p4 videoinspelade polisforhor sett barn
beriitta om tydliga 6vergrepp som av olika skil
ind4 inte kunnat ligga till grund for aral. Ju
mindre barnen ar desto storre ar svarigheterna,

Det ir extra bekymmersamt i ljuset av att
den skadliga paverkan p4 mindre barn oftast
ir storre eftersom den som forgripit sig da i
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allminhet &r en niira anhérig. Hogsta Dom-
stolen har dessutom i en dom fran 1994 gjort
ett generellt uttalande att nir der giller smd
barn ricker inte deras uppgifter utan de méste
stddjas avannan bevisning t ex ett vittne (som
av naturliga skil sillan finns), gynekologisk
undersskning (men inte ens grova dvergrepp
behsver ge skador) eller spermaprov (som
kriver att barnet understks inom 72 timmar).
Det ir dirfor svirt atc undvika Diesens m
flslutsats: "Man kan rentav siga att det knap-
past finns ndgon rirtvisa for utsatta
barn”.(Diesen m.fl. Bevis 6 2001)

For stora krav pa barnen
Svarigheterna nir det giller att faststilla sexu-
ella évergrepp i den juridiska kontexten visar
enligt min menjng att vi ldgger alldeles for
stora krav pa barnen, som ska kunna “pre-
stera bevis” genom skador, symtom eller be-
riittelser som alla 4r svartolkade.

Som framgatt ovan har barn ocksd svire
att beriitta om£6vergrepp, och har barnet
dessutom en beroendestillning till den miss-
tinkre forsvéras situationen ytterligare genom
barnets utsatthet och kinslor av skam och
skuld.

Lagstiftarna har forvisso insett denna pro-
blematik, i vart fall niir det giller vuxna, ty i
RB (36: 3, 6) stadgas att den normalt gil-
lande vittnesplikten havs om det galler att
vittna om néira anhbriga. Men barn férvintas
diremot prestera klara och entydiga vittnes-
mél rérande anhérigas Svergrepp.

Isjilva verkat kan det vara s, speciellt med
smé barn, att de inte beritrar tydligt bara for
art de inte vill ate fordldern ska hamna i fing-
else. Det de istillet vill 4r att vergreppen ska
upphora. by
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DIESEN 2001 pavisas att det vicktes dtal en-
dast i 4tta procent av drendena gillande sexu-
ella vergrepp i Stockholm 1998 och att man
liigger ned utredningar trots att det foreligger
starka indicier pa att dvergrepp faktiske har
forekommit.

En nedlagd forundersskning eller en fri-
ande dom utesluter inte att Gvergrepp fore-
kommit. I virt rittssystem, med den utmirkea
grundprincipen att inte filla nigon oskyldig
och de dirmed sammanhingande mycket

héga beviskraven, samt med héinsyn dill tidi-

gare refererade prevalensstudier, finns det
allts anledning att formoda art minga skyl-
diga kommer att frikinnas. Men di de
rittsvirdande myndigheterna fattat sitt beslut
om frikinnande och dirmed avslutar sin
medverkan s& har socialtjansten oftast

inga lagliga mojligheter till fortsatta
drgirder och insyn.

NAR DEssuTOM de flesta utred-
ningar liggs ned, vilket ofta
fr dill foljd att familjerna
sluter sig s4 att bide social-
tjansten och BUP tappar
kontakten med dem, fir vi
innu simre méjligheter att
bidra med skydd eller att ge
behandling i de fall dar det
trots det juridiska systemets
hantering av irendet finns an-
ledning att misstinka fortsatta
sexuella Gvergrepp.

N
Tidigt terapeutiskt bemétande
Enligt min mening méste vi dirfr redan frdn
bérjan fokusera mer pé ett terapeutiske for-
hallningssiitt och inte ligga all energi p4 att
rittsvisendet ska l6sa fragan. I den bista av
virldar borde allesd socialtjansten och BUP
besitta kunskaper med hjalp av vilka vi skulle
kunna undvika att 6verhopa polisen med
drenden som inte kan fullfsljas i det juridiska
systemet. For sidana drenden kan ju f3 dill
fljd att barn som behéver skydd och hjilp
forlorar mojligheten att fa detta p g a det ju-
ridiska systemets brister i sammanhanget.

DET VIKTIGA AR istillet att personer (inom BUP
och socialtjinsten) som 6ver lingre tid kan
stodja barnet och familjerna, oavsett det juri-
diska systemets slutliga avgorande, fir kon-
takt med familjerna redan i den akuta krisen.
Der finns d4 avsevirt stirre mojligheter att
knyta en terapeutisk kontakt som kan bira
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dven di det juridiska systemets mojligheter
ir urtdmda. Det finns goda erfarenheter av
ett sidant arbete ¢ ex frin BUP Koping. 1
och med att man dir agerade snabbr fick man
ocks? ofta kontakt med den misstinkte s att
vederbdrande kunde delta i skyddsarbetet.
Detta forhallningssitt ledde till en skning
avantalet évergreppsfall frén fem per 4r till dryge
20 per &r medan antalet fall pa andra mottag-
ningar i Véstmanland inte dndrats paragligr.
Faktum kvarstir att minst hilften av alla
barn ir helt utan skydd. Som visades ovan
fir vi idag bara kontakt med hilften av alla
utsatta barn. Men di sexuella vergrepp ger
si stora skador pa utveckling och hiilsa méste

Vi striva efter att nd alla barn for att kunna
bidra till effektivt skydd och erbjuda verk-
sam behandling,

Vad kan och bér géras?

Vi miste hitta andra vigar att n fler barn ge-
nom att 8ka méjligheten for de vuxna och ung-
domar som begitt Gvergrepp att ta sitt ansvar.
Men gir det? Har de som begitt vergrepp inte
visat med sin handling att de inte kan ta an-
svar? Det kz.n ‘man visserligen tycka, men det
eter som talar for att det gar, och.
ga: kan uppnas genom ett annat
forhallningssitt och handliggande.

EN sPeciELL behandlingsinriktning finns vid
Confidential Doctor Center i Belgien dir
‘man ifrdgasitter de traditionella medicinska-
psykosociala och juridiska modellernas msj-

lighet att hjilpa utsatta barn och familjer. Man
betonar hjilp istillet for bestraffning och psy-
koterapi kan erbjudas i full konfidentialitet
En fordel dr att fler forildrar, inklusive de som
begdtt dvergrepp, sjilva soker hjilp for sig och
sina familjer och andelen som sokt sjilva har
dkat frén tre till 37 procent. I undantagsfall
bryts konfidentialiteten och i ca sju procent
har en anmilan gjorts till myndigheterna. ,

JAG TROR VI MASTE hitta vigar till insatser ay
skydd och terapi som stir i proportion till gra-
den av misstanke. Vi behover ocksi ett sys-
tem som, i stillet for att (oftast) fria de skyl-
diga som nekar och déma dem som erkiinner,
skulle ge fordelar till dem som erkinner ge-
nom att det blir mojligt att déma ill terapi
istillet for straff. D4 skulle vi kunna
n fler barn eftersom en sidan ord-
ning skulle gora der littare for
de vuxna att bérja ta sitt an-
svar genom att erkéinna och
soka hjalp och delta i skydd-
sarbetet bade for sig sjilva
och barnen.

DARFOR BOR statsmakterna |
snarast tillsitta en kom-
miteé av jurister, social-
tjansteman och terapeuter
som tillsammans kan utar- -
beta ett lagtekniske hallbart ¢
forslag som beronar skydd och ¢
behandling. Fér enligt min me- -
ning ir det hog tid att vaga se att nir -
det giller sexuella vergrepp si maste straff-
perspektivet vara underordnat skydds- och rt
behandlingsperspektiven for barnens skull. =t
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