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av Toril Ursin Boe og Helen Johnsen Christie

Where the chances of harming a child’s normal developmental
growth are concerned, it (incest) ranks higher than
abandonment, neglect, physical maltreatment or any other
form of abuse. It would be a fatal mistake to underrate either
the importance or the frequency of its actual occurance.

Anna Freud, 1981

Litteratur om incest har i stor utstrekning veert knyttet til beskrivelse av
symptomer og forsek pa a4 dokumentere sammenhenger mellom ulike
typer overgrep og psykologiske senskader (Szetre, Holter og Jebsen, 1986;
Herman, 1981; Russell, 1986; Finkelhor, 1984).

A skape en helhetlig forstaelsesramme gjenstar enna. Sosiologen David
Finkelhor var en av de forste som foretok en storre forekomststudie, og
han har senere veert en av de mest sentrale pa feltet gjennom sine omfat-
tende intervjuundersakelser av utsattes symptomer og vanskeligheter. Han
konkluderer slik: «The most important point is that the understanding of
the trauma of child sexual abuse is still in its early stage» (Finkelhor, 1988).

Det ville veere for tidlig for feltet ukritisk & tilpasse seg en spesiell for-
staclsesmodell pa dette tidspunkt, sier Finkelhor videre. Apenhet og
utforskertrang er nedvendig mens nye ideer blir utviklet. For de er empi-
risk undersekt, ma man stille seg kritisk til nye modeller. Bare pa denne
maten er det mulig & utvikle et begrepsapparat som er dekkende nar det
gjelder & forsta seksuelle overgrep og den edeleggende virkningen de har
pd ofrene, hevder han.

Utgangspunktet for de fleste forsakene pa & skape en forstielsesmodell
har vaert oppfatningen av incest som et fraume. Denne Synsmaten inne-
beerer at man sammenligner skadene etter incestovergrep med andre
paferte traumer. Mange mener at symptomatologien faller inn under
«post-traumatisk stress-syndrom», PTSD (Donaldson og Gardner, 1985).

Finkelhor diskuterer relevansen av PTSD for incestovergrep, men mener
at til tross for mange sammenfallende trekk i symptombildene kan dette
syndromet verken beskrive eller forklare flere av de spesielle trekk en fin-
ner hos incestutsatte.
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Finkelhor hevder ogsd at PTSD synes & beskrive et affektivt reaksjons-
menster, mens det hos incestutsatte ser ut til at bade den affektive og den
kognitive funksjonen er pavirket. Han presenterer derfor en alternativ for-
staelsesmodell som han kaller «modell for traumeskapende dynamikk i
seksuelle overgrep mot barn» (The Traumagenic Dynamics Model of Child
Sexual Abuse). Denne modellen inkluderer elementer fra PTSD-modellen,
men er videre og bygger pa en eklektisk forstaelsesramme. Finkelhor ope-
rerer med fire traumeskapende faktorer som han hevder endrer barnets
kognitive og emosjonelle holdning til omverdenen. Videre hevder han at
disse faktorene forstyrrer barnets selvoppfatning og affektive kapasitet. De
fire elementene er: fraumatisert seksualisering, forrcederi, stigmatisering og
mabktesloshet. Han forsgker ogsa a vise hvordan alle kjente psykiske symp-
tomer hos incestutsatte kan forstas og dekkes av en analyse av disse fire

elementene. . .
Pa det deskriptive plan mener vi at Finkelhor gir et godt bidrag til

modelletablering. Vi mener imidlertid at modellen ikke i tilstrekkelig grad
ivaretar en psykologisk forstaelse, som vi oppfatter som nedvendig. 1 til-
legg til 4 ha en deskriptiv side, ma en slik modell ogsa gi en forstaelse av
de problemomradene som fremstar som sentrale i incestutsattes liv. Den
ma derfor gi mening til fenomener som relasjonsforstyrrelse («the distorted
beliefs of self and others», Finkelhor, 1984), offersyndromet og selvadeleg-

gende atferd.
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I kapittel 1 definerte vi incest ut fra to grunnleggende kategorier. For del
forste dreier det seg om et seksuelt overgrep - ef traume. For det andre fin-
ner traumet sted i en for barnet befydningsfull relasjon.

Nar vi i dette kapitlet skal gi vart bidrag til debatten om forstielses-
modeller, har vi valgt forst 4 fokusere pa relasjonsaspektet ved incest-
opplevelsen. Vi mener at denne relasjonen har fem viktige kjennetegn: Det
er en voksen-barn-relasjon, en maktrelasjon, en seksuell relasjon, en svike-
Jull relasjon og en hemmelig relasjon.

Med utgangspunkt i traumeteori vil vi sa beskrive ulike avvergemekanis-
mer - fem former for splittelsesstrategier — som synes 4 veere seerlig sen-
trale som beskyttelsesmekanismer hos mange incestutsatte.

Ut fra beskrivelsen av relasjonsaspektene og traumereaksjonene vil vi (il
slutt sammenfatte hvordan vi forstar 1) den incestutsaties opplevelse av seg
selv, 2) opplevelsen av «den andre», 3) gjentakelsessyndromet og 4) selv-
destruktiviteten,

Vi tror at de forholdene som er nevnt over, er sentrale i en terapeutisk
forstaelse av incestutsattes problematikk, og derfor kan gi grunnlag for
konstruktive terapeutiske intervensjoner. Samtidig vil vi ogsd presisere at
ingen generell modell kan veere til nytte i terapi uten at en neye har ut-
forsket hvilke forklaringer og hvilke folelser pasienten selv har knyttet til
opplevelsene.

Relasjonsperspektivet — fem ulike aspekter

1. INCEST - EN VOKSEN-BARN-RELASJON

Incest handler om en voksen persons seksuelle overgrep overfor et barn.
Hvilke forutsetninger har barnet for a gi mening til opplevelsen og bear-
beide den emosjonelt?

VOKSEN-BARN-ASPER
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= Identifikasjon med «det onde»

» Narsissistisk skade

¢ Manglende differensiering

* Krenket autonomi

« Selvattribuering som
angstavverge



I terapi med voksne som har veert utsatt for incestovergrep som barn,
blir man slatt av hvordan de emosjonelle reaksjonene, meningstilskrivelsen
og forstdelsen er preget av strukturer som er seeregne for barnet. Samtidig
ser vi at den utsatte ser pa sine opplevelser med «voksne» oyne, og i liten
grad tar inn over seg barnets situasjon da det skjedde. Hun blir pa denne
madten en streng dommer i forhold til seg selv, fordi barnets forutsetninger
for forstaelse og mangel pa handlingsalternativer i situasjonen er «glemt».
Den psykologiske isoleringen av overgrepshendelsene som senere skjer,
skaper en uoverensstemmelse mellom den virkeligheten barnet opplevde,
og den voksnes forstielse.

Barnets identitetsutvikling: Emosjonelle og kognitive forutsetninger

I psykoanalysens tidligste fase si man barnets iboende drifter, og tilfreds-
stillelse og frustrasjon av disse, som utgangspunkt for utviklingen av en
identitet. Med objektrelasjonsteoretikere som Klein, Fairbairn og andre
forflyttet fokus seg. Barnet ble ikke sett pa som primeert driftsstyrt, men
som relasjonssekende. Identitetsutvikling er et resultat av identifisering
med viktige omsorgspersoner (kalt «objekter»).

Fairbairn (1943) hevder at ved incest internaliseres «det onde objekt»
(overgriperen), og blir opplevd som en del av barnet selv. Dette skjer for
det forste fordi det alltid skjer en identifikasjon nar barnet er i interaksjon
med en viktig omsorgsperson, men ogsa fordi en relasjon til et ondt objekt
er uutholdelig for et barn. En lasning blir derfor a se seg selv som den
onde. Fairbairn bruker som metafor at «det er bedre a veere en synder i
en verden styrt av Gud, enn & leve i «helvetet.

Anna Freud (1964) beskriver som en av jegets forsvarsmekanismer det
hun kaller «identifikasjon med aggressor». Dette innebzerer at barnet
mestrer sin angst for en aggressiv overmakt ved selv & agere den aggressive.

Etter var vurdering er Fairbairns begrep «internalisering av det onde
objekt» mer omfattende enn «identifikasjon med aggressor». A oppleve
seg selv som ond behover ikke 4 fere til at en identifiserer seg med en
aggressiv veereméte, altsa en atferdsidentifikasjon. Kanskje vil det oftere

fore til en selvutslettende, selvfornedrende veeremdte, som innebaerer at

individet ikke motsetter seg nye overgrep.

Mange overgripere har selv vaert utsatt for seksuelle overgrep som barn.
Vi tenker oss at for denne gruppen har det skjedd bade en «internalisering
av det onde objekt» og en «identifikasjon med aggressor,.

Den normale relasjonen voksen-barn innebzerer at barnet blir maott pa
sine grunnleggende behov for 4 bli bekreftet som et eget individ, som et
subjekt. Alice Miller (1985) beskriver hvordan skjevutviklingen hos incest-
utsatte barn i stor utstrekning er et resultat av at barnet har skullet fylle
den voksnes behov. Barnets funksjon har veert a eksistere som et objekt

for den voksne, og barnet er ikke blitt sett som en egen person. Dette hev-
der Miller gir grunnlaget for utvikling av en narsissistisk forstyrrelse.

Ved mange former for psykopatologi ser vi hvordan individuasjons- og
separasjonsprosessen er forstyrret. «Du er som meg, du er en del av meg,
du er til for meg» - dette kan veere budskapet fra foreldrene. Sjelden
uttrykkes dette s& ekstremt som nettopp i incestrelasjonen. Opplevelsen av
en selv som subjekt forutsetter en relasjon der ens navhengighet som indi-
vid er blitt respektert.

Opplevelsen av autonomi er ogsd et viktig fundament i identitetsut-
viklingen: «Jeg er, jeg vil og jeg kan» (Erikson, 1950). A bli definert
som objekt betyr at verken ens behov, ens ansker eller ens vilje bekreftes
eller respekteres.

Hvordan forstdr barnet det som skjer i incestrelasjonen? Hvilken mening
knyttes til handlingen? Barnet vil ofte tilskrive seg selv arsaken til overgre-
pet: «Det er noe med meg, det skjedde pa grunn av noe jeg gjorde.» Piaget
(1973) beskriver hvordan barnets tenkning er kvalitativt forskjellig fra den
voksnes. Ett av kjennetegnene ved det Piaget kaller den «preoperasjonelle
periode» (2-7 &r), er at barnets arsak-virkning-forstaelse er grunnleg-
gende egosentrisk. Det er naturlig for barnet 4 lete etter arsaken til overgre-
pet hos seg selv.

Men det & attribuere arsaken til overgrepet til seg selv, har ogsa en klar
angstavvergefunksjon. A tenke at overgrepet skjer pa grunn av noe en selv
har gjort, gir et hap 4 kunne gjore noe annet og derved forhindre over-
grepet neste gang. Pa denne maten forer skyldattribueringen (il en illusjon
om kontroll og forutsigbarhet. Studier av andre former for overgrep viser
hvor viktig det er for oss & opprettholde forestillingen om at vi lever i en
verden styrt av rettferdighet, som er forutsigbar, og der vi selv har mulig-
het til & pavirke det som skjer. Nar man helt overraskende blir rammet av
et overgrep, synes det & veere en vanlig reaksjon & knytte arsaken (il seg
selv. Anklagen mot en selv kan ha to utforminger - det kan veere en
atferdsanklage («Jeg skulle ha gjort noe annerledes») eller en mer diffus
karakteriologisk anklage («Det er meg det er noe i veien med») (Bullmann,
1979). Hos barn vil denne form for arsakstilskrivelse ofte folges av magisk
tenkning. Vi ser ogséd ofte hos incestutsatte at denne magiske tenkningen
kan ha vedvart inn i voksen alder uten 4 ha blitt korrigert.

Vi vil her gi et eksempel pa karakteriologisk skyldattribuering, dens
angstdempende virkning og tilknytning til magisk tenkning.

Beate vokste opp hos en enslig, alkoholisert mor-met store psykiske problemer.
Morens alkoholiserte venner begynte & misbruke henne da hun var seks ar. En dag
da hun var sju ar og var alene ute pa veien, var plutselig «Han» der (en imagineer
person med et styrende og straffende vesen). «Han» forklarte at overgrepene



skjedde m,oz: hun var et ekkelt og slemt barn, en som ingen kunne vaere glad i
.zIm:.x gjorde verden forstaelig og ordnet, bestemte hva hun fikk lov ti] og hva :Em
__A_A.m fikk lov til. Som voksen kvinne er Beate fremdeles under «Hansy omw&ﬁ Beate
er :ﬂ_ﬂ.m psykotisk, hun har god innsikt i at hennes magiske forestillinger og .B:wﬂ
o:.__a_.:m «Hany er «urealistiske». Likevel frykter hun mest av alt at terapeutens mal
e an:m «Han». «Han» skaper mening og forutsigbarhet - selv om «Han» gjor
henne til den skyldige i det som gar galt. Men en verden uten «Hany vil for henne
bety en kaotisk verden - en verden full av angst,

Et annet eksempel viser en mer atferdsattribuerende selvanklage:

,_..n.u:m fikk aldri noen positiv respons pa at det hun gjorde var bra. Tvert imot motte
bade moren og faren henne alltid med en strem av kritikk for det gale hun gjorde
Tone var overbevist om at overgrepet var en konsekvens av at hun gjorde s4 mye .mm:.
men var ute av stand til & finne ut hva som skulle til for & gjare det riktige. F:SSL
gav hun aldri opp, men strevde etter & finne de riktige lesningene.

En wmqmwalo_ommmw skyldattribuering kan synes fatalistisk, og er ofte van-
skelig tilgjengelig for endring. Ingenting nytter: «Jeg er ond, ekkel, slem
o.m haples.» En atferdsattribuering vil fere til en fortvilet jakt etter 5.8 los-
ningsmuligheter og mm?wo_imn::mmm:,m8%.2 - men kan veere mer apen for
redefineringer og nye forstaelsesmater.

<._. tror derfor at skillet mellom karakteriologisk attribuering og atferds-
attribuering er viktig, og at det kan ha prognostiske implikasjoner.

2. INCEST - EN MAKTRELASJON

muwn: szmj.:.mnu av incestforholdet skjer ved bruk av vold eller for-
E::m. m._, alltid maktaspektet til stede. Den voksne er barnet overlegen i
bade fysisk og psykisk forstand. Skjevheten i det fysiske maktforholdet

m._.m; at _.dmzmm barn i overgrepssituasjonen er redde for a blj edelagt eller
:._E:w.nm_oa.r barnet kan verken remme eller forsvare seg fysisk. Denne fy-
siske invasjonen i barnets hulrom mener Finkelhor (1988) gir en grunnleg-

MAKTASPEKTE

ey

* Fysisk overmakt
* Psykisk overmakt

1

definering

- usynliggjering

- alminneliggjoring
skyldattribuering
kjeerlighetsdefinering

gende opplevelse av makteslashet, og han fremhever at denne situasjonen
skiller seg fra andre situasjoner med maktmisbruk som barn kan oppleve.

Men ogsa den voksnes psykiske overlegenhet er viktig. I kraft av 4 vaere
den voksne, har overgriperen styring og kontrollmuligheter. Et utslag av
dette er overgriperens mulighet til & definere hva som skjer, og hvem barnet
er. Dette skjer gjennom a) usynliggjering, b) alminneliggjering, c) skyld-
attribuering eller d) kjeerlighetsdefinering.

Usynliggjoring

Med usynliggioring mener vi en situasjon der overgriperen signaliserer
overfor barnet at det som skjer, egentlig ikke skjer. Furniss (1989) hevder
at mange incestforhold kan karakteriseres som pseudoforhold. Ofte kom-
muniserer ikke overgriperen direkte med barnet i situasjonen. Han unngér
a se det i synene og sier minst mulig. Ofte utvikles det et signalsystem, slik
at barnet vet at nar far er gtt opp pa loftet og dunker med stokken i gul-
vet, betyr dette at barnet skal komme opp, kle av seg og legge seg pa et
bestemt sted. Ofte er det ogsa et signal som viser at overgrepet er over. Nar
takelegging av det som foregar blir hovedstrategien, kan barnet lett opp-
fatte seg selv som «usynlig». Det tar da med seg et budskap om at det ikke
er noe verd, noe som forsterker en folelse av maktesleshet og tinglig-

gjering.

Alminneliggjoring

Med alminneliggjoring mener vi at mange overgripere forteller barnet at
den seksuelle kontakten dem imellom er noe som foregar i alle familier.
Det signaliseres at alt er som det skal veere, samtidig som det fremheves
at det som skjer, er hemmelig og ikke ma snakkes om. Denne myten kan
ofte opprettholdes gjennom mange ar, fordi mange av incestfamiliene lever
sveert isolert (Larsen, 1983). For barnet kan det oppleves som et sjokk nar
denne lognen avslores:

Anne kunne fortelle om hvor sjokkert hun ble da hun for ferste gang ble med en
klassevenninne hjem. Da hun mette faren til venninnen, forstod hun rent intuitivt
at venninnens forhold til faren slett ikke var lik det forholdet hun selv hadde til far.
Anne fortalte at hun bar pa en dobbelt skyldfelelse. Forst opplevde hun at det matte
veere noe unormalt med henne, som ikke likte det faren gjorde - og som hun trodde
alle fedre gjorde. Da fars definering av virkeligheten som «alminnelig» ble gjennom-
skuet, forte dette til en ny skyldfelelse. Hun burde ha forstatt at han hadde layet.
Hun burde ikke veert med pa noe sa forkastelig.

Skyldattribuering
En tredje mate overgriperen legitimerer det som skjer pé, er ved 4 definere
barnets atferd som drsak.



Berit fikk alltid here av sin far hvor stygg og slem hun var, og at det eneste hun
kunne brukes til, var a delta i farens perverse seksuelle utfoldelse., Gjennom 15 ar
forsekte hun derfor pa alle mater a gjere sitt beste for & veere snill, slik at far skulle
begynne 4 behandle henne pa en bedre mate. Nar han ikke gjorde dette, ble hun
overbevist om at forklaringen matte vzere at hun faktisk var héples, og at hun derfor
fortsatt burde finne seg i overgrepene.

Kjeerlighetsdefinering

Incestrelasjonen sokes ogsa legitimert ved at overgriperen fremhever over-
for barnet at barnet er den eneste han virkelig bryr seg om. Barnet blir dyr-
ket som et kjeerlighetsobjekt. 1 slike tilfeller skulle vi kanskje forvente at
barnet ville oppleve at det ble positivt verdsatt som person. Vare og andres
kliniske erfaringer (Browne og Finkelhor, 1985) tyder imidlertid ikke pa at
det er tilfellet. I den tidligste fasen av overgrepet kan barnet fole seg
smigret over oppmerksomheten det har fatt. Imidlertid fortar dette seg
etter hvert som de seksuelle kravene oker. Budskapet barnet tar imot fra
overgriperen, synes 4 basere seg mer pa handlingen i seg selv enn pa over-
griperens definering. Nar barnet opplever at dets behov for & leve som barn
ikke blir respektert, tror det at det ikke fortjener at noen er glad i det (Bass
og Davis, 1988).

Eva uttrykte det slik: «Han sa at han forgudet meg, men hvorfor fikk jeg da aldri
lov til & leke med andre barn, hvorfor tvang han meg da til 4 gjore alle de grusomme
tingene, som han ma ha visst at Jjeg ikke likte? Egentlig sa han meg vel aldri, jeg
var bare en ting han brukte, en som ikke var verd noe, skitten og ekkel.»

Bade den fysiske og den psykiske overmakten gir barnet erfaringer fra en
relasjon som i stor grad kjennetegnes av makt og makteslashet.

3. INCEST - EN SEKSUELL RELASJON

Gjennom den seksuelle relasjonen presenteres barnet for voksen seksuali-
tet. Denne seksualiteten er imidlertid ribbet for det som skulle veere den
voksne seksualitetens kjennetegn: innlevelse, hengivenhet og gjensidighet.
Det seksuelle handlingsmenstret kan veere av en slik karakter at barn er
redd det skal sprenges i stykker (ved vaginal og anal sex) eller kveles (ved
oral sex). Barnets dedsangst blir en del av overgrepsreaksjonene. Det er
ogsa viktig 4 veere klar over at barn ofte blir trukket inn i handlings-
menstre som ligger utenfor rammen av «normaley» seksuelle aktiviteter.

Wenche forteller hvordan far bandt henne til sengen og pisket henne med en ride-
pisk, og ogsa hvordan han inviterte kamerater til 4 misbruke henne mens han s pa.

[ sin iver etter 4 frikjenne barnet fra skylden for den seksuelle relasjonen,
synes mange 4 fremstille barnet som totalt aseksuelt. Vi mener imidlertid

* Angst for utslettelse
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¢ Angst for skyldfelelse
pga. egen scksuell
opphisselse

« Egen verdi kun som
seksuelt vesen

at det & ta utgangspunkt i erkjennelsen og forstaelsen av barneseksuali-
tetens vesen ikke reduserer den voksnes ansvar og skyld i incestrelasjonen.
Pa mange mater er nettopp det at barnet er ef seksuelt vesen, med pa a eke
skadevirkningene ved seksuelle overgrep. Barnescksualiteten omfatter en
naturlig nysgjerrighet overfor egen og andres kropp. Barn har evnen til 4
oppleve seksuell opphisselse og lyst, men er i sin natur forst og fremst
autoerotiske. Barn har dessuten et stort behov for fysisk nzerhet og kjeer-
tegn. Deres seksualitet har ikke niddd et modningsnivd som omfatter en
integrering i ett felles uttrykk som bade rommer lystfylt neerhet til et annet
menneske og seksuell hengivelse. Dette skjer farst gjennom pubertets-
utviklingen.

Den seksuelle kontakten som barnet utsettes for i overgrepssiluasjonen,
kan ogsa vekke seksuelle felelser hos barnet:

Ingrid forteller at far kom inn til henne mens hun sov, la seg bak henne og befolte
henne varsomt. Hun vaknet av sine egne seksuelle reaksjoner, og ble stiv av angst,

forvirring og fortvilelse.

For mange har nettopp sammenblandingen av lyst, angst og smerte skapt
store vanskeligheter. Barna blir forvirret, deres naturlige behov for fysisk
kontakt og naerhet blir ikke tatt hensyn til. Det de har leert, er isteden &
skulle stille opp for andre, de tror at det er gjennom 4 veere et seksuelt
objekt at andre vil ha kontakt med dem. Dette forer ofte til at barna frem-
viser en seksualisert, ikke aldersadekvat atferd, som virker fremmed og
stotende pa andre.

4. INCEST - EN SVIKEFULL RELASJON
Incest er et seksuelt overgrep utfert av en av barnets 0omsorgspersoner.
Dette innebeerer at en person som barnet er naer knyttet til og avhengig av,



* Overgripers tillitsbrudd
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har forbrutt seg mot det. For barnet representerer derfor overgrepet et
alvorlig fillitsbrudd. Overgriperen sviker barnet bade ved selve overgrepet
og ved legnene som er knyttet til det. For mange barn er det nesten umulig
a tro at overgriperen og OMSOrgspersonen er en og samme person.

Petter uttrykte det slik: «Den skumle fyren som kom inn i sengen min, var ikke
pappa, kunne ikke veere pappa. Han sa helt annerledes ut i fjeset og gjorde ting som
pappa aldri kunne ha gjort.»

Incestutsattes opplevelse av svik knytter seg ogsa til andre omsorgsper-
soner enn overgriperen, ofte til mor. Det at hun og andre ikke oppfattet
signaler som kanskje ble gitt, det at de ikke av seg selv forstod, ligger der
som en skuffelse.

Erfaringene fra den svikefulle relasjonen gir grunnlag for tvil og mistro
til andre mennesker. Det medferer 0gsa angst for det uventede, det updlite-
lige - angst for at det som synes godt, kan vise seg 4 vaere det motsatte.

Forst og fremst nedfeller den svikefulle relasjonen seg som en sorg — sorg
over lapet av en kjerlighetsrelasjon de kanskje hadde hatt, men som ble
odelagt, sorg over alt de savnet og ikke fikk, og sorg over en tapt barndom.

5. INCEST - EN HEMMELIG RELASJON
Hemmeligholdelsen er en sentral side ved overgrepet. Uten den ville over-
grepet ikke veert mulig. Den voksne vet at det er en kriminell handling, og
at det er helt nedvendig & fa barnet fra a rope hva som skjer. Hemmelig-
holdelsen opprettholdes ofte ved direkte trusler fra overgriperen.
Barnets frykt for avslaring er bade knyttet til angsten for 4 bli straffet
av overgriperen og til angsten for a bli straffet og fordemt av andre. Barnet
blir derfor i stor grad preget av ambivalens. Pa den ene siden har det et
inderlig enske om at noen skal oppdage hva som foregér, og beskytte det
mot videre overgrep. Pa den andre siden regner barnet med at avsleringen
vil resultere i en «katastrofe» for det selv eller for omgivelsene. Nar over-

D * Angst for avslering,
i straff, katastrofe osv.
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HEMMELIGHOLDELSEN

griperen har definert forholdet som «usynlig», blir det ogsa en hemmelig-
holdelse innad i relasjonen. Hendelsene oppleves som uvirkelige - «ikke-
eksisterende». Det 4 late som om ingenting skjer, gir barnet en opplevelse
av & veere annerledes og isolert fra andre. Uvirkelighetsfolelsen setter sitt
“preg pd andre relasjoner. Barnet faler at det spiller en rolle, og ma late som
om det er en annen: «Hvis de andre hadde visst hva som skjer, ville de sett
annerledes p4 meg.» Denne tanken gjor at barnets ovrige relasjoner blir
en slags «pseudoforhold». Opplevelsen av 4 vaere en annen enn den man
gir seg ut for, skaper angst, identitetsforvirring og folelse av skyld.

Tausheten omkring incest som fenomen i samfunnet er ogsa av betyd-
ning for barnets situasjon. Mens andre traumatiske opplevelser som barn
kan bli utsatt for, eksisterer som sosiale realiteter, og er beskrevet i eventyr,
filmer og barnebeker, s er dette ikke tilfellet for seksuelle overgrep. Dette
gjer at barnet blir stiende uten noen 4 identifisere seg med. Barnet tror
at ingen andre vet at «dette finnes», og mangler derfor begreper a uttrykke
seg gjennom.

Dette gjenspeiles for eksempel i Wassmos boktittel Det stumme rommet,
og har ikke bare sammenheng med en konkret mangel pa ord for a for-
midle overgrepssituasjonen, men reflekterer ogsa barnets opplevelse av det
ufattelige det har veert utsatt for. Det blir derfor ogsa ofte en sprakles

hemmelighet.

"Traumeperspektivet - fem ulike splittelsesformer

I litteratur om reaksjoner pa alvorlige traumer skiller man mellom ulike
nivder i reaksjonsform (Rowan, 1990). Nar smerten og belastningen er til
a holde ut, kan krisen traumet utlaser, fore til vekst og til utvikling av gode
mestringsstrategier. Men nar smerten er s4 sterk at barnet ikke kan baere
den, md smerten - og hendelsen som har utlost den — fortrenges.
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Dersom traumet imidlertid skjer tidlig i barnets utvikling, vil det vare
fare for at barnet velger en «avspaltning» av traumets innhold. Det siste
nivaet, som betegnes som «transmarginalt stress», er kjennetegnet ved at
stresset er sd kraftig at personen spalter fullstendig av, og tidligere utvik-
lede overlevelsesstrategier bryter sammen.

«Splitting», eller avspaltning, er tradisjonelt en woa,\ma_ﬁmwm:mman som
er knyttet til de tidligste periodene i utviklingen, og som preger personer
med tidlige utviklingsforstyrrelser. Den karakteriseres ved at motstridende
elementer ved andre mennesker og ved en selv blir mulig 4 baere ved 3 opp-
rette en atskilthet - en splittelse - av opplevelsen (Klein, 1959; Fairbairn,
1976).

Smerten som incest - den traumatiske overgrepsrelasjonen - skaper i et
barn, kan betegnes som et slikt transmarginalt stress. Mer nevrotisk pre-
gede forsvarsmekanismer, for eksempel fortrengning, synes ikke & strekke
til som vern mot denne smerten. Incestutsatte utvikler u/ike avverger eller
overlevelsesstrategier. Vi skal her presentere fem slike splittelsesstrategier
som vi ofte har mett.

1. HODE-KROPP-SPLITTELSEN
En mate a takle overgrepssituasjonen pa for barnet, er a skille mellom
hode og kropp. Barnet «lever j sitt._ hode», og opplever at det er her

«selvet» holder til. Barnets budskap til seg selv er at kroppen «er ikke

meg», det som foregar med kroppen, angar det ikke. Rent psykologisk fra-
skriver barnet seg med andre ord sin egen kropp. «Det er ikke meg dette
skjer med, bare kroppen min» er et uttrykk vi ofte steter pi nar
incestutsatte beskriver det de har opplevd. Denne overlevelsesstrategien
kan fore til at den utsatte bide som barn 0g senere som voksen har et frem-
medgjort forhold til sin egen kropp. Hun tar avstand fra den, og tar heller
ikke vare pa den. ;

Konkret kan det fore til at kroppens signaler pi sykdom, smerte osv.
ikke blir tatt pa alvor. Hode-kropp-atskillelsen kan lett oppfattes som en
darlig mestringsstrategi nar vi moter den hos voksne pasienter. Imidlertid
har den beskyttet barnet fra de smertefulle opplevelsene det har veert utsatt
for, smerter som den voksne kvinnen (eller mannen) kan oppleve som uut-
holdelige nar de senere far kontakt med dem i terapi.

2. SPLITTELSEN JEG ER - JEG ER IKKE

Denne strategien omfatter feriomener som ofte gar under betegnelsen
depersonalisering og dissosiasjon. For disse barna har det ikke veert mulig
a utvikle en hode-kropp-atskillelse, kanskje fordi ogsa hodet har veert
involvert i overgrepene. Barnet har isteden provd a gjore Seg nummen og
Jfiern, og distansere seg fra det som foregar. Det er som om barnet forsaker
4 late som om det som skjer, ikke har noe med det selv & gjore.

Ogsa denne strategien skaffer barnet distanse til de smertefulle opplevel-
sene, men gjor det imidlertid pa en enhetlig mate, og forer derfor ikke til
at den utsatte senere opplever oppsplittethet i egen kropp, slik vi beskrev
ovenfor. Den totale distansering fra det som har foregatt, gjor det imidler-
tid vanskelig senere 4 fa tak i hendelsene. Det er som om et slar av yvirke-
lighet gjor omradet utilgjengelig. Det er lett & se det funksjonelle i denne
beskyttelsesformen.

Ulempen er imidlertid at for et barn som til stadighet er utsatt for over-
grep, vil denne mekanismen fare til at det far et distansert og uvirkelig for-
hold til seg selv generelt. Vi ser at personen mangler kontakt med egne
felelser og opplevelser. Den samme mekanismen er ogsa beskrevet i til-
knytning til voldtekt i voksen alder (Rose, 1986).

3. SPLITTELSEN OND VIRKELIGHET - GOD DROMMEVERDEN
For mange av de barna som har opplevd incest i oppveksten, har livet veert
sa fylt av lidelse at det har veert nedvendig & skape en erstatning paé fantasi-
planet for & overleve psykologisk. Barnet forseker a skape et skille mellom
det uutholdelige na’et og sin egen dremmeverden. For noen kan det se ut
som om virkeligheten ikke har inneholdt nok positive ingredienser til at en
oppsplitting mellom det gode og det onde i tilveerelsen er mulig. Barnet
er imidlertid i stand til 4 videreutikle det lille det har fatt med seg av posi-



tive opplevelser, til & etablere en drommeverden som det kan seke tilflukt
I nar overgrepene foregar.

Barnets psykologiske tilfluktssted er et hemmelig sted. Det de skaffer
seg av trygghet og glede i denne dremmeverdenen, er de ofte usikre pa om
de har lov til & oppleve, fordi incestutsatte barn har lert at de er til for
andre. Dette gjor kanskje at skillet mellom deres dremmeverden og det vir-
kelige livet blir mer bastant enn hva vi finner hos andre.

Kvinner vi har jobbet med, har fortalt om terapeuter som har fremholdt
at det a soke tilflukt i en avspaltet dremmeverden kan fore til en psykotisk
utvikling. Vi tror imidlertid det er viktig 4 se at denne fantasiverdenen kan
veere viktig & ha med seg nar en skal jobbe videre med 4 fa en bedre til-
veerelse. PA samme maten som de som barn sokte beskyttelse i denne delen
av seg selv, kan de som voksne seke tilflukt her nar de for eksempel under
terapiprosessen kommer i kontakt med materiale som blir for truende. Vi
tror med andre ord at en slik dremmeverden ogsa for voksne kan veere en
god mestringsstrategi, og at den representerer en terapeutisk viktig allian-
separtner, ikke en motstander.

4. SPLITTELSEN «DET GODE OBJEKT» - «DET ONDE OBJEKT»

Mange incestutsatte har hatt blandede felelser i forhold til den som har
misbrukt dem. Barnet forsgker senere 4 holde de «positive» folelses-
elementene fra tidligere faser av overgrepet, eller fra andre sider ved for-
holdet til overgriperen, atskilt fra de vonde folelsene i overgrepssitua-
sjonen.

For seg selv forseker barnet a splitte opp bildet. Hvis far er overgriperen,
kan de skape seg et bilde av «den gode» versus «den onde» faren. Det blir
vanskelig a forholde seg til en far som har to ansikter. Barnet prever derfor
a holde de to bildene fra hverandre,

I dagdremmer kan barnet sa fantasere om forholdet til «den gode»n
delen av overgriperen, og late som om den andre delen ikke eksisterer.
Imidlertid kan denne dukke opp nar barnet sover, i form av sterke mare-
ritt, hvor barnet opplever seg truet pd livet. Marerittet kan 0gsa vare ved
etter at overgrepsperioden er over, forteller mange incestutsatte om i vok-
sen alder (Haga, 1988).

Det er lett & se ulempene ved en slik oppdeling; ogsa andre personer
splittes i gode og onde. Det kan blj farlig & oppleve at medmennesker ogsa
har darlige sider, ved siden av de positive.

5. SPLITTELSE I BARNET SELV

I skjennlitteraere boker (f.eks. Chases Ngr kaninene hyler 1988) er det en
rekke ganger beskrevet hvordan alvorlig mishandling av barn har fort ti]
personlighetsspalting. Dette innebzrer at de delene av personligheten som

on

er sterkest rammet av et overgrep, spaltes av og forblir upavirket av barnets
videre utvikling. Det er som om denne delen av barnet gar inn i en «torne-
rosesevn», og pa denne maten blir beskyttet mot videre pakjenninger. Vart
inntrykk er at etter at en slik avspalting har funnet sted, prever barnet &
fortsette sin utvikling «som om ingenting har skjedd». Det er som om det
gir tilvaerelsen en mulighet til 4 vise seg fra en bedre side. Det avstengte
barnet kan vi s4 mete igjen med hele sin smerte nar barnet er blitt voksent
og kommer i terapi.

For noen oppleves det avspaltede barnet som en ukjent person de naer-
mest baerer med seg, og som de ofte er redd skal blamere dem i sosiale
sammenhenger. For andre blir dette mer en symbolsk mate & beskrive sin
cgen sarbarhet pd. Uansett ma den voksnes forhold til denne siden av seg
selv bli et viktig terapeutisk tema. Vi har erfart at vi i en behandlingssitua-
sjon er blitt konfrontert med flere «barny fra wlike alderstrinn. Det er som
om det avspaltede barnet presser seg frem - det kommer til syne gjennom
et annet ordforrdd, tonefall og mimikk enn ellers. Vi har imidlertid ikke
selv opplevd at disse avspaltede «barnax ogsa har utviklet seg videre som
egne selvstendige personer, slik det er beskrevet for eksempel i filmen Evas

tre ansikter.

Gir denne forstaelsesmodellen okt innsikt i sentrale
reaksjonsmenstre hos incestutsatte?

Vi hevdet innledningsvis at var forstaelsesmodell, bygd pa relasjons- og
traumeperspektivet, kunne gi et grunnlag for a forsta:

1. Den incestutsattes selvbilde

2. Den incestutsattes bilde av «den andre»
3. Gjentakelsessyndromet

4. Selvbeskadigelsen

Vi vil derfor til slutt oppsummere og samle elementene fra det vi hittil har
beskrevet, i forhold til disse fire hovedpunktene.

1. SELVBILDET

Det er en omfattende oppgave & oppsummere grunnlaget for det negative
selvbildet hos incestutsatte, som ofte omtales som deres lave selvfglelse,
«opplevd kjerne av ondskap» (Hildebrand, 1986; Miller, 1984), selvhat og
selvfordemmelse, skyld og skamfolelse. Vi har valgt a dele dette inn i tre
omrader: reaksjonen pa andres bekreftelse, opplevelsen av en selv som
grunnleggende ond, og skyld- og skamproblematikken.



I. SELVBILDET
«Jeg er ingenting verd»
«Jeg er ond»
«Jeg skammer meg og foler meg skyldig»
«leg er ingen»
«Jeg er uten sammenheng»
«Jeg er mange»

2. «DEN ANDRE»
«Du er god» (idealisering)
«Dine behov er viktigere enn mine»
«Du og jeg har en hemmelighet sammen»
«Du er _._ﬁo:_.mmm_um?M
«Du er farlign»
«Du kommer til & svikte meg»
«Du er helt annerledes enn meg»

3. GJENTAKELSESSYNDROMET
Reparasjonsbehov
Opplevelse av verdileshet
Manglende rett til 4 si nei
Konsekvens av belennet atferd
Manglende diskrimineringsevne
Overgripers utvelgelse

4. SELVDESTRUKTIVITET
Fortjent straff
Synliggjering av smerten
Trygghet i det kjente
Erstatning for den psykiske smerten
Erobre autonomi
Fordreid aggresjon

«Jeg er ingenting verd» - reaksjon pd andres bekreftelse

Bade overgripers definering, andres negative reaksjoner pa seksualisert
atferd, og fantasiene om fordemmelse hvis hemmeligheten blir kjent, er
med pd 4 gi den incestutsatte folelsen av 4 veere nedverdiget og fordemt
av andre. Overgrep kan ogsé fere til manglende evne til konsentrasjon og
problemlgsning pad andre omrader, noe som forsterker opplevelsen av
manglende mestring og verdi.

Imidlertid far incestutsatte ogsd mye positiv bekreftelse fra andre, blant
annet pa grunn av sin hjelpsomhet og sensitivitet. Man undrer seg ofte
over hvorfor slik positiv bekreftelse i sa liten grad nar inn og blir tatt imot.
Splittelsesreaksjonene, iseer opplevelsen av jeg er — jeg er ikke, gjor at posi-
tiv bekreftelse oppleves som noe som ikke angar en selv. «Jeg herer hva
du sier, men det er liksom ikke meg det handler om.»

«Jeg er ond»

Den angst og smerte maktovergrepet medferer, utlaser en aggressiv
motimpuls. Denne aggressive impulsen er en forsvarsimpuls som skal
beskytte individet. Vi vet fra klinisk erfaring, blant annet i forhold til
depresjoner, hvordan aggresjon som ikke blir uttrykt, kan vende seg inn-
over og rettes mot personen selv. En slik fordreining av aggresjonens ret-
ning oppleves som selvhat og selvfordemmelse.

Vitenker oss ogsa at den fysiske invaderingen forer til at de psykologiske
grensene mellom «meg» og «den andre» utviskes. Det blir ikke mulig for
den utsatte & opprettholde skillet mellom seg selv og «den andre». «Det
onde som gjeres mot meg, er meg.»

Fairbairn (1943) skiller mellom det internaliserte «onde objekt» og den
moralske «onde» delen av en selv. Den moralske fordemmelsen av en selv
er knyttet til opplevelsen av skyld. Imidlertid er opplevelsen av & vaere
grunnleggende ond til stede ogsa nar den utsatte vel at overgrepet ikke kan
lastes henne. Dette kan ogsa forstis i lys av hode-kropp-splittelsen, eller
splittelsen mellom felelser og tanker.

«Jeg skammer meg og foler meg skyldigy

Vi har nevnt flere grunner til at den incestutsatie opplever seg selv som
arsak til overgrepet: overgripers definering, barnets naturlig egosentriske
tenkning og skyldattribuering som angstavverge. Vi har ogsa beskrevel
hvordan barnets eventuelle seksuelle lystopplevelse eker skyldfalelsen.
Iblant tar ogsa barnet selv initiativet til overgrepet. Slik iscenesettelse av
det man vet er uunngaelig, gir en folelse av 4 ha beholdt en liten del av
kontrollen, og fungerer derfor angstdempende. Prisen er imidlertid at.-man
blir den skyldige.



Begrepene skyld og skam brukes ofte om hverandre. Skam, slik vi vil
beskrive det, er knyttet til @ bli sett - gy andre og av seg sely (Erikson,
1950).

Hvilke forhold er det som skaper skamfolelse? Mange har veert opp-
tatt av at skamfelelsen er knyttet til selve incest-fabuet. Hildebrand og
Christensen (1986) hevder at barnet ikke opplever skam far det blir klar
over at et slikt tabu eksisterer. Denne tenkningen synes ikke 4 ta med j
betraktningen at mange av de misbrukte barna har veert tvunget inn i
atferdsmenstre som rommer nedverdigende handlinger av en annen karak-
ter enn «normal» seksualitet. Det 4 ha veert delaktig i handlinger som har
blitt oppfattet som skitne, synes i seg selv & kunne gi grunnlag for opplevel-
sen av fornedrelse og skam.

Opplevelsen av skam hos incestutsatte er knyttet til skyldproblematik-
ken: «Jeg skammer meg fordi det var min skyld», «Det er sa skamfylt fordi
jeg reagerte, opplevde a bli seksuelt stimulert av det han gjorde mot meg»
eller «Det var jeg som var stygg og slem, derfor ble jeg brukt, og derfor
er det min skamy.

Opplevelsen av a vaere smittet, tilskitnet og odelagt sitter lenge i, selv om
den utsatte har arbeidet med 4 innse at drsaken og skylden ligger hos over-
griperen. Hvem kan like eller elske en som har en slik historie, som har
opplevd denne fornedrelsen, spar mange.

Personer som har vert vitne til eller offer for odeleggelse, det veere seg
som krigsofre, voldsofre eller incestutsatte, baerer denne erfaringen med
seg resten av livet - ofte i form av Sorg over tapt uskyld.

Det er sammensmeltingen av skyld 0g sorg som er skammens kjerne.
Ingen terapi skal eller kan ta bort denne sorgen, men det terapeutiske mal
blir a skille sorgen fra skylden.

«Jeg er ingen»

I tillegg til & oppleve selvet som ondt, skyldig og fordemt, sliter incest-
utsatte ogsa med folelsen av «ikke a veere noen». Vi kan forsta dette pa
bakgrunn av virkelighetsfolelsen som hemmeligholdelsen skaper, og split-
telsen jeg er - jeg er ikke. A ha blitt behandlet som objekt er ogsa med
pa a vanskeliggjore en klar identitetsopplevelse,

«Jeg er uten sammenheng»

En folge av hemmeligholdelsen synes ogsa 4 vaere at man opplever seg selv
som uten sammenheng. I det ene oyeblikket er man barn, gjor lekser, leker
osv. I det andre ayeblikket er man fars elskerinne. At disse to virkelighetene

ikke bekrefter hverandre, gir en opplevelse av manglende sammenheng i til--

veerelsen - i det ene oyeblikket er selvet én - j det andre oyeblikket en
annen.

«Jeg er mange»
Det vi har kalt «splittelsen i barnet selvy», gjor at incestutsatte iblant opp-
lever seg selv som bestaende av ulike personer. Dette kan gi seg uttrykk i
form av det sarbare, avspaltede barnet som kommer til syne bade i terapi
og ellers, men ogsa i form av utvikling av «multiple personlighetery,
Incestutsatte forteller ofte at de er mestere i 4 spille ulike roller. Imidler-
tid gir dette neppe en dypere folelse av a veere mange, men kan gi opplevel-
sen av a veere falsk, eller helst - & veere ingen.

2. «DEN ANDRE»

Dannelsen av bildet av «den andre», slik vi har skissert det i modellen, er
knyttet til forholdet til overgriperen og de konsekvenser dette far for andre
relasjoner. Overgriperen er for mange utsatte en sammensatt person. Ved
at barnet fritar den voksne for skyld og splitter bildet av overgriperen i den
gode og den onde, oppstar grunnlaget for & idealisere «den andrey. Fordi
det opplever seg selv som objekt, blir «den andre» en hvis behoy barnet
ma imetekomme,

Den incestutsattes folsomhet nar det gjelder andres behov og forvent-
ninger, kan komme til uttrykk enten som angststyrt «gyentjeneri» eller
som en helt reell opplevelse av at den andres behov er mer legitime enn ens
egne. Men nettopp splittelsen i det gode og det onde objekt og erfaringene
med tillitsbrudd medforer at «den andre» blir en wforutsighar; skiftende og
potensielt farlig person. En konsekvens av maktmisbruket kan ogsa veere
at «den andre» oppleves som en som er ute etter 4 styre og kontrollere.
Forst og fremst er imidlertid bildet av «den andre» preget av konsekven-
sene hemmeligholdelsen far - isolering og uvirkelighetsfolelse. «Den
andre» kan neppe forsta meg, fordi jeg er helt annerledes. Relasjonen til
«den andre» oppleves som ikke «pa ordentlig» - det blir et pseudoforhold,
og derfor utrygt.

3. GJENTAKELSESSYNDROMET

Barn som har veert utsatt for seksuelle overgrep fra en omsorgsperson,
utsettes ogsa ofte for seksuelle overgrep fra andre, bade som barn 0g senere
som voksne (Herman, 1981; Browne og Finkelhor, 1985; Seetre, Holter og
Jebsen 1986; Russell, 1986). Dette kan og ma forstis ut fra flere forhold:

Reparasjonsbehov

Et barn som har veert utsatt for et overgrepstraume, blir sittende igjen med
forvirring, angst og usikkerhet som det ikke takler (f. Miller, 1984). For
a beskytte seg vil det ofte forsoke & fortrenge det som har skjedd. Samtidig
vil individets iboende tendens til a reparere de folelsesmessige skadene
tvinge det til 4 gjore noe. Det handlingsmonsteret som sa etableres. kaller



vi seksualisert atferd. Ved a gjenta i handling det det har opplevd i over-
grepssituasjonen, forseker barnet 4 fa en slags mening i det som har
skjedd.

Samtidig er dette ogsa en mate 3 avreagere pa, gjennom for eksempel
a skulle utsette andre barn for de samme handlingene som det selv har
mattet underkaste seg. Et slikt handlingsmenster far ofte et karikert preg.

Opplevelse av verdiloshet

Browne og Finkelhor (1985) hevder at samfunnets stigmatisering av per-
soner som har veert utsatt for seksuelle overgrep, er et sentralt punkt for
a forsta hvorfor gjentakelser ofte finner sted. Var kulturs dyrkelse av den
«uskyldige renhet», signaler fra overgriper eller omverden om hvor skam-
melig, skittent og annerledes offeret er, gir det en bekreftelse pa at det er
mindreverdig (jf. Hildebrand, 1983; Russell, 1986). Dette synet pa seg selv
gjor det meningslost for barnet & skulle beskytte seg mot nye overgrep, det
opplever at det ikke har noe verdifullt & beskytte, og ikke fortjener bedre.

Manglende rett til G si nei

Bade opplevelsen av 4 veere et objekt for andre, den fysiske invaderingen
og krenkelsen av barnets autonomi gjer at incestutsatte barn ofte ikke
foler at de har rett til & sette grenser for hva andre kan gjore mot dem. Har
overgrepene startet allerede pa et tidlig tidspunkt i barnets liv, vil konse-
kvensen kunne bli at barnet opplever seg selv som en gjenstand uten rett
til egne meninger og felelser. Et individ med en s& manglende evne til &
beskytte seg selv, vil meget lett bli utsatt for nye overgrep.

Konsekvens av belonnet atferd

Gjennom overgrepet kan barnet ha opplevd at bestemte seksuelle handlin-
ger blir oppmuntret og belennet ay overgriperen. Det kan tro at dette er
handlinger ogsa andre voksne forventer av det. Det incestutsatte barnet
kan tro at seksualitet er prisen som ma betales for 4 oppnd nzrhet og kon-
takt med voksne mennesker, og at det kun er giennom denne atferden det
kan bli akseptert (Browne og Finkelhor, 1985).

Manglende diskrimineringsevne

Sviker barnet har opplevd, kan medfere at det senere mangler evnen til &
se og oppfatte faresignaler. Tilliten barnet naturlig har i forhold til naere
personer, er blitt edelagt, og det vet ikke lenger hvem som er til 4 stole pa.
For barnet betyr det ofte at det senere ikke er i stand til & vurdere mennes-
ker det meater; det mangler forutsetninger for & forsta nar voksne vil det
godt, og nar de vil det vondt. Dette kan fore til overgrepsgjentakelser (Rus-
sell, 1986).

Overgripers utvelgelse

Viten om at en person tidligere har veert utsatt for overgrep, kan for poten-
sielle overgripere virke pirrende og opphissende. Deres fantasier om slike
handlinger kan bli stimulert, og sa lenge myter om at «offeret selv har bedt
om det» far fortsette 4 eksistere, kan dette redusere de indre hindringene
som tidligere har forhindret overgrep (Russell, 1986; Janoff-Bullman og
Frieze, 1983). Synet pd barn som har vart misbrukt som odelagte
(«damaged goods»), tror man pa samme mate bidrar til 4 redusere de
naturlige motforestillingene.

Russell (1986) hevder ogsa at en i klinisk praksis gang pa gang ser at
overgripere velger ut sine ofre ut fra psykologiske og sosiale sarbarhetskri-
terier. Dette innebzerer at det incestutsatte barnet, med sin oppfatning av
seg selv som ond og edelagt, med sin manglende evne til 4 kunne sette
grenser for hva andre kan gjere mot det, og med sin sosiale isolasjon, vil
veere et lett bytte.

Vi har her nevnt seks faktorer som kan gi mening (il gjentakelsessyn-
dromet. Ut fra klinisk erfaring synes de tre forste — reparasjonsbehovet,
opplevelsen av verdilashet og opplevelsen av manglende rett til 4 si nej -
mest grunnleggende 4 arbeide med. De er alle knyttet til det negative selv-
bildet.

A leere n ye strategier, og d oppove diskrimineringsevnen, Jorutsetter at
:?: har en grunnleggende motivasjon for a forsvare og beskytte selvet,
Jordi det oppleves som verdifulit.

4. SELVDESTRUKTIVITET

Opplevelsen av seg selv som ond, preget av skyld- og skamfelelse, forer
ofte incestutsatte inn i et selvdestruktivi atferdsmenster. Det kan dreie seg
om alkohol- og stoffmisbruk, prostitusjon og en rekke former for direkte
selvbeskadigelse, som & brenne, kutte eller skjaere i egen kropp. Den sist-
nevnte kategorien av handlinger er vel noe av det som oppleves som mest
provoserende, og er kanskje det vi har vanskeligst for 4 forsta. Vi skal se
pa ulike psykologiske funksjoner et slikt selvdestruktivt handlingsmenster
kan ha.

Fortjent straff

Mange utsatte opplever at det a skade seg selv er en naturlig konsekvens
av deres svarie selvbilde. De har ikke gjort seg fortjent til annet enn smerte.
Nar de straffer seg selv, er det en konsekvens av opplevelsen av det «onde
selvy, og det er ogsa en synliggjering av denne opplevelsen,

Synliggjoring av smerten
Selvbeskadigelsen kan ogsé pa en helt annen mate vaere en synliggjering,
men av smerten den incestutsatle bzerer. Selvbeskadigelsen blir et budskap



om hva personen selv har vart utsatt for, et ordlest skrik fra det stumme
barnet som ikke har veert i stand til a fortelle hva det har opplevd. Det blir
et forsek pa & bryte hemmeligholdelsen og bli synlig igjen.

Trygghet i det kjente

Noen incestutsatte har hatt en tilveerelse sa fylt av smerteopplevelse at
dette er den siden av livet de foler seg trygge pd. Det 4 ha det godt blir far-
lig fordi det er ukjent. Dette kan ogsd forstas pa bakgrunn av erfaringene
med svik fra de voksnes side. En kvinne uttrykte det slik:

«Nar noen gjer noe godt mot meg, blir jeg redd, redd for & skulle kjenne alt jeg
har savnet, og redd for 4 bli sveket igjen. Derfor kutter jeg meg med barberblad,
da feler jeg meg pa trygg grunn igjen.»

Erstatning for den psykiske smerten

En annen beslektet funksjon selvbeskadigelsen kan ha, er a erstatte psy-
kisk smerte med fysisk. Vi forstar dette som et forsek pa & oppheve uvirke-
lighetsfolelsen og vise at smerten er reell. Dessuten forstar vi ogsa selvbes-
kadigelsen som en mate 4 fa kontroll pa og dermed avverge angst.

Erobre autonomi
Selvbeskadigelse kan ogsa gi en opplevelse av a erobre tilbake autonomien
og initiativet som maktovergrepet frarevet en. En pasient sa det slik:

«Nar jeg edelegger meg selv, ser Jeg hva det er som gjer vondt, da har jeg liksom
en slags kontroll over det, det er tryggere enn & bli overmannet av alle de onde falel-
sene som presser pd inni meg.»

Fordreid aggresjon

Selvbeskadigelsen kan ogsa veere uttrykk for aggressive folelser overfor
overgriperen som barnet pa grunn av sin maktesioshet ikke har kunnet
uttrykke. Isteden rettes aggresjonen mot en selv, og selvbeskadigelsen for-
teller noe om aggresjonens kraft og styrke.

Selvdestruktivitet har, som vi har vist, mange funksjoner, og kan gi
mening ut fra ulike perspektiver. Klinisk sammenblandes ofte selvbeskadi-
gelse og suicidalitet. Ut fra var erfaring er selvbeskadigelse og selvdestruk-
tivitet et signal til omverdenen om selvhat, smerte og aggresjon. Iblant kan
dette vaere sa sterkt at personen ensker a de, og edelegge «det onde» som
er blitt en del av selvet. Hvorvidt budskapet den selvdestruktive atferden
formidler, er et slikt anske om & de, eller om den signaliserer et pnske om
at omverdenen skal se smerten, ma den enkelte terapeut trenge inn i og for-
soke a forsta.

Avslutning

I dette kapitlet har vi ensket & gi vart bidrag til utviklingen av en forsta-
elsesmodell for de konsekvensene en incestopplevelse far. Sentrale re-
aksjonsmenstre hos incestutsatte er beskrevet ut fra et relasjonsperspektiv
og et traumeperspektiv.

Det er mange innvendinger mot 4 etterstrebe en felles forstaelsesmodell.
Incestovergrepet er én del av barnets liv. Relasjonene og livsvilkarene for
ovrig vil veere sa varierte at matene overgrepet nedfeller seg' som psyko-
logisk skade p4, vil vaere sveert forskjellige. Dessuten vet vi at selve over-
grepets karakter, dets innhold og varighet og relasjonens nzerhet og betyd-
ning, er avgjerende.

I var praksis har vi mett enkeltpasienter som forteller om krenkelser
over lang tid, men som samtidig synes 4 ha unngatt bade opplevelsen av
«det onde selv» og utvikling av splittelsesstrategier som beskyttelse.

Noen Aar klart & benytte fortrengning som beskyttelse, og noen Aar klart
4 holde fast ved at overgriperen er den ansvarlige.

Som ved all annen terapi undrer vi oss over variasjonen i sarbarhet, og
hva som kan virke som beskyttelsesfaktorer. Forstaelsesmodellen — slik vi
har skissert den - er ikke en argumentasjon for at incest representerer én
skade og én patologi, og dermed nedvendiggjor én spesiell terapeutisk til-
narming.

Imidlertid vil vi argumentere mot at ulikhetene innen gruppen incest-
utsatte gjor det mindre viktig 4 veere oppmerksom pa en del saeregne pro-
blemer denne gruppen sliter med. Blant behandlere er dette dessverre en
oppfatning vi ofte mater: «Incest var bare ett av mange symptomer pa
familiedysfunksjon.» «lIncest var bare ett av mange traumer dette barnet
mette.» «Det er derfor ikke nedvendig 4 vie denne problematikken seer-
skilt oppmerksomhet.»

Utfordringen til oss som behandlere er bade 4 holde fast ved den enkelte
pasients opplevelse og forstéelse og & holde fast ved de fellestrekk som
synes & prege mange av dem som har denne bakgrunnen.

Vi har i dette kapitlet tatt utgangspunkt i terapierfaringer fra bade
voksen- og barnepsykiatrien. P4 denne méaten har det vaert mulig 4 holde
fokus bade pa barnets verden nar overgrepet skjedde, og pa prosessen frem
til den voksnes utforming av senskader. Vi tror at videre modellbygging ma
holde fast pa begge disse aspektene.
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5. «Sjelemordy!
— om incest og en psykotisk
opplevelse av verden

av Tone S. Borchgrevink

Du ska veta vem jag ér,
du ska veta mitt liv,

du skall leva mitt liv,
annars finns inte jag.

Barbro Sandin, 1989

En stor andel av de psykologiske problemer vi moter i helsevesenet, henger
sammen med fysiske og seksuelle overgrep i barndommen. 1kke minst nar
det gjelder incest og seksuelle overgrep, har psykiatrien oversett mye av det
pasientene faktisk har opplevd, eventuelt tolket det som fortrengte sek-
suelle fantasier. Debatten har fatt ny aktualitet de senere arene, forst og
fremst fordi en har pavist hvor utbredt incest og seksuelle overgrep er i
befolkningen (se kap. 1), men ogsi pa grunn av diskusjonen om Freuds
forkastelse av forferelsesteorien (Masson, 1984) (se kap. 20).

Forekomststudiene av incest og seksuelt misbruk viser at rundt en
tredjedel av alle psykiatriske pasienter har hatt slike opplevelser. Behand-
lingsapparatet har i overveiende grad forstatt det som fantasier — eller ik ke
veert oppmerksom pé hva pasientene har opplevd, noe som har medfert
en alvorlig svikt i muligheten til a4 bekrefte deres virkelighetsopplevelse.

I dette kapitlet skal vi diskutere sammenhengen mellom incest og en psy-
kotisk opplevelse av verden, virkelighetsforvrengning og fordekt forfering.
Det vil bli argumentert for at det a kjenne til pasientencs faktiske opplevel-
ser ofte er en forutsetning for & kunne forsta og behandle deres lidelser
(differensialdiagnostikk). Ikke minst for behandling av psykotiske pasien-
ter vil en forseksvis initial avklaring av aktuelle traumer og konflikter ver-
sus grunnleggende egodefekter veere avgjerende (Tillemann Jensen, 1988).
Jeg vil imidlertid presisere at terapi handler om 4 mote pasientens opple-
velser - enten de er rent subjektive eller «faktisk reelley (se for eksempel
Weiss, 1951; Rudnick, 1982).



