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Leger star i en ngkkelposisjon for a avdekke vold. Hvordan
kan dere lykkes bedre?

Hver dag oppsgker barn og voksne helsevesenet med plager som i realiteten kan vere
uttrykk for vold i neere relasjoner. Likevel er leger blant dem som sjeldnest melder
bekymring til barnevernet. Tall fra Statistisk sentralbyra viser at leger, sykehus og
tannleger samlet star for under 100 meldinger i dret om psykisk mishandling av barn,
og rundt 150 om fysisk mishandling — i et land der over 100 000 barn utsettes for vold
(1, 2). Mange av disse er vitne til at den ene forelderen utsetter den andre for vold, noe
som er like skadelig som & vare direkte utsatt selv (3).

«Vimener det er pa hoy tid at leger snakker om hva som skal til for
at dere faktisk skal kunne forebygge, avdekke og stoppe vold»

Som en organisasjon for voldsutsatte og deres pargrende ser vi jevnlig konsekvensene
av manglende avdekking. Voldsutsatte forteller om ar i kontakt med legekontor, barne-
og ungdomspsykiatrisk poliklinikk (BUP) eller spesialisthelsetjenesten uten at noen
stilte spgrsmal om vold. Andre opplevde at det ble spurt, men ikke pa mater det var
mulig a svare «ja» pd. En god del forteller ogsa om det motsatte: at de forsgkte a
fortelle at partneren var voldelig, men ikke ble tatt pd alvor (4).

Vi mener derfor at det er pa hgy tid at leger snakker om hva som skal til for at dere
faktisk skal kunne forebygge, avdekke og stoppe vold.
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Meldeplikten fungerer ikke

Riksrevisjonen slo i 2022 fast at helsepersonell ikke vet nok om hva som skal til for a
melde bekymring til barnevernet (5). En undersgkelse har ogsa vist at leger forst og
fremst ser etter levekarsutfordringer hos foreldrene: rus, psykisk uhelse og fattigdom,
ikke universelle tegn pa vold hos bade voksne og barn (6). En av de viktigste
risikofaktorene for & ende med & utgve vold mot partner og barn, er a ha blitt utsatt for
vold og overgrep i barndommen, uavhengig av om foreldrene var rike eller fattige (7).

Virkeligheten er at de fleste voldsutsatte barn lever i helt vanlige familier (8).

At helsestasjoner melder tre ganger sa ofte som leger, sykehus, tannleger og BUP til
sammen, viser at dette sannsynligvis i stor grad handler om rammebetingelser.

Volden avdekkes ikke

Over 70 000 barn er arlig i kontakt med BUP (9). Omtrent 60 % av dem har en
traumeerfaring, ofte i form av fysisk eller psykisk vold (10).

Leger er altsa i posisjon til a avdekke vold, men avdekker den likevel sjelden.

Over 90 % av BUP-ansatte sier at antall ADHD-diagnoser ville vert redusert dersom
alle barn vokste opp i trygge forhold (11). Det gjgr situasjonen enda mer alvorlig. For i
over halvparten av pasientforlgpene mangler kartlegging av psykososiale belastninger,
eller den er mangelfull (12). I 2023 ble det satt voldsrelaterte koder i kun 3 % av
tilfellene.

«Leger er altsd i posisjon til @ avdekke vold, men avdekker den
likevel sjelden»

Da er ikke dette bare et faglig problem — det er et systemproblem. Det er visst lett &
slippe unna med a la veere a gjore det som kan avdekke vold eller andre belastninger.

Kunnskap brukes ikke systematisk

Nasjonale eksperter pa vold og traumer har utviklet veiledere nettopp for a hjelpe
fagfolk med & avdekke vold og traumebelastning (13). De er tydelige pa at traumer ofte
ikke er nevnt i henvisninger, og at det krever tid, trygghet og malrettet kartlegging for a
forsta hva et barn, og ofte ogsd den ene forelderen, faktisk lever med.

Likevel er det ingen krav om voldskompetanse i BUP. Alle leger som skal ga legevakt
ma gjennomfere et kurs i vold- og overgrepshandtering (14), og derfor ma alle som
skal bli spesialister i allmennmedisin gjennom dette. Psykiatere som diagnostiserer
barn og voksne, ma sd vidt jeg vet ikke ha dette kurset — som er ekstremt kort. Jeg har
selv gjennomfort kurset og mener det verken gir god nok fenomenforstaelse eller god
nok praktisk opplering.
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«Det er etter min mening grunn til a spgrre om dagens opplaering
av leger og andre er adekvat»

Det er sterkt undervurdert hvor mye kunnskap som trengs for a kunne gjenkjenne spor
av vold i en pasients helse eller atferd, enten det er et barn eller en voksen. Det er etter
min mening grunn til & spgrre om dagens opplering av leger og andre er adekvat.

En av landets ledende eksperter pa vold har nylig uttalt at eget fagfelt — psykologien -
har sviktet voldsutsatte (15). Nar skal legestanden erkjenne det samme om sitt fagfelt?

Hva skal til for a lykkes?

Vi gnsker en debatt blant leger om hvordan dere kan avdekke og stoppe vold tidligere
og mer systematisk enn i dag. Vi har tre forslag.

Det ma vere krav om solid voldskompetanse for alle leger som mgter pasienter. Det ma
ogsa vere krav om systematisk kartlegging av psykososiale forhold for alle helseplager
relatert til alle former for vold. I tillegg ma det finnes ressurser, rutiner og verktgy som
gjor det lettere a spgrre og tryggere 4 ta saken videre. Hvem blant dere leger skal sgrge
for at dette kommer pd plass?

Vi mener ikke at lgsningen er a legge skyld pa enkeltleger. Vi mener at ngkkelen ligger
ia gi leger bedre rammer, bedre opplering, tydeligere krav og verktgy som gjer det
mulig & avdekke og stoppe vold.

For realiteten er denne: Hver gang vold ikke avdekkes, betaler et barn eller en voksen
prisen — ofte for resten av livet.
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