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Utfordrende atferd -
1 et kjonnsperspektiv

Et viktig tema

Utfordrende atferd hos personer med ut-
viklingshemning er et tema som opptar
tjeneste- administrasjoner, forskere og per-
sonale i Storbritannia og i Europa ellers.
Det er lett a legge fram bevis for denne pa-
standen — bare her pa konferansen
(IASSID, Dublin, 2002) er det minst 20
framlegg som tar opp utfordrende eller
selvskadende atferd.

Mitt argument, imidlertid, er at mye av
dette arbeidet mangler et svert viktig per-
spektiv — nemlig kjgnnsperspektivet.

Om vi beveger oss utenfor det som har
med utviklingshemmede & gjgre et gye-
blikk, og funderer litt over fglgende to slags
voldshandlinger: Forestill deg fgrst en per-
son som slar en annen; forestill deg s& noen
som river ut sitt eget har. Det er svert trolig
at du forestilte deg en mann i det fgrste ek-
semplet, og kanskje en kvinne i det andre.
Vi vet fra forskningslitteraturen at kvinner
og menn er forskjellige i mater & mishandle
seg selv og andre. Forekomst [av vold] er
forskjellig mellom kjgnnene, det finns
teoretisk antakelser om hvorfor kvinner og
menn oppfarer seg forskjellig, og det finns
ulike ideer om hvordan vi bgr behandle
kvinner og menn i denne sammenheng.

Kjonnsforskjeller

Teoriene som anvendes for & forklare
kjgnnsforskjellene gar fra det rent biolog-
iske, som vanligvis involverer neurotrans-
mittere, til de psykologiske eller sosiolog-
iske, hvor man anser at ulike handlings-
mgnstre i stgrre grad er samfunnsskapte. Vi
ser, imidlertid, ikke disse forskjellene bare
i atferd som skaper problemer for folk, men
i alle slags handlinger og aktiviteter som
kvinner og menn involverer seg i. Uansett
hvilken grunn det matte vere til det,
kvinner og menn tenderer til & oppfgre seg
péa kjgnnete mater — kvinner og menn tar
ofte ulike roller i livet. Og disse rollene har
i seg selv ogsa ulik innvirkning, spesielt
mht mental helse. Forskning har vist at
kvinner og menn inntar kjgnnete roller. Det
kan vere at bade det a spille ut slike roller
og det ikke & kunne spille dem ut, kan vere
til skade for ens mentale helse, i noen grad
avhengig av ens personlige verdier og an-
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skuelse. Sterkt forenklet kan vi si at om en
har fa roller & spille, slik som i et stereotypt
kjgnnsrollemgnster, og en sd plasseres i
omstendigheter hvor disse roller er vanske-
lig a ta opp, da er det mer sannsynlig at
dette fgrer til psykiske problemer. For
eksempel, en mann som i sin kultursamm-
enheng forventes & for-

sgrge sin familie gko-
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gjgre igjen. Her tar ikke analysene utgangs-
punkt i kjgnn. Her far vi et annet bilde — en
linezr arsakssammenheng hvor utfordrende
atferd konstrueres rundt en enkeltperson i
hennes/hans spesielle miljg. I dette miljget
utfgrer vi funktionell analyse for & under-
spke det mikrokosmos som denne person-
ens miljg er, pa leiting
etter arsak og effekt.

Den status

nomisk, men som ikke ,

kan finne arbeid, han
finner sin mulighet til &
opprettholde en slik verd-
satt rolle blokkert. Denne
mannen vil vere utsatt for
problemer mht psykisk
helse. I Storbritannia, for
eksempel, er det mye
alkoholproblemer i denne
delen av befolkningen.
Eller ta, for eksempel,
kvinnen som forventes &
ta omsorg for sine barn,
men som ikke far omsorg

kjonn har
som viktig
variabel for

a forsta et
individ, er
bemerkelses-
verdig lavere
nar det handler
om utviklings-
hemning, enn i
verden ellers.

Finnes det bevis?

Kanskje spgr du hvilke
bevis jeg har for en slik
pastand. Jeg har to til-
ganger, mitt arbeid som
klinisk  psykolog, og
forskningen (egen og an-
dres) pa omradet. For det
fgrste, 1 mitt kliniske ar-
beid har det ofte slatt meg
hvordan enkle forklar-
inger som har a gjgre med
kjgnn ikke vurderes (van-

selv og som har lite res-

surser til 4 klare opp-

gaven. Brown og Harris

har tydelig vist at det er hgy forekomst av
depressjon hos slike kvinner.

Vi godtar uten videre at kjgnnsroller i
samfunnet har stor innvirkning pa oss. Nar
noen handler pd mater som er skadelig for
seg selv eller andre, inngar kjgnn i analysen
og vurderes som sentral i situasjonen deres.
Men la oss ga tilbake til det som har med ut-
viklingshemning og utviklingshemmede &

www.sor-nett.no

ligvis til fordel for tidvis

komplekse biologiske og

atferdsmessige  forklar-
inger). Nar det gjelder forskning pd om-
radet, er en overvekt av det som utgis om
utfordrende atferd basert pa en at-
ferdsteoretisk model. Dette er en viktig for-
skjell fra det som gjelder tilsvarende om-
rader i forskningen om andre («mainstream
litterature»). Sa langt er det bare to utgitte
artikler om utfordrende atferd og kjgnn, og
et overfladisk innslag av artikler som
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nevner at vi kanskje burde overveie a bruke
kjgnn som en variabel. Til og med dersom
vi utvider vart litteratursgk til ogsa a gjelde

jobb han hatet — han fglte dette var kvinne-
arbeid. Nylig var den mannlige avdelings-
lederen byttet ut med en kvinnelig. Bortsett

psykisk helse og kjgnn i
sammenheng med utvikl-
ingshemning er det fort-
satt sveert lite utgitt.

Den status kjgnn har
som viktig variabel for &
forsta et individ, er be-
merkelsesverdig lavere
nar det handler om ut-
viklingshemning, enn i
verden ellers. Til og med
alment akseptert forsk-
ningsprotokoll om kjgnn
blir ignorert. Det finns
forskningsartikler om ut-

, Tom
hadde gatt
fra en posisjon
der han kunne
ta en
dominant
mannsrolle,
med jobb og
med mannlige
venner, til a bli

fra en ung mann i person-
alet, var alle kvinner og
yngre enn Tom. Den eneste
andre mannen i huset var
blitt svert syk og senge-
liggende. Tom ble ogsa
stadig oppfordret til & gjgre
mer i huset. S& summa
summarum: Tom hadde
gétt fra en posisjon der han
kunne ta en dominant
mannsrolle, med jobb og
med mannlige venner, til &
bli dominert av kvinner og
miste sin posisjon. Han

viklingshemmede og ut-
viklingshemning der en
ikke en gang oppgir
kjgpnn  for dem det
gjelder. I annnen psyko-
logisk forskning ville
dette vere uhgrt.

Men det er kanskje i
klinisk arbeid at dette blir mest levende — la
meg ta fram eksemplet med Tom. Tom er
en 54 ar gammel mann som bor i en
gruppebolig, og som er begynt & veare
voldelig mot personalet og sine medbebo-
ere. Jeg fikk saken henvist som en sak om
utfordrende atferd. Jeg begynte mitt arbeid
med dem som har omsorg for Tom, og
spurte dem om hva de trodde det var som
gjorde at han oppfgrte seg slik na. Noen av
grunnene de oppgave var:

Grunner:

— Medisinen hans.

Han har mistet sitt arbeid og kjeder seg.

Vi tror han har tannpine, men han vil
ikke til tannlegen.

Det er sann han er — han er bare sjefete.

Ideer om hva som kan gjores:

— Forandre pa medisinen hans.

— Fa noen med myndighet til det a fortelle
han at han kan miste plassen sin her.

— Flytt han.

— Veiledning/behandling.

Et program med belonning
for akseptabel atferd
Dette var ikke noen ’dérlig’ personal-
gruppe — alle disse grunnene de oppgav var
viktige ting som vi som fagfolk (profess-
ionals) har laert dem 4 vurdere. Imidlertid,
det tok ganske mye arbeid & sette sammen
et videre bilde der vi fant at kjgnn spilte en
viktig rolle.

Tom hadde mistet sitt arbeid som gart-
ner, og var blitt plassert pa et kjgkken, i en

dominert av
kvinner og
miste sin
posisjon.

hadde tradisjonelle hold-
ninger til hvilke roller
menn og kvinner skal ha,
holdninger som ikke er sa
annerledes enn dem andre
kvinner og menn pa hans
alder og kulturelle bak-
grunn ogsd har. Han var
sint, ville ha sin posisjon tilbake, og han
spkte & fa dette til pa steroetypisk manns
vis.

Jeg mattte arbeide heller forsiktig med
personale for a fa brakt inn dette perspek-
tivet og tenke fram et tiltak (intervention)
som hadde en eksplisitt agenda mht
kjgnnsperspektivet.

Det at det i utgangspunktet var en blind-
het for dette med kjgnn overrasket meg
forst. Men da jeg tenkte mer over det fra en
psykodynamisk posisjon,
og med antakelsen om at
vi ofte er noe blind for
det vi finner ubehagelig,
kom jeg til at denne
blindheten pa et vis er en
slags motstand mot ube-
hag eller smerte.

Hvorfor er det vanske-
lig for oss a tenke pa
utviklingshemmede som
kvinner og menn. Det
kan vere:

1) Historisk

Vi har gatt en lang veg
nar det gjelder utviklings-
hemmede. Tidligere
merkelapper som ble satt
pa dem tjente til & eks-
kludere dem fra menneskeheten: grgnnsak,
idiot, imbesil, lavstaende osv. Mer i nyere
tid har vi kommet til & innse virkningen av
merkelappene, inkludert utviklingshemm-
ede i kategorien folk. Men, interessant nok,
kanskje vi ved & unngd dem som kvinner
og menn fortsatt makter & holde avstand og
plassere dem i et slags tredje kjgnn — som
«personer».

verdier.
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Var tolk-
ning av
hvorfor noen
oppforer seg
som de gjor,
er en levende
og dynamisk
hendelse som
farges av vare
folelser og

2) Liberale, humanistiske ideer

Vart gnske om & inkludere umyndiggjorte
og avmektige grupper i samfunnet har vart
drevet av en menneskeretts-agenda. Pa en
merkelig mate har likestillingsidealer und-
erstgttet denne kjgnnsblindheten, vi skiller
ikke mellom kvinner og menn med utvikl-
ingshemning nar alle skal vere like.

3) Overskyggende diagnose

Kanskje det har noe med ordene vi bruker &
gjore, at utviklingshemning féar slik opp-
merksomhet at det lett overskygger andre
egenskaper ved personen, og at denne er-
kjennelsen resulterer i alle de stridsspgrs-
mal som na debatteres.

4) Avstand som forsvar

Pa et mer individuelt niva: Det er enklere &
hanskes med den smerte en ser hos andre
ved & innfgre et tredje kjgnn: en person /
barn med utviklingshemning i stedet for en
kvinne eller mann / gutt eller jente som deg
og meg, og som har en utviklingshemning.
Det a annerkjenne at vi er av samme kjgnn,
og at de ogsd ma ta mange av de samme
kampene som oss selv, kan bringe smerte-
fulle opplevelser for tett innpa.

5) Forsvar mot forandring

Dersom vi aksepterer et kjgnnsperspektiv,
ma vi kanskje forandre pa tjenestene vi
driver. Dette krever ikke bare innsats, det
innebzrer ogsé at vi ma innrgmmme at det
vi til na har gjort ikke er perfekt.

Dette er i hovedsak ideer jeg ikke har
bevis for, forskning har ennd ikke undersgkt
i denne retningen. Det far
meg til & trekke en
parallell til problemene
omsorgspersoner har med
a se personer med utvikl-
ingshemning som kjgnnete
kvinner og menn: som
forskere lider vi av denne
blindheten ogsa.

Som jeg sa innlednings-
vis, jeg argumenterer at vi
ikke kan ha hap om 4 forsta
utfordrende atferd hos per-
soner med utviklingshem-
ning dersom vi ikke barer
med oss var kjgnnete for-
staelse av hvordan vi alle
oppferer oss. Dvs at vi ma
vere oppmeksom pa et
stgrre bilde av hva det er
som innvirker pa oss. Var tolkning av hvor-
for noen oppfgrer seg som de gjgr, er en
levende og dynamisk hendelse som farges
av vare fglelser og verdier. Kjgnn er et saks-
omrade som alle har en holdning til, har
verdier i forhold til. Det ville vare overfor-
enklende og naivt & tro at man i tiltak og
tjenester til personer med utviklingshem-
ning er immune for denne innvirkningen.
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