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The Effect of Group Therapy for Sexually Abused Men

The aim of this thesis is to explore the effectyodup therapy for men sexually abused as
children. The author has followed a group as aageutic apprentice for over an year and
combines observations from the therapeutic sesswits an interview made at the
termination of the therapy. The empiric data intheahat the therapy has produced an effect
in following areas: the ability to regulate effewyst, interpersonal relations, and in terms of a

sense of coherence. Together this leaves an ouaaiession of a more integrated self.

Predicative variables connected with the effedhefapy are typically: Type of Therapy, The
Client, and the Therapist. The thesis analysesetlagionship between these variables and the
processes involved in producing effect. This isaltimough different psychological angels:
Biological Psychology, Development Psychology, &utial Psychology. But also an area as
resilience is taken into considerations in ternfgpodcesses included in the effect. During the
thesis the reader gets an impression of the contpliexthe different areas but is also shown
how they intercorrelate with each other. The thesieks to validate the empiric findings with
knowledge from the scientific field concerning loeign effects of sexual abuse in childhood,
in particular longterm effects in men sexally alwbss children, and how group therapy can

have an influence on this.

Throughout the thesis there is an awareness ofegertévant issues due to the socialization
of gender which seems to incorporate a hegemongcuhaity in males, and this makes the
sexually abused boys vulnerable in their attemgint their own sex-role and therefore can
create a lot of resistance against/in therapy. §homost of the literature regarding males
sexually abused as children points out the striggglencerning masculinity it seemed,
however, that this group of males the apprentitiei@d had a more flexible masculinity and

a willingness to explore painful emotions.

The thesis points out the need to document thet@pework so that the areas can be
developed and expanded in terms of new sciencenfiad
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1.0 Indledning

| Danmark er der i de senere ar kommet mere fokusngend, der har veeret udsat for
seksuelle overgreb som bgrn, og de barske senfdégdtan have i deres voksne liv. | 2001
udkom bogerDet bliver sagtaf Kristian Ditlev Jensen, og der fik man for almide ansigt

pa et "offer” for seksuelle overgreb, samt en mdadvar villig til at eksponere sig selv for at
skabe en debat pa omradet. | april 2004 fik DRlsudentarprogrammeiSig det ikke til

nogen” om voksne maend, der havde veeret udsat for se&ksnadlgreb som bgrn, telefonerne
til at kime pa det stgttecenter, hvor jeg eftedalde kom til at arbejde. Interessant nok
ringede der ca. fem kvinder for hver mand, pa traflat de fire dokumentar programmer

udelukkende omhandlede maend.

En gryende aftabuisering af maend som "ofre” varatihgt, mens behandlingstilgangen stadig
var mindre kgnsbevidst og sdledes primaert basarettervention i forhold til kvinder. Den
politiske konteksts anerkendelse af problemet myjdigle konkrete behandlingstiltag. |
kglvandet pa DR’s programmer blev der oprettetdje ffra Videns- og Formidlingscenter
for socialt udsatte, hvor bade maend og kvinder eftevisiterende samtale kunne fa 12 gratis
timer hos en psykolog, hvis de havde veeret udsaeksuelle overgreb som bgrn. Ligeledes
blev der i april 2005 abnet op for terapiforlgb sigesikringen. Men selvom det er relativt
nyt for samfundet og faglitteraturen at se maend saiige ofre for seksuelle overgreb, er det
ikke ngdvendigvis en "offerggrelse”, der er derterehdfaldsvinkel i terapeutisk regi. Til
gengeeld er det vigtigt at have en kgnsbevidstriggaerapi med seksuelt misbrugte maend.

To pionerer indenfor gruppeterapi med seksuelt mgle meend i Danmark er
psykoterapeuterne Jette Lyager og Lone Lyager. ttegieede har siden oktober 2004 haft
mulighed for at falge deres arbejde pa neert hdld, bom terapeutisk fgl i en terapigruppe

for seksuelt misbrugte maend. Afslutningen pa detieb blev startskuddet til specialet.

© 2006 Palle Jgrgensen 8



1.1 Begyndelsen og afslutningen
Efter et &r som observant lytter, nsermere betegnapeutisk fal, blev det her den sidste aften

i gruppeterapien min tur til at sige noget til mamel Da jeg aret igennem havde noteret "de
tre ord™, som blev sagt af hver enkelt fer terapiens streéfter, slog det mig, at nu var det
min tur til at finde tre ord, der kunne beskrive ogsummere min oplevelse af maendene
gennem hele dette ar. Men hvad havde de syv meenhdiddaf dette ar? Dette bringer os til

specialets start.

1.2 Problemformulering
Specialets udgangspunkt er at undersgge, hvorcigipgterapien har haft en effekt. Og hvis

dette er tilfeeldet, hvad kunne det sa skyldes?ethger os frem til problemformuleringen:

"Hvilke faktorer kan have betydning for effekten afruppeterapi for seksuelt misbrugte

maeend, og hvordan kan vi forsta processerne i disse?

Den overordnede faktor er behandlingen. Denne eexeellence den uafhaengige variabel i
psykoterapeutisk effektforskning. Terapimetodem tapeutiske alliance og gruppen udgar
en samlet terapeutisk kontekst, gruppeterapiséitsueltmisbrugtemeend (SMMJ. Denne
processerings kontekst indeholder to domeener: derbale og non-verbale
relateringsdomaene. Indenfor disse domaener udksetad i gruppeterapien eksplicit og
implicit psykobiologiske, udviklingspsykologiskep@alpsykologiske og resilienceaspekter
(se bilag 1). Specialet gar ikke ind i, hvorledesatskellige omraders doseringsgrad pavirker
effekten. Effekten ses som et resultat af et gegtsshmmenspil mellem disse forskellige
omrader. | indholdsfortegnelsen samt i procesmededir der for overskuelighedens skyld

lavet en overordnet opdeling mellem disse fire ataraeller sgjler som de senere vil blive

! Maendene blev bedt om at lukke gjnene, saette siggedigt til rette og give slip pa det, der havdetfdagen
igennem. | stedet skulle de maerke efter, hvordamagdee det lige nu, om der var ting, der skulleé tgrapi, og
sa til sidst saette tre ord pa deres falelsesmaesisigand her og nu. Nar de var klar til dette, lkkale s dbne
gjnene.

2 Forkortelsen geelder bade ental og flertal spedigémnem, hvilket illustreres senere i dette afsni
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benzevnt. | selve afsnittene indgar de forskelligiges i et gensidigt konstituerende samspil
med klare bergringsflader, hvilket vil blive illustet med punkthenvisninger (p.). Gennem
specialet vil laeseren opleve en pendulering mebammet, den seksuelt misbrugte dreng og
den voksne,seksuelt misbrugte mand (SMM). Dette skyldes, at man indenfor den
terapeutiske metode der benyttes i gruppeterapi StiM ofte arbejder med, hvordan
falelsestilstande, der har trade tilbage til fatidkan spille ind i nutiden (Lyager, 2005).

2.0 Metode

Specialet sgger at inddrage aspekter fra de to addindenfor psykoterapiforskningen,
proces og effektforskning. Hovedveegten ligger pf ldieisk kvalitativei forsgget pa at
klarleegge nogle af de processer, der har betydiningffekten af terapi. Samtidig ma det
ogsa veere vigtigt, at man som terapeut underseagererapien har en effekt og ikke kun
fordyber sig i processer. Malet har veeret at komtginaturalistiskpsykoterapiforskning med
analoge studierDa dette forskningsfelt er et seerligt sarbartmer ville en undersggelse,
der honorerede en lang reekke metodologiske grumdpper og opfyldte geengse
validitetskrav, kreeve et omfattende forarbejde, ed@ at meendene allerede il
visitationssamtalen blev adspurgt og informeret dette. Da undertegnede blev koblet pa
gruppeterapien kort tid fagr dennes start, ville ll@te veeret etisk uforsvarligt at forsgge at
presse en effektundersggelse igennem. Ved at igeldiaglitteratur med empirisk isleet
(Sharpe et al., 2001; Eide-Midtsand, 1997a; Eiddtdéind, 1997b; Durham, 2003; Spiegel,
2003; Gartner, 1999; Mendel 1995; Lyager 2005; lgrs 1997) sgges specialets
effektresultater valideret. Denne metode minder adeh mere blgde kvasi-eksperimentelle
enkeltcase-metodologiske design A/Bhvor kendskab til symptomalogi eller senfalger
generelt kan treede i stedet for A (kortleegningeaiff@lger far terapistart). Dette speciale har
altsa mere karakter af et simpelt /B-design, ogyposer baseret pa viden omkring senfglger
og effekt ifht. SMM kan bidrage til at styrke und@gelsens interne validitet.

En anden interessant tilgang, om end omfattenfiehold til effektforskning kunne veere at

anvende elkomponentkontrolsammenligningyor der skelnes mellem tre forskellige former

® Et af de mest anvendelige design ifht. psykoterapialmindelige kliniske preemisser er det kvasi-
eksperimentelle>A/B<< design (A=baseline dvs. far terapi og B=behandliktavde man haft abne grupper,
hvor klinter havde mulighed for at komme tilbageinke man have haft A/IBA/B (typisk anvendelig ifht.
adfeerdsmodifikation) (Hougaard, 1993).
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for komponentkontrolAfmonteringhvor terapien deles op i adskilte komponenter réifter
reekkefglgen aendres, sa der afviges fra det, degtigdo set ville veere det bedste. | en mere
pragmatisk udgave kunne man sammenligne kontelestdrs. gruppeterapi med individuel
terapi og selvhjeelpsgrupper (uden terapeutisk )steetfht. kontruktivt designhvor nye
elementer tilfgres for at undersgge, om det karirk@\behandlingseffekten, kunne en ny
terapeut, eller en ny person i (selvhjeelps)gruppemmddrages. Og endelig ifht. den
parametriske forskninghvor specielle dimensioner eller parametre bliMésrt i forskellig
maengde med det formal at undersgge forholdet metlesering og effekt, kunne man
sammenligne terapileengde (fx korttitlkentra langtidsterapi). Samlet set ville det kugihe

et steerkere billede af effekten af gruppeterapi S&MM, om end det ville veere et starre

koordineringsprojekt.

2.0.1 Korttids- kontra langtidsterapi
Der er dog det etiske dilemma, at faglitteraturerkiong det terapeutiske arbejde med SMM

fremhaever det tidskreevende aspekt, hvorved kaetigisi ikke honorerer dette krd.ong-
term treatment is necessary to produce internahge (Woods, 2003, s.54). Eller sagt pa en
anden made: Omstrukturering af det indre psykiskedskab (Stern, 2006) udfra en
psykodynamisk vinkel har laengerevarende terapifeoudsaetning. Korttidsterapi i gruppe er
fint som et supplement til anden behandling (fxividlelterapi), og som psykoedukerende
indslag (Isely, 1992). Omvendt er det jo en deligéeligheden, at tidsaspektet for mange er
tolv behandlinger via sygesikringen, hvorved kddterapi ma betragtes som et bedre

alternativ i forhold til ingen terapi.

2.0.2 Terapiens generelle virkning
Maske er det netop den metodiske bevisfarelse, afeolder nutidens praktiserende

psykologer fra at prioritere effektforskning. Spergnan klienten, er der maske konsensus
omkring denglobale dimensionat terapien har veeret vellykket i stagrre ellenaneé grad.
Problemet med den globale vurdering er, at den ig&Recificerer aendringsomraderne.
Undersggelser viser, at klienter har tendens tibagte effekt hgjere ved giobale vurdering
kontra udfyldning af specificerede symptomskalddéougaard, 1993). Det kan selvfglgelig
veere, at skalaerne ikke fangerram-specifikke faktoreder kan have haft stor betydning, og

* Visse stottecentrer (fx Stattecenter mod Incestnizak) kreever dog, at klienter i disse grupper \ret i
terapi for de indgér i selvhjeelpsgruppe, hvilkernigille gare det sveert at udelukke det terapeaiiislket.

® Ordningen www.behandlingafovergreb.dk ville haweret oplagt ifht. inddragelse af individuel terag
ordningen betales af det offentlige og klientdaavdd som modydelse kunne indga i forskningsgjemed.
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at klienten i den henseende ikke helt kan saettéinger pa, hvad der har forarsaget den
starste effekt. Eller ogsa forholder det sig sadeds det konkrete symptombillede ikke er
blevet markant bedret, eller at nogle omrader ewdil bedre, mens andre er status quo.
Dybest set betyder det, at psykologen aldrig fingaf, hvad han/hun er rigtig god til eller
mindre god til. Vender vi blikket mod USA (Sternadt, 2006) er der dog sket tiltag bl.a. ifht.
at afdeekke de mere non-specifikke faktorer, hemnuridesgg pa metode-eksplicering og

begrebsafklaring, som ogsa vil indga i specialet he

Men et godt supplement til den kvantitative forsighkunne veere enkeltcase-forskning med
mereindividualiseredeeller ideografiskeeffektmal der sigter specifikt pa klientens seerlige
problematik, og derved indgér som et alternatierelupplement til daometetiskemetoder

(Hougaard, 1993). Dette kunne f.eks. gares vednaat opstiller en malliste over de mest

presserende problemer ved terapiens start og émnetardering far, under og efter terapien.

2.0.3 Genstandsfeltet
Det feenomenologiske aspekt har haft stor betydinmnig kvalitative undersggelse af effekten

af SMM i gruppeterapi. Derved lsegges en afstandeil mere naturvidenskabelige tilgang
med store samples og randomiserede designs. |aialtiv undersggelse af denne stgrrelse
og karakter bevaeger vi os veek fra positivismenektbjtetskrav og fokuserer i stedet pa, at
forskeren i kraft af at veere en del af genstantifely ikke frit sveevende over det, far skabt
en sjeelden mulighed for et indblik i interessarifekeprocesser og koble dem pa psykologisk
teori (Kvale, 1997).

2.0.4 Subjektivitet
Det ville med andre ord veere utopisk at frasigessigsubjektivitet som forsker. Da det er

mine erindringer fra aret som terapeutisk fgl, apdes ikke ra-data (video/bandoptagelser),
der danner grundlaget for en del af mine referendeman saledes altid kunne sa tvivl om
interbedgmmer-reliabiliteter{Hougaard, 1993). Omvendt er det trods alt et likdben
terapeutisk privatsfeere, hvor de fleste seksuedbragte maend nok havde meldt fra eller lagt
"band” pa sig selv, hvis der var installeret lysspsnurrende kameraer og/eller bandoptagere.
Ligeledes er det min oplevelse af interviewene degtranskriberede bandoptagelser) med

maendene savel som mit valg af psykologisk teoni, paspektiverer de empiriske fund i

® Et klassisk kritik punkt ifht. effektforskningem, et den sammenligner klienter p& samme (nomk&dtis
dimensioner, uanfaegtet seeregne (ideografiske) gmudilkker.
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teoretiske rammer. | den forbindelse er teorieralghtil at belyse genstandsfeltet og saerligt i
forhold til at gge forstaelsen af de empiriske fufidori og empiri har indgaet i et reciprokt

forhold mht. specialets udvikling.

Men maske er erkendelsen af det personlige netostyke, nar man skal foretage et
kvalitativt interview indenfor et emneomrade, dehdj grad har en personlig og falsom
karakter for den enkelte. Mit mgde med mandendeskerne baere preeg af en tillid, der er
opbygget over lang tid pa baggrund af de personéiyer iszer er. Denne erfaring bevirker
forhabentlig, at jeg tolker deres budskaber saekbrsom muligt. Men selvfglgelig skal man
veere villig til at 'stemme sin subjektivitet, forskerens sarbare instrumebfde ved
selvrefleksion, men ogsa ved at lade de implicetaz® det skrevne og give mulighed for at
forholde sig til det, kort sagt fordre transpar€fsg, 2004). Helt konkret fik mandegruppen
specialet (i kladdeform) tilsendt via email med igléd for at gere indsigelser mod eller
kommentere det skrevne, og undertegnede sikredewngltlig og skriftligt (anmodning om
kvittering for modtagelse af email), at samtlige miahavde modtaget denne mail. | forhold
til inddragelse af meendenes betragtninger menesged, at det er vigtigt at vise flere sider af
samme tema, og at citaterne ikke ngdvendigvis skate sammenstemmende. Men at
diversiteten pa den ene side virker selvmodsigeadpa den anden side er et godt eksempel
pa virkeligheden.

2.0.5 Preediktorvariabler
Behandlingsmetoderer som tidligere naevnt par excellence den uafhgengariabel i

psykoterapeutisk effektforskning. Lyager (2005) halarbejdet en terapeutisk metode for
gruppeterapi med SMM. | store treek vil nogle afsdikonkrete terapeutiske interventioner
inddrages indenfor de forskellige sgjler i spetialget er overvejende en psykodynamisk
inspireret model, der dog ogsd har bergringsflaved kognitiv adfeerdsterapi, fx mht
eksponering og den til tider sokratiske spgrgetektidover behandlingsmetoden kan andre
uafhaengige variabler ogsa inddrages i forhold tiiluadersgge deres sammenhaeng med
effekten. Man taler i s& fald omraediktorvaribale | specialet drejer dette sig typisk om
stabile klientegenskaber indenfor omradet resiben&lientvaribler) og terapeut- og

klientadfeerd i terapien (procesvariabler). Geneegltdet sadan, at jo flere variabler der

" Sokratiske spgrgsmal er typisk vaerdifri, fordomsfndersagende, nysgerrige og &bne. Der laeggespéeat
det er klienten, der i sidste instans sidder indel svaret. Klienten kan bruge den nyerhvervedeidghdis at
konstruere nye meningstilskrivninger eller revuedgamle (Nattestad, 2002).
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indrages, desto mere omfangsrige bliver analysemelesto stgrre metodologisk usikkerhed
(Hougaard, 1993).

2.0.6 Undersggelser indenfor genstandsfeltet og kul  turelle bias
Indenfor den steerkt begreensede empirisk baseregdkning vedrgrende gruppeterapi for

SMM ses en tendens til dikotomisering vedrgrendmgs kontra effektforskning. Horsley
(1997f indtager det mere forskningspreegede perspektiv in  Bndersggelse af
terapeutperspektivet pa, hvad der kendetegner kkeltle gruppeterapier for seksuelt
misbrugte maend tveers over USA, og effekten overgtyghgj grad procesdelen, hvilket dog
ogsa kan skyldes hendes mere sociologiske tilg&agtner (1999) har derimod med sine
mange ars erfaring som psykolog en seerlig forstdéds de terapeutisk redskaber og
processer, men mangler en mere samlet vurderirdfelift generelt. Dimock (1995) veegter
udviklingsprocessen i gruppeterapien for seksugdbragte maend hgjere end slutproduktet,
og det er saledes sveaert at danne sig et reeltibilié effekten af denne. Lyager (2005) sgger
at integrere bade klient- og terapeutperspektivetn mangler metodologiske overvejelser
omkring interviewdelen vedrgrende effekten af deéeeapi. Sharpe et al. (2001) har ligeledes

nedprioriteret den metodiske del i deres beskréred$ terapi og effekt.

Followupundersggelsaredrgrende effekten af terapi er generelt enraorgelvarer indenfor
dette felt, bade ifht. terapi med seksuelt miskeugtinder og maend, hvilket efterlader et
indtryk af, at det maske er mere inspirerende atkigl teori og metode end at fastsla, om
denne virker pa lang sigt. Udover tidsmaessige amakiske aspekter spiller det utvivisomt
ogsa ind at psykoterapi er et komplekst menneskdéti hvor de mere traditionelle,
kvantitative metoder, som det naturvidenskabeligeagigme har succes med, kommer til
kort.

Men hvad med et aspekt som kulturelle bias? Kuretehedve betydning ifht. de forskellige
undersggelser? | afsnittet omkring kenssocialigefin p. 5.1.2) kan det vaere interessant at
have in mente, at kegnsrollerne mand/kvinde i lasds USA og England fremstar mere

8 Ud af ca. 355 adspurgte terapeuter fra @st titkysten af USA var der kun 9, der havde erfaringdme
gruppeterapi for SMM. Og i denne sample var Hor¢l307) ngdt til at indlemme blandede grupper. Dstr
lidt om, hvor begraenset udbudet af gruppeterap&idiM er i USA, eller en manglende synlig efterspaetcaf
dette.

° Forkortelsen p. stér for punkt og refererer i @éitfzelde til et punkt senere i specialet.

© 2006 Palle Jgrgensen 14



stereotype end her i Norden (Hofstede, 1999). Deite have en afsmittende effekt pa den
psykologiske faglitteratur, som benyttes i spetjater hovedsagelig har ophav i eller er
inspireret af disse lande. Mandeidealet repreesantetyrke og orientering mod
kendsgerninger, mens moderen primeert er den, dikadfeger sig med falelserne. Dette
smitter igen af pa barnene, hvor drenge skal véegeke og undga tarer, mens piger ikke slas,
men gerne ma greede. En sa markant k@nsstereotyghrapér maske diskutabel ifht. den

danske kultur fra senfirserne og frem.

Pa trods af forskellige geografiske og kulturelthbld er det dog tankeveekkende, at
senfglger af seksuelle overgreb stort set er emsnd2/meend fra de forskellige kulturer
udviser stort set samme symptombillede. Fx falesk® drenge og danske maend sig ogsa
ramt i en mandlighed, de kulturelt set ikke er eyt til, i samme grad som fx engleendere
eller amerikanere. Til gengeeld kan man sige, atafer er omsorgssvigt og manglende
emotionel kontakt til faderen fgr overgrebet, hetlkan danne grundlag for en streeben efter
et steerkt (men afvisende) maskulinitetsideal, dent&lig kan veere sveert forenelig med

oplevelsen af at have veeret udsat for overgrebgimier det senere).

Iflg. Hofstede (1999) afspejler nationaliteten (kuélle veerdier) de omgivelser, man er
vokset op i, far man blev ansat hos IBM, hvis mbdpmtere danner grundlaget for den
omfattende undersggelse. Men det fremgar ikkekéwilsocial rangstige man kom fra, far
man blev ansat. Man kunne forestille sig, at i &ndhvor man selv (eller
foreeldre/bedsteforaeldre) betaler for uddannelsedeteprimaert de velstillede, der danner det
empiriske grundlag for generalisering af kultureleerdier/tendenser. Det er sadledes ikke et

repraesentativt udsnit af befolkningen.

2.0.7 Forskeren i praksisfeltet
Tilbuddet om at falge et gruppeterapeutisk forlgb $MM gav en unik mulighed for at fa

koblet teori og praksis sammen. Dog havde detfoeskningsmaessigt lys, veeret seerdeles
interessant, hvis man far terapi start havde hédftog mulighed for at fa ngje klarlagt
klientvariabler som fx demografi, symptomatologgryentninger, motivation, og social
tilpasning og halvvejs i forlgbet foretaget en \eridg™®. Det havde dog, som tidligere nzevnt,

kraevet en introduktion af dette allerede ved Vigitessamtalerne, sa maendene ikke ville have

1% Eventuel ved hjeelp af selvrapporteringsskemae®@k-90, (Hougaard, 1993, s 253).
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falt det som et tillidsbrud og derved have et ganlidgangspunkt for etablering af den vigtige
ingrediens i terapi: Tillid. Overordnet var det tigg, at min tilstedeveerelse ikke bar preeg af
en skjult dagsorden, som ofte er et af temaerre sttksuelle overgreb. Etiske overvejelser
omkring rollen som fal indebar, at tanker omkripgasialet blev lagt pa hylden og fokus rettet
mod at erhverve praksisviden. Havde man derimodlietklave en mere traditionel

undersggelse, ville ekontrolgruppe fx SMM pa venteliste eller en selvhjeelpsgruppe i
centerregi, have kunnet indgd som yderligere paramevalideringen af effekten eller et

indblik i et af dogmerne indenfor psykoterapiforsigen: $ontan bedring

Rollen som terapeutisk fgl indebar, at jeg sad medndkredsen ved siden af en af
terapeuterne. Far terapistart og efter noteredédegre ord” (se evt. p. 1.1), som blev sagt af
hver enkelt. | pauserne, og nar terapien var slat|l jeg med terapeuterne og talte om,
hvordan terapien var gaet. Senere i forlgbet bivmlligt at indtage terapeutstolen, hvis der
kun var en terapeut til stede. Denne kunne sa vatlgeddrage mine betragtninger i aben

refleksiort™.

Da terapiforlabet var afsluttet, overgik maenderé dpet initiativ) til en selvhjeelpsgruppe.
De spurgte, om jeg kunne blive deres kontaktpéfsay det ville jeg selvfglgelig gerne. |
forhold til interviewsituationen kan jeg ikke udkke et gensidigt afhaengighedsforhold.
Forstdet pa den made, at meendene maske har detdees reflektionsrum i interviewet, at
det vil betyde meget for mig at fa lavet mit spkxifeerdigt, samtidig med at de far en
modydelse ved, at jeg fungerer som kontaktpersoqg,(E992). Mit umiddelbare indtryk var
dog, at de syntes, det var spaendende at deltagd, dgj satte gang i nogle refleksioner, de

maske kunne arbejde videre med i selvhjaelpsgruppen.

2.0.8 Anonymitet
Som skrevet i de udleverede samtykkeerkleeringéag® og 3) har jeg lovet anonymitet.

Ligeledes har jeg undladt ngje casebeskrivelsemaindene af to grunde: 1) Detaljerede
beskrivelser af maendene ville maske kunne betytleleaville veere identificerbare for

1 Terapeuten kunne under igangvaerende individuabtesige, at hun havde brug for at hgre min mening,
hvorefter jeg sd kunne svare tilbage. Dog skullg f@ve gjenkontakt med hende og saledes ikke den
pageeldende mand i terapi.

12 Mzendene mgdes nu hver fiortende dag, og efteaws lyangsat gruppen og informeret omkring struktur
blev det afklaret, at undertegnede mader op cisex kredje gang de mades eller pa opfordring. Dieftteat
hjeelpe med at holde den nye struktur eller veerdatard hvis der skulle opsta problemer.
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udenforstdende og 2) det ville kraeve flere dybdedéeinterviews af den enkelte og
udfarelse, planleegning, og bearbejdning af et s#ldiitag har ikke veeret mulige indenfor
naerveerende tidsramme. Endelig er undertegnedes Inmwioher anonymiseret i

samtykkeerklaeringerne.

2.0.9 Gruppen som kasusvignetter
Maendene i gruppeterapien har selv henvendt sicatfda terapi. Dvs. de ikke har veeret

tvunget ind i et behandlingssystem, som en delagdfitferaturens terapeutiske erfaringer
bygger pa, herunder Eide-Midtsands (1997a) teragdeuerfaringer med seksuelt misbrugte
drenge eller Durhams (2003) kasusvignetter om tenagol seksuelt misbrugte teenagedrenge,
som der senere i specialet vil blive refereret3. modsat bgrn og unge, der reelt set ikke har
de store valgmuligheder ifht. behandling, star detderledes til med maendene i
gruppeterapien. Der er bade vilje og motivationdrarten og samtidig et funktionsniveau i
den virkelige verden. Netop motivation har vist sigveere en af de vigtigste uafhaengige
preediktorvariabler, der korrelerer signifikant meffiekten af terapi (Malan 1963 og 1976;
refereret hos Hougaard 1993). Hvad angar funktieesm med hensyn til at bestride et job,
er dette mangelfuldt belyst i litteraturen omkri&lyIM, hvorimod mere somatiske tilstande,
fx angst og depression (Sharpe et al., 2001), ee mélbare/anvendte i forhold til analyse af

effekten.

Mandegruppen, jeg referer til, bestar af syv meerder ikke p& forh&nd kendte hinanden.
Inden for overgrebsomradet skelnes mellermafamilizere og ekstrafamiliserekraenkelser
(Madsen et al., 2006). Incest hgrer ind unirafamiliezere overgrelog deekker over, at
kreenker har biologiske eller andre familizere bahblatrnet (fx stedfar). Veekstrafamilisere
overgrebhar kreenker ikke familizere eller biologiske bamdbdrnet, men kan i stedet veere en
ven af familien, en bekendt, en professionel omsmegson, fx i forbindelse med
skole/fritidshjem, eller en helt ukendt person farnet. Paedofili hgrer ind under denne
kategori (ibid.).

Fem ud af syv maend fra mandegruppen har veeret doisantrafamilisere kraenkelser.

Hvilket strider mod en ellers generel forestillimym, at drenge oftest udseettes for

3 Oprindeligt bestod gruppen af otte meend. To forpdppen ca. 1/3 inden i forlgbet, og en mand fra
ventelisten blev i stedet tilbudt en plads. Devdnliikke pa noget tidspunkt refereret til de to rdgater forlod

gruppen.
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ekstrafamilieere kraenkelser. En forestilling, deesfanden ma modificeres (Gartner, 1999;
Mendel 1995; Spiegel, 2003). To af maendene blesusgkmisbrugt af kvinder, henholdsvis
en moster og en storesgster hvilket understgttefpajer/kvinder formentlig udger en
minoritet, som man bgr have (aget) opmaerksomhed(p&'ange, 2002, s.51). | specialet (p.
6.0.7) vil vi fa et lille indblik i denne underbelte problematik. De resterende fem blev
misbrugt af maend, herunder en stedfar, en preesgldé® bekendt, en far samt en storebror.
Som det fremgar samlet set, er to af meendene bieigirugt af seldre sgskende. Dette er
ligeledes et underbelyst omrade i faglitteratur®@nergreb begaet af bagrn og helt specifikt
eeldre sgskende. Nogle af de fa undersagelser fodeette felt (se Lippert, 1999) antyder, at
barn i langt mindre grad afslarer overgreb begéeindre barn, set i forhold til kreenkelser
begéet af voksne. Sgskende imellem tegner det sidexle af, at mindst ¥4 af seksuelle lege
har et udnyttende aspekt, og at de sgskende, leeisfg mest udnyttet, som regel er dem, der
er mindst meddelsomme omkring det (ibid.). Meendeareved terapiens start mellem 29 og
49 ar. Overgrebene foregik hovedsageligt i barndemnfor en enkelts vedkommende dog i
begyndelsen af puberteten. Alle overgreb ligger enidr definitionerne seksuelt
overgreb/’"Hands on” (p.3.0.1) og har streekt sigrdsengere tid, for visse af maendene over

mange ar.

| specialet bruges typisk betegnelsen 'mandegruppen der refereres til maendene fra
gruppeterapien som en samlet helhed. | visse tifastuges dog ogsa betegnelsen 'meendene
fra gruppeterapien’, 'gruppeterapien’ eller 'maereleisse betegnelser refererer saledes til
gruppeterapien for de SMM, undertegnede fulgtedrat ar, med mindre andet fremhaeves,

fx via litteraturhenvisninger.

Generelt kan man sige, at alle maendene kommeryBtumktionelle familier karakteriseret
ved, at den folelsesmaessige kapacitet i familien haammet, og at der typisk var et
overforbrug af alkohol/piller og faglelsesmaessidation ifht. omverdenen. Seks af maendene

har selv bgrn i dag, og generelt ma man sigeJakhrer sig godt rent jobmaessigt.

2.1.0 Det kvalitative interview.
| mine overvejelser bade omkring det at referetedtet som terapeutisk fal, samt at

interviewe meendene i forhold til effektmal og riesite, indgik blandt andet tre etiske
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retningslinjer for humanistisk forskning, herundaformeret samtykke, fortrolighedsamt
konsekvensdiKvale, 1997)

Det kan vaere sveert at sgigéormeret samtykkél et projekt og samtidig handhaeve et etisk
krav om fuld abenhed. Dette gjorde sig gaeldendat ipnojekt, da problemformulering og
specialets opbygning/retning aendrede sig (se dag B), efterhAnden som mit projekt gav
ny viden og indsigt (Kvale, 1997). At give mig laV at referere fra gruppeterapien matte
heller ikke opfattes, som om der havde veeret emts#tpgsorden med denne eller min rolle
som terapeutisk fal (se evt. p.2.0.7). S& min uelltlte tanke var at klarleegge for gruppen,
at inddragelse af mine observationer som fgl vanafe generel karakter ifht. belysning af
teori. Ved at lade meendene laese mit speciale gdetiiprocessen (p.2.0.4) kunne jeg give
dem mulighed for at gare indsigelser, hvis de fadtederes samtykke blev overskredet, og
derved treekke sig ud af processen (Kvale, 199%arHold til accept valgte jeg dog at
formulere skrivelsen saledes, at hvis de ikke gjortisigelser, betragtede jeg det som en
stiltiende accept. Dette gjorde jeg udfra tanken analle har travit med job, familie, etc. og
at det derfor er mere neerliggende at sige fra ikrféld denne made undgik jeg ligeledes, at de
skulle skrive under pa noget, da jeg bade havdee lam Jettes bekreeftelse pa (bilag 4, s.
115), at samtykke erkleeringen var udleveret. Deffigurerer meaendenes navne eller
personlige data ingen steder i specialet, hvillggni handhaever kravet ofortrolighed
(Kvale, 1997.)

Den tredje etiske retningslinje indenfor humanikstierskning blev aktuel, da jeg senere
valgte at foretage interviews. Her var det vigtigt,vaere bevidst om deonsekvenseret
interview kunne have for maendene. | dette tilfeaidente jeg dog, at chancen for, at
interviewet ville have en reaktiverende effekt, like. Derimod var muligheden for, at den
indhentede viden kunne have en vigtig betydningsfegcialets omrade og andre, der matte
leese dette, stor (ibid.). Det blev dog fremhaevetirigerviewets begyndelse, at maendene
endelig matte kontakte Lone, Jette eller undertdgnéivis selve interviewet igangsatte
falelsesmaessige processer i dem. Dette foregikoptsning, da gjenkontakt maske kunne

bevirke, at de falte sig forpligtet til at afslas@idant tilbud.
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2.1.1 Det forskningsmaessige interview
Min tanke omkring interviewet var, at det var vigti at dette blev etorskningsmaessigt

interview og ikke en psykoterapeutisk samtale (Fog, 199&tteDbeted, at maendenes
udtalelser skulle bruges til at belyse specialetblpmstillinger. Derfor var det vigtigt, at jeg
undgik at falde ind i rollen som terapeut, saledesamtalens ikke kom til at dreje sig om,
hvordan jeg kunne hjeelpe maendene med at lgse deeesuelle problemer (ibid.). Dette
skulle vise sig at blive sveerere end farst antaget.

Selvfalgelig ville det veere en keerkommen sidegeyimgis interviewet betad, at maendene
ved at i-tale-seette nogle sammenhaenge fik en renddise (a-ha oplevelse), der kunne fare
til et nyt perspektiv pa livet (ibid.). Men det aeednede formal var, at deres udtalelser kunne
hjeelpe med at kaste lys over terapiens effekt ssaterne faktorer, der igen havde haft

betydning for dem i deres healingproces.

2.1.2 Tanker omkring interviewsituationen
Jeg valgte at foretage et semistruktureret intenfi€évale, 1997)Interviewguiderdbnede op

for en tilpas sondring mellem fri refleksion og mghled for at reflektere over faglitteraturens

postulater. Fordelen ved en interviewguide er, ahrikke behgver at kunne spgrgsmalene
udenad, men har en stgtte i interviewsituationegt. $dore minus er, at man kan lade sig
forstyre af denne i forsgget pa at nda omkring tilegtede omrader, hvilket kan have

betydning for derintersubjektive kommunikatipmlen grundleeggende kontakt i interviewet
og samtalens naturlige flow (Fog, 2004).

Planen var bade at lave fekusgruppe interviewg efterfalgende etnkeltstaende interview
da en af maendene var forhindret i at mgde op tipgeinterviewet. Min oplevelse af at
foretage et fokusgruppeinterview var, at der daengd nogle temaer og folks engagement
understgttede gyldigheden af disse. Det var miavaghbe, at interaktionen mellem maendene i
hgjere grad farte til spontane og emotionelle udsamnd at gruppeinterviewet virkede
kaotisk, hvilket teoretisk set kunne veere udfalde=d fokusgruppeinterviews (Kvale, 1997).
Fordelen var, at jeg kendte meendene, dels havdaterviewguide i baghanden, men
selvfglgelig ogsd at meendene var vant til at réfieksammen og give hinanden plads. Dog

var der meget at holde styr pda, fx pga. indbyrgesgsmal
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2.1.4 Tanker i interviewsituationen
| interviewsituationen fik jeg rigeligt at ggre matl lytte, vurdere hvornar der skulle stilles

uddybende spgrgsmal, holde gje med om andre spairbta besvaret, samt om jeg ogsa fik
stillet de gnskede spagrgsmal. Faktisk matte jegrfefgende konstatere, at spgrgsmalet om
hvorvidt de havde haft tanker omkring at kreenker@nblev overset. P& nzer en af maendene
var det ikke et tema, der havde fyldt sa megettifodgbne ar. Dog bragte en af de andre
maend selv dette op.

For ledende spargsmal skaber ikke refleksion ogikbare skaber usikkerhed og tvivl. Min
respons pa deres refleksioner fgltes pludseligelydg, da vi bevaegede os ind pa temaer
omkring skyld og skam. Det havde jeg ikke teenkerala interviewguiden blev konstrueret.
Maske havde en orientering omkring min respons, ifgerviewet, skabt mere luft i

situationen.

Skulle jeg nu veere medfglende (empatisk) eller jeteggrad indtage en mere neutral
(forskerpreeget) position i mine tilbagemeldingee2nk hvis en stiltiende respons vedrgrende
refleksion omkring skyld gjorde, at vedkommende Kigen"Han syntes det er min skyld,
siden han enten ikke spgrger eller ikke modsigen konklusion™? | terapi fungerer
spgrgsmal, lytning samt forstaelse af klientensdblemstillinger som vejledning i klientens
sggen mod eendring (Fog, 1992). Min oplevelse vargraensen mellem terapi og et
forskningsmaessigt interview er harfin, nar manririever personer om deres tanker omkring
terapi. Man faler en trang til at komme psykologisk banen, og samtidig er informanterne
treenede 1 terapi, hvilket gger behovet for en Iddrhi forhold til rollen som
interviewer/forsker. Det havde veeret pa sin pldds, interviewets start, at seette et par
minutter af til at i-tale-seette, at min responsdpées svar i hgjere grad ville bzere praeg af en
forskers rolle end en terapeuts. Overordnet vandteindtryk, at de kendte min etik (i kraft af

min rolle som fgl og kontaktperson) sa godt, atikled gav anledning til tvivisspgrgsmal.

2.1.5 Transskription, temaer og tegnforklaring
Hvor den normale procedure vedrgrende bearbejddlst kvalitativt forskningsinterview

indebeerer, at man transskriberer lydbandene fra ¢éhéinden, har jeg valgt at gribe det
alternativt an. Dette skyldes ikke kun, at tranggkomer under alle omsteendigheder er

fortolkningsmaessige konstruktionaeta nedskrivningen gar gennem forskerens eget,filte
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eller at informanterne kan komme til at fremsta danén velartikulerede i transskriberet

mundsprog (Kvale, 1997). Min oplevelse i begyndelaktransskriptionsprocessen var, at det
levende aspekt i gruppeinterviewet, hvor interaieio mellem maendene i hgjere grad farte til
spontane og emotionelle udsagn, forsvandt i traiEsksprocessen. Interviewet kom i

stedet til at fremstdstift kontra denlevendeversion pa bandet, hvor meendene sendte
budskaber frem og tilbage mellem hinanden og magovd, men i saerdeleshed betoningen af
disse (Fog, 2004). Jeg lyttede bandende igennengengange for at lokalisere overordnede
temaer. Ofte var det steder, der bar preeg afest finskede at komme til orde samtidig og
give udtryk for deres holdning/falelse, uden at detivendigvis betad, at de var enige. Da
disse steder var identificeret, lyttede jeg bandgeanem ud fra hvert tema. De overordnede
temaer mht. effektomrader hvor maendene havde dplenablemer og forbedringer var:

Affektregulering, maskulinitet, (selv)tillid, rel@ner og sammenhaeng.

Jeg transskriberede derefter disse steder, ogaherfseerlige citater udvalgt, der illustrerer
temaerne. Samtlige maend fra de to interview bligiggret, minimum to gange hver. |
citaterne er fyldeord og midlertidige omformulermgsagt minimeret og i stedet bruges
betegnelsen: [...]. | tilfeelde hvor et enkelt ordeetaingen gger klarheden, er dette indfart i
parentes fx: (er). Endelig indseettes ord i klamfer{som barn], hvis det er relevant for
lseseren at vide, hvilken kontekst citatet referdétezller hvilket emne der konkret omtales.
Mit hab er, at mulige citater ikke vil kunne fre@dorvirrende, og at tolkningen af disse vil
blive et nyt kapitel for leeseren (Kvale, 1997). Dansskriptionerne indeholder personlige
oplysninger sdsom navne, er disse ikke vedlagtetiafet. For at variere indfletningen af
citaterne kommenteres de visse steder, mens de ateder er placeret i forleengelse af
teoriafsnit. Formalet med citaterne er bade at givéndblik i de SMM'’s livsfeere samt

illustrere teoretiske aspekter.

2.1.6 Forekomst af seksuelle overgreb
For vi gar videre med en udfgrlig definition akeksuelt overgreb og uddybende beskrivelser

af mulige senfalger, skal vi for en kort stund kast blik pa henholdsvis forekomsten af
seksuelle overgreb i Danmark og det behandlingsigestadt, hvor der er fart/fares statistik

over henholdsvis voksne og bgrn i behandling fargseb.
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| 2002 blev der foretaget en omfattende undersggdl9. klasse elevers trivsel. Det samlede
antal deltagere udgjorde 6203 elever (Helweg e@D2). Den metode der blev anvendt, var
en computerbaseret selvinterviewform, hvor eleveinekolen individuelt besvarede
spgrgsmal v.h.a. en computer. Den samlede svargrocar pa 94%. Undersggelsen
omfattede ikke overgreb, hvor kreenker var underafi5Samlet set rapporterede 7,9% af
pigerne og 2% af drengene om situationer, der hiadeunder en betegnelsen ’strafbare
seksuelle overgreb’ (se p.3.0) med mindst 5 amrsidrskel. Nar man sammenlignede denne
forekomst med den unges egen opfattelse af seksaedirgreb, faldt tallene til 4,5% for
pigernes vedkommende og 1.1% hos drengene. | fbtiiale unge, der opfyldte kriterierne,
men ikke umiddelbart sa sig selv som ofre for sekswovergreb, kan man frygte, at disse pa
laengere sigt vil opleve senfalger, der kan have negativ effekt pa deres sociale
funktionsevne i voksenalderen (ibid.). Som Helwegle(2002) selv papeger, kunne det ogsa
teenkes, at gruppen af fraveerende elever, der whig®r0 personer, da undersggelsen blev
foretaget, kunne have haft betydning for en hdj@rekomst.

En noget aeldre undersggelse (Leth et al., 1988),midodemaessigt gjorde brug af en
postomdelt spgrgeskemaundersggelse udsendttti20@0 voksne maend og kvinder over 18
ar, tegnede sig et billede af en hgjere forekonfisseksuelle overgreb i barndommen.
Definitionen tog udgangspunkt i den enkeltes subjekvurdering omkring ugnskede

seksuelle erfaringer kontra strafbare forhold. kKeinder gjorde det sig geeldende, at 14%
retrospektivt havde oplevet ugnskede seksuellerieglr, mens det for maendenes
vedkommende udgjorde 7%. Den samlede svarprocenpd/®6%. Man kunne spgrge sig
selv, om den hgjere forekomst kunne skyldes: redere definition, 2) at ofre for overgreb
med tiden oplever mere omsiggribende senfalger &jeat ofre for overgreb, der ikke

leengere er afheengige af deres foraeldre/omsorgserstier jeevnaldrendes accept, (se evt.

p.5.2.4), i hgjere grad er i stand til at saettepdrdleres falelser?

En spgrgeskemaundersggelse af nyere dato omkrirgkofmsten af vold og overgreb
(Helweg-Larsen 2002), baseret pa 12.028 muligedretser af personer fra 16 ar og opefter
(med en svarprocent pa 85,8%), anslas forekoms$temeagreb i barndommen til 8,1% hos
kvinder og 1,6% blandt meend. Definitionskriteriedr vseksuel aktivitet gennemfart eller

forsggt gennemfgrt med tvang. Helweg et al. (200234) fremkommer med fglgende
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betragtning”’Det kan med rimelighed antages, at der er skdalet i forekomsten af seksuelle
overgreb indenfor familien.” Forhabentlig har denne betragtning kongruens med
virkeligheden. Som vi vil se i specialet, kan fagkbnteksten dog stadig have betydning for
oplevelsen af svigt, selvom overgrebet var ekstndfaert. Men uanset om antallet af
(unge)meend, der har veeret udsat for seksuelle ®kerdigger mellem 1,1-7%, eller er
hgjere, er andelen af drenge/maend i offentlige tdiiregsstatistikker forsvindende lille.
Dette skal sandsynligvis ogsa ses i lyset af, aitleave veeret udsat for overgreb er saerdeles
skamfuldt og deslige ofte preeget af skyldfgleldgt. andet aspekt der kan muliggere
hemmeligholdelse ifht. bade drenge og piger karevsesler fra kreenkeren om repressalier,
hvis overgrebene afslgres. For drenge/maend eypisktet yderligere lag, der om handler en
kansspecifik modstand mod at se sig selv som dtfette vil blive tematiseret specialet
igennem). Og man kunne med rette spgrge sig selvhmorvidt det problematiske i at
identificere sig med offerrollen ogsa kan spilled imht. selvrapportering i diverse
undersggelser og i seerdeleshed i forhold til s@gafrbehandling. Kan det overhovedet veere

gavnligt for den seksuelt misbrugte dreng/mandattgrapi?

2.1.7 Statistik vedrgrende behandling
Behandling af overgreb, en ordningen administrafelidens- og Formidlingscenter for

socialt udsatte, har fgrt statistik over hvor mangksne, der selv har henvendt sig for at
komme i betragtning til terapeutisk behandling pgeksuelle overgreb i barndommen

herunder fordelingen mellem mand og kvinder. Detl slog siges, at midlerne til denne

ordning hurtigt blev opbrugt, og at man saledeg ikl fra disse statistikker kan danne sig et
reelt billede af, hvor mange der ville have hentesid/gjort brug af tilbuddet, havde der

veeret ubegraensede midler. Kriterierne for at komivetragtning var: 1) At den voksne var

over 18 ar, 2) ikke havde en psykiatrisk diagnose3) ikke havde et misbrug af stimulanser.
Samlet set var antallet af maend, der var kommetragtning til terapi 121 personer fordelt

over tre ar, mens det for kvindernes vedkommendgoude 590 personer (Barlach et al.,

2006).

Pa Rigshospitalet i Kgbenhavn har Team for Sekddabrugte Bgrn (SMB) siden 2001

taget sig radgivning og behandling af seksuelt migte barn op til 15 ar. Det er interessant
at konstatere, at antallet af henvendelser hartvstwdt stigende siden 2001. Dette kunne
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indikere, at der i takt med gget oplysning omkrsemfalger af overgreb, samt mulighed for
behandling, er flere (bade familier selv og prof@sslle fx leerere, socialradgivere, etc.) der
henvender sig. En rapport udarbejdet for arene 2006 anslar, at det samlede antal klienter
(opgjort juli 2005) udgjorde: 213 drenge (25%) ot 75%) piger (Madsen et al., 2006).
Rapporten papeger seerligt interessant falgendeiognforskellen i kansfordelingen blandt
barnene’Nar SMB saledes far et langt lavere antal henvdselevedrarende drenge, kan det
vise sig at deekke over et mgrketal, som skyldeslraatge, som udseettes for seksuelt
misbrugt, ikke i samme omfang som piger bliver gpti@ller selv afslgrer misbruget mens

de er bagrn — eller maske nogensind@bid., s.19)

Og netop faktorer der kan have betydning for drémgends modstand med hensyn til at
fortaelle omkring overgrebet eller indga i behangisammenhaenge, vil vaere centrale temaer

specialet igennem.

3.0 Definition af seksuelt overgreb

| forhold til straffelovens rammer, som har til fiedl at beskytte personer under 18 ar, er det
ulovligt at have samleje eller anden kgnslig omgaregl 1) slaegtning i nedadstigende linie,
2) sgskende, 3) personer under 18 ar, hvis denemigken skyldiges” adoptivbarn, plejebarn
eller betroet til undervisning eller opdragelsdleret) hvis der tilbydes betaling. Ligeledes er
blufeerdighedskraenkelse overfor personer under & &efaling, verbal uterlighed, blotteri)
strafbart (Barlach et al., 2006b). Ifglge anerkenditernationale definitioner er seksuelt
misbrug af bgrn karakteriseret ved, at barnet iages i seksuelle aktiviteter, det ikke
udviklingsmaessigt er modent til og derfor ikke estand til at overskue konsekvenserne af,
med heraf fglgende samtykke (Madsen et al., 20@6h hvad er det helt konkret, at bgrnene
udseettes for?

3.0.1 "Hands on”
Det samlede empiriske grundlag for specialet, duandegruppen samt den refererede

faglitteratur, har Hands on-definitionen til feelld3efinitionen indebaer, at der havde veeret
fysisk kontakt mellem offer og kreenker. Overgrelyakseriseret ved fysisk kontakt, kan
indebaere et kontinuum af handlinger (Strange, 260024,).

- Frottage, dvs. at gnide sig op ad/mod nogen p&lsusl made
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- Seksuelle bergringer af kroppen/kgnsorganer
- Penetration (analt, oralt eller vaginalt)

- Andre handlinger som onani, oral adfeerd m.v.

3.0.2 Senfglger af seksuelle overgreb
Udover den fysiske smerte og problemerne med atl®egg skabe en sammenhaeng i denne,

er der ofte en psykisk smertefuld kerne i overgreder skyldes, at tilliden til et andet
menneske er blevet misbrugt. Gartner (1999) brbggrebet forreederi. Det drejer sig om, at

kreenkeren har misbrugt et tillidsforhold pga. rielaéns asymmetriske karakter.

Alle seksuelle relationer mellem bgrn og andre,ldgrmagt over dem er seksuelt kreenkende.
En sadan magtposition besidder en voksen, demhamsorgsgivende rolle overfor barnet (fx
babysitter, lzerer eller foreeldre). Men det gaeldgsdp hvis overgrebet foretages af et andet
aeldre barn. Incestugse kraenkelse er forraederi vagirste form (ibid.). Og nar tilliden til
omsorgsrelationerne er veek, er kroppen ngdt tiveaate pa vagt. Generelle senfalger af
seksuelle overgreb for bade maend og kvinder ombkanftest massiv interpersonel isolation,
komplekse relationelle problemer, og PTSD (ibid.)

3.0.3 Post traumatisk stress disorder (PTSD)
Et centralt element for mennesker der fx har vaadsiat for sveere belastninger, herunder

krig, ulykke, tortur og seksuelle overgreb, kan e@agdviklingen af et forhgjet angstberedskab
og herunder en diagnose som posttraumatisk stregsielse (Gade, 1999). Det lader til, at
langvarig stress, forarsaget af sveere belastnikgarmedfgre aendringer i hjernen og ophaeve
kontrollen med det autonome nervesystem (Hougdaatl,e2002). Det drejer sig i store traek

om, at personen oplever et kontroltab, der igeiskymedfarer tab af tillid til verden.

Ved at opstille en teori, der forsgger indkapslaatyikkerne i overgrebene/omsorgssvigtene
kan man fa det indtryk, at omtalte senfalger ekaligheden 24 timer i dggnet for SMM. Ved
et sadant postulat risikerer man at reproducerediletomiserede teenkning, der netop kan
veere resultatet af at leve under disse kar. Deigéigt at huske, at de voksne maend ogsa har
veeret i stand til at finde modstandslommer i sily gfler i den virkelighed, der kan synes

ubaerlig. Mere om det i afsnittet om resilience @.)7
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3.0.4 PTSD i henhold til DSM-VI **
Inden for denne kategori geelder, at en traumateivienhed har betydet, at personen er

blevet konfronteret med en eller flere begivenhettebundet med risiko for alvorlig
beskadigelse mod egen eller andres fysiske ingtgRersonens reaktion har veeret preeget af
reedsel, frygt eller hjeelpelgshed (Hougaard eR@0D2). Hovedlinjerne i symptombilledet er:
Genoplevelsaf den traumatiske begivenhed (fx flashbacks etiareridt)
Undgaelseaf stimuli forbundet med traumet og reduceret fimised (fx isolation eller
dissociering)

Forhgjet alarmberedskalffx irritation, vredesudbrud eller forstaerketrdgarespons)

3.0.5 Kompleks posttraumatisk stressforstyrrelse
PTSD omhandler altsa overordnet invasion, undgsatifeerd, og forhgjet angstberedskab.

Herman (1997;1999) foreslar en udvidelse af denmgnose for at kunne begribe senfalgerne
ifht seksuelle overgreb. Ud fra denne forstaelsesra er her udvalgt fire (ud af 6) centrale
omrader (Herman, 1997, s.121):

1. ZAndringer i evnen til at kunne regulere affektioweel (fx vrede/seksualitet)

2. Andringer i opmaerksomhed og bevidsthed (fx hukorsesthb, dissociative episoder,
depersonalisation)

3. Andringer i selvopfattelsen (skyld/skam/stigmairggr

4. /ndringer i relationer til andre (isolation/mistl

Hermans udvidede "diagnose” (1997) spaender oveoenarig stressreaktion med spontan
bedring til den mere traditionelle PTSD diagnosedeggfter til det komplekse syndrom, der
er forboundet med langvarige, gentagende traumamaéies teori laver ikke en kansspecifik
sondring, hvilket er centralt ifht. SMM, da en @élsocialiseringen ifht. at blive (veere) mand
bevirker, at offerrollen ikke er kompatibel ifthbrestillingen omkring det at veere mand (p.

6.0.2). Sa et ekstra niveau, ramt i kegnsidentitetélle veere relevant nar man taler om

4 Baggrunden for, at PTSD diagnostiske hovedlinidrentet fra DSM-VI kontra ICD-10 er, at der 1) ék&r et
krav om, at lidelsen skal opsta inden for de foimks maneder efter den traumatiske oplevelse oat 2)
personens psykiske reaktion indbefatter intenstfmagdsel eller hjeelpelgshed. Disse to omraderepdssire
ifht. senfalger af seksuelle overgreb end ICD-H&#fnition, der har en mere katastrofepraeget karak
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seksuelt misbrugte maend, bl.a. pga same-sex-gbddemmaet. Til gengeeld “fanger”
Herman (ibid.) de fundamentale senfglgers pavidgdaendringer af selvet, og terapiens

forsag pa en mere bearbejdet og integreret selitejsfa.

Responsen pa et traume skal ses som et spektrtilataide og ikke ud fra en indsnaevret
diagnose. PTSD diagnosen indkapsler ikke symptomarsifestation forarsaget af langvarig
udseettelse for overgreb eller personlighedseendrifidpasninger) som resultatet af dette
"fangeskab” Herman (1997;1999). Traumatiseringem dalge af seksuelle overgreb kan
altsd sidestilles med at veere holdt indespeeratitiftaget og have faet sine fysiske og
psykiske greenser overskredet gang efter gang.

Pa det affektive plan kan det resultere i lavtwaid der giver naering til en depressionsagtig
tilstand og yderligere selvbebrejdelse pga. deBaentidig kan der ske det, at tabet af tillid til
verden fusionerer med hjeelpelgsheden, der er desikke treek ved en fastgroet depression
(Herman, 1999). Saledes bliver personen isolesenderhed og omsorg, bade i forhold til sig
selv, men ogsa i interpersonelle relationer, denkuhave betydning for bedring af tilstanden.
Erfaringer med gruppeterapi for henholdsvis seksmedbrugte maend og kvinder tegner et
billede af, at maend typisk har et hgjt angstnivesad terapiens begyndelse, hvorimod det for
kvinderne geelder, at de i overvejende grad pragigeis depressionslignende tilstand (Sharpe
et al., 2001).

3.0.6 Dissociering
Dissociering er det modsatte af associering. | @ameskes almindelige ubekymrede hverdag

foregar konstant en reekke af associeringer vi ikked bevidste omkring. Fx kunne det veere
en pige, der kommer cyklende om morgenen med eletslse pa ryggen. En almindelig
associationsraekke ville veere en pige, med en tadkgggen, tidligt pa dagen, ma veere pa
vej til skole. Ved dissociering sker der det motisatdvs. oplevelsen splittes ad
(morgen|pige|cykel|skoletaske) og derved forsvindemmenhaengen. Formalet med
dissociering er, at beskytte individet mod ovenentte sanseindtryk. Dissociering kan opsta

omkring overgrebssituationen eller som en senfalgekan enten forekomme i kronisk

!> Same-sex-abuse refererer til, at kreenker har saameom offeret. Hos drenge kan det fare til ekese
komplikationer i forhold til det mandlige selvbitle. Se yderligere beskrivelse af komplikationemeen p.
3.1.1.
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tilstand eller veere udlgst af en stressmarkgr. ddiaive symptomer kan opdeles i tre
kategorier (Van der Kolk et al., 1998; Benum et H97):

Primaer dissociering (opsplitning af traume@mhandler evnen til at fragmentere og derved
gare overveeldende indtryk handterbare. Oplevelpéities op og lagres pa et ikke verbalt
plan. | stedet for en lagring af en samlet oplevéégres i stedet fragmenter, fx lydbillede,
kropslig fornemmelse, et visuelt billede eller atens falelse. Senfglgerne af dette kan veere
at nye stimuli, der kan associeres med et af fragenee, kan fremkalde angst, aggression
eller tilbagetreekning, uden at faresignalerne kelateres til den konkrete situation. For
eksempel kan en kropslig reaktion igangseette erekaadke af genoplevelser, uden at man
bevidst kan klarleegge sammenhaengen. Klinisk setvepldenne tilstand, nar klienten mgder
op med behov for at fa styr pa genoplevelser somfdxstaelige flashbacks, hvor der kan
fremsta skreemmende elementer, sasom billeder, Iyagtoplevelser eller kropslige
fornemmelser. Fx kan en kvinde, der lugter whiskeh fornemmelse af, at nogen presser pa
hendes hals eller star bag ved hende. Undersgggtder pa, at voldsom falelsesmaessig
overaktivering har betydning for hippocampus fuokievne i forbindelse med hukommelse
integrering. Hvis det ikke lykkedes for hippocamptsintegrere oplevelsen pa grund af
forhgjet faresignal og stresshormon, lader det ededt til, at oplevelsen lagres som
fragmenterede sensoriske stimuli (se evt. p. 4.D8) fysiologiske angstberedskab, der nu er
etableret, kan bevirke, at nye stimuli associeretl inagmenter fra tidligere traumer farer til
en automatisk flugt/kamp reaktion med samme intehsiom ved det oprindelige traume.
Personen er altsd i en tilstand, hvor den almigdedivne til affektregulering periodevis bliver
sat ud af kraft.

Sekundeer dissociering (distanceringylenne tilstand kan der opsta en yderligeretsjse i

personen, der udmgntes i en observerende og ewmeople del. Formalet er, at beskytte
individet mod det fglelsesmaessige i oplevelsen) imeed primaer dissociering der beskytter
mod et realistisk kognitivt indblik i haendelsen. Emmmende beskrivelse for hvordan
dissociering, i forbindelse med incest, kan opléwadefra”, findes i den selvbiografiske bog

Glaspigen
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"Vi taler om en anden virkelighed. En virkelighedon det bedste overlevelsesmiddel var —
uvirkelighed’(Dyrh et al., 2004).

Sekundaer dissociering kan netop have karakter aepersonaliseringsoplevelse, en fglelse
af at veere ved siden af sig selv, eller en uvigkedds oplevelse (derealisation). Andre
beskriver hvordan de sveaever ud af egen krop i fiokddse med at blive udsat for overgreb
(Herman, 1997).

Uvirkelighedsfalelsen har den “bivirkning”, at vemtkmende kan blive i tvivl om, hvorvidt
overgrebet har fundet sted. Tidsfornemmelsen ogimukelse kan blive pavirket. Denne
form for mestring ved hjeelp af uvirkelighedsfaglekss forhindre integrering og bearbejdelse
af traumet. Sekundeere dissociative mekanismer, faiegerer som gode (skansomme)
mestringsstrategier i overgrebssitutionen, har sigtat veere signifikante preedikatorer med
hensyn til udvikling af PTSD (Van der Kolk et é996)

Tertiser dissociering(separate jeg-tilstande): Bgrn, der har veeret tuflsa voldsomme
overgreb og mishandling, kan udvikle et endnu nmrdattende dissocieringssystem. | sa
fald kan man tale om separate jeg-tilstande, der Iseer har udviklet strategier til handtering
af de traumatiske oplevelser. Hos nogle personelisse jeg-tilstande tilsyneladende fremsta
som selvsteendige dele af personligheden. Der eretlafprskellige informationer pa
forskellige bevidsthedsniveauer og personens bevideg” kender ofte ikke til disse
dissociative tilstande. Kompleksiteten af dissestaihde varierer. Forekomsten af dette
feenomen er af mere sjeelden karakter. Gartner (1B8Skriver enkelte terapiforlgb, hvor
dette faenomen forekommer i varierende grader, ogbetoner vigtigheden af at tale ind til
det mestrende afspekt i de forskellige jeg-tilseantled fokus pa, at de var vigtige for
personens overlevelse dengang, men nu bgr slipes tly | den voksne mand. Det er dog
ikke hyppigt forekommende i terapi med SMM og derfondre relevant for specialet.

3.0.7 Den komplicerede dynamik
En del af den komplicerede dynamik vedrgrende fifamker er, at det typisk ikke er muligt

for ofret at give udtryk fowreden da det kan have betydning for overlevelsen. Bidgtsand
(1997a) beskriver en situation saledes, at et sksave overgrebssituationen ville forsteerke
falelsen af magteslgshed og sdledes ikke et aftertiladen seksuelt misbrugte dreng. Selv
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efter befrielsen kan det veere sveert at give udtoykvreden. Men kraenkelserne/svigtet er
typisk ikke isoleret til kraenkeren. Overleveren éeafte rundt pa en burde ahdertrykt

vredemod dem, der ikke forholdt sig til situationenwgdlod at hjeelpe (Herman, 1999).

Pa visse omrader er Hermans beskrivelser maske koenpatibel ifht. kvindelige ofre for
overgreb, hvorimod en mere vred og udadreageremetdning kan karakterisere seksuelt
misbrugte drenge og maend (Gartner, 1999; Lyagdé)5;2Hide-Midtsand, 1997a; Durham,
2003). Dette til trods for at grundkonflikten, mesiizsheden og svigtet er ens. Kontrol med
dette kaos/raseri kan ske pa bekostningoafal tilbagetraekningg hjeelpelgsheqHerman,
1999). Hjeelpelgsheden er dog sveert forenelig medtdeere mand (se evt. p.6.0).

3.0.8 Problemer med affektregulering
En karakteristisk made, hvorpa meend ofte handsiamnfalelsen eller sarbarhedsfalelsen, er

ved at eksternalisere og udspille deres fglelsatitdtraekkelighedDen ydre verderbliver

ofte hjemmebane for kontrollerende maend, og skaimerbltacklet ved at udgve,
slas/konkurrere, alt for at komme vaek fra folelsdnutilstreekkelighed (Gartner 1999;
Osherson et al., 1990). At kontrollere og udgve tnagr andre er helt i det maskuline
rolleideals and og samtidig en made, hvor den SMiM &zge at mestre/genspille overgrebet
med sig selv i den magtfulde position, hvilket ogsé observeres hos seksuelt misbrugte
drenge i terapi. Eksternalisering af kaos hos drdan resultere i en mere udadreagerende
adfeerd, der igen bevirker kontakt med behandlirggesyet (Eide-Midtsand, 1997a). En af
maendene giver et indblik i, hvordan kaos i voksetlblev projiceret ud, fx i arbejdsmaessige

sammenhaenge:

"Min egen uro skulle kanaliseres ud i omgivelsefnel min egen uro var ogsa lig med, at
jeg ville have kontrol. [...] den der uro, den denrfemmelse (af) uro/kaos, den der
usikkerhed som voksede inden i mig, som jeg séespadve at teemme pa en eller anden
made. | stedet for at teemme den pa mig selv, séedegjeg at gere det pa kollegaer, eller
hvem det nu matte veere, [...] blandede mig i noggtikke skulle blande mig i.”

3.0.9 Relationelle problemer
Sa laenge offeret har staerke relationer til andeekeaenker, vil dennes magt veere begreenset

(Herman, 1999). | visse tilfeelde vil kreenkeren kisvisgge at gdelaegge offerets emotionelle

band til andre. Generelt kan man sige, at seksoe#egreb ofte er spundet ind i skyld, skam
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og hemmeligholdelse, hvilket isolerer offeret bdgsisk og emotionelt fra andre. Hvordan
dette yderligere pavirker selvet, skal vi se pafsnitet om udviklingspsykologiske

perspektiver (fx p. 5.1.3)

At vokse op i et utrygt klima underminerer fglelsah tryghed og selvsteendighed, og
forhindrer en sund udforskning af verden. For enigk traumatiseret individ indebaerer alle
selvsteendige handlinger en risiko for alvorlig felse. Hos voksne, der som bgrn har
veeret udsat for overgreb og omsorgssvigt, er fongen i forhold til de teette relationer

yderligere forsteerket, hvilket problematiserer swgl stabil tilknytning, herunder en god

balance mellem afstand og naerhed (ibid.).

3.1.0 Selvopfattelsen
Mennesker, der udseettes for en enkelt traumatiderbagivenhed, vil maske efterfglgende

sige, at de ikke var sig selv. Som tidligere nadkamt en traumatiserende oplevelse bevirke en
faolelse af uvirkelighed (p. 3.0.6). Overlevere aemreb og omsorgssvigt er typisk ogsa
"ofre” for en mere kompleks deformation af idernete

"A malignant sense of the self as contaminatedityuand evil is widely observedibid.,
s.91).

Og netop dette forvreengede selvbillede er omdrggponktet i den terapeutiske
omstrukturering af det indre psykiske landskab. Melvet er ogsa forankret i en kropslig
falelse, hvor endringer ma teenkes at veere et aesaf begge dele, dvs. en
helhedsfornemmelse. Hos SMM er der yderligere kmewsBkke lag, der kan veere relevante
at have opmaerksomhed pa.

3.1.1 Kagnsspecifikke faktorer hos SMM

Meend, der har veeret udsat for seksuelle overgrabgénerellavere selvveeraeénd
kvinder, der har veeret udsat for seksuelle overdfteartner, 1999). En hypotese
kunne veere, at manden (ubevidst) forhandler sisihdie ud fra et mandebillede, der
ligger langt fra den indre mand. En penduleringlemelmaskulinitetsudtryk er ikke
useedvanligt for SMM (Lisak, 1995).
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Noget tyder pa, at SMM i hgjere grad eseksuelt misbrugte kvinder (SMK)
internaliserer ansvareffor den manglende beskyttelse, og selvopleveldererbi
stedet preeget af inkompetence, umandlighed, ogtratikkelighed, fordi, de ikke
kunne beskytte sig selv mod overgrebet (Mendel51Sharpe et al., 2001). Skylden
og skammen, bade over ikke at kunne forsvare dig seen ogsa at have reageret
fysiologisk, kan teenkes at bidrage til at konsokdeet lave selvveerd.

SMM har en tendens til dikotomiseret (sort-hvidhkaging. De har ofte et stort behov
for interpersonel kontrolog engagerer sig ofte i magt/kontrolkampe med endr
(Spiegel, 2003; Sharpe et al., 2001; Gartner, 1998) kan pa den ene side virke
staedige og rigide og pa den anden side fremstdvpasg fgjelige. Hver af disse
karakterer sgger at beskytte manden mod at foledsiar.

Noget kunne tyde pa, at SMM generelt har sveertatddentificere sig med at veere
ofre og give udtryk for fglelser omkring magtesleghmen i hgj grad har behov for at
identificere sig med en handlende mandlig rollenh@8&arpe et al., 2001). Hvis en
mandlig kreenker har repraesenteret en rollemodel, daite have betydning for en
latent angst for at kreenke andre, angst for at vesneoseksuel, eller at seksualiteten
skyldes overgrebet.

SMM er typisk mere assertive i forhold til at fandé dynamikken fra deres
overgrebssituation og etablere kontrol over dakegiVs. hurtigere til at kommed af
offerrollenen SMK (Bruckner og Johnson 1987, refereret hosddk1995)

3.1.2 PTSD og seksuelle overgreb i danmark
Da der ikke er foretaget nogen systematisk kortleggaf mandegruppen ved behandlingens

start itht. PTSD, er det efterfalgende sveert aevitivor stor grad dette feenomen har veeret
geeldende. Omvendt kan visse reaktionsmgnstrer gteyner, gruppen har arbejdet med,
forklares ud fra denne diagnose. En keerkommen damdérsggelse af 69 kvinder, der havde
veeret udsat for overgreb i barndommen, konkludeséer86%° af disse en uge efter

behandlingens start opfyldte kriterierne for PT3EkIit, 2002). Seks maneder senere blev
der foretaget en maling, der konkluderede, at PE@MDptomerne nu var reduceret til ca. 60%
(Akte, 2006). Et par kritikpunkter ved begge undgelser er: Manglende metode

eksplicering ifht, hvilke terapimetoder blev beryttog en manglende refleksion omkring at

'8 Det gjorde sig geeldende, at 95% tilkendegav et dlére invationssymptomer, 91% tre eller fire eoglde
undgaelsessymptomer, mens 97 havde to eller flegssemhedssymptomer. Samlet set blev det opgij@a%h.
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klienterne gér i terapi samme sted som undersggelsen finder sted. Kamtddie i s& fald
tillade sig at forteelle det, hvis de har faet detrre? Ville det kunne fa betydning for
terapeutens motivation? Kort sagt hvilke procekaerhave betydning for effekten. Om man
sa kan overfare kvindernes resultater pa maendwdplgrlig diskutabelt. Omvendt er der en
vis lighed i reaktionen pa en traumatisk begivente@d enten man er mand eller kvinde i
kategorierne genoplevelser, undgaelse og vagtsamhed

Mandegruppengav i interviewet udtryk for fglgende problemomeédved terapiens
begyndelse:
vanskeligheder mht. affektregulering
reduceret tillid til sig selv og verden
et forvreenget selvbillede, preeget af skam- ogitihels grad skyldfalelser
begraenset kognitiv og falelsesmaessig sammenhagnguéirgrebet og livsfaeren
omkring dette
problemer ifht. neere relationer, fglelse af isolatiseksuelle problemer
Samlet set lod det til, at der var sket en eendriag@t mere forvraenget selvbillede til en mere

integreret selvoplevelse.

4.0 Effektprocesser i et psykobiologisk perspektiv

Hvordan kan processerne omkring lagring af trawskatioplevelser, og bearbejdningen af
disse i gruppeterapien have betydning for evneaffelktregulering?

4.0.1 Traumatisering
At blive udsat for en traumatisk begivenhed kan #&bror sezette sig preeg pa kroppen.

Overskridelse af barnets greenser kan skabe etafowyet kropsbillede samtidig med, at
psyken ikke er i stand til at integrere oplevelpénalmindelig vis. Responsen pa traumet er
typisk bimodal hvilket betyder, at hyperhukommelse, hyperalgiyitog genoplevelse af
traumet foregar samtidig med psykisk numbing, uetiEsadfeerd, hukommelsestab og
falelseslgshed. Lidt forenklet kan det siges, ah ipa den ene side husker for meget og pa
den anden side for lidt. Der foregar saledes ikk&a@gnitiv samlet vurdering af situationen.

Og nar det ikke er muligt at seette oplevelsen iad sammenhaeng med resten af ens liv, kan

7 Kvinderne gik i individuel terapi pa centeret, hwmdersggelsen foregik. Disse individuelle terapib var
ikke tidsbegreensede (Akte, 2006).

© 2006 Palle Jgrgensen 34



der ofte opsta en falelse af uvirkelighed (Christteal., 2000). En bimodal reaktion synes
saledes normativ som reaktion pa voldsomme og ubdtaitle oplevelser (Herman 1997,
Gartner 1999; Van der Kolk, 1999; Spiegel, 2003).

4.0.2 Det feenomenologiske perspektiv
Intrafamilicere overgreb er i stigende grad assetiened at producere komplekse

posttraumatiske, syndromer der involverer kronig&regulering af affekt, destruktiv adfserd
mod sig selv og/eller andre, tilpasningsvanskeligihgedissociative problemer, somatisering,
og forvreengede opfattelser af sig selv, eller arffian der Kolk, 1999). Den forvreengede
selvopfattelse kan ogsa ses i lyset af, at detvkare sveert at integrere den fysisk veemmelse

overgrebet kunne medfgre. En af maendene der blewugt af sin stedfar, siger:

"Jeg havde ikke noget naturligt forhold til min krgoga. det, der skete. Slet ikke. Jeg har da

mange gange veemmes over mig selv og min krop.”

Komplekse posttraumatiske symptomer ses dog ogs&kstrafamilizere overgreb, hvorved
den terapeutiske tilgang som udgangspunkt ma tsget a det faanomenologiske perspektiv;
hvordan det opleves at have veeret udsat for sd&soeergreb, oftest med underliggende
omsorgssvigt (Gartner 1999: Mendel 1995; Lyage5200

4.0.3 PTSD og affektregulering
"Fgr da ville jeg lynhurtig hidse mig op fordi jegjk i forsvar, men det gar jeg ikke sa meget

mere nu, sa venter man og ser hvad der sker ellad ludviklingen er [...], lunten er meget

leengere”.

Et centralt aspekt i PTSD er et tab af evnen tihahgvrere affektivt. Man mister sa at sige
evnen til at kunne bruge affektive falelsestilserstm ledetrade i en mere samlet kognitiv
overvejelse af situationen. | stedet gar man fraut til respons uden kognitiv refleksion. En
del af maden hvorpa verden er lettere at mangvireaffektivt for den SMM, er ved

dikotomiseret teenkning (Spiegel, 2003). En af masadder blev misbrugt af sin far siger:
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"Tidligere agerede jeg pa folelsen (angst for afig). S& snart den var der, var jeg
tilbgijelig til at stemple andre mennesker [...] og €y sa havde proppet min mor eller fars
skal nedover dem, sa legitimerede det jo sadaras@g smed dem ud eller degraderede dem

eller blev bange for dem.”

Reagerer man pa fglelsen, er man seerlig sarbahalébtil enten at veere handlingslammet
eller overreagere i en stresset eller fglelseslaigation. Ifht. mandegruppen var det netop
kendetegnende, at de fglte, at de i kraft at terapavde faet et stgrre raderum, at der nu var
laengere lunte, og at man bedre kunne handteresémletier tidligere kraevede en flugt/kamp
respons, dvs. at meendene nu i hgjere grad kunretdedat veere i falelsen i selve situationen

og samtidig foretage en kognitiv vurdering.

Men hvad kunne dette skyldes? Hvad med tillideaeraplevelsen af sammenhaeng? Hvad er
det, der sker rent biologisk i hjernen, nar mareettiss for traumatiske oplevelser?

4.0.4 Kroppen husker
| Van der Kolks artikel (1999)he Body Keeps the Scagiwes et bud pa kroppens reaktioner,

herunder udskilning af hormonerne, der har betyglfin hukommelse (herunder eksplicit og
implicit) og frygtbetingning ved udseettelse for umaatiserende oplevelser. Et

naturvidenskabeligt perspektiv kan selvfglgeligtikeres, da en del af konklusionerne
foretages pa baggrund af dyreforsgg og man kuntte sgwrgsmalstegn ved, om forsggene
kan generaliseres til andre stimuli, andre emotiolmg andre arter og herunder
sammenligningen med mennesker. Omvendt ville dee\esk uforsvarligt at udfgre visse

eksperimenter pa mennesker, eller at nzegte folkabsgisk hjeelp for at have en

kontrolgruppe.

4.0.5 Frygtbetingning
At vokse op i et overgrebsklima, hvor daglige ongssvigt eller overgreb er forbundet med

stor frygt, kan fare til et generaliseret angsttiskab, hvor barnet til sidst ikke er bevidst om,
hvad der udlgser flugt- eller kampreaktioner, desKellige stimuli er gjort betinget. Dette
mgnster kan fortssette op i voksenalderen, indtin nsam maendene i gruppeterapien

begynder at identificere, hvad det er, der udlasgsten:
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"Der er det her rum, som [...] jeg har skabt mig rdpien. [...] Det giver det der slack, det
der ekstra raderum, der ggr, at angsten ikke fanse fylde eller raderum, som gar, at jeg
ikke flygter over i nej, nej, sddan har jeg deteikdg sadan vil jeg ikke have det, jeg ma vaek

[...] men i stedet for tager det for gode vare.”

Mange studier har vist, hvordan en reaktion pd eleaomgivende stimuli kan udvikle sig til
en betinget reaktion (Herman, 1997; Spiegel 200¢ager, 2005). For et barn, der fx
misbruges af sin far, kan en raekke af betingedautitilder situationsmaessigt minder om
traumet) som voksen udlgse en betinget respons éagstberedskab) pa trods af, at der ikke
er nogen reel fare. Det kunne veere samveer med anaed, lugte, lyde eller bestemte
situationer, der pa en eller anden made har relatioovergrebene. Disse stimuli er gjort
betingede, men typisk udenfor den SMM’s bevidstaapksomhed.

Ved kroppens ggede alarm beredskab mindskes evragrvirdere de indkommende stimuli
adeekvat, stressberedskabet gar det sveerere atebewarblikket. Hvor frygtresponser er
relativt lette at betinge, star det sveerere til.rafiietingning eller udslukning af disse over tid.
En plausibel begrundelse for det hensigtsmaessigm ihurtigt keedning og langsom
afbetingning af frygt kunne veere, at vi menneskent art) ellers ikke havde overlevet tidlige
tiders mange farer for angreb (Christie et al.,®0Mhdividuelle temperamentsforskelle kan
dog have betydning for hvorvidt man pa langt sigforlige sig med traumet (Van der Kolk,
1999; Gartner, 1999).

Graden af eksponering, tidligere traumer samt $mtsite lader til at veere de tre mest
signifikante prognoser for udviklingen af kroniskK$D. En anden faktor, der har betydning
for graden af PTSD, er, hvorvidt traumet er menask#ibt eller naturskabt (Herman, 1997).

Indenfor feltet med seksuelt misbrugte meend ogderinhvor traumet er pafert af et andet
menneske, kan det vaere seerdeles sveert at integlexelsen, og det nzerliggende spagrgsmal
er: hvorfor skete det? Farst skal vi se pa hvokdappen, frem for alt hjernen, reagerer pa en

traumatisk begivenhed, og hvordan denne lagres.
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4.0.6 Det limbiske system og den fysiologiske respo  ns
Det limbiske system menes at veere en del af ceematsystemet (CN&)som vedligeholder

og guider emotioner og adfeerd, der er ngdvendige siv-bevarelse og for artens
overlevelse. Det limbiske system er seerdeles imvelvi lagring og genkaldelse af
erindringer. Bade i vagen og sgvn tilstand rejsgnader fra sanseorganerne til thalamus,
hvorfra de distribueres til cortex. Nervetradead fra indre organer udggr det autonome
nervesystem, der ligger udenfor vores bevidsthedabgdes ikke kan styres med viljen. Og
netop det kan forklare, hvorfor visse kropsligektemer uden barnets bevidste indflydelse
kan heenge sammen med psykisk mistrivsel, fx mavdemeszerdeles vigtigt er ogsa det
seksuelle aspekt, at bergring pa fx kensorgan pseces helt automatisk, og at drengen
saledes ikke har kontrol over eventuel rejsning; daretages af det parasympatiske
nervesystem. Terapi hvor nogle af disse far-begigsbcesser omkring kropslige reaktioner
i-tale-seettes og afklares, kan have betydning kyldfalelsen omkring overgreb (Eide-
Midtsand, 1997a; Durham, 2003).

Starstedelen af processeringen af sanseinput slemfar vores bevidste opmaerksomhed og
kun ukendte, signifikante eller truende informatladiver selektivt givet videre til neocortex
for videre opmaerksomhed. To omrader af det limbssigtem, der er involveret i at bearbejde

emotinelt ladede erindringer, er: amygdala og hgapaopus.

4.0.7 Amygdala
| amygdala foregar en betingning af frygtrespontikmytning af affekt til neutrale stimuli,

og etablering af associationer mellem sansemotklitaf alle omraderne i CNS er amygdala
mest involveret i evaluering af den emotionellesféelse af indkomne stimuli. Amygdala
menes at integrere indre repraesentationer fra denwerden i form af erindringsbilleder med
emotionelle oplevelser associeret med disse. Efiterhave givet mening til sanse
informationerne guider amygdala emotionel adfeerdd MVejeelp af projektioner til

hypothalamus, hippocampus og den orbitofrontalereg

18| det perifere nervesystem som er en del af CN@staler her udgangspunkt i det autonome nervesystem
herunder det sympatiske og parasympatiske nenazayfdet sympatiske nervesystem kan groft sagt veskr
som det, der fremmer organismens parathed i et filigr kampsituation. Kroppen reagerer ved ggrgsller,

aget puls, gget blodgennemstrgmning, gget andextyaaftagende fordgjelsesprocesser. Den neurotréasmi
der fremkalder disse aendringer er noradrenalin. faeasympatiske nervesystem fungerer stort set ahaap
sgger at bringe kroppen tilbage til en afslapfstaiid. Kontrollen over det autonome nervesystemvesd af
hypothalamus (Gade, 1999)
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4.0.8 Undersggelser der understgtter PTSD diagnosen  biologisk
At amygdala har betydning ifht. frygtbetingning enstattes af PET-undersggelser foretaget

pa vietnamveteraner med PTSD, hvor der blev paeistiringer i amygdalas funktion ved

eksponering for billeder af kampscener. Hos kvindier havde veeret udsat for seksuelle
overgreb og bl.a. var diagnosticeret med PTSD, bd&konstateret stagrre grad af aktivering i
den orbitofrontale cortex og forreste del af tenaflapen ved eksponering for

traumerelaterede stimuli modsat kontrolgruppe (&hial, 1999; refereret hos Hougaard et al;
2002).

4.0.9 Hippocampus, det kognitive kort
Her foregar en kategorisering af oplevelserne ogbslsen af et spatiel map. Ligeledes

foretages lagring af simple erindringer og skalbrelsieet resumé indeks. Korrekt funktion af

hippocampus er ngdvendig for eksplicit eller daklahukommelse. Hippocampus menes at
veere involveret i evalueringen af rummelige og enitidlige, urelaterede begivenheder. Disse
sammenlignes med tidligere lagret information, @j blesluttes, om de er associeret med

hinanden, belgnning, straf eller ingen af delene.

Den langsomme modning af hippocampus, som ikkeldt myelinieret far efter det 3. eller
4. ar, menes at vaere arsag til infantil hukommeses£fterhnanden som CNS modnes, skifter
hukommelseslagring fra primaert at veere sensornst®iog perceptuelle repraesentationer til
symbolske og lingistiske organisationer af mentglievelser. Med modning forgges evnen til
at kategorisere oplevelser og forbinde disse meslistkende mentale skemaer. Det
hippocampale system forbliver dog sarbart ifhtsfigmelser (forskellige interne eller eksterne
stimuli, inkl. stress induceret corticosterone prkitbn). Nedsat funktion af hippocampus kan
forarsage mindre adfaerdsmaessig kontrol, hvilket beatyde, at stimuli igangseaetter flugt-
eller kamprespons. Neurotransmitteren serotonifiespen vigtig rolle ifht. at lsegge en
deemper pa netveerksforbindelser og herved pa adfasdsig respons, indtil det star klart,
hvilken respons der er ngdvendig. Et af de intargssaspekter, mandegruppen fremhaevede,

var, at de havde opnaet en bedre adaekvat affekdregu

4.1.0 Serotonin og sociale kompetencer
Et stof som kroppen selv kan producere, nemligteano, spiller sandsynligvis en vigtig rolle

i forhold til at kunne bega sig i hverdagen, vaetekdibel og have en adesekvat

reaktionsadfaerd/sociale kompetencer. Forsgg haratisaber, der fik serotonin-fremmende
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stof, forvaltede deres aggression bedre og salbdede en mere hensigstmaessig social
adfeerd, der igen betgd en bedre plads i hieraskigtt hos det modsatte kagn. Det modsatte
gjorde sig geeldende for de aber, der fik serottiagmmende stof (Gade, 1999; Van der
Kolk, 1999). Kunne det forholde sig saledes, aapg@n ggede kroppens produktion af
serotonin? Og kunne kroppens egen produktion hawees profylaktisk veerdi end fx
indtagelse af piller?

Norepinephrine lader til at veere det centrale harnsmm er involveret i at producere en
langtidseffekt (fx konsulideringen af erindringeAndre neuro-hormoner, som udskilles
under seerligt stressfulde situationer (fx endorpbgnoxytocin), lader faktisk til at hindre

hukommelseskonsulidering.

Hvis vi et kort sekund springer over i den gleedelimpgivenhed, som en fadsel typisk er,
optreeder et interessant hormonfeenomen. For pa afoalsen fgdsel kan veere overordentlig
stressfuld, resulterer den sjeeldent i posttrauk&isoblemer. Hormonet oxytocin beskytter

sandsynligvis moderen mod overkonsolidering afdeimmger om det smertefulde.

4.1.1 Konsolidering af erindring
En massiv udskillelse af neurohormoner pa traursptidktet spiller en rolle pa

langtidslagringen (og overkonsolideringen) af tratiserende erindringer. Hos os pattedyr
haenger konsolideringen af erindringen sammen meaf, tmeget hormon (norepinephrine),
der udskilles og med stor hast afgives til amygdeles en traumatiseret organisrh&an
evnen til at fa adgang til relevante erindringer revaeforsvundet. Adgangen il
hukommelsessporet i forbindelsen med traumet blwegrbetinget, og det kan i stedet
forekomme at man husker (dele af) traumet, i deblgy kroppens alarmberedskab bliver
aktiveret (fx i selskab med andre maend).

Information tilegnet i en "aroused” (forgget stitdstand) eller lignende tilstandsaendring af
sindet genkaldes hurtigere, hvis personen brinitime til denne tilstand. Dette geelder ogséa
for den dissociative tilstand. Under almindeligesteandigheder kan mange traumatiserede

mennesker, herunder fx voldteegtsofre eller bgrrhdenvaeret udsat for overgreb, stadig have

9van der Kolk (1999) undlader at definere begrédmat, hvilket kan efterlade lzeseren lidt undrerifi@es der
i denne henseende om et pattedyr eller specifiktegtneske? Er dette er en tilstand under/lige gtiemet eller
en generel senfglge? Har vi at ggre med erindringeér. traumet eller hukommelse generelt? Er deséog
problemer som tidligere nesevnt fx i forhold til ieeiting?
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en udmaerket evne til at tilpasse sig psykosocidligengeeld reagerer de ikke pa stress, som
man normalt ger. Under stress reagerer de, som @rblel/ traumatiseret igen. Forgget
arousel lader til selektivt at fremdrive traumagisikindringer, sanseinformation vedr. adfeerd

associeret med tidligere traumatiske oplevelserigGié et al., 2000).

4.1.2 Argumentet for at sgge hjeelp
Andres naerveer er dog ikke et krav med hensyntivetking af angstberedskabet. Fysiologisk

arousel kan frembringe traume-relaterede erindring@mvendt kan traume-relaterede
erindringer fordre generaliseret fysiologisk ardyfagt- eller kamprespons). En frekventeret
genoplevelse af den traumatiske begivenhed i fladhs eller mareridt kan sandsynligvis
udlgse stresshormoner, der igen ubarmhjertigt stymkkommelsessporet. Et sddan "positivt”
loop kan aendre underleeggende PTSD til klinisk PTI3&. kan hukommelsessporerne blive
sa dybt indgraveret, at Pitman og Orr (1990; reétrdos Van der Kolk, 1999) kalder
tilstanden det sorte hul i PTSD patienters menlialeDet suger associationer til sig og
fratager det almindelige liv sin betydning. Man Kawende forestille sig denne tilstand. Bade
for SMM/SMK og for mennesker, der har veeret udsat foldsomme tab af
familiemedlemmer, indespaerret, tortureret ellerdyaroldt sig i krigszoner. Det helt centrale
her er, at man er i en fastlast situation, hvor nmkie isoleret ved egen hjaelp kan sendre pa

denne tilstand.

4.1.3 En sandsynligggrelse af afbetingning i mandeg  ruppen
At blive udsat for en traumatisk ukontrollabel begihed kan betyde en voldsom stimulation

af amygdala, der igen bevirker, at hippocampusktfon pavirkes med hensyn til at kunne
foretage en kognitiv evaluering af oplevelsen ogm#aen semantisk repreesentation (se
figurer bilag 5). Erindringen bliver i stedet gemsansemodaliteter: somatiske falelser og
visuelle billeder. | terapi opstar igen en massimslation af amygdala, nar man naermer sig
folelser forbundet med traumet, men konteksteruerstedet praeget af kontrol og mulighed
for at stoppe den massive pavirkning. Billeder beyefglelser kan melde deres ankomst,
hvilket i denne kontekst gger muligheden for enybedgnde sammenhaeng og forstaelse for
situationen. Selvom emotionelle erindringer (frygtbgninger) kan veere relativt
uudslettelige, kan deres udtryk i visse tilfeeldedificeres ved feedback fra prefrontal cortex.
Det kreever dog udefrakommende intervention, fxteiapi. Men man kunne ogsa forestille
sig, at massiv stimulering af amygdala kunne vaerér$aget af den intense stemning, der

blev skabt i gruppeterapien, hvor en eksplicit oglicit spejling i hinandens livshistorier
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fandt sted. Samtidig foregik en indre psykisk oniginrering med terapeuternes hjselp mht.
en verbalisering af "drengens” folelser fra dengahgorved emotionelle udtryk kunne

modificeres via cortex. Som vi kan se i figur 1l&hi 5), repreesenterer de tynde pile fra
amygdala korrigeringen fra neocortex, der nu fagaad til hippocampus, hvorved en starre

kognitiv vurdering af de mere somatiske fglelsar iade sted.

Den emotionelle bearbejdning skabte altsd med mdssamlighed en ny kontekst, hvor en
afbetingning af frygten for de andre maend kunnddisted. Man kunne antage, at de SMM i
gruppeterapien fik mulighed for at fa en ny og mietegreret oplevelse af fglelserne fra
dengang pa baggrund af en gget tillid til kontekstier rummede den massive emotionelle
stimulation, og via den omsteendighed at deresdedehaessige responser blev synliggjort og

til en vis grad afbetinget.

4.1.4 Terapimetoden
| henhold til terapimetoden (Lyager, 2005) er ettradt aspekt ifht. PTSD, at manden far sat

ord pa defglelser,han opleved@engang og gradvist far kontrol over "genoplevelserne”. |
terapien er det vigtigt at bevare kontakten meddearog at han far indblik i processerne op
til reaktiverende falelser, der fx kan medfgre dcssring (se evt. p. 3.0.6). Manden skal i
begyndelsen have en stgrre bevidsthed om procegsireaktiveringen og udforske trinene
I denne, snarere end selve indholdet af den traskeattiistand. De andre maend i
gruppeterapien bruges til at understrege, at mardenleengere er alene, og derved brydes
isolationen (ibid.). Manden sgges forankret i dewaarende virkelighed samtidig med en
gradvis tilneermelse til de smertelige falelserfériden. Et centralt redskab i forhold til den
emotionelle bearbejdning er etablering af et (mensskkert sted. Udover at gruppen gerne
skulle have karakter af dette, har maendene ofte igehnem barndommen skabt sig et
(mentalt/fysisk) trygt sted, hvor der er en merslagfpet kropslig falelse. Ellers kan der i
terapien foretages en "guided daydream”, der gekn#le munde ud i, at manden far etableret
et sikkert sted, inde i sig selv, kropsligt og sdigs. Metoden kan i hgj grad tilpasses den
enkelte, og séledes kan man sagtens forestill@sldienter far arbejdet med falelsesmaessige
dele af overgrebstraumet uden ngdvendigvis at teen disse fra start til slut. En af

maendene fra mandegruppen sagde:

© 2006 Palle Jgrgensen 42



"Det kan godt veere, at jeg stadig har den oplevétsergrebet] indkapslet, og (der) stadig
er noget, jeg skammer mig over i den forbindelse) &g ikke har faet udredt endnu, men

aeaeh, det kan veere, at det bare skal veere sadder ikke skal pilles ved det”.

Eide-Midtsand (1997a) refererer, at for visse seksmisbrugte drenge forbliver overgrebet
(efter endt behandling) pa et mere symbolsk platteDsynliggar, at en kansspecifik tilgang,
hvor drengen far genvundet sin mandlighed og ikignmtiseres som et passivt offer, kan

have en helende effekt pa trods af manglende bieaibg af selvet overgrebet.

4.1.5 Opsummering pa psykobiologiske processer
Det ma antages, at forbindelser i hjernen har mitygdfor, hvordan overgrebet lagres, og

dette er et komplekst sammenspil mellem forskelsgstemer og herunder udskilning af

hormoner, der igen far betydning for konsoliderimgé erindringerne.

Noget kunne tyde pda, at der i gruppeterapien skemg kaedning/modificering v.h.a.
prefrontal cortex, hvorved frygtbetingningen nedeset forskellige situationer, der tidligere
farte til en automatisk flugt- eller kampresponssDutrygheden stadig kan veere til stede,
men at der nu er skabt et indre reflektionsrum,labatirker, at man ikke instinktivt reagerer
pa falelsen. Dette lod til at have haft betydning én mere adaekvat affektregulering. Hvis
terapien er virksom, kunne man da antage, at fecksbog mareridt ikke laengere fylder sa
meget? For de fleste i mandegruppen gjorde dajesiglende, at overgrebet havde fundet en

plads i deres livshistorie, var blevet en integrdet og ikke fyldte s& meget mere.

4.1.6 Den tidlige evne til affektregulering
Efterhanden som overgrebets betydning fyldte miridneandegruppen, betgd livs-sfaeren

omkring overgrebet mere. "Hvordan kunne det skerfov sa mine forzeldre det ikke?” Den
traumatiske oplevelse ryster personen i sin grultdey er gdelseggende for tilliden til
verden, hvilket burde opfanges, hvis der er en ajéektiv afstemning mellem barnet og den
primaere (ikke kreenkende) omsorgsperson. At oveegrelmed heraf faglgende
adfeerdsaendringer, eller mangel pa samme, ikke whesraf de naere omsorgspersoner, kan i
sig selv veere endnu mere traumatiserende end @edvgrebet (Christie et al., 2000; Herman,
1999). Igen skal vi sgge et biologisk svar i detbliske system, som er feellesnaevneren, og
maske kan biologiske aspekter omkring tilknytnikglse et overblik i forhold til processer i

effekten af terapi.
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4.1.7 Tilknytning
Tilknytningsteoriernes grundfader, John Bowlby, Igygjorde, at tilbgjeligheden til

tilknytningsadfeerd gges af stress, selvom belaggmkommer fra selv samme person, barnet
skal knytte sig til. Netop denne psykisk usundeniitning er et centralt punkt i terapi, som
det kan veere sveert at deemme op for (Bowlby, 20&8nomenet kan veaere sveert at forklare
ud fra indleeringsteorier eller driftsteorien, hwood det giver god mening udfra
tilknytningsteoriens biologiske incitament, at wiafnaturens hand er udrustet med en
instinktiv adfeerd til at sgge tryghed og beskytdi®s de personer, der er taettest pa os i de
tidlige perioder i vores liv (Mortensen, 2001). &gdr barnet en tryg tilknytning til de naere
omsorgspersoner, gger dette evnen til at indgéte t&lationer med andre i god balancegang
mellem nzerhed og adskillelse. Omvendt ma man anttgesikker tilknytning ger barnet
mere sarbart og isoleret og problematiserer "dans@tiem afstand og naerhed. Men hvor er
dette center for tilknytning placeret? | fglge Bbwl (2003, s.134), er tilblivelsen og
opretholdelsen af naere emotionelle band kontrallefet kybernetisk systethlokaliseret i
CNS.

4.1.8 Nyere forskning i et kanskritisk lys
Nyere forskning i psykobiologi understgtter Bowlbiyslige teorier omkring det limbiske

systems betydning for tilknytningsadfeerden (Schaf6). Desveerre viderefares ogsa den
manglende differentiering mellem drenge og pigarrd® man indenfor dette forskningsfelt
forholde sig til, at del undersggelser viser, @nde i hgjere grad end piger er sarbare ifht.
ernaering, misbrug, stress, og psykiske belastningeangerskabsfasen? At de efter fgdslen
er i starre risici for neurologiske, psykiatriskg iatellektuelle abnormaliteter end piger? Eller
seerligt centralt for det kommende afsnit, forhaditetil at myeliniseringefi® der sikrer en hgj
hastighed for nerveimpulser i central nervesystenfietegar langsommere hos drenge
(Zlotnik, 2004)?

4.1.9 Nyere forskning omkring tilknytning
Tilknytning kan betragtes som en interaktiv synksenng (Schore, 2006). Stress kan

derimod betragtes som asynkronisering. Hvis et batitknytningsgjemed oplever stress,

% Tilknytningsadfeerden aktiveres under visse betsege fx smerte, traethed eller andre ting, der lgmnet

bange. Betingelser, der bringer adfaerden til afshgt afhaenger af intensiteten i denne. Er intetesit lav, kan
det fx vaere nok at hgre eller se moderen. Er bamegiet ulykkelig og intensiteten hgj, kan en lamgyva
omfavnelse veaere det eneste, der hjeelper (Bowl3)20

21 Myelisering er gliacellernes produktion af detessielle isolerende fedtvaev, der i form af myelicé

aflejres pa nervefibrene (Zlotnik, 2004).
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fordi moderen ikke er tunet ind pa dets behov, er eh grad af asynkronisering. Hvis
moderen er i stand til at selvkorrigere og i tidenikalde en psykobiologisk afstemthed af

barnets negative affekttilstand, genetableres syngeringen, og barnet slapper af (ibid.).

Tilknytning er ikke kun abenlys adfeerd. Den er ogstern, og gennem spaedbarnets
erfaringer med den neere omsorgsperson indbygges dervesystemet (Ainsworth, 1967,
refereret hos Schore, 2006). Schore (2006) mehspaadbarnets hgjre hjernehalvdel er den
dominante hvad angar spaedbarnets tidlige magde numteren i det intersubjektive felt,
herunder aktiveringsskabende affektive ansigtsidtmyisuel, emotionel information og
prosodi i moderens stemme. | ansigt til ansigtradkBoner er barnets opmaerksomhed rettet
mod og reguleret af stimuli, der kommer fra modsrdémijre hjernehalvdel. Den hgjre
hjernehalvdel er altsd dominant for bearbejdninggafidtryk for emotionel information inden
for det nonverbale relateringsdomeene, udtrykt vesdigéssmimik, prosodi, og moderens evne
til trast og omsorg.

4.2.0 Udviklingen af det limbiske system
| lzbet af det farste levear udvikles det limbiskedslgb i et sekvensagtigt forlab. Farst fra

amygdala til den anteriore cinguli, sa til insutaafslutningsvis, til det orbitofrontale omrade.
| sidste fierdedel af det farste levear indledesketisk modningsperiode som resultat af
tilknytningserfaringer. For farste gang bliver detuligt at male arbejdsmodeller for
tilknytning (Schore, 2006). Den orbitofrontale pregtale cortex, en del af frontallappern og
altsd neocortex, er den eneste cortikale strukerhar direkte forbindelse til hypothalamus,
amygdala og hjernestammens retikuleere formatiorretgrierer aktivering (se bilag 5, figur
2, s. 116). Gennem disse forbindelser kan instin&tifeerd og interne drifter moduleres.
Ngjagtig som naevnt tidligere i afsnittet omkring tebiske system reaktion pa traumatiske
haendelser (p. 4.1.3).

4.2.1 Nervesystemerne
Den hgjre hjernehalvdel er ikke kun dybt forbunoetd det limbiske system. Den er ogsa

forbundet med de sympatiske og parasympatiske gaedet autonome nervesystem (ANS),
som styrer de somatiske udtryk for alle emotionélktande. Disse somatiske tilstande er
ogsa en del af vores fornemmelse for det kropsligeemotionelle selv, som iflg. Schore
(2006) lader til at veere domineret af hgjre hjeatethel.
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4.2.2 Selvets kerne
Omkring midt i det andet levear, hvor bgrn i genseinhar et ordforrad pa under 70 ord,

modnes den orbitofrontale cortex. Det antageselets kerne er af nonverbal og ubevidst

karakter og ligger i affektreguleringsmgnstre. $eh@id., s.270) beskriver det saledes:

"En intern fglelse af sikkerhed og robusthed, demkner fra den intuitive viden om, at man
er i stand til at regulere stramme og udsving esknopsbaserede emotionelle tilstande enten
ved hjeelp af sin egen mestringskapacitet eller hgdlp af en relation til omsorgsfulde

personer.”

Netop denne fglelse af intern sikkerhed var ikkeminerskende hos mandegruppen ved
behandlingens begyndelse. Men hvorvidt den inteisikkerhed skyldes overgrebshistorien
eller omsorgssvigt, kan veere sveert at klarleeggd. ddedog tankeveekkende, at netop
relationen til omsorgsfulde personer har betydnifty spsedbarnets kapacitet mht.
stressmestring. Det er altsd i magdet med den bietysfiulde anden, at
stresshandteringssystemer modnes i speedbarnets hjgjinehalvdel, der fungerer pa et
niveau, der ligger under det bevidste, pa baggainikknytningsrelationens form. Man kunne
saledes antage, at hvis moderen ikke formar atrepiserer sig med barnet, vil senere
situationer omkring stress kunne gge tilknytningslvet og mindske evnen til adaekvat
affektregulering (se evt. p.4.1.7). Dette kan aelgy spille ind i forhold til relationer i
barndommen, hvor et gget tilknytningsbehov kan fxeyi at barnet lettere havner i en
asymmetrisk relation, der kan f4 en seksuelt krasshixekarakter, eller at den SMM senere i
livet kan have sveert ved at eendre pa et dysfunddtidserlighedsforhold. Problemer i forhold
til de neere relationer er ikke ualmindeligt for SMMartner, 1999; Spiegel, 2003).

4.2.3 Emotionel interaktion
Vores evne til en fleksibel regulering af emotidadilstande i interaktioner med andre

mennesker styres tilsyneladende af det selvkogiub orbitofrontale system. Sa kunne man
ud fra en essentialistisk vinkel spgrge, om noglBedt med en bedre kapacitet for dette end
andre, og hvilken betydning det kunne have (se pw.0.4)? | tolkningsgjemed udgar

farbevidste, nonverbale overfgrings- og modovenfggiransaktioner ligeledes fra klienten og
terapeutens respektive hgjre hjernehalvdele, hudigitvirkende automatiske regulerede og

dysregulerede, emotionelle tilstande kommunikebasterapeuten i terapi med bade SMM og
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SMK typisk bruger sin person aktivt, er ekstern esujsion et centralt element bade for
klienten og terapeutens skyld (Lyager, 2005; Gastt@99; Herman, 1997).

4.2.4 Tilknytning i terapi
Det er Schores (2006) postulat, at tilknytning giieeggende foregar i hgjre hjernehalvdel

ved en regulering af biologisk synkronisering mallerganismer. Men hvad har det med
terapi at ggre? Den empatiske terapeuts evne gdnemt synkronisering med klientens
farbevidste, interne arbejdsmodeller udlgser erquoral bearbejdning af terapeutens egne
farbevidste, interne arbejdsmodeller for tilknytping evne til emotionel regulering. Den
objektive venstre hjernehalvdel kommer derefter bgden og indgar i bearbejdelsen af
subjektive meddelelser fra hgjre hjernehalvdel. viddr muligggres en integrering af det
nonverbale, implicitte og det verbale, eksplicitepraesentationsdomaene. Denne proces er
fremmende for udviklingen af det tidligere affekjoderingssystem, der med rod i kropslige
fornemmelser nu gradvist kan blive artikuleret \adtrtbDet giver klienten en unik mulighed
for bade at stifte erfaring med terapeutens peigerdffektladet information, men ogsa at
erfare hvordan den fgles somatisk og bearbejdesnithdg i vedkommendes

selvregueringssystem. Vi skal altsa fra hgjreditstre og sa samlet tilbage igen.

4.2.5 Hjernens fleksibilitet
Hjernen er en fleksibel stgrrelse, og hgjre hjeahatel har tilbagevendende veaekstfaser hele

livet igennem, savel som den orbitofrontale cohiax en fleksibel plasticitet langt hen i livet.
Dette bevirker, at man har en Igbende mulighedatodanne sig nye erfaringer og derved
modne og skabe et mere fleksibelt hgjre-frontaljjukeringssystem i et emotionelt
vaekstfremmende miljg, fx via en affektregulerenelapeutisk relation (Schore, 2006). Men
kunne der veere flere dimensioner i gruppeterapkanthe samveeret og spejlingen i de andre
maend ligeledes veere en vigtig faktor for en vaedstinende kontekst og den enkeltes evne

til affektregulering?

5.0 Effektprocesser i et udviklingspsykologisk pers pektiv

Hvordan kan erfaringer i forhold til den tidligdkinytning med heraf fglgende dannelse af
selvet i det relationelle spektrum have betydniong [frocesserne i gruppeterapien mht.,
selvsammenheaeng, tillid til andre og ikke mindsviskt?
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5.0.1 Dysfunktionelle familier
"Foreeldreskabet er en proces, hvor foreeldrene (edledre omsorgsgivere) engagerer sig i

barnet, i at give det fysisk og fglelsesmaessig mmsonaering og beskyttelse. Det drejer sig
om at deekke de fysiske og falelsesmaessige behowasonet har i kraft af sin alder og sit
udviklingsniveau.”(Killén, 2001, s.33)

Hvis vi er enige i Killéns definition, ma en dysktionel familie veere kendetegnet ved det
modsatte, at foreeldrene ikke magter at veere deneokg give barnet en omsorgsfuld
opvaekst med fokus pa selvsteendighedsudvikling.eDean betyde, at barnet ikke bliver i
stand til at maerke og/eller give udtryk for sin@edpehov. | gruppeterapi for SMM er netop
indre styring og evnen til at identificere ens etpedov centrale omdrejningspunkter. En af
metoderne til at arbejde med overgrebene og koraekse skete i, samt hvilken betydning
dette har for den voksne i dag, kaldehgang og nuMetoden har to fokuspunkter (Lyager,
2005):

At zendre den voksné®gnitive forstaelsaf overgrebet og reaktionerne ved at

udforske, hvilken forstaelse barnet havde af datséietedengang

At afklare desammensatte falelsater matte ligge omkring det, der skete dengagg, o

personens liv i dag.

En anden del af metoden er, at gruppen indtagstadus af en symbolsk tryg familie, med en
klar struktur, der gar det muligt for den enkeltand at treene indrestyring. Bade i forhold til
at fremkomme med et udgangspunkt for terapien, ogsa ved at den enkelte mand i de tyve
minutter der er til individuelterapi i gruppen kerer, at nogle af de andre maend anmoder om
at kommenter&, det der bliver sagt. En sddan anmodning kan sfsidis den enkelte ikke
har lyst til kommentarer, eller faler, at terapimd have fgrste prioritet. Terapien sgger at
hjeelpe manden med at synliggare egne behov, ogksteh muligger en konkret traening i at
sige fra eller til (ibid.).

5.0.2 Falelsesmaessig isolation
| dysfunktionelle familier er der typisk en fgletsesessig isolation, der udmgntes i, at de

voksne ikke er i stand til at tale om og dele detdeelige faglelser med andre voksne. Dette

2 Kommentarer/feedback skal tage udgangspunkt edégltes egne oplevelser og ma séledes ikke aatage
analyserende isleet (Lyager, 2005).
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betyder dog ikke, at familien ngdvendigvis er slbdsmleret, da det ikke er den intellektuelle
del, der er heemmet, men den falelsesmeessige. Dyishuelle familier, hvor incest foregar,
er ikke ngdvendigvis knyttet til sociale klassengbkunne man antage at socialt belastede
familier, der ofte er multiproblemfamilier ifht. ttigdom, arbejdslgshed, etc., og saledes i
hgjere grad er afhaengige af hjeelp fra det offemtligan have sveerere ved at skjule
incestproblematikker. Karakteristisk for dysfunktedle familier, hvor incest florerer, er, at
der er greenseproblemer. Det drejer sig om en bifeg] lige fra de teette intrapersonelle og
interpersonelle greenser i familien til greenser lemel generationer og i forhold til

omverdenen (Hildebrand et al., 1986).

5.0.3 Behovet for omsorg
Hvis et barn i en dysfunktionel familie retter sswgen efter omsorg og opmaerksomhed

udenfor familien, er det mere sarbart for ekstraliasne kreenkelser (Strange, 1998). Paedofile
vil ofte sgge at skabe en tillid hos familien ogl vgassende lejlighed tilbyde at babysitte,
coache, tage pa fisketur etc.. De sgger efter@hereller et behov hos barnet, de kan udfylde
og ikke mindst udnytte (Spiegel, 2003). En af maardeéer blev udsat for kreenkelser af en

preest, som familien havde tillid til, sagde:

"Min egen families dysfunktionalitet har haft en geé stagrre betydning for det, der er sket,

og at det overhovedet ku” ske.”

Et af de vigtigste aspekter i relationen mellemnbag foraeldre emtersubjektivitetenl en
velfungerende familie ma man formode, at der haréigvil opsta en fornemmelse af, at
"noget er forkert”. Og i denne sammenhaeng, at fineaks evne tiaffektiv afstemningil
bevirke, at drengen vil have sveere ved at skjuergrebet. En af maendene der blev udsat for

overgreb af en seldre sgster illustrerer dette:

"Jeg kan ikke undskylde eller billige, at de [focheine] ikke sa det dengang. Det var deres
ansvar at se, at deres bgrn havde det godt.”

En af de andre maend, der blev udsat for ekstratenal kreenkelser, af en aeldre dreng,

beskriver det dysfunktionelle familieklima saledes:

© 2006 Palle Jgrgensen 49



"Apropos det, der har jeg jo levet i en verden, hirtet matte komme ud over familiens
hoveddgr, den der totale lukkethed hvor dysfunatiteten blomstrede i flor.”

Dette illustrerer, hvor fanget barnet kan veerevékse op i en dysfunktionel familie, hvor det
er vigtigt at skjule, hvordan man har det, er iksaerligt befordrende for afslgring af
overgrebet og de fglelsesmaessige pavirkningekatehave.

5.0.4 Det (ngdvendige) falske selv
Men hvad ggr et barn, hvis overgrebene bliver hiegdede selv samme personer, der skal

tage vare pa det? For at barnet kan bevare hahettdoreeldrene vil kunne elske det, ma den
umiddelbare antagelse om, at de behandler degtjddilades. Ellers er alt hab ude (Herman,
1997).

"Vi [ham og sgsteren] sultede som bgrn, og sa blewvmisbrugt og sldet. Det var sa

omsorgssvigtet, som det kunne veere. Jeg har tagaekt(det) nogle gange, havde det veeret
bedre, hvis vi var blevet tvangsfjernede? Det @rigltil at vide. Jeg teenker da i dag med
nade om min egen tilknytning til min far og mor,[jey kunne jo ikke gare andet. Hvis man

opgiver at elske sine foreeldre og opgiver habetatnde elsker en, sa er man dgd.”

Hvis barnet skammes ud som slemt eller uartigtdetZorsgge at lave om pa sin opfarsel og
derved habe pa at fa foreeldrenes keaerlighed og addepred patager barnet sig skylden og
ansvaret. Det misbrugte barns psykologiske forswaksnismer tjener det fundamentale mal
at bevare den primaere tilknytning til forseldrenetio@ls af deres svigt. Dette kan betyde, at

overgrebene enten fortraenges, rationaliseres,eigskyldes (ibid.).

Modsat barn, der stadig er bade fysisk psykisk affige af deres foreeldre, kunne maendene i
gruppeterapien arbejde mere frit omkring interregibsle repreesentationer af omsorg, da de
ikke var fysisk afhaengige af foraeldrene mere. Meorfor er det s& kompliceret at "slippe”
tilknytningsbandene? Som vi sa i kapitlet omkringykmobiologiske aspekter, kunne noget
tyde pa, at den tidlige tilknytning indbygges i vesystemet (p.4.1.9), og at den tidlige
oplevelse af selvet er af nonverbal og ubevidsalder situeret i affektreguleringsmgnstre (p.
4.2.2). Dette skal vi wudforske neermere bla. vedelt af Sterns (2000)
udviklingspsykologiske teori om dannelsen af selv&terns teori udkrystaliserer

© 2006 Palle Jgrgensen 50



kompleksiteten i dannelsen og den konstante uagkéif selvet, og ikke mindst viser den,
hvordan det i hgj grad er praeget af det non-ventmdéderingsdomaene og saledes ikke i-tale-
satte oplevelser.

5.0.5 Metateori
Bowlby introducerede tilknytningsbegrebet med detéogiske aspekt der klarlagde, at vi fra

naturens side fgdes med et socialt tilknytningstaeMahler synliggjorde med sine analyser
af empiriske data derimod menneskets trang tilviddation og separation og var hermed
ogsa en af forlgberne for udviklingen af selvtemge Pa trods af hendes afsaet i drift og
objektrelationsteorierne introducerede hun et ngtivn Behovet for selvudfoldelse. Stern har
dog forkastet hendes teori om en symbiotisk faser er ikke er en differentiering mellem
selvet og den anden. Han mener i stedet, at dedirge} teette relation skal ses som en aktiv
integrationsprocess og ikke et produkt af manglatfierentiering. Symbiosebegrebet vil her
for en kort stund bibeholdes i afsnittene omkrimgésubjektivitet, om end Stern kan have en
pointe i, at en sammensmeltende symbiotisk reldtanm skyldes moderens overbeskyttende
behov og manglende erkendelse af spaedbarnet sorn(ddrtensen, 2001).

Hvor Freuds driftteori kredsede omkring seksuaitesom den dominerende drivkraft i

menneskets liv, befinder Stern sig i den anden emfdeskalaen, hvor seksualiteten er
forsvundet, og barnet derved fremstar kensneutrdét falgende sagges en grad af integration
mellem disse to yderpunkter.

Set i lyset af at kenssocialisering har betydniray, fhvordan den SMM tackler
overgrebshistorien (Lyager, 2005; Gartner, 1999ndléd, 1995; Spiegel, 2003; Horsley,
1997; Lisak, 1995), vil der som supplement bliveldraget kenssocialiseringsaspekter i
afsnittene omkring dannelsen af selvet. Der tage®dsagelig udgangspunkt i Rudbjerg et
al., (1991), der (inspireret af Mahler empiriskestaning) pleederer for at kanssocialiseringen
er erfaringer gjort gennem forskellige livshist&dsforlgb, der pa falgende lagdelte facon
opbygges, gennemstrgmmer og omstrukturer hinaneevis udstraekning. Disse lag er:
kanssubjektiviteien grundlaeggende forankring af vores (persontiglieehovstruktur
kansrolleopdragelserilegnelsen af specielle normseet, der regulaetfzeed og

handlinger, der kan leeres eller afleeres og
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kgnsrationalitetgennem vores virksomhed i livet praeges voresdelsesramme af

en sadan

5.0.6 Kgnsdifferentiering i et behandlingsmeaessigt p erspektiv:
For vi gar videre med Sterns teori om dannelseseifet, kan det veere berigende at

diskutere, om en kg@nssociologisk vinkel overhoveugt sin berettigelse? Ifglge Zlotnik

(2004) har det ikke veeret kutyme indenfor behawgghnog forskningssektoren at skelne
mellem drenge og piger eller koordinere en sadaervifra fagomrader sasom psykologi,
biologi eller sociologi, og derved er en masse waegde aspekter og veerdifuld viden ikke
blevet brugt optimalt. De stgrste tabere i denn@nsenhaeng er drengene, da diverse
standardiserede tests ikke tager hgjde for kogmikiwnsforskelle, og drenge derfor bliver
sammenlignet med piger og i hgj grad bedgmmesaudrfifeminin malestok. Vi skal beveege
os veek fra en indstilling, der gar pa, at en skelmellem kgnnene er tabubelagt og i stedet

som behandlere tage kansbrillerne pa:

"Den der ser et barn, er naersynet. Mens den deresémn, ser nuancerne(Zlotnik, 2004,
s.193).

Denne manglende differentiering mellem drenge ogempipraeger ogsa tilgangen til
behandling af seksuelt misbrugte bgrn, der hovedigidhar taget udgangspunkt i pigerne.
Maske en logisk konsekvens af at kansfordelingandil professionelle, der beskeeftiger sig
med bgrn, er i kvindernes favar, og selvfglgeligifpiger udger starstedelen af de bgrn, der
henvises til behandling for overgreb. Selv om ddwfglgelig er lighedspunkter, kan fordelen
ved fx at veere bevidst om kagnsspecifikke problekkati hos drenge veere, at man hurtigere
kan fa afdaekket overgrebets omfang (Eide-Midtsag@ya).

Problemer med naerhed og adskillelse lader til atrevaroget, der indleeres via
omsorgspersoner og socialindlaering med et solidptdlg i dysfunktionelle familier. Men er
der forskel pa de naere omsorgspersoners tilgaspaddbarnets kan? Og kan det senere for
den voksne mand betyde, at han afholder sig fradhedeog terapeutiske “settings”? Lidt
stereotypt kan man postulere, at kvinders evnesithed og tilfredsstillelse ved tilknytning til
andre kan forklares som noget, der udviklingspsysisk inkorporeres tidligt i den
kvindelige kenssubjektivitet og formes af den vedekegnssocialisering, herunder
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kansrolleopdragelse og kansvirksomhed senereti IHeorimod denne proces hos manden i
stgrre grad resulterer i et behov for at markeeenger ifht. andre (primaert maend), samt

afstandstagen til svaghed og teette emotionelléoak.

5.0.7 Dannelsen af det selvet.
| det fglgende er der taget udgangspunkt i, at etetmoderen, der er den primeere

omsorgsperson og dermed det primaere identifikabigje&t. Dette er ikke for at afskeere
moderne faedres muligheder for at indga pa lige fioelh mere en konstatering af, at det for
mandegruppen generelt var geeldende, at deres f@deenotionelt fraveerende og familierne
dysfunktionelle. Et mgnster, der ogsa har veereddéeynende i faglitteraturen vedr. SMM og
seksuelt misbrugte drenge (Lyager, 2005; Gartn889;1 Mendel, 1995; Eide-Midtsand

1997a; Durham, 2003).

Rollen som mor kraever mere end identifikation mextlenrollen. Det fordrer en psykologisk
evne til at leve i neerhed med spaedbarnet, en dwatektinne klare flydende greenser mellem
sig selv og andre, samt en evne til affektiv afstengf> (Chodorrow, 1999; Stern, 2000).
Vejen til barnets hjerte gar ogsa gennem kropskonggenkontakt, social stimulering og ikke
kun via mad eller andre fysiske behov (Rudbjerglet1991; Bowlby, 2003). Det handler i
mindre grad om driftstilfredsstillelse og i hgjegead om, hvordan psykologisk tilknytning
bestemmer de seksuelle behovs udtryk. Ofte vil ojaave i terapi, at vreden omkring den
manglende kontakt til moderen kan fylde meget ogevkdde til mange frustrationer. Isaer
hvis denne ikke greb ind i forhold til kreenkelsestler undlod at komme barnet/den voksne i

made i det gjeblik, afslaringen forela (se ev8.p.7).

Sterns teori om selvet abner op for en diversftdt at beskrive menneskets veeren-i-verden
og ikke mindst rollen som aktgr. Og samtidig santigger den, at selvet er en starrelse i
konstant udvikling, hvilket understreger denne itedrerettigelse indenfor det terapeutiske
felt. Ved at fa indblik i den normative udviklingyalennes kompleksitet kan vi fa yderligere
indsigt i Hermans (1999) postulat om, at senfglifepvergreb kan resultere i en forvraenget
selvopfattelse (se evt. p.3.1.0). Men hvordan kumaa forstille sig, at skyld og skam blev

indlejret i selvet, og hvordan kunne det udmgntesién enkelte?

23 Affektiv afstemning drejer sig om at kunne forstitolke barnets signaler og hermed behov udenetie
uddybes under punktet det subjektive selv og intgektivitet (se evt. p.5.1.5).
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Dette er centralt i det terapeutiske arbejde. Selaweendene har samme baggrund for at sidde
I gruppeterapien, er de trods alt forskellige makee der har tacklet deres forhindringer og
udfordringer i livet pa hver sin made, hvilket odsav klart i mit interview. Deres vaeren-i-

veeren er til stadighed en konstant udviklingsproces

"Jeg betragter mig ikke som et feerdigt mennesKer éelbredt menneske, eller nu er det

bare s& hanky-panky det hele, ...det gar jeg ikkdl¢dee af maendene samtykker].”

Sterns teori udkrystaliserer som sagt de mange cemandynamikker og konstante
udviklingsprocesser i selvet i relationerne til endDerfor kan teorien forhabentlig kaste lys
over nogle af de processer, der har bidraget tdrfdring og effekt i gruppeterapien. Sterns
selvoplevelsesomrader er processer som eksistgreidereudvikles parallelt i os hele livet
og saledes ikke stadier, vi har tilbagelagt eleeniger fast i. Betydningsfulde mgder kan have

indvirkning pa alle selvoplevelsesomraderne uafligérad alder (Christie et al., 2000).

5.0.8 Fire fornemmelser af selvet
Barnets (menneskets) personlighedsudvikling forétgarStern (2000) via fire fornemmelser

af selvet, som ifglge den oprindelige teori udwkieen Klar, tidsmaessig reekkefalge, hvor
hver enkelt ny selvfornemmelse fgjes til de andieep lagdelt facon. De fire fornemmelser
er: fornemmelsen af et emergent selv, fornemmelsent kéraeselv, fornemmelsen af et
subjektivt selv og fornemmelsen af et verbalt. Séhskal senere saette disse fornemmelser i
perspektiv i forhold til det at vokse op i en dysftionel familie, i forhold til hvordan
seksuelle overgreb kan disintegrere disse selvaenit@mbs drenge og senere den voksne mand,

og hvordan der i gruppeterapien foregar en integratf selvomraderne.

| forhold til den oprindelige teori gnsker Sterdag at revidere udviklingsskemaet, saledes at
de to farste fornemmelser af et selv opstar saqiidiraft af deres indbyrdes dynamiske
samspil. For barnet betyder hver ny selvfornemmelseyt relateringsdomaene og kvalitative
forandringer i den sociale oplevelse. Som naeviigéce forsvinder de enkelte domaener og
de socio-affektive kompetencer aldrig, men forblivetedet aktivt i et dynamisk samspil med
de andre domeener. De store udviklingsforandringecial oplevelse, som barnet gennemgar,
er et resultat af nye fornemmelser af selvet (S2000).
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Den emergente fornemmelse af setl@tnes mellem 0-2 maneders alderen og har betydnin
for oplevelsen af organiseringens tilblivelse. Beitale om erprimaer bevidsthedsom ikke

er selvrefleksiv eller verbaliseret og som kun &eset nuveerende gjeblik. Barnet vil i korte
gjeblikke have en oplevelse af, levende og vitdltyeere til stede. Med andre ord er primaer
bevidsthed den sammenkobling, der dannes mellem identionale genstand(det
bevidstheden er rettet imod), og de vitale baggsinaput, der opstar i samme gjeblik. Nar
spaedbarnet faler sult, oplever det et signal foppen, der gar, at det ma have tilfredsstillet
denne vitale livsproces i form af at spise, og aeretter det sin opmaerksomhed mod
moderens bryst. Faglgende opstar en fornemmelsé séle som oplever den intentionelle
genstand. Dette er en fornemmelse uden for derstevopmaerksomhed, baseret pa en evne
til amodal perceptictf, der hovedsageligt bygger pa vitalitetsaffektettiy@ringskonturer

knyttet til vitale livsprocesser f.eks. 'stigend@ftagende’ o.lign.).

Stern beskriver det sdledé®et er en oplevelse af at vaere i live, samtidigdna¢ man et
givet gjeblik mader verden (eller mgder sig sdbét er en bevidsthed om selve den proces,
at man lever en oplevelse. Hver gang der foreliggtegjeblik af primeer bevidsthed, opleves
og situeres det selv, der oplever, i verden. lajeblik, opstar fornemmelsen af et emergent
selv.” (ibid., s.19-20)

5.0.9 Den helt tidlige k@nssubjektivitet
| den helt tidlige fase er der sandsynligvis iklendelt store forskel pad moderens tilgang til

spaedbarnet. Moderens oplevelse af barnets kgnsfaifvieevidste og ikke mindst ubevidste
lag i hendes egen kgnsidentitet, og sandsynligiislatteren i hgjere grad end en dreng
opleves som en forlaengelse eller en del af modsebn(Chodorow, 1999; Rudbjerg et al.,
1991). Drenge vil i kraft af kensforskellen opfatteom "den anden”. Det, at drengen er
anderledes, vil maske kunne liste en lille afstimt] en afstand der ikke vil vaere til at fa gje
pa, men alligevel have betydning for hans senevikling af en kgnsidentitet. Hvis moderen
faler en mindre afstandstagen eller forskellighradpigen, kan det betyde, at hun far en mere
relationspraeget kansidentitet. Det drejer sig i&ke manglende nzerhed, eller at den ene far
mere end den anden, men derimod at der vil vaeracei@skelle i den enhed, der er

grundlaget for udviklingen af selvet og k@nssubyaddten. Overordnet lsegger symbiosen

24 Amodal perception drejer sig om evnen til at kuomerfare information fra en sansemodalitet tibewen.
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dog en vis deemper pa kegnssocialiseringen. | délijearnet begynder at differentiere sig

fra symbiosen, vil barnets kan sandsynligvis odsé lbydeligere for moderen.

5.1.0 Den emergente selvoplevelse
Tilbage til Sterns (2000) beskrivelse af hvordamnbtii denne fase far en fglelsesmaessig

oplevelse af atvaere i live.Kan dette vaere en fglelsestilstand man ogsa soksewo

mangvrerer efter? En af maendene siger:

"Der er en kerne derinde, som er et godt menneske tistrods for alt det her keemper imod

og Vil ud pa den anden side.”

Spegrgsmalet er, om en ubevidst amodal oplevelsesgsisk falelse) af en emergent
selvoplevelse sameksisterer hos de SMM og (om eedfar den bevidste opmaerksomhed)
kan give naering tihdb, en tro p& noget godt, eller rettere vaere en daivknod forandring?

Er der lagt en grundkim ved denne sensoriske olgeyen fglelse af at veere i live, som man
senere mangvrerer efter? Det var min klare oplevefxle som terapeutisk fal og senere i
interviewet at mandegruppen keempede for at fa eldtebog at der var et gennemgaende hab

at spore.

Som vi sa i afsnittet vedrarende den biologiskentitning, var det Schores (2006) postulat, at
selvets tidlige struktur var baseret pa kropsliteegelse (se evt. p. 4.2.2). Og maske er denne
kerne af mere kropslig, non-verbal, end kognitivakéer bade hos barnet og den voksne. En
opfattelse der ogsa er kompatibel med Sterns ft@eriafsnit 5.1.1). Hvilket er en stor

udfordring for terapien.

Ifalge Stern ma vi se pa den opstaende organisespgedbarnet oplever som den
menneskelige subjektivitets domaene. Her far vaadtsindblik i, hvad det vil sige at eksistere
som menneske i en verden eller kort sagt et "Blledf menneskets indre subjektive
oplevelsesverden i relationen til moderen. Denngamsering kan betragtes som en
oplevelsematrix, hvorfra der senere opstar tankmmciperede former, handlinger og
verbaliserede fglelser. Ligeledes er dette en Kildebende affektive vurderinger af det, der
opleves (Stern, 2000).
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5.1.1 Kerneselvet
Stern antager, at fornemmelsen af et kerneselvedamellem 2 til 7 maneders alderen og

eksisterer uden for bevidstheden. Her tages udgangsi tre relativt invariante oplevelser,
som er ngdvendige for at kunne danne en struktufereemmelse af et kernesel8elv-
handlen, selv-sammenhaeng, og selv-historie (kdtdthuSelv-handlen betydningen af at
barnet er ophav til sine egne handlinger og ikkédnaeptil andres handlingerSelv-
sammenhaengr en fornemmelse af at veere en ikke-fragmentereskyselhed med graenser
og samtidig udgangspunkt for en sammenhaengenddid@rishde nar man beveeger sig og er
passiv.Selv-kontinuiteer at have en fornemmelse af at veere forankretiden, men ogsa
sammenhaengende med sin fortid. Disse selv-oplevhalse spaedbarnet danner tilsammen
fornemmelsen af et kerneselv og ma betragtes sooplenvelsesmaessig integration og altsa

ikke en kognitiv konstruktion (ibid.).

5.1.2 Den gryende kgnssubjektivitet
"Jo tydeligere barnets kan fremtreeder for modergm,steerkere vil ogsa hendes egne

konflikter i forhold til sit eget og det modsatnkkomme op til overflader(Rudbjerg et al.,
1991, s.59). Nar symbiosen bliver mindre teet, edenen mere modtagelig for signaler i
omgivelserne omkring forventning til drenge konpiger. Hvis moderen selv kommer fra en
dysfunktionel familie og selv har problemer ifhitkhytning, kunne man forestille sig, at hun
tidligt ville fgle en afstandstagen til drengen,aigdenne i hgjere grad ville veere afhaengig af
mandlige identifikationsmodeller. Dette kan veereobpematisk, hvis faderen ikke er

emotionelt pa banen (se evt. p 5.2.1).

Men kunne der udover moderens pavirkning veere nikelflensforskelle? Nyere forskning
omkring k@nsforskelle mellem drenge og piger i selémeders alderen peger pa, at drenge er
mere orienteret mod billeder af en gruppe af irdByj hvorimod piger er mere orienteret mod
naerbilleder af enkeltindivider (Benenson, 2004)jorleengelse heraf kunne man antage, at
drenge maske i mindre grad end pigerne sgger thofdslse af symbiosen, blandt andet pga.

af negativ identificering med moderen, og tidligdrages mod en udforskning af verden.

5.1.3 Kerneselvet i gruppeterapi
| terapien med SMM er de tre invariante opleveisgterns teori (2000) omkring kerneselvet

vigtige omdrejningspunkter. En fglelse af at malv gd@tierede overgrebet, eller skamfulde

falelser i forbindelse med dette, er vigtige aspekt fa udforsket i terapi. Skyld og skam er
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klassiske meningstilskrivninger hos bade seksudkbrmgte drenge og SMM, da den
fysiologiske respons, rejsning, enten bliver braft kreenker til at papege drengens
medskyldighed eller ogsa sker det at drengen sslnerer sig frem til dette (Eide-Midtsand
1997a; Durham 2003; Lyager, 2005). En af maendesebldv misbrugt af sin storesgster,

siger:

"Men det [fysiologisk respons] hang da meget sammnad, at jeg ikke har haft lyst til at
snhakke om det, at jeg har fglt meget skyld omldetg at jeg har veeret meddelagtig. Og der

har det lettet meget at snakke om det, sa jeg niskge, at det var overgreb.”

Hos den SMM er fglelsen af magteslgshed ofte toamsdret til en skamfuld fglelse. En
folelse der sjeeldent i-tale-saettes, men hvorfor dkeikke? Man kunne forestille sig, at det
vigtige udviklingsaspekt selv-handlengder tilsideseaettes i en asymetrisk overgrebsstnati
kan pavirke drengens selvbillede negativt. Hos gieen(og senere den voksne mand) kan der
fx opsta en folelse af at vaere svag, og hermedékkegtig dreng (mand), og en angst/tvivl
omkring egen seksualitet (Eide-Midtsand, 1997a;tiieay 1999). | langt sjeeldnere tilfaelde
kan en identifikation med ens kraenker, der ikke (edler undertrykker) empati for offeret,
finde sted, hvilket gger risikoen for selv at blikeenkende (Hildebrand et al., 1994; Eide-
Midtsand, 1997a).

Som tidligere naevnt i afsnittet omkring senfglgdr seksuelle overgreb (p.3.0.6) kan
oplevelsen af, at en anden person overskriderysnské greenser, og at man mister kontrollen
med situationen bevirke en fragmenteret (dissopi@m@evelse af virkeligheden. En tilstand,
der igen ggr det sveert at forholde sig til, hvad elesket, og hvem man nu er, kort sagt:
manglendeelv-sammenhaenkivis man ikke har faet hjeelp til at udrede oplsee af at have
veeret udsat for et overgreb i sin barndom, er klex hoget at sige til, hviselv-kontinuiteten
har treenge kar. | sa fald kan fortiden vaere nagan helst vil glemme, hvilket besvaerligger
en livs-sammenhaeng i det voksselv. Hos SMM er der yderligere et kansspecifikt, lder

drejer sig om, at offerrollen/magteslgsheden ikkieoenpatibel med det at veere mand.

| gruppeterapien analyseres, hvordan drengenssé&lelg meningstilskrivninger dengang

spiller ind i den voksnes liv nu (Lyager, 2005).tieezger muligheden for selvkontinuitet, et
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mere nuanceret billede slv-handlenog/eller at fa korrigeret et selvbillede, der ofe
(sagt) forvreenget af den kreenkende part. Aleneidesge og ga i terapi ma ses som veerende
et vigtigt skridt pa vejen mod en mere nuancerketlsentinuitet. En kontinuitet baseret bade

pa det kognitive og falelsesmaessige.

| gruppeterapien var det mit indtryk, at der kumaere forskel pa, hvor mange af disse selv-
omrader, der reelt blev arbejdet med. Og efterfmlge kunne man maske antage, at
dissonanser i selvbilledet kunne skyldes, at naflemraderne modarbejdede hinanden. Et af
dilemmaerne ved denne form for psykoterapi er,eattdges udgangspunkt i, hvad klienten
selv bringer p& bane, og hvad der fylder mest. && midade bevares aktgrperspektivet i
forhold til klienten. Omvendt vil der maske i visilzelde vaere modstand mod at arbejde
med temaer, som det pa lang sigt kunne vaere gawvatlifpave stiftet bekendtskab med.
Overordnet er det vigtigt at have en kenssbevildstrtg, der bade tager hgjde for den SMM’s
modstand samt udfordrer denne (Lisak, 1995). Tidgmitivet, 20 minutters individuelterapi

(i gruppeterapien) pr. gang, har selvfalgelig olgefydning for, hvor dybt man kan komme,

og hvor mange af selv-omraderne man kan na at skifaned klienten.

5.1.4 Dysfunktionelle familier og selvfornemmelser
Fornemmelser af det emergent selv og kerneselwéklad som sagt i det relationelle samspil

med betydningsfulde andre. Men ikke "kun” seksueleergreb kan skabe problemer for
selvets udvikling. Hvis barnet ikke far den ngdvigacdbmsorg (se evt. p.5.0.1, og 5.0.2), men
behandles, som om det ikke er til stede, sdledeslat dets fysiske tilstedevaerelse i verden
naeppe enses, kunne man antage, at der skabesistendike$ afstand mellem selvet og
verden. Dvs. at der opstar en grundlaeggende madgeatkelighed i barnets oplevelse af, sig
selv som kropsligt forankret. Barnets fornemmelsetserneselv kan saledes fremsta som
flygtig, da det ikke har samme oplevelse af koritetu men i stedet far en oplevelse af at
forholdet til selvet og den anden styres af debldjkelige interaktion. Derved kan det blive
sveert for barnet, og senere den voksne at vaere qsmi@e pa egne behov, hvilket i stedet
kan resultere i at "veere ovre i andre” eller havanfe antenner” som mandegruppen
udtrykker det i afsnittet omkring resilience (p.8)) Denne egenskab kan omvendt have en
positiv betydning for evnen til at skabe social tadt, om end prisen er et mindre autentisk

‘jeg”. Derfor ma et af kriterierne for effektmalinvgere, at den SMM nar frem til et mere
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autentisk ‘jeg”. Noget kunne tyde pa, at en metegieret selvfornemmelse og @get selv-
kontinuitet var en del af effekten af gruppeterapie

"Det der med at kunne stole pa at det “jeq” fglerigtigt og have lov til det.”

Denne mere forankrede selvfornemmelse udspillerfeigkellige relationer:

"Mine forventninger til mig selv overfor dem [fordeéne] er blevet langt mindre. "Jeqg” er,

som jeg er.”

En af de andre maend falger op:

"Hvis jeg var til et eller andet festligt arrangemie sa ville det altid veere efterfulgt af
grublerier, hvordan var “jeg” nu, det var nok iké& godt det der. Det er stort set forsvundet

nu, sa det er ogsa en rigtig god ting.”

| forhold til selvaccept siger en af maendene:

"Det har veeret en stor erkendelse for mig, at denfverne] holder af mig for den, jeg er.”

5.1.5 Det subjektive selv og intersubjektivitet.
Mellem syvende og niende levemaned udvikles evileattdelagtiggere andre i indre

subjektive oplevelser. Der opstar en oplevelsataflet indre univers i en vis grad kan deles
med andre Intersubjektivitetbliver mulig, da barnet far en "teori” om separa®yker i
indbyrdes kontakt. Iflg. Stern (2000) er det ikkenegen fuldtudviklet teori, men snarere et
arbejdsbegreb, hvor det, som foregér i barnetsetarkan minde om det, der foregar i fx
moderens tanker, s& meget at de kan kommunikete ¢ieden ord) og derved opleve
intersubjektivitet. Genstanden for bevidstheden kawaere en enkelt fglelsestilstand som
("det her er sjovt”) eller et opmeaerksomhedsfokuse(8en her bold”). Barnet "fornemmes”
socialt pad en ny made, og det traeder ind i et damfenintersubjektiv relateringDen
interpersonelle udveksling bevaeger sig altsa fidrgje sig om ydre handlinger og reaktioner
til nu at handle om indre og subjektive tilstandey ligger bag de ydre adfeerdsformer.
Barnets nye organiserende perspektiv pa det sdeiabygger videre pa kernerelateringens
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fundament. Den intersubjektive relatering og keetegeringen sameksisterer og interagerer,
og hvert domaene pavirker oplevelsen af det anthed.Yi De subjektiveoplevelser barnet
ventes at dele med andre; éelles hensigter, feelles opmaerksomhedsfokus Iy def

affektive tilstande.

At treede ind i et gruppeterapeutisk rum er i deadgen udfordring ifht. kerne- og

intersubjetive relateringsdomeene. Maendene blivdeni individuelle gruppeterapi udfordret
til at danne nye, mere adaekvate meningstilskriveringdfordret til at sgge mere kontinuitet
og forstaelse af barndommens oplevelser, samtidig at de deler affektive tilstande bade
med terapeuterne, men iseer med de andre maend. |l[@s faestemaer skaber en speciel
samhgrighed, et feelles opmaerksomhedsfokus. Samtaljgs der i terapien oftest

udgangspunktet i nutidige relationer, der voldettemer.

Stern begrebsligger evnen til at dele affektivetdinde somaffektiv afstemningDet, der
afspejles, er aspekter ved barnets adfaerd, deykldir dets falelsesmaessige tilstand (bade
specifikke kategoriaffekter og iseer vitalitetsatfal. Baseret pa barnets evne til amodal
perception foregar en matchning af form, timing, iotgnsitet. Modpolen til den affektive
afstemning er misafstemninger. Hvis moderen ikke& Kade tilsvarende falelser eller
tilstande hos sig selv som dem, barnet viser, kamdis tilstand fejltolkes. Denne
misafstemning (eller asynkronisering, p. 4.1.9) kadrsage en oplevelse af fremmedgarelse
hos barnet, idet der opstar en splittelse i konggae mellem egen affektive tilstand og det

affektudtryk, barnet ser i den andens udtryk.

| gruppeterapien var der min oplevelse, at dererahgj grad af affektiv afstemning, bade i
forhold til terapeuterne, der kunne hjeelpe den kekeand med at fa perspektiveret de
udtryk/falelser, de harte/meerkede i overfaringsfelmen i ligesd hgj grad fra de andre
meend, der spejlede sig i hinanden, bade ekspliett\erbale relateringsdomeene) og implicit

(den non-verbale relateringsdomaene).
Det var min oplevelse, at mange af maendene i det@personelle relationer keempede med

en dissonans mellem indre folelsestilstande (somdiiekte fx via deres kropssprog eller

betoninger) og det, der blev sagt. En indlysendes&kvens af at veere vokset op i
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dysfunktionelle familier, hvor graenserne/rollerneli@m bgrn og voksne typisk var flydende,
hvilket igen kunne besveerliggare identitetsudvikling evnen til affektiv afstemning. | et
sadant klima er det svaert at oparbejde en bevidstine hvad maselvfgler, taenker og gerne
vil. 1 gruppeterapien fik maendene mulighed for dfouske det intersubjektive felt under

trygge og klare rammer.

Et aspekt der ofte har veeret kendetegnende for $idiMppeterapi har veeret, at keerlighed i
familiens regi ofte var noget, man gjorde sig famtjtil, og ikke noget man fik pa baggrund af

den, man var (Lyager, 2005).

Et af de generelle symptomer, der praeger SMM, eteadens til dikotomiseret taenkning
(Gartner 1999, Spiegel 2003). Et redskab, der g@ialtere at mangvrere falelsesmaessigt i
verden, men prisen man betaler er, at nuancemrisuibjektiviteten gar tabt, og man far i
stedet en mere polariseret tilveerelse. At udforskencerne i intersubjektiviteten er altsa den

helt store udfordring i terapien, specielt itht. BV

5.1.6 Fornemmelsen af et verbalt selv.
| 15-18 maneders-alderen opstar sproget, og vieedaggn og symboler bliver barnet nu i

stand til at skabe betydninger om selvet og verBen.opstar en fornemmelse af, at selvet og
den anden har et lager af personlig viden og eidaVed hjeelp af sproget kan den bevidste
oplevelse i hgjere grad deles med andre, og deéoes ny organiserende subjektivitet, som
abner for et nyt relateringsdomaerdet verbale relateringsdomaer(8tern, 2000). Dette
relateringsdomaene kan dog ogsa ses som et tvesagget, da ord oftest er begraeensende i
kommunikationen omkring fglelsestilstande. Omvendiliggar sproget trods alt, at den
SMM kan udforske sine forestillinger om andres tiemler pa beretningen om overgrebet
eller falelserne forbundet med livskonteksten deggag nu. Og det at fa skabt tilgang til
nogle sproglige begreber for noget, der tidligeae Weeret ordlgst, uforstaeligt, diffust og
skamfuldt har sandsynligvis stor betydning for earenintegreret positiv selvoplevelse. |
mgdet med andre maend, der kan berette om lignesléésdr, reduceres isolationen og
folelsen af at veere forkert/anderledes, og dereddaeres skammen (Lyager, 2005; Horsley,
1997). Og det lod til af gruppeterapien havde kaftstor effekt mht. reducering af skammen

omkring overgrebene:
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"Folk ma gerne fa det at vide, men som sagt jegikke behov for at sige det. Det er ikke
fordi, jeg rejser mig op til en fest og siger: jagr to taler.[Der bliver grinet hgjlydt] Det
behov har jeg ikke, det er dermed ikke tabubeldgt,giver en enorm frihed den nuveerende

made.”

En af de andre maend falger trop:

"Man er ikke flov over at snakke om det mere, oveduet. Nogle gang har jeg veeret lige lidt

for aben. Hvor jeg godt kan tage mig selv i at teefikeg skulle nok have holdt min keeft”.”

Det lader altsa til, at det verbale relateringsdomaer et godt sted for udforskning af

skamfuldheden:

"Det der med hele tiden at skulle rende rundt ogevan undskyldning for sig selv, fordi man
frygtede, at andre ville kunne se, at man var Wlenisbrugt, den er forsvundet. Det lag er

blevet lettet.”

5.1.7 Objektivering
Vi springer igen tilbage til barnet, der nu medfememmelse af et verbalt selv begynder at

forsta, at det kan objektiveres, dvs. eksisterenfmteden subjektive oplevelse. Evnen til at
kunne koordinere mentale skemaer muligger at "tegpik eller at "forestille sig” det
interpersonelle liv. Som Stern papeger, kan marfdwste gang i legesituationer se det lille
barn fastholde et bevidst gnske om, hvordan vigkelilen burde vaere. Det kan sa at sige
eksistere i en mental repreesentation, der i stmtramkning kan modsta gjeblikkelige
psykofysiologiske behov. Sterns betegnelse "skefftaenader-at-vaere-sammen-pa”
(internalisering) ligger indenfor domaenet tavs tielel viden. Skemaerne er ogsa

byggestenene i Bowlbys arbejdsmodeller (Stern, 2006

5.1.8 Kgnsspecifikke problemstillinger hos drenge o g piger
Forskellen pa piger og drenge i denne fase emeatggne er mere udadrettede, mens pigerne

stadig er meget opslugte af mgdrene, nar de stetile (Rudbjerg et al., 1991). Det kan dog
have store psykologiske omkostninger, hvis drengerwbring af verden er sket som
kompensation for et tidligt brud med moderen. Hlisngen i separationsfasen ikke sgger

genforening med moderen, og der i stedet sker snvédse og brud, kan man frygte en
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reaktiv selvsteendighed. Seperationsprocessen sihvadher preeget af modsatrettede falelser,
herunder fx afmagt og almaegtighed (Rudbjerg etl8B1). Opsummerende kan man sige, at
piger er laengere i symbiosen, oplever en laengeiedeeaf naerhed og tryghed, men ogsa i
hgjere grad eksponeres for moderens individuell&arsspecifikke problemstillinger (iseer
ubevidste). Drengens forhold til moderen ladeativeere mindre ambivalent og stormfuldt,
men mere praeget af temaer omkring adskillelse (feugllet al., 1991; Chodorrow, 1999).

Kunne modstanden hos de seksuelt misbrugte dreggeenere meaend, der ikke sgger
behandling, men oplever senfglger af overgrebergjldeas, at der i den tidlige
kanssubjektivitet bliver inkorporeret en vilje &t klare sig selv og angst for nserhed? Eller
kunne det forholde sig sadan, at tidlige udviklkriger omkring reaktiv selvstaendighed har
inkorporeret en skam i drengen/manden i forholdarhed, en skam der generelt kan afholde
maend fra at opsg@ge terapeutiske "settings”, ellabe stor modstand i disse (Osherson et al.,
1990)? Den udviklingsmeaessige og sociale oplevefseskam kan bevirke, at maend er
modstridige og ofte ude af stand til at afslgreedqurivate selver. Terapi er modstridende i
forhold til mandeidealet om instrumental kompeteogeevnen til klare sig godt ("performe”)

I den virkelige verden. Modstanden mod terapi kiyldes en forvirring over at meerke et
behov for tilknytning og nu omvendt en angst fofedé sig alene. Disse oplevelser kan blive
fremprovokeret af tidlig falelse af skam, der kaaktiveres i terapi (ibid.). Man kunne spgrge
sig selv hvad der fik mandegruppen til frivilligt ga i terapi? Som vi sa i afsnittet (p. 5.1.0)
kunne noget tyde pd, at der var et hdb om at fdedte, eller som det senere vil fremga (p.
7.1.1), en seerlig viljekraft, der overtrumfede ntadslen mod terapi. En tredje mulighed var,
at de maske ikke var helt klar over, hvad det wagitt ind til (se citat under p. 8.0.8).

5.1.9 Det verbale relateringsdomeene
Sprogtilegnelsen og ikke mindst betydningerne $teiandles mellem foreeldre og barnet.

Netop denne proces minder om den terapeutiskeamldtvor forholdet mellem tanke og ord
har status af et gensidigt skabende forhold. Deegdiserende omkring sprogtilegnelsen
(uudtalt enighed omkring ords betydning) kan tilslanikke vi-betydninger (Stern, 2004).
Og hos den SMM kan det veere en af psykoterapiefesdrehger at isolere og genfinde disse

bade i forhold til det dysfunktionelle familiekliney de seksuelle overgreb.
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Pa mange mader minder det nyerhvervede verbaltenieigsdomaene for barnet og madet
med terapeutiske kontekst hos den voksne, saleddsmanden. Men stadig skal vi huske pa,
at oplevelser pa emergente, kerne og intersubjkiiateringsdomaener kun i begreenset
omfang kan forstas ud fra sproglige konstruktioi&tern, 2004; Stern et al., 2006). Omvendt
kan sproget synliggare splittelsen i selvet, narnmbegynder at udforske de

meningstilskrivninger, den SMM har gjort sig. Og triagter man ordet som et

overgangsfaenomen, er sproget maske i dybere fdrstaredskab, der kan abne op for et nyt
mentalt relateringsniveau, hvor der kan skabesvivpetydninger. En ny sammenkaedning af

folelser og ressoneringer kan bevirke en ny opsevef tillid og mindre angst.

En anden made at beskrive betydningsfulde mgdsykqterapien pa kunne veere at lave en
hypotetisk skelnen mellemeklartiv videnog tavs relationel vider{Stern et al., 2006). Den
deklartive er den mere klassiske gren indenfor pylapi, hvor viden opnas via verbale
fortolkninger, og der herved sker en andring i detnapsykiske selvopfattelse. Et af
redskaberne i denne proces kan fx veere at tollavedaringer. Den tavse relationelle viden
dannes i de interaktive og intersubjektive procesgp er saledes en kontekst i konstant
udvikling. Relationerne @endres fortigbende i demtékst, man befinder sig i, og
gruppeterapien kunne samlet set beskrives som dipl@aumplicit relation, hvor der foregar

en stram af uudtalte pavirkninger og aendringer.

Hvorvidt det er muligt eller giver mening at skillksse to vidensformer ad er stadig et nyt
uudforsket omrade indenfor dynamisk psykoterapd(jbMen det er interessant at teenke pa,
hvilke ikke-i-tale-satte forandringer, der har veel®s maendene. Den fglelsesmaessige
oplevelse, intersubjektiviteten (herunder affekist@mning), der deles i det relationelle
samveer, hvilken betydning har den? Netop et omrddm tillid, der gerne skulle
genetableres, bliver maske mere en tavs relaticdeh, der over tid stadfeestes til en mere

vedvarende fglelse af tillid?

Det lod til, at mandegruppen havde haft betydnioig genetablering af tillid. Og at denne
tillid kunne overfares til situationer udenfor ter@mmet. Dvs. at genetablering af kontrol og
tillid, centrale omrader ifht. PTSD (p. 3.0.3),stiheladende var blevet pavirket i positiv

retning ved hjeelp af gruppeterapiens relateringsdasr.
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Men hvordan kan en forandring i dette implicitteateringsdomaene ske?

5.2.0 Mgdegijeblikket
Mgdegijeblikket er en situation, hvor tavs relatloriden omarrangeres for bade terapeut og

klient. Der sker i det gjeblik en grundleeggendearoring i det intersubjektive

relateringsdomaene, hvorved en ny/eendret implicapeutisk kontekst ser dagens lys. Som
beskrevet (p. 4.1.3), kunne man forestille sigrab&onelle fglelser havde aendret udtryk pa
baggrund af feedback fra prefrontal cotex. Der lesdatale om en feedback af non-verbal
karakter.Vi vil nu forlade Sterns teoretiske univers, meddrager dette igen i den senere

sammenfatning.

5.2.1 Behovet for mandlige identifikationsmodeller/ kagnsrolleopdragelsen
Hvor kunne behovet for at spejle sig i det at veaamd udover det feelles livstema omkring

"ofre” for seksuelle overgreb vaere opstaet? Nogetnk tyde pd, at drenge, hvis faedre er
fraveerende, far problemer med deres maskulinitgenebliver de for feminine eller ogsa

bliver de for maskuline. Det lader ogsa til, at ddtere Igber ind i sociale

tilpasningsvanskeligheder og har problemer ifhtellaktuelle preestationer kontra drenge
med neerveerende feedre (Rudbjerg et al., 1991). ieaonktekster hvor faderen enten er
fysisk eller emotionelt fraveerende, kan ogsad haswydming for, at drengen kaemper med
skam i forhold til at identificere sig med et fadiejekt, der er afvisende, uinteresseret og
derefter ser sig selv som utilstreekkelig i forntldlet at veere mand (Osherson et al., 1990).

En af maendene beskriver det saledes:

"Det der med ikke rigtig at finde ud af, hvad enndaegentlig... Jeg teenker ogsa lidt pa, om
det egentlig er min kraenker, der har veeret meat tdkabe den eller [...] fordi min far et eller

andet sted stgrstedelen af mit liv har veeret fravese, eller jeg har syntes, han var nyttelgs.”

Citatet abner op for diversitet i forhold til maskitet og ikke mindst grupperiserettigelse.
Spejling af overgrebstemaerne udger formentlig ikkée forklaringen pa forandringer i det
mandlige selvbillede, herunder transformationeroffar til mand. Det kunne ogsa teenkes at
have stor betydning at kunne spejle sig i hinargten maend i al almindelighed, pa godt og
ondt, jobmeessigt, familiemaessigt osv. Far vi gaderd med den SMM og temaet
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maskulinitet, skal vi have et kort indblik i et eftinderbelyst omrade indenfor psykologien:

Puberteten.

5.2.2 Den normative pubertet
Puberteten kan betragtes som den "anden” selvaggadifase (Rudbjerg et al., 1991). Den

farste var i barndommen, hvor barnet blev i stalnak ttreekke greensen mellem et “jeg” og et
“du’, etablere en grundleeggende falelse af idénkite/tte denne til ‘'mig” og til et stabilt,
indre billede (arbejdsmodel) af moderen. Denne titgngjorde det muligt at mestre
ambivalensen over for moren, saledes at barneteksige nej til hende uden frygt for, at hun
skulle forsvinde (emotionelt objektkonstans). Dexen individueringsproces, puberteten, er
meget lig den farste. Den unge skal blive sa sikiéesin egen identitet, at han eller hun kan
friggre sig fra afheengigheden af foreeldre og sadkehpuberteten skal afhsengigheden af
disse indre foreeldrebilleder oplgses, for at erkelig individuering kan finde sted.
Foreeldreautoritetens indre repraesentant, "ovefjegeispenderes. Det at blive voksen

betyder, at man skal kunne treekke greenserne &aiv)(i

Pigernes mest intense vaekstperiode er mellem mlodgir, mens drengenes ligger i alderen
elleve til fjorten. Tidspunktet for kensmodningeimgltog er langt mere varierende, end
alderen for de foregaende stadier pa livets vejvdrierer det farste smil med et par uger, de
farste skridt med et par maneder, mens kansmodmikge variere med fire-fem ar mellem
individer af samme kgn. For at forvirre billedeteyligere kan udviklingen af de sekundeere
kgnstraek og de gvrige fysiske forandringer indfiseg i vilkarlig orden hos den enkelte.
Dette feenomen beskrives som “asymmetrisk veekstfoB&ellige dele af kroppen faglges
ikke altid ad.

Eksistentialismens grundfader Sgren Kierkegaar#irives denne asymmetriske periode i et
menneskes liv, hvor seksualiteten i den grad komirfatus, som dér, hvor anden er teettest
pa at miste kontrollen, og vi kan blive fart inden eksistentielle angsts dybd#farst i det
Sexuelle er Syntesen sat som Modsigels¢Kig€rkegaard, 1998, s.35). Det interessante er
iflg. Kierkegaard, at seksualiteten indebaeresamselighedder fra at vaere en mulighed, man
veelger, kan blive til et pres, man ligger under ®iver man efter for presset brister syntesen,
og anden er ikke leengere det sammenfattende eleManttraeder ud af sig selv og bliver
derved fremmed for sig selv. Det er ikke ngdvendigt spring, der sker pludseligt. Det kan
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forega gradvist. Men Kierkegaards pointe med fredgaeelsen passer godt i forhold til
konstellationen af det biologiske bombardementyafsk udvikling/hormonelle svingninger

og den psykologiske forvirring omkring identitetvergangsfasen fra barn til voksen.

5.2.3 Den psykologiske pubertet
Den psykologiske pubertet handler om det, der skarkansmodningen forrykker balancen i

den psykologiske identitet, som livshistorien hkal#, samtidig med at den unge bliver
konfronteret med samfundsmeessige krav om, hvord&sne maend og kvinder skal veere.
Den unge mand lever i et bestemt samfund (livssathee@g) med kulturelt og historisk
saeregne krav — fx i form af foraeldrenes forventamgddannelsessystemets muligheder eller
mande- og kvinderoller. Den anden made, samfunider ®ig pa, er i presset inde fra den
unge selv, gennem den livshistorie, han har genneatlog den psykologiske identitet, som
denne historie har dannet grundlaget for. Dennekgdsgiske (kgns)identitet er ogsa et
samfundsmeaessigt produkt. Den indre, psykiske strulder dannes i barnet, er ud fra
Rudbjerg et al. (1991) et resultat af en givenamgringspraksis i en bestemt familieform i

et bestemt samfund.

5.2.4 Den seksuelt misbrugte dreng
For den seksuelt misbrugte dreng (og pige) er eamtdsles sveert at kunne maerke egne

greenser og behov. Samtidig er der en latent aongsitfveere anderledes, isser hos seksuelt
misbrugte drenge, da jeevnaldrendes mening vejgt {urham, 2003). Man kunne forestille
sig, at manglende kongruens med et billede afedigsom offer for overgreb og en angst for
at blive klassificeret som homoseksuel kan afhglelesuelt misbrugte drenge fra at figurere i
statistikker omkring forekomst af overgreb pa tradisat registreringen foregar anonymt (se
p. 2.1.6). Jeevnaldrenes accept i forhold til belaisd af seksuel identitet kan veere alt
overskyggende. For misbrugte drenge kan troen pddeiale myte om, at for alle andre er
udviklingen af seksualitet en ligefrem og behagedigces, maske vaere en af de mest
skadelige (Durham, 2003). Den fysiologiske resppasovergreb kan fare til angst for at
indfri fordomme om enten at misbruge andre ellardivaere homoseksuel. | denne i forvejen
yderst forvirrende udviklingsfase kan en oplagtudén for misbrugte drenge veere, at for at
blive misbrugt skal man veere bgsse og at veere lh@sgeder at misbruge andre (ibid.). Eller
som Spiegel (2003) papeger, kan retrospektive dihgr hos homoseksuelle SMM veere:
Blev jeg misbrugt, fordi jeg er bgsse, eller er j@gvet bgsse pga. overgrebet? Nyere

forskningsresultater omkring seksualitet afmontergiten om, at seksualiteten preeges af
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kulturelle faktorer, og peger i stedet i retningatfseksualitet i hgjere grad beror pa medfadte
faktorer (Chivers, 2004).

5.2.5 Identifikationsmodeller ifht. seksuelt misbru gte drenge og maend
At veere udsat for seksuelle overgreb af meend kemtiben kansspecifik skam forbundet

med det at hgre til klassen af maend (kreenkerelprem for klasseskam (Mendel, 1995). At
opleve ens kan som haesligt er ikke just fremmeadetfpositivt selvbillede. Men hvad enten
kreenker har veeret mand eller kvinde, ligger dejertét af den kensspecifikke skam for
mange SMM en baggrundshistorie med et problemdtighold til en mandlig rollemodel
pga. en fysisk og/eller emotionel misbrugende dHaveerende far (Dimock, 1995; Gartner
1999, Mendel 1995; Spiegel 2003). Derfor er detligggnde at antage, at en seksuelt
misbrugt dreng uden en far (veerende et velafbateheeandligt identifikationsobjekt) kan
fale sig fortabt, isoleret, utilstreekkelig og udamplads i verden. Dette kan bevirke, at han far

sveert ved at forholde sig til, hvilket mandebillddan selv udger.

Man kunne antage, at drengen der udseettes for sexa@buse, er lettere for kreenker at
manipulere med i kraft af dennes sggen efter esdarelation, og at denne sggen senere vil
indga i en selvbebrejdende raesonering omkring skylektet i overgrebet. Selvom kvinder
kan veere vigtige i drengens udvikling af maskudiitkkan det teenkes, at kun en mand kan
give drengen (og herved ogsa den SMM) bekreeftagsacoept som mand (Dimock, 1995;
Eide-Midtsand, 1997a; Lisak 1995; Osherson etl&90). Sharpe et al. (2001) har i forhold
til gruppeterapi med henholdsvis seksuelt misbroggend og kvinder (adskilt), hvor der bade
var en mandlig og kvindelig terapeut, gjort fglgerzktragtning: Selvom meend i fem ud af
seks tilfeelde er blevet misbrugt af maeend, sggetadgt oftere den mandlige terapeuts
anerkendelse og bekreeftelse i gruppeterapien endkdedelige terapeuts. Dette kunne
bekreefte et latent behov hos SMM for et mandliginidikationsobjekt. Maske har det
faktum, at mandegruppen havde kvindelige terapeogsirket, at de hurtigt fik skabt en

samhgrrighed og idealspejling i hinanden som maend.

Tilbage til drenges forhold til aeldre identifikatiemodeller der kan veere steerkt sensuelt ladet
og maske indbefatte fantasier om den andens kemsergDette drejer det sig ikke om
seksualitet i voksen forstand. Der er mere taleebrgenerelt gnske om naerhed, om at blive
set, og om at udforske den gadefulde mandligheshgdgm selv er pa vej imod. En voksen, der
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udnytter drengens naturlige nysgerrighed til dtetisstille egne behov, gar drengen til en
reduceret genstand for fallos. Drengen opleverafakontrol — bade over den ydre situation

samt egne fysiologiske responser (Eide-Midtsané7a®

5.2.6 Tabet af maskulinitet
Tabet af maskulinitet er normalt noget, drengetfkan formidle med ord efter puberteten.

Man kan imidlertid finde de samme temaer udtrykieq og metaforer pa langt yngre
alderstrin, men her er det farst og fremmest kotmeezt om tabet af kontrol, selvsteendighed
og magt - alle de kvaliteter, som er knyttet tilndarollen. Fgrst nar de begynder at szette
overgrebet ind i et mere voksent seksuelt perspektimmer tvivien omkring egen seksuel
identitet til syne (ibid.).

Den udadrettede adfeerd, som til dels har preegetrelege, der er kommet i behandling
indenfor det offentlige system, kan betragtes sominglirekte tilnaermelse af offerrollen.
Dybest set er det drengens egen rolle, der dogt fiages i asyn via projektioner.
Adfeerdsproblemerne er ifglge Eide-Midtsand (199&a)udtryk for psykens selvhelende
kraefter. Omgivelserne fokuserer kun pa problematfeeng magter ikke at hjeelpe drengen
med at traekke projektionerne tilbage, sa han kalkerede sig smerten som sin egen. Hvis
drengen ikke far hjaelp, kan denne negative sputaikle sig, sa han i veerste fald selv traeder
ind i en kreenkende rolle (Eide-Midtsand, 1997a;Hauon, 2003). Myten omkring offer i dag,
kreenker i morgen er heldigvis langt fra virkeligead om end meget stigmatiserende for
SMM (Lyager, 2005; Gartner, 1999). Til gengeeld kumoget tyde pa, at tanker omkring at
kreenke, kan veere en del af senfglgebilledet for flgede SMM (Gartner, 1999). Det var mit
indtryk, at maendene i gruppen i overvejende graddanternaliseret smerten forbundet med
svigt og overgreb, hvilket gav dem evnen til empadid det at veere offer, og derved undgik
at reproducere seksuel kreenkende adfaerd overfoe.aNdtop mangel pa empati med offeret
har vist sig at veere et feelles referencepunkt maenkende drenge (Strange, 2002). Det lod
til, at to af meendene som voksne havde veeret pkfgahgst for, om de selv ville kunne
indtage en kraenkende rolle ifht. egne bgrn. Entanlgs via terapi blev bearbejdet og set i

lyset af evnen til empati og omsorg viste sig ubadet.

5.2.7 Den dialektiske tilnaermelse til overgrebet
Pa den ene side har drengen behov for hjaelp tieavinde falelsen af at veere en rigtig”

mand. P& den anden side har han behov for at vedlsg den smerte og afmagt, som var en
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del af overgrebet. Det fgrste aspekt synes at hattemindre fokus, men det mener Eide-
Midtsand (1997a) er forkert. Hans erfaring er, ajet af det vigtigste i behandlingen er at
forsikre drengen om, at han er steerk, har kontglat han er i stand til at leve op til den
maskuline kgnsrolles idealer. Kort sagt behgvengka (psykologisk) hjeelp til at genrejse
sin mandlighed (fallos). Den terapeutiske stildatedes et markant personligt isleet, idet der
bade inddrages personlige erfaringer, der videesgisamtidig med at man fungerer som et
mandligt identifikationsobjekt (Eide-Midtsand, 1297 Desveerre underbygges denne
interessante terapeutiske stil ikke med refleksiaora faldgruber/opmaerksomhedspunkter
ved inddragelse af sin personlighed. Followupunaigetser, der kunne understgtte Eide-

Midtsands personlige stils berettigelse, ville vamekveerdigt.

Et andet vigtigt aspekt ifht. terapi med drengaioge maend er en normalisering af kropslige
reaktioner pa bergring, og at disse ikke legitimexergreb eller skyld (ibid.; Durham, 2003).
Dog er det vigtigt, at en sadan normalisering "sfneigtigt og saledes ikke fremstar
floskelagtig (Theophilakis, 1997). "Timing” er ogeé egenskab, der er vigtig ifht. terapi med
SMM. Hvordan skal man sgge at fa manden til at k@niakt med smerten, og hvornar skal

man respektere modstanden mod denne?

6.0 Effektprocesser i et socialps ykologisk perspektiv
Hvordan kan vi forstd den SMM’s handlemgnstre, vitké processer i gruppeterapien kan

have betydning for en mere autentisk aktgrrolle?

6.0.1 Den voksne mand.
Den voksne mand indgdr man i sociale konstruktiongr traekker padiskursef® i

forhandlingen af sin kansrolle. Men hvad forvemteend, at samfundet forventer af dem? Og
hvordan kunne det udmgntes i SMM’s adfeerdsmgr&térom det er et gennemgaende tema
indenfor litteraturen, at SMM bliver ramt i deresamdlighed, var det ikke umiddelbart mit
indtryk, at mandlighed fyldte sa meget gennem iareindegruppen. Kunne det veere, fordi de
adskilte sig fra SMM generelt, eller var der noglgbere lag, der ikke umiddelbart var

synlige?

% Diskursbegrebet bruges her i betydningdm betydningsramme, indenfor hvilken et bestensnitdaf den
samfundsmaessige virkelighed forbindes med bestéontiglkninger og heraf afledte handlingsformer.”
(Thomsen, 2001, s. 193).
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6.0.2 Maskulinitets samvaer
Det er karakteristisk for SMM, at socialt samveerdmandre maeend kan veere steerkt

angstprovokerende (Gartner, 1999; Mendel 1995)gdtteraliseret angstberedskab blandt
andre maend kan veere en uundgéelig konsekvensyvarigrebet er blevet begaet af en mand
(same-sex-abuse). Men kunne fraveeret af en indredligarepraesentation for omsorg og
maskulinitet ogsa bevirke, at det er sveert at vi@tepa andre maend? Eller skyldes det
primeert kreenkerens overgreb? Kunne man forestidleas der hos de fleste SMM ligger et
behov for at udforske, hvad det vil sige at veeradnad den gode made? To af maendene, der
havde veeret udsat for same-sex-abuse, gav udtryltfoe ved terapiens start havde haft et

gnske om at udforske det mandlige aspekt. En afsigan:

"Det der mande-maskulinitets samveer det syntes gegeg [tidligere] har haft problemer
med. Det er i hvert fald ikke noget, jeg har dyrikatt har jeg da maske ogsa... haft lyst til....
maske at veere mere deltagende, at have det derevwraller-andet-agtige-hgrm, det syntes
jeg er meget veesentlig, det har det veeret for mig.”

For den SMM kan det veere kontrainciderende pa dersigle at vaere angst for at vaere taet pa
andre maend og samtidig have et behov for at vaammea med maend. Behov i forhold til en
genkendelighed i det at have vaeret udsat for etgose, opleve "mandehgrméfi’og den
uudtalte forstaelse samt bekrzeftelse i det at vaarel. Seksuelt misbrugte maend lader til at
leve et liv i mere eller mindre dissonans. De keamped at finde kongruens mellem
polariserede kgnsaspekter i forhold til rollen sovand og rollen som offer for et seksuelt
overgreb (Lisak, 1995). Dette kunne bl.a. udmgnttsgnske om at veere staerk og assertiv,
samtidig med at det at veere i neerheden af meendddadler aktivitet og aggression, veekker
ubehag (Mendel, 1995).

6.0.3 Maskulinitet og kenssocialisering
Et udtryk som “tabet af mandlighed” er en komplstigsrelse, der kan have forgreninger helt

fra den tidlige kontakt (kenssubjektivitet) videtd overgrebet gennem pubertetens

% Mandehgrm kan karakteriseres ved det mandlige aamden kvinder, hvor maend bekraefter hinanderde at
er maend. Kommunikationsformen har et drenget isigekreever, at de implicerede har en distance/kien ta
grove, platte og sexistiske udsagn (Reinicke, 2004)
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kgnsrolleopdragelse/frigarelse og samtidig pavilka nu voksne SMM’s kgnsrationalitet,
som vi om lidt skal se neermere pa. Ved at etablene mandegrupper i gruppeterapi for
SMM sgges at bibringe en kontekst, hvor den SMM kdforske det mandlige samveaer og
hermed nye mader at veere mand pa (Lyager, 200%)veddselve terapien spiser meendene
aftensmad sammen i pausen, og har afslutningses t#ge hvor de kan tale om, hvad de
matte have lyst til i "fred” for terapeuter (Lyag@005). Herved er der rig mulighed for at fa

del i det (uudtalte) mandlige samveer. Men er detpeekt af terapien overhovedet relevant?

"Nar jeg [tidligere] stod sammen med andre meendsgates jeg, at jeg selv blev lille. Det
ku® jeg kalde for tab af maskulinitet, og lige rggjg hvordan det haenger sammen med

overgrebet, det er en laengere historie, det kanljkg rigtigt nogen gange gennemskue.”

For andre fyldte det mindre:

"Jeg har det ekstremt godt med kvinder, jeg harkdetp sa godt med maend. Men om det er,
fordi jeg selv stiller spgrgsmalstegn ved min mbskat, det ved jeg ikke, det har jeg
egentlig ikke overvejet. Men det har ikke rigtigreaoget, jeg skulle til at dyrke, hvorvidt
jeg var eller ikke var maskulin. [...] Selvtillid ell selvveerd har fyldt mere.”

Og dette var ogsa min oplevelse gennem aret, degaet, at (tabet af) maskuliniteten havde

en mere nuanceret karakter.

"Jeg har altid haft mange pigevenner og fa mandeeenog det tilskriver jeg ogsa, at det at
vaere sammen med kvinder er tryggere end at veemmesamed maend. [...] Jeg tror farst, at
det er, da jeg nsermer mig de tredive, at jeg kagybde at ga i en voksen-voksen kontakt med

en anden mand.”

Maske havde terapien haft en effekt af at integrene mere autentisk maskulinitet i

selvbilledet:
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"S&dan som jeg teenker pa det, [...] ogsa i forholdrtin planche?’ s& var det ikke mere et
spgrgsmal om det ene eller det andet [hard ellesdbmand], men en mere integreret

maskulinitet.”

Hvis vi felger traden fra afsnittene om kenssosi@iing (fx p.5.1.8)kunne det tyde pa, at
SMM tidligt har leert at sta pa egne ben, erobraleerog ikke har samme erfaring med
afheengighed og neerveer. Men da mandegruppen genkeefistod falelsesmaessigt
neervaerende, var gode til at skabe en samhgrighsglodiavde valgt at ga i terapi, ma vi
have en bredere samfundsmaessig vinkel pa. Hvadekennkgnsspecifik modstand mod
afslgring og ikke mindst mod terapi skyldes? Huisaede stgrste afledte tab hos SMM er
tabet af mandlighed (Lyager 2005), ma vi undersgyad mandlighed er. Lisak (1995)
pleederer for en kansbevidst tilgang i arbejdet 18&M og definerer maskulinitet udfra
falgende karaktertraek: Kontrol, uafhaengighed, edigtéed, aggression,
konkurrenceorientering, magt og styrke. Disse egamey er kontraindicerende i forhold til
oplevelsen af de mange forskellige indre tilstarsdben den SMM er preeget af, sasom frygt,
skam, sarbarhed og afhaengighed, og méa derfor kd®isterapien. Disse tilstande er ifglge
det maskuline ideal ngdt til at blive undertrykt kan derfor veere sveere at lokalisere, hvis
man ikke som terapeut arbejder ud fra en kegnsbetiigang (Lisak, 1995). Interessant nok
papegede Horsleys (1997) undersggelse, at de mantirapeuter i hgjere grad end
kvindelige terapeuter havde en kgnsbevidst tilgagmippeterapi med SMM. Desveerre blev

arsagen til dette ikke undersgagt.

Men hvor kunne det selvundertrykkende maskuliniggal stamme fra? Med andre ord, hvad

ligger der i begrebet maskulinitet, og hvordan &anspille ind i forhold til SMM generelt?

6.0.4 Hegemonisk maskulinitet
Hegemonisk maskulinitet er et begreb udviklet pggoand af den italienske filosof Antonio

Gramscis tanker. Inden for den vestmarxistiske klohg kan hegemoni udfra Gramscis
termer ses som et ideologisk begreb, der betegaekdlturelle sfeere mellem den politiske
og gkonomiske sfeere i samfundet (Manson, 2001)ekegi var altsa en kensspraksis, der

legitimerede patriakiet, herunder maendenes dommdere position og kvinders

2" Som et led i terapien afholdes en temaaften, mva@mdene hver iseer skal lave en collage omhandlende
seksualitet og mandlighed. Nar dette er sket, ltmgges denne, og alle kan stille spgrgsmal. Dog ma
spargsmalene ikke have karakter af at veere anelydereller fortolkende (Lyager, 2005).
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undertrykkelse. | lyset af denne form for heterssek dominans ligger samtidig

undertrykkelsen af homoseksualitet. Homoseksuellg kvinder rangerer i denne

sammenhang nederst pa rangstien i den hegemonsskulnitet. Men hvordan kan en

ideologi fra det 18. arhundrede have betydning fatidens samfund? Hegemonisk
maskulinitet som mandeideal, forestilingen om emandy omhandler egenskaber som:
Heteroseksualitet, styrke, magt, autoritet, vindartalitet og afstandstagen til homoseksuelle
(Frosh et al., 2002, s.75).

Iflg Connel (1995) er der mange forskellige faktoder spiller ind i forhold til maskulinitet.
Efterhanden er der kommet en bredere forstadelseatomaskulinitet ikke blot er sociale
konstruktioner, men at de sociale konstruktionefsa spaender oveociale klasseng

etnisk oprindelse som reciprokt pavirker kansstrukturerne. Vi m&eede, at begrebet
maskulinitet ikke er polariseret, men indeholdeskellige typer. De forskellige typer indgar
ikke pa lige fod, men struktureres i et dominartsbta. Indlejret i det maskuline ideal
eksisterer altsd et hierarki. Og netop her har aimt&lig Connells akillesheel da

maskulinitetsrollerne kan fremsta lidt for fasti&sg statiske.

I Connells termer er Hegemonisk maskulinitet etestg/pt mandsbillede, hvis ideal det er
attraktivt at distancere sig fra. Dvs. at ideaheeiessant nok bliver at veere lavere rangeret, da
man derved er i stand til at forholde sig kritisg mere refleksivt til det at veere mand
(Connell, 1987). Det moderne ideal m& sdledes peeeg af en mere egaliteer maskulifftet

Men har vi slet ikke brug for en mandlighed?

6.0.5 Hegemonisk maskulinitets diskurs i nutidig pr aksis
Dybest set drejer det sig ikke om, at alle maenerlefter et kodeks og ikke kan veere

fleksible ifht. deres ke@nsrolle. Det handler i stedm en generel tendens. Eller mere
illustrativt kan hegemonisk maskulinitet veere egamgspunkt for forhandling, hvor man

treekker pa sit billede af sig selv som mand ucefrdorestilling om, hvad en mand ville ggre
eller tolerere bade ifht. maend og kvinder. Alt afigsgg af konteksten kan der veere behov for
at markere sig mere eller mindre steerkt. Meend Kaatssige nyde frugterne af et sadant

maskulinitetsideal, uden at de behgver at veereontlinjen som mandschauvinister

2 Her er tale om en maskulinitet, der ikke sondretlem forskelle ifht. feminin- eller vindermentait Kort
sagt mere flydende maskulinitet (Simonsen, 2004).
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(Gislasson, 2002). Til gengeeld indebaerer en middmeinerende maskulinitet i praksis ogsa,
at manden i hgjere grad ma ga pa kompromis. Essensaltsa, at der trods alt er noget at
forhandle udfra, "forestillingen” en mand. Det, sefterfglgende ger vores adfeerd autentisk,
er, hvis der sker en sammenkaedningen mellem denfgdestilling og den indre falelse, og
der derved opstar kongruens. Lad os for en komdstid indblik i, hvordan maskulinitet

udspiller sig hos nogle af nutidens unge maend.

6.0.6 Unge mand og maskulinitet i praksis
Frosh et al. (2002 sggte i deres undersggelse bl.a. at afklare, Hitohegemoniske

maskulinitetsegenskaber, herunder race og sodadsdskel, havde betydning for placering i
det maskuline hierarki. Den mest "attraktive” mdsktet var i praksis den, hvor man var
autentisk og fik imgdekommet flest behov. Detteegfira det mere stereotype mandeideal,
og blev typisk luftet i single- og ikke gruppeintmw. Lidt firkantet kunne man sige, at
gruppeinteraktionen frembragte mere hegemonisk&utingetssynspunkter, om end med et
humoristisk isleet. Kunne man overfgre dette til degruppen og dermed antage, at fordi
maendene var samlet i en gruppe, blev der hurtgleabt et (uudtalt) maskulinitetsideal? Som
terapeutisk fal lagde jeg ofte maerke til, at derté@apiens start samt i pauser og ofte pa en
afslappet made blev talt om "mandeting” fx job,ifik] sport. Omrader, der rummer prestige,
magt og konkurrenceaspekter. Herved skabte meenelemy kontekst, et mere maskulint
rum. Men i det gjeblik terapien begyndte, blev feKlyttet hen pa den enkelte og dennes

relation til sig selv og sine omgivelser.

| Frosh et al.s (2002) undersggelse havde deefldstnge et billede af et hegemonisk
mandeideal, der indbefattede styrke, gode sporésewg en afstandstagen fra kvindelige
egenskaber, herunder skolearbejde. Problemet ogistyrke og dominans var, at en hgj
rangering i skoleregi ikke betad popularitet sdcid¥s. det var vanskeligt at opna venskaber,
der ogsa var geeldende uden for skoleregi, hvie dias baseret pa frygt. De drenge, der var
mest populaere, var typisk dygtige til sport, haladenor og mestrede derigennem den sveere
balancegang mellem at fa respekt uden at vaere héfdre skolearbejde i det skjulte, og

samtidig have tid til at se sine venner. Og maske der drages en parallel til mandegruppen

29 Her refereres til en undersggelse af unge drefmegpigers) billede af maskulinitet. 245 drenge2dgpiger
indgik i undersggelsen, der bestod af bade gruppeiew samt efterfalgende enkeltinterview. Aldessssigt
var de unge mellem 11 og 14 ar. 12 skoler indgikdersggelsen, herunder fire private skoler.
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med hensyn til deres gode sociale feerdigheder der dbefattede en veludviklet
humoristisk sans. Med andre ord var humor og emgaidsynligvis hovedingrediensen i
mandegruppens gode kemi snarere end styrke og domiMen man kunne ogsa forestille
sig at deres evne til at udholde og arbejde mekKiglsgtress og smerte, der er et af kriterierne
for at kunne indga i gruppeterapien (Lyager, 200@)ledes havde haft betydning for

kemien.

Tilbage til Frosh et al. (2002) hvor Connells peinimkring de sociale klasseskels betydning
for maskulinitetsopfattelsen ogsa spillede ind. Hisengene i privatskoler var det mere

acceptabelt at klare sig godt fagligt, hvorimodteletngerede lavt hos elever i offentlige

skoler. Men selvfglgelig havde drengene i privalskee ogsa en felles referenceramme mht.
feedre med leengerevarende uddannelser og karrisrefdmlet set forvaltede drengene i

praksis deres maskulinitet ved at veere autentisigesglv), veere dygtige til sport, sociale og

yde en skjult skoleindsats.

Frosh et al. (2002) pointerer ikke overraskendemaskuliniteten er afhaengig af hvilken
relation der er tale om. At man sammen med venngrfiedboldkamp taler om andre ting
end man gor med keeresten derhjemme. Og at mas&tdmi derved har en vis
omskiftelighed.

6.0.7 SMM, seksualitet og hegemonisk maskulinitet
At have veeret udsat for overgreb som mand kan s&@ldorvirring omkring den mandlige

kansrolle, man er socialiseret til. Blandt SMM er d@fte som naevnt tidligere en angst eller
tvivl omkring seksualitet (Gartner, 1999; Mende&d9%; Spiegel, 2003; Lyager, 2005). En af
maendene naevner, at han som tyvearig var i tvivsionseksualitet og under et ferieophold i
beruset tilstand var sammen med en anden mand,udeg at kunne fa rejsning. Pa
spgrgsmalet om, hvorvidt det var denne "test” dbbeapien, der skabte klarhed omkring hans

egen heteroseksualitet, siger han:

"Jeg tror, det er en stor kombination. [...]Jeg trafet er meget vigtig, at terapi@ogsa har

veeret der.”

% vedkommende har pravet en del forskellige terapifr, sa terapi i dette citat er ikke kun lokaletil
gruppeterapien.
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| den indre forhandling af mandeidealet ud fra egdmonisk maskulinitet betyder seksuelle
overgreb, at man rangerer nederst pa den maskwsadiliste, hvis folk hgrer, at man har
veeret udsat for overgreb, sex med en anden mand.udeset hvilket kan kraenkeren har
haft, kan maskuliniteten blive selvundertrykkendiehave veeret udsat for seksuelle overgreb
af en kvinde passer heller ikke ind ifht. det hegeiske maskulinitetsideal, hvor kvinder
kontrolleres og undertrykkes af maend. Eide-Midts@r@B7b) papeger i den forbindelse, at
det kan veere seerdeles skamfuldt for manden at biaret udnyttet af "det svage kan”. Men
ogsa at overgrebet kambolerer med den kgnsstegiayfattelse af, at maend altid har lyst til
sex med kvinder, og hvis det seksuelle ikke oplesm® rart, ma det betyde, at man er
homoseksuel. To af maendene, der blev udsat fordealsar af kvinder, siger om det seksuelle

aspekt i voksenlivet:

"Jeg tror, jeg har veeret lidt forvirret omkring, bvdan det egentlig skulle veere. [...] Det blev
meget maskinelt pa en eller anden made, synes@gjeg teenker tilbage. Det var sadan

naermest en pornofilm, der skulle afspilles, detikiee mine falelser.”

Dette fglges op af den anden mand:

"Jeg har kunnet blive sa vred. Det er enormt amlgua (at) ligge der og skulle elske med
den kvinde, man elsker, og blive enormt vred. [..t]J@eda meget min sgster [kraenkeren],

det har handlet om, det kan jeg da godt se.”

Asymmetrien i det seksuelle overgreb og drengemaf meanglende mulighed for at stoppe
det, er endnu et sgm til den maskuline ligkistepitladet af en dreng/mand jo netop er en,
der har styrke og dermed evnen til at forsvargsegevt. p. 6.0.4). Forestillingen om at skulle
ga i terapi kan betyde, at "detouren” fra det méiskLideal fuldbyrdes, da man derved ikke er
i stand til at handle sig ud af det og erobre sty sgen. At skulle erkende, at man er
afhaengig af andres hjeelp og underlagt andres Kokt yderligere betyde en risiko for at
komme i kontakt med tidlige intersubjektive oplesezl der omfatter afvisning i forbindelse
med naerhed og omsorg (se evt. p.5.1.8). Derudasikerer man, at blive konfronteret med

overgrebet man har kaeempet sa hardt for at glemmenexd angsten for at se sig selv som
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homoseksuel og opleve en (selv)udelukkelse frardetdlige feellesskab, hvis denne da ikke
allerede har fundet sted. Er det overraskende, haisge seksuelt misbrugte meaend har stor

modstand mod at ga i terapi?

Hvis vi vender tilbage til seksualiteten, hvilkeffe&t har gruppeterapien sa haft pa dette
omrade? Det lader til, at gruppeterapiens fokuatpgene evnen til at identificere egne behov
kan have haft betydning for nye erkendelser/opkmrdbl.a. med hensyn til seksualitet, bade i
forhold til kontrol:

"Tidligere var det [sex] forbundet med enormt medw@ntrol. Hele tiden (kontrol) over

situationen, det har jeg nok stadig lyst til, meg kan nok bedre tale at miste kontrollen.”

Eller at kunne meerke sig selv:

"Jeg har ikke veeret seerligt meget til stede, og kit jeg da maerke nu, det er enormt

angstprovokerende at vaere til stede, bidrage meeétnag rent faktisk ogsa nyde det.”

Eller i forhold til nye erkendelser:

"Man er begyndt at teenke over, hvad man kan li"deggjorde man da overhovedet slet ikke

far.”

Det er dog ikke alle, der har haft samme oplevafsgller behov for) at kunne overfare en
@gget bevidsthed omkring egne behov og bearbejdelsemkring overgrebet til den private

(seksuelle) livsfeere udenfor terapilokalet:

"Jeg faler ikke pa den made, at terapien har kurmétes [...]. Der tror jeg, (at) man skal

over i noget mere kropsligt terapi, for at man Kaere at slappe af i de sammenhaenge.”

6.0.8 Den maskuline kamp
Ifalge Lisak (1995) er der tre mader for den SMMtaatkle maskuliniteten pa. Indoptage,

afvise eller konstant keempe med maskuliniteten.ubtigr falger en uddybning af disse
punkter:
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1) Den heftige kamp mellem det indre og ydre skadrerigid maskulin person, som kan
beskrives som dtypermaskulint vaesefror maend i denne kategori er der ikke et ledigt
gjeblik. De keemper med den dybe indre fglelserafiakulinisering og gar alt for, at de pa
overfladen fremstar maskuline og som nogen derkioatrol, selvtillid og et afklaret
folelsesliv.

2) Den diametralt modsatte udgave er at forkasteskolme normer og fremsta
afmaskuliniseretDerved omfavner man fremmedggrelsen, der vattatstiaf overgrebet
og far en fundamentalt modsatrettet kulturel identiDenne made er seerlig kompatibel
ifht. meend, der ser sig selv som homoseksuelle.afislen made er, at internalisere
kulturens normer og se sig selv som ikke-maskierved gives afkald pa ret til vrede,
selvhaevdelse og selvveerd. En sakaldt antiaggressid.

3) Det mest almindelige made er en pendulering/kampr man hverken indoptager eller

forkaster kulturens normer helt.

6.0.9 En mere fleksibel maskulinitet
Disse mader, seerligt sidstneevnte, at forvalte saskmlinitet pad har i hgj grad veeret

karakteristisk for SMM i gruppeterapi i Danmark éger, 2005). Men som det fremgar i
forhold til mandegruppen, findes der maske en §erdhde at forvalte sin maskulinitet pa. En
made, der tager udspring i Lisaks (1995) pendujerimen i hgjere grad handler om en mere
fleksibel maskulinitet. Mandegruppen fremstod heerkigide eller homofobiske i deres
kgnsrolleopfattelse. Som vi om lidt skal se (indenfesilience omradet (p. 7.1.5)) havde
maendene en helt speciel humor sammen. En humor, kmame antage var med til at
konstituere et mere blgdt mandeideal, hvor de kwarhejde med falelser af sorg og smerte,
og som samtidig kunne skifte til en mere specilasset selvironisk humor, hvor man turde
seette sin maskulinitet pa spil. Som det ogsa béevm tidligere, var der utvivisomt ogsa et
behov for at bekraefte hinanden i det at veere mandkabe en maskulin kontekst. Men
overordnet ville betegnelsen fleksibel maskulinitedk passe bedre ind i forhold til

mandegruppen end en egentlig hegemonisk maskdlinite

7.0 Effektprocesser i Resilience
Da aret i mandegruppen var ved at veere omme, gaogjet tidspunkt og gjorde status over
det, jeg havde oplevet. En af mine tanker var,ettvar imponerende, at maendene trods al

den modgang, hvor virkeligheden ofte overgik faietasstadig havde formaet at klare sig
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igennem. Og ikke bare klare sig, men fortsat vadyesiddelse af en livsgnist, humor og et
behov for udvikling/nye perspektiver. En lignendsrhgtning gjorde sig geeldende hos en af

terapeuterne i Horsleys (1997) undersggelse:

"These guys had such resiliency and strength urelgin these difficulties that they
experienced that | felt for myself it was very ingg. That they had the ability to go through
all this stuff and negotiate this emotional turmimit years and years all by themselves. And

they had just inner strength that was amazingldrsley, 1997, p.57).

Resilience er et begreb hentet fra fysikkens vertignr det betegner et objekts evne til at
komme tilbage til udgangspunktet efter at have vadreekt eller bgjet (Christie et al., 2000).

Overfgrt pd mennesker tager det udgangspunkt irdawoman kan have veeret udsat for
traumatiserende belastninger og alligevel veere ketmpa benene igen uden professionel
hjeelp. Selvom en sadan betragtning umiddelbartevirkelvmodsigende i forhold til et

speciale, der pleederer for terapeutisk interventien der maske aspekter vedrgrende
resiliencefaktorer, man kunne ggre brug af i detfeutiske rum og derved fa flere ressourcer
I spil. Som vi vil kunne se i det fglgende, har ndaaes resilience egenskaber antageligt
bevirket, at de (ubevidst) har stiftet bekendtskedrl nogle af de processer, der foregar i det

gruppeterapeutiske rum, fx spejlingen i normalitaidenfor den dysfunktionelle familie.

| interviewet med maendene var det ikke alle restiforebyggende faktorer, de umiddelbart
kunne nikke genkendende til. Da undertegnedes kamsietter kun udgar en lille udsnit af
SMM, vil der her fglge beskrivelser af flere faldgr end der ngdvendigvis generelt er
geeldende for mandegruppen. Flere interviews med bwkelt havde maske afdaekket

yderligere omrader.

7.0.1 Styrk de steerke sider
Falgende vil der blive taget udgangspunkt i Cheisti al. (2000)’s bo{styrk sterke sider;

der beskriver resiliencebyggende faktorer pa bawbraf et bredt udsnit af undersggelser.
Styrken i hendes fremstilling er en samlet beskswef resiliencefaktorer, svagheden er, at
man som laeser kan have sveert ved at fa indblik erdpiriske undersggelser, der danner
grundlag for forskningen, da henvisninger ikke lsifrekvent i selve fremstillingen. Saledes
kan man i visse tilfeelde vaere i tvivi om alderen g& implicerede, hvilke former for
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traumatiske belastninger, de respektivt har veedstatufor, hvordan en kombination af
omsorgssvigt og overgreb kunne spille ind, og harkulturspecifikke faktorer kunne have
betydning. Et gennemgaende kritikpunkt er ogsa angiende kenspecifik sondring. Til at
rade bod pa nogle af disse kritkpunkter inddragegeb "Resiliens” (Borge, 2004), som ogsa
danner basis for nogle af Christie et al. (2008gs1menkaedninger. Et generelt underbelyst
omrade indenfor feltet er dog, hvad det vil sigeklare sig"? Hvordan maler vi livskvalitet?

7.0.2 Resilience og Recovery
Resilience- og Recovery-begrebene har helt kldtesabergringsflader, fx ifht. betydningen

af at kunne se sit liv i en starre sammenhaengaae \akter i eget liv, men ogsa at kunne
treekke péa ydre faktorer sa som netvaerk. Recovegiebet vaegter det enkeltes menneskes
indsats hgijt, men inddrager ogsa sammenspilletprefdssionelle og stattesystemer (Blidsge
et al.,, 2006). Fglgende tager udgangspunkt iieesiébegrebet med dets fokuseren pa
individets modstandskraft uden professionel hjaelp, betydningen af og sammenspillet
mellem resiliencefaktorer, opvaekst i en dysfunkgidiamilie, det at veere offer for seksuelle
overgreb og endelig deltagelse i gruppeterapi foiMS forhdbentlig fremstar mere
transparent. Der vil primzert blive fokuseret panorader, individuelle faktorer samt faktorer

i netvaerket. Et omrade som familiemaessige resiifaktorer bliver stort set ikke bergrt, da
det ikke vandt nogen naevneveaerdig genklang hos ngamgleen i interviewet, og set i lyset af
deres generelt dysfunktionelle familier nok er melevant fx ifht. flygtningefamilier, der har
veeret udsat for en feelles udefrakommende fare,ingaatil veeret velfungerende.

7.0.3 Forskning i Resilience
"Man ser andre ting ved klienten nar man leter ettga som kan bidra til vekst, og ikke bare

etter hva som er fraveerende eller gdelagt. Og nan ser pa noe pa nye mater, kan det gi

inspirasjon til nye mater a tenke pa og gjgre tdg” (Christie et al., 2000, s.30)

| resilienceforskning beskaeftiger man sig med atldsmge effekten af forskellige stress
faktorers betydning for menneskers funktionsnivdRotentielt traumatiserende haendelser er
omdrejningspunktet for resilienceforskning og sékeikke akkumuleret hverdagsstress. Det
spaender fra naturkatastrofer, tab af sleegtningmeinneskeskabte haendelser, herunder krig,
tortur, omsorgsvigt fysisk og psykisk. En stor @l bgrn, der er udsat for et konstant
stressniveau gennem barndommen, vil udvikle probetefior en del af disse vil det betyde

psykiske problemer, der vil kreeve professionel pjaden uanset hvilke belastningsformer
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man studerer, eller varigheden af disse, vil d&d alsere en gruppe som ikke lider varig
skade. Denne gruppe vil man typisk omtale somieetd. De traumatiserende haendelser har
altsa ikke faet det mentale system til at bryde s@nmen, men den enkelte har formaet at
etablere en kreativ kapacitet pa egen hand. Deitforan mange ar senere kunne gare brug af
resiliencebaserede tiltag, hvor der stgttes op mmkhealingsprocesser i og omkring
vedkommende. Generelt har kriterierne for, hvorvalk var resiliente veeret: Evnen til at
bestride et job, fraveeret af en psykiatrisk diagho®g selvrapporteret funktionsniveau
(Christie et al., 2000). Men selvom man opfyldetekrerne, siger det intet om kvaliteten af
det liv, man fgrer, om man selv er aktar i detter dwvordan senfglger af seksuelle overgreb
0g omsorgssvigt i gvrigt kan spille ind.

7.0.4 Individuelle faktorer
Resiliente barn skiller sig typisk ud ved et frav@tarvelige belastninger, kombineret med

fysisk robusthed, herunder fraveer af organiske eakadm falge af problemer under moderens
graviditet. Og hvorfor er det interessant? Somavi afsnittet om de biologiske aspekter ved
tilknytning, styres vores tilknytningsevne af defv&orrigerende orbitofrontale system, der

syntetiserer komplekse sammenkaedninger (se evi2.9)4 At veere udstyret med en

velfungerende hjerne, der ikke har lidt organisadek ma antages at have stor betydning for
hjernens fleksibiliet og ens evne til at knytte sigindre, samt senere i livet evnen til at kunne
drage nytte af emotionelt korrigerende relationgetber terapi. Som det ogsa blev naevnt, er
drenges hjerner laengere tid om at modnes og mesarsdend pigers. Kunne det maske have

betydning ifht. de drenge, der har en mere udadreage adfeerd?

En undersggelse, der tog udgangspunkt i genetisknsahseng mellem aggression og
antisocial adfeerd hos drenge, farte til en inteneissbservation. Opfglgningsundersggelser af
20-arige "drenge”, der havde veeret udsat for onsmwigt eller mishandling, viste, at

mishandlede bgrn, der havde en genotype med hgj Maldivitet>* i langt mindre grad

! En af meendene fra mandegruppen havde 10 &r tieligeeret indlagt med en psykose. P& daveerende
indleeggelsestidspunkt gik det p& baggrund af erpatéshts historie op for ham, at han havde veersatufdr et
seksuelt overgreb. Efterfalgende havde han ikke fisykotiske episoder.

%2 MAO er en betegnelse for et enzym ved navn monoamidase, der er med til at nedbryde resterne af
neurotransmittere som noradrenalin, serotonin ggadon i respektive synapseklgfter (Gade, 1999, 48)5Det
virker dog lidt modstridende, at hurtig nedbrydnogydermed lavere serotonin indhold skulle veeretfigavere
grad af antisocial adfeerd (se afsnit omkring seviotqpsykobiologi). Derimod giver det god menindtif
noradrenalin, da dette er neurotransmitteren, danKalder sendringer i det sympatiske nervesystengarg
individet parat til kamp eller flugt (se evt. p0&).
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udviklede antisocial adfeerd end drenge med lav MAdgB#ivitet. Hos bgrn, der ikke havde

veeret udsat for omsorgssvigt eller mishandling dar ingen sammenhaeng mellem lav
MAOA-aktivitet og antisocial adfeerd (Caspi et &002). Det kunne altsa tyde pa, at nogle
drenge vil vaere mindre tilbgjelige til at reagefegmsorgssvigt med antisocial adfeerd. Man
kan dog ikke foretage en direkte keedning af an@d@xfeerd og gener, da risikofaktorer i
miljget og sammenspillet mellem disse ma tagestiagming. Det man kan sige er, at et
bestemt genetisk anleeg kan veere en fordel (elEnpg), set i forhold til seerlige risici i

vedkommendes miljg.

Resiliente bgrn kendetegnes dog typisk ved etelmperament og udmeerker sig ved gode

sociale feerdigheder samt intellektuelle ressouiChristie et al., 2000).

7.0.5 Kgnsspecifikke resilience faktorer
Hvis vi viderefarer specialets underleeggende temaen gget kansbevidsthed, kunne man

sparge sig selv, om piger er mere resiliente ifftéss? | det krigshaergede Palaestina patog
piger sig gget ansvar mht. hjemlige pligter, demmedt blev varetaget af de voksne. Det lod
til, at piger i hgjere grad end drenge udvikledslience, fordi de patog sig familizere pligter.
Det var sandsynligvis den positive respons, degtéuined disse pligter, der havde betydning
for udviklingen af resilience. @get ansvar abnerfop ros, mere snak, anerkendelse og
sammenhold. Barnets selvtillid og selvbillede stgkhvilket reducerer risiko for psykiske
problemer (Garbarino og Kostelny 1996; refereret Borge, 2004 s.166-67).

For de drenge, der deltog i undersggelsen, tegihedsig et andet billede. De 10-arige drenge
havde tre gange sa mange symptomer pa posttrarbatsstningsreaktion sammenlignet med
de eeldre drenge. Deres evne til at skabe en sansemgnhtingene var praeget af, at de havde
haft kortere tid til at justere sig ifht konfliktexen forstyrrede skolegang, sociale regler og
foreeldretilsyn. Drengene var generelt mere udsgkigis og socialt end pigerne. Faedrenes
status blev meerkbart pavirket af konflikten, hvilketad arbejdslgshed, faengsling og tortur
af disse. Kvinderne tog i hgjere grad over, og nemadungerede i langt mindre grad som
forbilleder. Dette ramte drengene hardere end pi&geHvilket synligger, at offerollen er
sveert kompatibelt med det at vaere mand, og at deebghov for en velfungerende mandlig
identifikations model er stort, som tidligere beslket (se p.5.2.5 & p. 6.0.2).

© 2006 Palle Jgrgensen 84



7.0.6 Mestring
"Hvor etisk forsvarlig er det & sette en individuelpsykiatrisk diagnose pa

overlevelsesatferden til et barn som blir omsorggst eller mishandlet? Og hvor
hensiktmessig er det a starte en bedringsprosedsaniekusere pa alt klienten ikke kan, og a
spgarre etter alt klienten ikke orker & tenke p@#iristie et al, 2000, s.31)

En veesentlig brik 1 ethvert menneskes udviklingspso mht selvopfattelse,
selvsteendighedsudvikling og selvveerd er mestringsthhg” som en feerdighed, en evne til
at kunne tackle stress, og ligeledes det at kueg@ kig socialt. Det som kendetegner kriser
og belastninger er typisk, at de er sa voldsommekogtrollable (se afsnit omkring PTSD) at
de ligger udenfor individets kontrol. For mangerbwit det betyde en overbelastning af deres
mentale kapacitet med fare for varige forstyrrelsaen fysiske og psykiske udvikling. Hvor
traditionel stressmestring typisk tager udgangspumk homeostasemodel, hvor balance er
malet i sig selv, har mestring indenfor resilienoeadet mere fokus pa udvikling og veekst
som motiverende faktor og ikke primaert oprethole@sstatus quo (Christie et al, 2000).

7.0.7 Mestring, en kilde til stolthed
De bgrn, der klarer sig igennem voldsomme belagéminlader til at bevare en form for

kontrol over situationen inde i sig selv, som kaearg en kilde til stolthed, selvtillid, tryghed
og selvveerd. En af maendene, der var udsat forfantibsere kreenkelser af storebroderen,

naevner et eksempel pa at bevare en form for kongrlukontrollabel situation:

"Evnen til at beskytte og klare mig selv, lige melmead. Det der lige meget hvad, det tror jeg
ligger ret dybt. Det er egen maskine simpelthdlaeit.”

Sp:"Giver det en fglelse af selvtillid eller tryghat vide at man kan?”

"Ja, det gar det faktisk. (Men) Det er ikke noget &iar stor indflydelse pa angstniveauet i
det daglige.”

3 Mestring er en overseettelse af det engelske begogiing'. Iflg Lazarus og Folkman (1984; referetas
Arcel, 2002) kan ’'coping’ ses som en bevidst kagnidg adfserdsmaessig anstrengelse ifht at fungee i
stressfuldt milig, men ogsa ifht. at handtere pgkisk stress (fx pga. tab eller andre smertedyldinflikter),
der belaster/teerer pa personens ressourcer.
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Sa selvom det giver en form for sikkerhed elleghed, eliminerer det ikke ngdvendigvis
angstniveauet. Eksemplet illustrerer, at evneattklare sig selv kan veere lidet kompatibel

med at ggre brug af netveerksstatte:

"Bagdelen det er, at det at bede om hjeelp elleresiagllesskab til gengeeld ikke (er) noget der
ligger udpraeget i min natur.”

Det understreger delialektiskei, at det at kunne klare sig selv kan veere endleetye med

en "frivillig” udelukkelse af det sociale feellesgkavien det viser ogsa, at den indre oplevelse
ikke ngdvendigvis matcher det, man ser udefra. ¥edkende besidder, som de andre meaend
i gruppen, abenlyst egenskaber som empati, humointmlektuelle ressourcer. Men i
mestringsaspektet kan altsa vaere indlejret en nissovedrarende sociale egenskaber, der

bevirker, at den SMM kan fgle sig asocial samtidigd, at han agerer socialt adaekvat.

Sggen efter kontakt, der i sin tid betingede egtfespons, men var ngdvendig for emotionel
overlevelse, kan aktiveres i den voksnes instiekgwgen efter kontakt, om end faren ikke

lzengere forefindes (se evt. p.4.0.5).

7.0.8 De empatiske antenner
At vaere treenet i at opfange og forstd andres behaveget karakteristisk for resiliente b¥rn

(Cronstrom-Beskow 1998). En af maendene beskresdledles:

"Vi har sociale feerdigheder, tror jeg, alle sammédardi vi alle har lange antenner. Vi er
gode til at finde hinandens andre antenner. [...] Jagner absolut, at det er en social
feerdighed at kunne veere opmeerksom pa eller at s#gttédt i andres sted... pa en eller

anden made.”

En af de andre maend falger op pa dette:

3 Cronstrom-Beskow (1998) bruger betegnelsen maetiatharn, da meelkebstter har en evne til at oveilete
koldt og barsk klima og samtidig formar at tage ingetil sig i mager jord. Gruppen, hun refererédr hiar en
opvaekstbaggrund med foreeldre, der ikke har kurage ware pa sig selv, endsige deres bgrn, pgarugisb
og/eller alvorlige psykiske forstyrrelser. Betegrasl deekker stort set de samme egenskaber, dertégnele
resiliente bgrn udfra Christie et al.”s (2000) bieskser (p.7.0.3).
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"Det er bare skidesveert at skulle leve det ud i\dekelige liv: Balancen mellem hvornar man
er fuldsteendigt ovre i den anden, eller hvornar rbare er medfalende empatisk.”

Denne empatiske evne udvikles tidligt pa baggruhémakonstant traening i lydhagrhedens

kunst. At opfylde andres behov bliver meget maggp@nde, men prisen, man betaler for

lydhgrheden, er, at det er sveert at ssette graddsetigger et belgnnende aspekt i at kunne
hjeelpe af egen fri vilje, og fordi man har nogegie, svaerere bliver det, nar man beveeger
sig i det greenseland, hvor hjeelpen bliver udny#g¢tbede om hjeelp kan derimod veere

seerdeles sveert og uvant, da mange har fglt sigrezabg leert at klare sig selv op gennem
barndommen (Cronstrém-Beskow, 1998).

Generelt var det mit indtryk, at de fleste af magredeavde lettere ved at identificere andres
behov end deres egne. Denne egenskab er et tveseggek En god forudseetning for social
kontakt og samtidig det, der gar kontakten minduee@tisk, da den preeges af de andres
behov. Dog ma det fremhaeves, at de frem for alftigr et centralt behov hos dem selv ved

at mgde op i terapi: Behovet for aendring.

7.0.9 Emotionel mestring
Ifht. mestring beskriver Lazarus (1999, referem@s Khristie et al., 2000) to hovedtyper mht.

mestringsstrategier: Den aktivitetsrettede og deat®nelle. Den aktivitetsrettede omhandler
strategier, der gar ud pa at ggre noget i situatidor at oprette balance i systemet. Dette kan
ofte veere umuligt for et barn, der enten omsorgsssieller udseettes for seksuelle overgreb
og saledes er i de voksnes/eeldre bgrns vold. Ensdtimestring handler om den made,
hvorpa personen praver at tilpasse sig (eendreséated, teenke anderledes om situationen) i
stedet for at eendre situationen, et aspekt, deneget karakteristisk for omsorgssvigtede

barn. Hvilken strategi, der er mest hensigtsmaesaiigrer fra situation til situation.

Kernen i mestringsstrategier, som er sa vigtigebfdlastede barn, er: Sa leenge man ikke har
givet helt op, og sa leenge man ved, at man kanmmyet, s har man stadig chance for at se
nye muligheder i situationen, nar og hvis de opsgtartrods af at den ydre og indre verden er

usammenhaengende. Og netop den emotionelle mestrimtgg)i prioriterer habet staerkt:
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"Hvis man [som barn] opgiver at elske sine foreeldg opgiver habet om, at de elsker en, sa
er man dgd. [...] Man kan ikke opgive det hab. Ogeddprst den dag, man opgiver det hab,
og det tror jeg faktisk farst for alvor var ligerfeller lige efter, jeg startede i mandegruppen,
at (man kan) sige nu er der slet ingenting. Detneiget smertefuldt, det gar ondt, det er et

paradigme skift indeni en, ... nu er der ikke merkomme efter.”

Som citatet her, fra en af meendene der var udsanti@familicere kreenkelser af sin far,
viser, kan man ikke leve uden hab. Hvor habet blakket ifht. foreeldrene, teendtes et nyt i
kraft af gruppens bekreeftelse. Bagsiden af at leekidbet er, at barnet ofte patager sig rollen
som ansvarlig. Derved kan det opbygge en forasiillom, at hvis det opfarer sig endnu
bedre, vil det smitte af pd omgivelserne (Herma&@87). Tilknytningen tvinger barnet til at

vaere kreativt. En af de andre maend beskriver dedessk

"Jeg havde jo ikke andre foraeldre. Habet om, askelle opdage noget, eller habet om, min

far skulle holde op med at drikke eller noget andet har nok veeret der dengang.”

Et barn, der er vokset op med en alkoholisereit éardysfunktionel familie, kan opleve, hvad
vi betegner som normal adfeerd, som truende, dakkethar mestringsstrategier for noget
sadant. Min oplevelse af mandegruppen var, at degyndelsen var en tendens til skam og

skyld og en gleede ved senere at kunne se det\edzin.

"At kunne seette sig ned som den, jeg er i dag,urmé seette sig ned og sige: Altsa hvad f...
var det, der gik galt? Og egentlig faktisk (veeiid) btolt af, at man som barn kan navigere

rundt i den der forplumrede meerkelige verden, hden ene lagn pa den anden lggn skal

bygges op.”

7.1.0 Mestring i et samfundsmaessigt perspektiv.
Mandegruppens mestringsstrategier i barndommenphbag af at veere kompatible med

samfundsstrukturen, fx det at bevare en fgleldeafrol ved at blive dygtig i skolen, hvilket
igen gger chancerne for resilience (Christie et24100). Problemet er sa bare, at samfundet
(omgivelserne) far sveerere ved at fa gje pa digse, mar alt udadtil tilsyneladende virker i
skegnneste orden. Et dilemma, der understgttegybftéaatur, som sandsynliggar, at omkring
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halvdelen af de bgrn, der udseettes for overgrele ikkviser symptomer. Dette kan
sandsynligvis skyldes 1) Begreensninger i undersggets metodedesign, 2) manglende

manifestation af symptomer - eller 3) en tilsynelade psykisk robusthed (Leth et al., 1999).

"Da jeg sagde det til mine foraeldre [som vokseri]jesy undrede mig over, at de ikke kunne
se det, jeg matte da have eendret adfeerd? Nej, ohat altid dyrket sport og veeret
pligtopfyldende i skolen, du har aldrig sagt nogetn helst. Vi havde aldrig noget ballade
med dig.”

Kunne denne psykiske robusthed bunde i gode iktakdle og sociale feerdigheder, der
skeermer barnet i forhold til stressmarkgrer, deErelkunne betyde, at vedkommende ville
reagere, som blev denne traumatiseret igen (s@extl.1)? Dette kunne veere en forklaring
pa, at den gruppe af seksuelt misbrugte drengefytiiar mest i behandlingslitteraturen, har
en udadrettet adfeerd pga. manglende samfundskditgatiestringsstrategier, hvilket gger
stressniveauet og rummer muligheden for reaktigeriAggressiv adfeerd, kriminalitet,
misbrug, etc., er mestringsstrategier, samfundengait til at reagere pa (Eide-Midtsand
1997a; Durham 2003). Da der som tidligere naevnb.Zpl) desveerre ikke er lavet
followupundersggelser af disse behandlingstiltady viedadreagerende drenge, ved man ikke,
hvilken effekt terapien har pa leengere sigt, ogdss kan man ikke sige noget om, hvorvidt
mere resiliente drenge klarer sig bedre trods nesnailgl behandling tidligt i livet. To omrader
til videre forskning kunne veere: Followupundersggelbg en udredning af, hvad det vil sige

at klare sig, fx livskvalitet.

7.1.1 Viljen
Det lader til, at bagrn og unge der har erhvervgtkeimpetencer indenfor et felt, fx dygtighed

til sport eller skolearbejde, er bedre rustetttitlare sig igennem en krise. Hvordan passer det
ind ifht. mandegruppen? For at kunne erhverve signgetencer kreeves en vilje til at
overleve, leere og bevaege sig fremad. | terapiedléadet om viljen til at saette sig ind i et
lokale med andre maend, konfrontere angst og sreanté benytte de terapeutiske redskaber,

man stifter bekendtskab med. En af maendene defidetsaledes:
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"Der er en eller anden viljekraft, som jeg tror, alle sammen besidder. Som maske er lidt
sveert at definere, ... hvad det er, der gar det. €e¥n power i 0S, en kerne, tror jeg, jeg vil
kalde det.”

7.1.2 Kierkegaards vilje
Kierkegaard, sagde om vilj§ip mere Bevidsthed, jo mere Villie, jo mere Viljemere Selv.

Et Menneske, der slet ingen Villie har, er intetvSéierkegaard, 1962, s. 29). Viljen ligger
iflg. Kierkegaard over det driftsmeaessige og sagselhvorved den formidler en holdning og
kontinuitet i personligheden. Viliens overordnedenial er altsa at sikre ens personlighed.
Ved at vilien s at sige manifesterer sig i forhéildet bestemt omrade, dannes der en
bevidsthed om det samme forhold. Ved at bevidsttgdilje influerer pa hinanden, dannes
en enhed, som den ydre virkelighed ikke kan forstyDette burde betyde, at vi med en
bevidsthed om, hvem vi er, har en stgrre viljeregoveeren-i-verden. Kunne det forholde sig
sadan, at vilien, udover habet (p. 5.1.0), er erlediygende kontinuitetsfalelse i
personligheden, der gar, at meendene trods modgtandkam og skyld, udfordrer sig selv?
Og at de, nar denne drivkraft kobles med en ggetidsihed, fx pa baggrund af

gruppeterapeiens processer, naermer sig et megeargé selvbillede?

"Det var rigtig, det jeg falte, det var ikke forkeDet var ikke mig, der var gal pa den, det var
de andre. Efter alle disse ar sa var det faktisl,rder var normal.”

7.1.3 Kontinuitet
Manglende indre kontinuitet, der er knyttet til @ptlsen af en traumatisk oplevelse rummer

ofte en sd intens og faglelsesmaessig meningslgsitetevidstheden ikke kan klare at
bearbejde den som en sammenhangende oplevelseelpltedissocieres (splittes op eller
fragmenteres), sa de sansemaessige indtryk og dwpletiertii  knyttet, herunder
meningssammenhange, bliver skilt fra hinanden p&kétlige mader. Den eller de
traumatiske oplevelser bliver ikke en del af fagtidmen i stedet uintegrerede sammenhaenge
i den enkeltes historie og saledes ikke en debidien (se evt. p.3.0.6). Terapiens metode er
at hjeelpe den enkelte til at udforske overgrebamiliens dysfunktionalitet, egne
mestringsstrategier dengang og i dag (Lyager, 208&) kan man i hgj grad ggre brug af en

mandens egen kapacitet for Sense of Coherence (SOC)
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7.1.4 Sense of Coherence

| begrebet SOC er der 3 forskellige elementer: thaisg, handterbar, og emotionel
meningsfuldhed. Forskellige faktorer, der gernellskgive en gennemgaende forstaelse af
sammenhang. Det er vigtigt, at verden for&agnitivt i modsaetning til at fremstd som
forvirrende og kaotisk. Det er af stor betydning belastede bgrn, hvis man kan gere deres
verden begribelig. Verden skal opfattes som et,dtedr man selv eaktar, dvs at der er
pavirkningsmuligheder. Mestring kan s& enten skenaleller ved at bede om hjzelp.
Yderligere ma verden opfattes som emotionelt mesfind. Disse tre omrader udgar SOC
begrebet. En af maendene, der var udsat for intikdara kreenkelser af sin moster, ser
tilbage pa foraeldrenes manglende omsorgsevne otgrans kraenkelser og eksemplificerer
herved begrebet SOC:

"De gjorde det kun, fordi de ogsa kom et sted frapr de havde noget med. Og de bragte
sammen, de dannede en dysfunktionel familie ogwvalel af en starre dysfunktionel familie.
[...] Det har dybere rgdder, der er noget historiegbp..] for mig er det ikke bare min
barndom og den situation der var forud for min kdom [...]. Det er ogsa det, der giver mig

mod pa, at det skal stoppes for jeg vil ikke vaarhistorie mere.”

En steerk form for SOC ved stress belastning oveg l&d, fx ophold i koncentrationslejr,
kendetegnes ved, at en forstdelse af egne oplevetsttes ind i en starre historisk
(familiemaessigt og/eller verdenshistorisk) sammerthaslens en svag SOC kan udmgntes |
en opfattelse af, at hele verden er imod en, agndte har en forpligtigelse til at hjselpe en
(Antonosky, 2000). Antonovsky (2000) mener, at @an ¢rad af SOC er rodfeestet gennem
artier og saledes sveer at forandre i behandlesfptatigdet (det terapeutiske mgde). Skal man
gore sig nogle forhdbninger eller undga at pavBkaC negativt, er det vigtigt, at der pa
forhand er teenkt over rammerne for mgdet med patieh Lyagers (2005) gruppeterapi for
SMM er rammerne klare og strukturerede. Desudeateemdlagt elementer, der kan fremme

SOC, fx undervisning omkring familiers dysfunktidite.
For folk med en normal baggrund er sammenhaengdgkpilige. Men for misbrugte og

omsorgssvigtede bgrn er billedet langt mere utgtleSlar far, fordi jeg sagde noget forkert,

drikker mor pga. noget, jeg har gjort/glemt at g@tker fortjener jeg at blive misbrugt? Arsag
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og virkning er sveert at gennemskue for et sadamt. badblik i en sammenhaeng, den reelle
livssituation for barnet dengang, kan revurdereatiplser af skyld og frasige barnet ansvaret

for familiens dysfunktionalitet. Hvilket kan skab®ere ro i nutidige relationer:

"Mit forhold til mine foraeldre i dag (er) blevet tayjt mere afslappet, jeg er ikke neer sa
"obs”, jeg er blevet mere mig selv i forhold til mke mine forventninger til mig selv overfor

dem er blevet langt mindre. Jeg er som jeg er.”

Som vi sa i afsnittet omkring psykobiologiske preser lod det til, at gruppeterapien havde
haft betydning for en mere kognitiv sammenhaeng ifivergrebshistorien. Med SOC far
denne sammenhaeng et ekstra niveau, der inkludesfeeten omkring overgrebet. Men
sammenhaeng i forhold til familiens dysfunktionalder muliggjorde en niche for kraenkeren,

kan ogsa veere en trist erkendelse:

"Det er ikke sa sort-hvidt at bare sige, at overgee det.... Det er knyttet sammen. Det var

ogsa en ubehagelig overraskelse, faktisk.”

7.1.5 Humor som social kompetence
"En vigtig ting, vi har veeret igennem sammen efé@idien, er sgu ogsa humoren [de andre

samtykker]. Vi kan sidde og veere dybt alvorligekelig dernede hvor det gar ondt, og sa kan
der altid komme en boble, sa vi kan grine sammen.gar det nemmere at veere, altsa det
bliver ikke bare rgvsurt og trist og ked-af-det-radtid, men der er ogsa noget humor i det, vi

har det sgu sjovt sammen.”

En af de andre maend fortseetter:

"Det at vi har den her evne til at distancere, ogt dhar vi lzert for leenge siden, men det er
ogsa en distance i forhold til jehvad skal jeg sige...alvoren i det har veeret en
overlevelsesfaktor. Man har ligesom kunnet saetididi uden for sig selv, for havde man

veeret i sig selv pa den made, sa var det nok brsamnen.”

Humor kan betragtes som en af flere egenskaberrdgbente mennesker, der kan have
betydning for at klare sig (Arcel, 2002). Udfra meere traditionel psykoanalytisk vinkel kan
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humor ses som et forsvar mod fglelser, en giverasitn matte frembringe (Cyrulnik, 2002).
En mere moderne udgave, der passer godt ind ifathdegruppen, kunne veere at se humor
som et udtryk for en kognitiv bearbejdelse af eregifalelse associeret med en gengivelse af
traumet, fx oplevelsen af magteslgs (ibid.). Salgtidtroducerer humoren et kagnsspecifikt
redskab, der kan fastholde den SMM i en til tiddelsesladet kontekst. | denne kontekst kan
humoren veere katapultseedet ud af offerrollen, sbtil &an have behov for (se evt. p.3.1.1).

Humor er iflg. Cyrulnik (2002) en egenskab ved learrder grundlaegges tidligt i den
intersubjektive kommunikation mellem spsedbarnebmgorgspersonen.

En af samtidens hjerneforskere, Peter Lund Madsemaler humor som en seerdeles
avanceret kommunikationsform, der kan beskrives sanform for kodesprog, vi er enige

om, men ikke kan forklare (Madsen, 2006). Humoren et af vores vigtigste

samarbejdsredskaber, og en humoristisk vinkel & efsbetydende med en stgrre grad af
succes, eftersom der opstar en seerlig bglgeleeKguesagt er humoren en made at nserme
sig hinanden pa. Det, som kendetegner humor, esttet element af nydelse” (ibid., s.5).

Den aegte latter er sdledes noget, vi streeber effesom binder folk sammen. Og maske har
humoren veeret med til at skabe en forbundethedfaadies forstaelse, udover de feelles
livstemaer, der har haft betydning for effekteniemfipien. At kunne beherske humoren kraever
en vis form for kreativitet, hvilket igen underdtst maendenes resilience og dermed

signalerer, at de har nogle kreative ressourcesaktke pa.

Det, som maske var lidt mere atypisk for mandegenpwar et mod til bade at udstille sig
selv mht. jokes samtidig med en naensom laven-ged-andre. Det bryder med den lidt mere
traditionelle mandehumor, der i hgjere grad udstibindre end den, der forteeller joken
(Reinicke, 2004). Sharpe et al., (2001) beskrili@grdan humoren i gruppeterapi for SMM
havde et sexistisk isleet overfor kvindelige terapewg samtidig var et magtmiddel til at
kontrollere rummet. | forhold til en mere hypermalskitet lader det altsa til, at humor kan
veere et konstituerende redskab, da der ligger etfakdor i at kunne bestemme, hvad der er
sjovt. Omvendt kan humor ogsa veere med til at wstdage en mere fleksibel maskulinitet
som hos mandegruppen, der ikke fremstod sa rigiderés kansrolleopfattelse og derved

adskilte sig fra andre gruppeterapier for SMM (g .6.0.9).
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7.1.6 Relationelle faktorer
Iflg resilience forskningen er det kendetegnenderésiliente bgrn, at et menneske over tid

har fulgt barnet omsorgsfuldt og teet pa. Ved eraséetydningsfuld tidlig relatiorskal der
massive svigt til i opveeksten, for at barnet blivarigt skadet. Selvom personen ikke har
kunnet sendre pa belastningerne, kan en positivtaigjl kontakt igennem mange ar veere
seerdeles vigtig (Christie et al., 2000). Dog kudeti mit interview med maendene tyde pa, at
intrafamilicere kraenkelser isolerer drengen fra ahereen. Som en af maendene der havde

veeret udsat for intrafamilicere kreenkelser sagdatétier tidligere brugt under p.7.0.7):

"Evnen til at beskytte og klare mig selv, lige megead. Det der lige meget hvad det tror jeg
ligger ret dybt.”

Hvorimod overgreb udenfor hjemmet maske i stgrradgmuligger venskaber. En af

maendene, der blev misbrugt af en preest, siger:

"Jeg teenker helt tilbage pa dengang, da jeg vaet der med overgrebet. Da havde jeg en
rigtig god kammerat [...] som jeg stadigveek har i dag] det har betydet noget for mig
ogsd, at han har vaeret der dengang, at der har vatrpusterum, selvom det [overgrebet]
ikke har veeret noget, jeg har naevnt, eller vi haakket om dengang. Det tror jeg i hvert fald
har veeret en vigtig faktor.”

En af de andre maend, der ligeledes blev udsakgiragamilizer overgreb (af en aeldre dreng),

siger omkring en ven i netveerket, der har fulgt tsaahen bagrnehaven:

"Selvom man kender hinanden, s& kan det alligeydtddes at skgjte sa meget igennem, at
der ikke er nogen, der far en mistanke om detbet.synes jeg egentlig er ret..., det der med
netveerk, at man kan bruge, men man kan altsa ogsgeldem pa andre méader end lige
umiddelbart, der skal alligevel noget til at baetavenskab igennem 30 ar snart, ikke?”

Sp: "Har du kunnet bruge ham, uden at han har dgedf?”

" Ja, det tror jeg faktisk [...] i kraft af, at hanan veeret der.”
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Hvordan kunne dette teenkes at haenge sammen?

7.1.7 Leg som interpersonel laering
Gennem leg og samveer med andre bgrn kan barnet tmreteste forskellige

kommunikationsformer og -roller. Samveeret skabgvagéntiale for nye erfaringer, der kan
hjeelpe barnet med at afklare hvem det er, og ikkelsh hvordan menneskerne omkring det
er. Sa selvom barnet for at overleve i et kaotisemh kan beere skylden for

dysfunktionaliteten, kan der i positive mgder mesatden udenfor opbygges en tro pa det

gode, en tro hvor hab, vilje og interpersonellatieher mades.

En evne til trods alt at kunne indga i en konsiuktg er maske det, der skiller de mere
udadreagerende drenge fra. For dem foregar legbadere kontrollerede terapeutiske rum
med en terapeut som "legekammerat”, der kan rumgngpejleden udadreagerende drengs
forsgg pa at fa skabt en forstdelse for reaktimaent sammenhaeng i dennes livssituation
(Eide-Midtsand, 1997a). S& selvom de mere resdigirenge maske ikke i samme grad
udspiller overgrebstemaer i legen, giver denne émfig et indblik i en bedre verden og er
habinducerende. Selve bearbejdelsen af overgrehstentiver i sa fald gemt til senere eller

aldrig.

7.1.8 Emotionel spejling
Indenfor traumefeltet, er emotionel deling et caltaspekt. Traumet kan beskrives som et

lydlgst rad om hjeelp, der ikke bliver opfanget. Dstm konsoliderer traumet, er ikke rabet,
men det manglende svar (Christie et al., 2000)stTumder eller lige bagefter kan have
betydning for, at man ikke udvikler traume. Dettgig\nna Freuds bergmte studier, hvor de
barn, der ikke blev skilt/evakueret fra deres faralunder bombningerne af London, havde
feerre psykiske reaktioner end bgrn, der havde vs&iktfra deres foreeldre. De, der havde
veeret af sted, klarede sig bedst, hvis de havdeematgskende med sig (ibid.). | stil med

dette siger en af maendene, der blev udsat for si&savergreb af sin far:

"Den tilknytning, min sgster og jeg har haft, degrhvi ogsa talt meget om siden, den har

reddet vores liv begge to.”

Emotionel deling handler om at kunne dele bade mesedsel og fortvivielse og samtidig

ogsa at kunne dele gleede, nysgerrighed og haberéigj grad det, gruppeterapi for SMM
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bygger pa. Og i tillaeg hertil en spejling af kredskenes betydning for den maskuline
identitet. Den emotionelle deling var ogsa et agpédr var meget fremtreedende i tidligere

gruppeterapier for SMM (Lyager, 2005).

Som man kan se i afsnittet omkring resilience,rhandene allerede stiftet bekendtskab med
nogle af de elementer, der indgar i terapien. Alémpektivet har gennemstrgmmet omrader
fra vilje til eksponering samt omstrukturering at dndre psykiske landskab til det at turde

stole pa sig selv og andre igen og abne op forsdadre. Resilienceopbyggende faktorer

efterlader et indtryk af kapacitet hos mandegrupgpeebgrn generelt.

8. 0 Sammenfatning af preediktorvaribaler

Som vi har kunnet se indenfor de fire sgjler, deenblevet gennemgaet, er de processer, der
kan have betydning for effekt, omfattende, nuarerey komplekse. De forskellige omrader
pavirker/konstituerer hinanden i gruppeterapienisiw nu ser pa procesmodellen (bilag 1, s.
111), er kernen i modellen, at disse fire sgjléeragerer samtidigt. Denne igangveerende
proces resulterer i en reekke implicitte og ekstpédiaktorer, der kan sendre den terapeutiske
kontekst, der s& igen skaber nye betingelser fitgrags interaktion. Alt i alt et billede af en

processeringskontekst af stor kraft, hvis de tetténgelser — praediktorvariabler — er til stede.

8.0.1 Metode
Som naevnt indledningsvis i specialet, er metodexf de mest centrale aspekter ifht. effekten

af terapi. En stgrre omstrukturering af det indsykiske landsskab og muligheden for at
prgve emotionelle kreefter med intersubjektiviteeeker dog tid. Centrale omrader for
terapeuterne i gruppeterapien var at hjeelpe denltendl at udforske overgrebet, familiens
dysfunktionalitet, men i seerdeleshed mestringsgirat dengang og nu. Den relativt korte
individuelle terapitid i gruppen pr. gang begreerssvfglgelig, hvor dybt man kan komme,
og hvor mange af selv-omraderne man kan na at skifamed klienten. Men ikke kun tid,
men ogsa terapiens udgangspunkt, nemlig at klieséén veelger, hvilke omrader der skal
arbejdes med, gger pa én made "selvsteendighedtindeik’, men begraenser maske ogsa en

mere malrettet indsats.

Udover terapeuternes arbejde med at omstrukturerendre landskab bl.a. ved at hjeelpe

maendene til at skabe ny indsigt i processerne omlaifektregulering skabte gruppen et
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trygt rum, som bevirkede, at maendene leerte at slapphinandens selskab, og at et forhgjet
angstberedskab ikke var ngdvendigt i forhold til steciale samveaer, men mere centrerede sig

om det at ga i kontakt med falelser fra dengang.

8.0.2 Terapeuterne
Inden for dette felt er det sveert for terapeuteskpatle sin person i det terapeutiske rum. Dette

skyldes blandt andet omsorgssvigtet, der har vgeeddende for de fleste maend i stgrre eller
mindre grad. Den bedring, der er sket fx i forhaid affektregulering, kunne udover
eksponering og omstrukturering af det indre psykisdandskab vedrgrende
meningstilskrivninger teenkes at veere pavirket edpeutens evne til at indgd i en relation,
hvori udvikling af klientens evne til affektiv aéshning indgar som et element. Supervision er
et helt centralt element i denne terapiform, hvadédode implicitte og eksplicitte formidlinger
til klienten ofte har et personligt aftryk. Omvenalt det personlige element ogsa metodens

akillesheel, da det kan veere sveert at metode-ekgpéfdette.

Evnen til timing er seerlig central, fx ifht. norrmsdring af kropslige reaktioner som manden
havde som dreng, men ogsa i seerdeleshed en forrsenfoe, hvornar man skal presse

manden til at ga i kontakt med sveere falelser,\agriér man skal respektere modstanden. Et
andet centralt aspekt er, i hvilke situationer ddra maend skal inddrages ifht. spejling eller
normalisering. Man ma formode, at evnen til at gerapien brugbar for den enkelte mand
kan have betydning for en reducering af modstandlmne og derved gge sandsynligheden
for effekt. Denne mere kgnsspecifikke tilgang aperer stadig et relativt uudforsket felt i

Danmark.

8.0.3 Klientegenskaber
Maendene egenskaber, far de mgdte op i gruppeteragiafslutningsvis den sidste af de tre

naevnte preediktorvariabler, der kunne antages ate hbstydning for effekten, (se

procesmodel, bilag 1). Maendene mgdte efter alzatnde op pa baggrund af en vilje til at
arbejde med sig selv og et hdb om at fa det b&ireend de maske ikke lige var forberedt
pa, hvad terapien egentlig gik ud pa. | den forbisd kommer her det sidste citat fra mit

interview med maendene:

"Mit mal da jeg startede i denne gruppe var et 8tenen endte jo et helt andet sted.”
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Sp: "Hvad var malet farst?”

"Bare at feje det ind under gulvteeppet [udlgserngfia de fleste andre]. Det var det helt
klart og sadan.... Og sa sidder vi her og griner a&d, diet er sgu meget... sadan er det, og
fair nok med det. Det er slet ikke det. [En af delr@ siger med et smil pa laeben] "Det har
veeret vores allesammens mal”. "Jo jo, men det \igkelig mit helt oprigtige mal, da jeg

startede her. Og jeg er da glad for, at jeg naadenftil, at sadan ku” det ikke veere.”

Som vi sa i afsnittet omkring resilience, havde mieme alligevel i hgj grad (ubevidst)
forberedt sig pa mange at de omrader, terapiee i ind pa, bl.a. emotionel deling. Og
maske havde det betydning for, at de i farste insstar madt op. Dvs. at den dikotomiseret
teenkning, der kan praege SMM, ikke var sa udtaltandegruppen. Der var derimod en
abenhed i forhold til at udfordre forestillingemsianuancere disse. Det hab, de havde baret
med sig, blev bekreeftet, og tingene sat i perspeken samlet set ma man sige, at de alle
virkede motiverede for forandring, en vigtig faktoforhold til effekten. Det var ogsa som
tidligere naevnt mit indtryk, at deres indbyrdes lounar saerdeles effektiv i forhold til en
pendulering mellem sorg og smerte, samt sjov odp$oing. Udover at det for meaend
bevirker, at man ikke fastholdes i offerrollen feenge ad gangen, ryster det ogsa gruppen

sammen og kan veere motiverende for at mgde op degl i&det mandlige faellesskab.

8.0.4 Sammenfatning af effekten for mandegruppen
Afslutningsvis vil processerne blive sammenfattetdneffekten af terapien for at opsummere

resultatet af gruppeterapien for mandegruppen.

8.0.5 Affektregulering
Samlet set gav mandegruppen udtryk for, at de eftet i gruppeterapien oplevede en

forbedret affektregulering. Dette betad, med meeesland, et starre indre refleksionsrum,
laengere "lunte” i forhold til temperament og etretgtankemaessigt raderum. Disse ting
bevirkede, at de i mindre grad pr. automatik reegepa flugt- eller kampfglelser. Alt i alt en

forbedring i forhold til en kognitiv vurdering aitsationer. Noget kunne altsa tyde pa, at der i
gruppeterapien var sket en afbetingning af frygioeser, der igen kunne overfgres til andre

kontekster. Men affektreguleringen var af stgrrgydeing, det drejede sig ogsa om evnen til
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at kunne spore sig ind pa egne og andres behowrieet ligeveerdigt fordelingsforhold i
forskellige situationer. Ogsa her lod det til, at dar sket en forbedring. Og i forhold til det
psykobiologiske aspekt, tyder det altsa pa, aniejehar en plasticitet, der ger, at det senere i

livet er muligt at opna et mere fleksibelt emotibmeguleringssystem.

8.0.6 (Selwv)tillid
At have faet et starre kognitivt rdderum og dersgét evnen til at regulere de strgmninger,

der kan indgd i kropsbaserede, emotionelle tilsarithr uden tvivl haft betydning for
selvtilliden hos meendene i gruppen. Og netop taffetangel pa tillid til verden, som vi sa i
afsnittet omkring senfglger, er et centralt aspektsfunktionelle familier og i forhold til det
at blive udsat for et seksuelt overgreb. Man kumameage, at et omrade som tillid i
gruppeterapien snarere har haft karakter af tawdationel viden, interaktive og
intersubjektive processer, der over tid stadfestiites mere vedvarende fglelse af tillid. Det
lod til, at der i mandegruppen var blevet opbyggegrad af selvtillid og tillid til andre, og at
maendene indtog en stgttende funktion ifht. hinan@et var, som en af maendene sagde, et
trygt sted hvor man kunne abne sig, samtidig medaat havde mulighed for at veere sig selv.
Netop denne trygge kontekst har efter alt at dgievirket, at meendene i gruppeterapien fik
en ny mulighed for at udforske nuancerne i intgektlviteten, danne nye vi-betydninger, der
igen kan have betydning for (selv)tilliden. Og mésk det gensidigt forsteerkende, at der
skulle en tryghed til i gruppen, for at de turdslafe mere personlige sider af selvet, fx
beretninger om: overgrebet, senfglgerne af dettopmgeksten i en dysfunktionel familie.
Man kunne antage, at disse "afslgringer”, og méatkehlev modtaget pa, medfarte en fornyet
accept af en selv, dannede grundlaget for en stiiidetil gruppen og samtidig skabte en

"ny” terapeutisk kontekst.

8.0.7 Indrestyring
At meendene fik et stgrre kognitivt rdderum og stetiflid til sig selv og verden, har

antageligt ogsa haft betydning for evnen til at keeefter, hvad de selv har lyst til og

foretage indrestyrede valg. Erfaring fra gruppendaadsynligvis skabt en stagrre bevidsthed
omkring egne behov og muligheden for at kunne smeHerved gges ogsa aktgrperspektivet,
da aktgren bliver mere autentisk og mindre afheeafjithzvad andre teenker. Det tveaeggede
sveerd med hensyn til at vaere empatisk eller foranpg de andres "banehalvdel”, der var et
konstant arbejdspunkt i terapien, havde ikke hettatlt dem. Men efter gruppeterapiens

afslutning var der en gget bevidsthed og redskidlaranalysere dette aspekt.
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8.0.8 Interpersonelle relationer
En af de store fordele ved gruppeterapien vais@ationen blev brudt. Meendene gav udtryk

for, at det havde veeret godt at fa taget hul pénsiken. Denne er som tidligere naevnt ofte en
trofast falgesvend i kalvandet pa seksuelle overgig ikke mindst i forhold til rollen som
mandligt "offer”. En skam, der blev abnet op fompeert via det verbale relateringsdomeaene,
men i hgj grad ogsa bearbejdet ved de nonverbkdter@gsdomaener, fx implicit spejling
(det at de andre lyttede og uden ord tilkendegafoestaelse). Med en gget accept af sig selv
og en derved mere ’'indrestyret’ adfeerd, kan retatine udenfor terapien i visse tilfeelde
&ndre sig, hvad enten man forteeller om overgreli@t €. Maendene nesevnte, at visse
relationer ifht. venner, kaerester og foraeldre \avdt mere autentiske (pa godt og ondt), og
at det farte til en ny oplevelse af, hvem man vdisse relationer. Helt konkret gjorde det sig
geeldende for nogles vedkommende, at gamle venskadpeerfor terapilokalet var blevet mere
autentiske Det var nyt og til stadighed udfordremdesgge kontakt pad baggrund af egne
behov. | forhold til seksuelle relationer var degsé for nogles vedkommende sket
forbedringer.

8.0.9 Sammenhaeng
Hvis evnen til affektregulering bedres, (selv)}ith @ges, og mgdet med interpersonelle

relationer opleves mere indrestyret og autentisk, man antage, at det samlede kognitive
overblik gges, og der begynder at skabes en san@mrenhDet er ikke ngdvendigvis det
samme som at fa svar pa spgrgsmalet om, hvorfakaet, men snarere et indblik i livsfeeren
omkring overgrebet og de virkelighedsforvraengninigamet var ngdt til at foretage for at
overleve psykisk. Indblik i sddanne sammenhezenge realucerende for skam- og
skyldfglelser. Den nye indsigt i tiden og falelsedengang havde bevirket, at overgrebene i
hgjere grad havde fundet deres plads i den enleltesn plads hvor de ikke leengere fyldte
sa meget.

Som det ogsa blev naevnt i afsnittet omkring seefslgan voldsomme ukontrollable
oplevelser fare til en mere fragmenteret (dissetjevplevelse af virkeligheden. Hvilket kan
problematisere en oplevelse af sammenhaeng. Atdeefiig i gruppenterapien ma antages at
have gget muligheden for at fa skabt sammenheeraftiaf de mange udviklingsprocesser.
Ligeledes kunne man forestille sig, at det at kuspejle sig selv i andres livshistorie ogsa

kan have fart til nye erkendelser om, hvordan tiregear.
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8.1.0 Fleksibel maskulinitet
Noget af det, specialet har papeget flere gangejgtigheden af at have en kansbevidst

tilgang i terapien, der tager hgjde for, at meendhave modstand i forhold til at arbejde med
falelser omkring magteslgshed. En modstand, deskgldes kanssubjektiviteten; at drengen
fra ganske lille har oplevet en grad af adskillelséorhold moderen, og derved faet

inkorporeret nogle mandlige normer, hvor det drgjgrom at veere steerk og selvsteendig, i
modseetning til at veere fglsom og afhaengig. Detteldnoeret med de seksuelle overgreb og

diskursen for maskulinitet kan besveerligggre demMSd/sggen efter sig selv som mand.

Meaendene virkede dog fra start af hverken machoagtigr feminine i deres fremtoning. Og
maske har det at kunne spejle sig i andre med end@eggende fleksibel maskulinitet
yderligere konsolideret denne. Sa selvom maskatirfirr to af meendenes vedkommende
havde betydning ved gruppeterapiens begyndelsdtefdet ikke i forhold til effektresultatet,
hvilket kunne tyde pa, at bekreeftelsen i det atevaaand havde veeret fyldestgarende i
gruppen og efterfalgende ikke var et omrade, mesafudt med store forandringer.

8.1.1 Integreret selvbillede
Alle disse omrader lader til at vaere medvirkendlettimere positivt integreret selvbillede i

forhold til det at veere mand. Hvis vi spoler tilleatij afsnittet omkring senfglger af overgreb,
var et af de karakteristiske treek det modsattefoBtreenget selvbillede. Med et mere
integreret selvbillede i forhold til overgrebeneemogsa i forhold til at knytte sig til andre,
menes 0gsa et mere nuanceret selvbillede. Dvanatten, svigtene og den sorg, der blev
arbejdet med, indgéar pa lige fod i livshistorieigebom en lettelse over at isolationen og
skammen er blevet reduceret, og der er sket stemeskridt, bl.a. i forhold til affektregulering

og relationer.

Hvis vi falger teten fra Sterns teori, kunne mataga, at en mere integreret selvfornemmelse
betyder, at de forskellige selvomrader/domeenerragerer og udvikler sig langt mere
konstruktivt end far. Men samtidig er det begraenskvor hgj grad vi kan formulere disse
fornemmelser, da hovedparten ligger indenfor det-verbale relateringsdomaene. Omvendt
er det sandsynligt, at maendene via det verbal¢er#glgsdomaene har faet isoleret og har
genfundet tilslgrede vi-betydninger bade ifht. dytonelle familieklimaer og de seksuelle

overgreb. Og at disse har haft betydning for de-verbalerelateringsdomaener. Overodnet
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tyder det pd, at gruppeterapien har veeret preeget gbd intersubjektivitet, herunder affektiv

afstemning bade meendene og terapeuterne imellem.

9.0 Konklusion
Et af specialets formal har veeret at brede persmtkvedrgrende den stigmatiserende
offerrolle, der kan afholde seksuelt misbrugte mdeadt sgge terapi. Forhabentlig har dette
subjektive indblik i en terapeutisksfeere tegnebilede af, at seksuelt misbrugte maend i
gruppeterapi i hgjere grad er "pa hardt arbejded stigmatiseret ofre. Men har arbejdet
kunnet betale sig?

Det lader til, at gruppeterapien for de SMM, sondenegnede fulgte over et ar, har haft en
effekt indenfor omrader som: Affektregulering, (§éllid, interpersonelle relationer,
indrestyring, sammenhaeng, maskulinitet, og sandetgget en integration af selvet. Men
samtidig kan det veere sveert bedgmme graden at gffiette enkelte omrader, da disse indgar
I et gensidigt konstituerende/udviklende samspét ar undertegnedes indtryk, at effekten
bredt set havde betydning for livskvaliteten, ond efet til stadighed lader til at veere en
konstant udviklingsproces for meendene.

Som specialet har sggt at belyse, kan der hos SMiihindelighed veere en modstand i
forhold til at ga/veere i terapi. Dette kraever emtgggnsbevidsthed hos terapeuten i madet
med den SMM og i terapien med denne. Hvorvidt tefi@pden enkelte er gavnligt afhaenger
af mange faktorer, men man ma formode at terapfraicet kensbevidst perspektiv med
indsigt i den enkeltes behov for og eventuel madstaod forandring kan veere gavnligt for

den seksuelt misbrugte mand.

Faktorer som maendenes egenskaber, terapeuterngskkber, den gode kemi i gruppen og
kemien mellem terapeuterne spillede utvivisomt iirfdrhold til effekt. Derfor kunne man
med rette stille sig selv det spargsmal: Ville rkanne se samme effektresultat med en anden
gruppe, herunder andre klienter, terapeuter, alidre metoder? Forhabentlig vil vi fa mere at
vide om dette i fremtiden, da man ma antage, af thit med den gryende aftabuisering af

maend som ofre for seksuelle overgreb og behandtulgheder fx via sygesikringen sker en
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forggelse af antallet af mandlige klienter, og letasm en mere kensspecifik behandling

indenfor dette felt.

10.0 Perspektivering

Som det tidligere er blevet papeget kunne dettstgadsfelt i stigende grad have behov for
en hgjere grad af proces- og effektforskning. Saevmt i metodeafnittet ville det veere

interessant at klarleegge symptombilledet og fumisiniveauet hos SMM, far de fx begynder i

gruppeterapi, mens de er i gruppeterapi og eftanee ophgr. Det kunne fx veere graden af
PTSD, angstniveau, sense of coherence, funktioeanivi det daglige, etc.. Det abner

imidlertid op for diskussionen omkring, hvilken et vi gnsker at klarleegge. Hvad vil det

sige at klare sig?

En gget bevidsthed om hvordan metoden virker, kuma@ forestille sig var nyttig ved
visiterende samtaler. Kunne fx en hgj grad af iesile veere en god preedikator for at
klarleegge, i hvilken grad vedkommende ville kunaeuflbytte af terapi? Eller kunne en gget
viden om klient egenskaber bruges til at matche desms 1 forhold il

gruppesammensaetning?

| takt med at samfundet har et gget fokus pa doktmtien, bliver det gradvist sveerere at
komme udenom betydningen af og behovet for at dekuene det arbejde, man laver. Men
rent fagligt kunne det ogsa veere interessant a givdre et indblik i "livsudviklende”
processer. Der ligger en masse veerdifuld viden egter, en viden der, fx via
followupundersggelser, kunne bidrage til metodekilthg og skabe veerdifuld indsigt. Et

andet interessant fokuspunkt kunne veere at kladadg@d der ikke virker.

Og hvem ved, maske vil det pa et tidspunkt blivdighdior psykologien og leegevidenskaben
at indga i et teettere samarbejde. Til den tid kudeevaere yderst interessant at udforske
terapiens betydning for kroppens produktion af wamo, og samspillet i forhold til adeekvat
affektregulering. Yderligere kunne det veere inteaes$ at vide hvordan maendene klarer sig
pa leengere sigt, og om man derved kunne fa indstgh kroppens egen produktion af

serotonin har en stgrre profylatisk veerdi end medrng.
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10.1 Afslutning
Som naevnt i indledningen blev det sidste aften tmirtil at beskrive oplevelsen af aret, der

var gaet, overfor meendene. Sammenfattet til trebted det: bergrt, beundring og beriget.
Meaendenes livshistorier bergrte og udfordrede edkmstentielle tanker omkring livet,
retfeerdighed, mening og hab. Beundringen oversidggig berartheden, da jeg uge efter
uge kunne se, hvor meget de keempede med at bletleegggdvikle sig, hvilket i den grad er
et naermest uoverstigeligt bjerg for SMM generelandegruppen var ikke en samling ofre,
men overlevere, maend der keempede og beveegedemsigdir Alt i alt blev jeg beriget bade

fagligt og ikke mindst menneskeligt.
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Bilag 2: At referere fra aret som terapeutisk fal

Keere Mandegruppe. Ddecember 2005

| forbindelse med mit forestaende speciale viltgli@re, om det ville veere ok med Jer, at jeg
kunne bruge mine observationer som terapeutiskilfat belyse teori og temaer i specialet.
Skulle | fgle at det strider imod Jeres tryghedkdatakt endelig undertegnede, Lone eller
Jette.

Problemformuleringen i specialet vil veere i stil dneHvordan kan vi systematisere
eksisterende viden om behandling af seksuelt nggbmaend, og hvordan kan vi bruge dette

i Danmark

Jeg har teenkt mig at inddrage og analysere foigkiegdbri samt de sparsomme udenlanske
undersggelse, der findes indenfor dette felt. Bekisder iseer har undret mig er, at der er
yderst begreenset effektundersggelser, dvs. maikkeaundersggt effekten af terapi hverken
ved afslutning eller efter nogle ar. Forhdbentlignke mit speciale munde ud i et

spgrgeskema, som netop ville kunne bruges til dette

Jeg har teenkt meget over hvordan, og om det ovedadwar muligt, at kunne bruge de

observationer jeg har gjort mig som terapeutisk $elvfalgelig er det altafgagrende, at | fgler

Jer trygge ved, at jeg bruger disse. Da obsenatimenskal bruges til at belyse teori, temaer
og evt. perspektivere vil det betyde, at der ikkesrgere nogen personbeskrivelser. Kort sagt
at | selvfglgelig bevarer jeres anonymitet (se k=& pa neeste side).

Halvvejs i processen vil jeg kunne sende det farigw skrevne pa email, og |
vil kunne fa et indtryk af, hvordan mine observa#p indgar i speciale sammenhaeng. Nar
specialet er feerdigt forhabentlig i juli 2006, ealle meget velkomne til at fa et eksemplar.
For at sikre at | kan fa fat pa mig, hvis jeg ikian komme i kontakt med Jer, far | bade min
emailadresse og mobilnr. S& har | ikke hart nogéitningen af juni 2006 da kontakt mig, og

jeg lover at melde hurtigt tilbage.
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Tusind tak for et laererigt ar som fal.

Eksempel pd inddragelse af observationer

Hvordan velfungerende familier handterer bgrns gnedr, ved vi desveerre alt for lidt om. Det
er derimod meget almindeligt, at ofre for seksuellergreb som forskningen kender til

kommer fra dysfunktionelle familier.

Omsorgssvigt bevirker, at det er sveert for barmentarnalisere en indre repreesentation af
omsorgspersonerne herunder far og mor (Strange)2@&®2 forudsasetning for at have en
model for omsorg fra relationen til foreeldrene at, denne fremstar som en indre
repraesentation. Ud fra tilknytningsforskningen ettel et centralt aspekt, da modellen for
omsorg bringes i anvendelse i relation til andrakikg mindst i forhold til en selv (Madsen
et.al., 2002).

Min erfaring fra mandegruppen er, at meendenes ayspersoner har veeret bade fysisk og
emotionelt fraveerende. | mandegruppen har jegfaret, at meendenes beskrivelser af deres
barndom afslgrer, at de typisk matte drage omsar@h mor der mistrivedes og at faderen
ofte var fraveerende. Netop temaer som omsorg kgytiling blev der arbejdet en del med i
gruppen. Det var min oplevelse, at det skete edvigdorggelse i evnen til at kunne drage
omsorg for sig selv og samtidig en forbedring i @vrtil at indga i en tilknytning til andre,
iseer i forhold til de andre maend i gruppen.

Mange hilsner

Palle Jgrgensen Ematileladen@mail.tele.dk Mobilnr. xx xx xx Xx
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Bilag 3: Forespgrgsel vedrgrende interview
Keere Alle. d.3.april, 2006.

Jeg har en forespgrgdélJer. | forbindelse med mit speciale skrivnikgnne jeg godt teenke
mig at fa jeres feedback pa falgende to spargsnuEnifor henholdsvis effekt og resilience
omradet. Min tanke var, at holde et lille opleeg omdk de to ting naeste gang vi ses d.1-5-06.
Herunder hvorfor jeg syntes det er interessant iffit speciale samt generelt, og sa fa jeres

respons pa nedenstadende spgrgsmal.:

1) Hvilke effektmal syntes | man burde have, fovatdere om terapi har veeret gavrifigt

Med effektmal menes blot, hvad der kan male effektkterapi. Kunne det fx vaere mindre
angst i hverdagen, bedring i at mangvrere ruredttet relationer, eller noget helt andet? Jeg er
aben for alt. Meget gerne flere forskellige effeitmMine tanker omkring dette er, at vi som
terapeuter skal blive bedre til at kortleegge hvad\drker, og hvad der ikke virker i terapi,

samt hvad der er behov for.

2) Hvad teenker | har veeret medvirkende til, abtdsrden megen modgang har veeret i stand

til at klare jer igennefm Her handler det ikke om terapi men fx nogle psesd har hatft tillid

til, nogle egenskaber | selv besidder fx socialenpetencer, eller noget andet? Igen, desto
flere refleksioner desto bedre. Mine tanker omkudlette er, om der maske er ressourcer man

ikke far gje pa/er bevidst om i terapi, som kunaeehen gavnlig effekt.

Mit hab er at bruge ca. 1 time pa dette nar jegrkemforbi. Da jeg ikke ville kunne na at
skrive alle jeres guldkorn ned, er det min tank&dat pa en bandoptager, sa jeg kan optage
disse. Jeg vil herefter renskrive efter bandet fogrfelgende destruere det. | specialet vil det
brugte materiale selvfglgelig veere anonymiseretill&knogen af Jer fgle, at det bryder for
meget ind i jeres rum, sd giv mig endelig beskdidr éontakt Jette eller Lone som er
informeret om min forespgrgsel til jer.

Hvis jeg ikke harer noget fra Jer, gar jeg ud #taglet er ok. Skulle nogen vaere
forhindret i at komme eller have lyst til at sermlentuelle refleksioner over spgrgsmalene pa
email, er | meget velkomne.

Mvh Palle Jagrgensen, tifnr: xx xx xx xx, emaiélleladen@mail.tele.dk
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Bilag 4: Erkleering fra Stgttecenter mod Incest iD  anmark

 Stottecenter

mod Incest i Danmark

Frederiksberg, d.4. december 2006

Erklering fra Stettecenter mod Incest Danmark.

Vi kan herved bekrzfte, at Palle R. H. Jorgensen, har fulgt en gruppeterapi for seksuelt misbrugte
mand som terapeutisk fol pa Stettecenter mod Incest i Danmark fra oktober 2004 til og med december

2005.

Ligeledes kan vi bekrafte, at han i forhold til inddragelse af empiri i sit speciale: Effekten af
gruppeterapi for seksuelt misbrugte meend, har indhentet mundtlig samtykke fra mandene i denne
gruppe ved udlevering af skrivelserne: At referere fra dret som terapeutisk fol samt foresporgsel

vedrorende interview.

Mvh

‘ )|
Q YU 7/3 : vy A\)
Lone Lyager & Jette Lyager

Stottecenter mod Incest i Danmark, Thorvaldsensvej 3, 1871 Frederiksberg C
Telefon: 33136383, Fax: 33135373, E-mail: scmiid@get2net.dk, hjemmeside: www.incest.dk.
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Bilag 5: Figur 1 & 2

Figur 1. (Van der Kolk, 1999, s.314)

Figur 2,”Limbiske strukturer i hgjre hjernehalvdel, set salen” (Schore, 2006, s.267).
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