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Forord

Jag letade pa andra sidan grdnsen, i Turkiet, men
hittade dem inte. Jag ville ga tillbaka, men alla sa
att det inte gick, att jag skulle bli dédad da. De sa

Afghanistan. Jag vet inte.

Varje minniska bér sin egen unika historia. Vad
ménniskor varit med om och bér med sig skiljer sig

ryggsickar som innehaller olika saker och kan viga
olika mycket. En annan sida av samma mynt (som vi
tyviérr inte lika ofta pratar om) &r att vi ménniskor,
utdver att ryggséckarna skiljer sig at, d&ven har olika
mdjligheter att axla och béra det som finns déri. [
litteraturen brukar detta vanligen beskrivas i termer
av risk- och skyddsfaktorer. Baserat pa vad vi har
varit med om bér vi med oss olika slags, och grad
av, riskfaktorer som kan paverka vart maende. Och
utifrén hur var livssituation ser ut erhéller vi ocksa
skyddsfaktorer, dir exempelvis ett vélfungerade
socialt ndtverk priglat av trygghet och en forutsig-
barhet infor framtiden, ger skydd mot att utveckla
eller ytterligare forvérra psykisk ohélsa.

Oavsett vad ett barn bdr med sig sé ska Sverige,
utifran att ar 1990 ha ratificerat barnkonventionen,

. verka for varje barns ritt till bista uppnaeliga hilsa.
: Det innebir att Sverige har ett ansvar att, utifrdn hur
: varje barns ryggsick ser ut, stodja barnet och agera

att min familj var i Iran eller hade blivit skickade till

: Denna rapport kan sammanfattas i en mening: Barn
: som flytt utgdr en riskgrupp for allvarlig psykisk

: ohilsa och Sverige lever inte upp till sitt dtagande.
at. [ vardagligt tal brukar det beskrivas som att vi bér :

¢ Tdin hand héller du en kunskapsoversikt baserad

: pa forskning kring barn som flytts maende och vad
: som paverkar det. Rapporten mynnar ut i slutsatser
¢ och rekommendationer for ett Sverige som i hogre

¢ utstrdckning ska leva upp till artikel 24 i barn-
konventionen, att verka for varje barns ritt till basta
: uppndeliga hilsa.

29

. Jag hoppas att denna

. rapport kommer bidra
till ett Sverige som stir
* upp for, och verkar for
allas ritt att ma bra.

for att barnets hélsa ska vara sd bra som mdjligt.

Magnus Jagerskog

Jag hoppas att denna rapport kommer bidra till ett
¢ Sverige som star upp for, och verkar for allas ritt att
© ma bra.

Magnus Jigerskog
* Generalsekreterare Bris
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Sammanfattning

Varje barn i Sverige har enligt barnkonventionen ratt till basta uppnaeliga
halsa. Forskning visar att psykisk ohalsa ar vanligt férekommande bland
barn som flytt. Rapportens dvergripande slutsats ar att Sverige brister

i sitt atagande att ge stod till asylsbkande och nyanlanda barn for deras
maende i den utstrackning att de kan ma bra.

Personer som har flytt och sokt skydd i Sverige
befinner sig ofta i en svar situation. De behirskar
vanligtvis inte det svenska spraket och saknar

ofta ndrmare kéinnedom om samhéllsstrukturen. |
forarbeten till 1989 ars utldnningslag betonades att
barn oftast inte sjdlva har valt att 1dmna sitt land
och att barn i mindre grad &dn vuxna kan verblicka
konsekvenserna av en flykt.! Barn som befinner
sig i en migrationsprocess r ofta mer utsatta dn
vuxna migranter, just eftersom de som barn ar
sérskilt skyddsldsa. I en sadan utsatt situation dr de
ménskliga réttigheterna sérskilt viktiga.

Syftet med denna rapport dr att sammanstilla kun-
skap om barn pa flykts psykiska hélsa, samt utveckla
overgripande rekommendationer for varje barns ratt
att uppnd basta mojliga hélsa. Rapporten fokuserar
pé asylsokande och nyanldnda, ensamkommande
och barn som flytt med familj. Rapporten baseras

pa relevant forskning, rapporter fran myndigheter
och organisationer, juridik och réttigheter samt Bris
erfarenheter frain méten med barn som flytt.

RISKGRUPP FOR PSYKISK OHALSA

Forskning visar att en stor del av barn som flytt har
erfarit traumatiska hindelser savil innan, som under
och efter flykten frdn hemlandet. De traumatiska
hindelserna rapporteras bland ensamkommande
barn men dven bland de som flyr med sina vard-
givare®. De utgdrs bland annat av forluster av
anhdriga, att ha bevittnat anhorigas dod, att ha blivit
tvangsrekryterade som barnsoldater, att ha blivit
forfoljda’®, att ha varit med om vépnade konflikter
och tortyr samt att ha blivit utsatta for fysiskt och
sexuellt vald*. Eftersom de ensamkommande flyr
utan stod och skydd fran vuxna ér de sérskilt utsatta
for att erfara traumatiska handelser’. Dessutom

blir ankomsten till ett nytt land, som &r férknippad
med ensamhet och osidkerhet om framtiden, sarskilt

SOU 2016:19, s149 med referens till Prop. 1996/97:25 5. 246 f.
Pacione, Measham, & Rousseau, 2013

B

Jensen, Skardalsmo, & Fjermestad, 2014; Pacione et al., 2013

pafrestande for barn och ungdomar som inte har om-

: sorg av en vuxen. Kulturella forindringar, boende-

. fordndringar och potentiell utsatthet for diskrimine-

© ring i mottagarlandet ar ytterligare faktorer som kan :
. upplevas som belastande bade bland ensamkomman- :
de och bland de som flytt tillsammans med vérd- :
: nadshavare®. Asylprocessen kan i sig vara mycket

. pafrestande da den ofta innebér osékerhet och langa

: vintetider pa besked om uppehallstillstand’. I en

. ny svensk enkétstudie med ensamkommande barn i

© aldrarna 9-18 &r som rekryterats frén primarvarden i

Bris arbete - fér barn som flytt

Den psykiska ohalsan bland barn som flytt till Sverige ar utbredd
och behovet av saval professionellt som annat socialt stod stort.
For att sakra varje barns ratt till basta uppnaeliga halsa behovs
atgarder pa ett antal olika omraden. Utifran den insikten bedriver
Bris ett arbete kallat “Tillsammans for barn som flytt”. Verksam-
heten innebar bland annat att Bris erbjuder héalsoframjande och
evidensbaserade stédgrupper for asylsékande och nyanlanda barn i
samarbete med kommuner runtom i landet. Arbetet baseras pa
bred samverkan och dialog med bland annat skola, socialtjanst,
boende och civilsamhélle i de kommuner som vi verkar i. Samhallet
har tydliga samverkansbrister i arbetet kring barn som flytt och ett
prioriterat mal i satsningen ar att forstarka just samverkan. Det
finns idag ett kompetensglapp i sdval métet med, som i att ge ett
gott stdd till barn som varit med om traumatiska handelser. En
central del i arbetet &r att med bas i forskningen sprida kunskap,
erfarenheter och metoder som kan anvéndas for att forbéattra
samhallets stdd till barn som flytt, till viktiga vuxna runt barnen,
kommuner, landsting och aktorer pa nationell niva.

Projektet "Tillsammans for barn som flytt” finansieras av familjen
Erling Perssons stiftelse. For mer information se Bris.se.

Jensen, Fjermestad, Granly & Wilhelmsen, 2015; Thomas, Nafees & Bhugra, 2004
Bean, Derluyn, Eurelings-Bontekoe, Broekart, & Spinhoven, 2007; Humer et al., 2009
Bean, Eurelings-Bonekoe, & Spinhoven, 2007; Derluyn, Mels, & Broekaert, 2009; Hodes, Jagdev, Chandra, & Cunniff, 2008

Fazel, Reed, Panter-Brick, & Stein, 2012; Ramel, Téljemark, Lindgren, & Johansson, 2015
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Snart dr terminen slut
och jag far inte jobba

pé sommaren. Flera av
de andra fir, men inte
jag eftersom jag inte har
uppehillstillstind. Jag
vet inte varfor det ér sa.
Jag vet inte vad jag ska
gora i sommar.

2017

inledde Bris en
satsning for att
starka nyanlénda
och asylsékande
barns psykiska halsa.
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Uppsala framkom att ndrmare 80 procent screenats
: positivt for posttraumatiskt stressyndrom (PTSD).

Sammantaget 16per barn som flytt en stor risk for att
. utveckla eller f4 forvirrad psykisk ohélsa och det

. dr darfor angeldget att forebygga den, bland annat

© genom att stirka frisk- och skyddsfaktorer. Forsk-

: ning pekar pa att ett vil fungerande mottagande &r

- viktigt for att forebygga psykisk ohilsa i det langa

: loppet. I februari 2017 genomfdrde Socialstyrelsen
- intervjuer i 51 kommuner for att fa en uppfattning

: om suicidrisken for ensamkommande barn. I de in-
. tervjuade kommunerna rapporterades att 68 ensam-
: kommande barn forsokt ta sitt liv och tre har begatt
. sjdlvmord. Kommunerna menar att suicidforsoken

. har en tydlig koppling till asylprocessen och att det
© i manga fall ar svért att fa kontakt med barn- och

: ungdomspsykiatrin for hjilp.

: Bris, liksom ménga andra, ser att den tillfalliga ut-
. ldnningslagen som trddde i kraft i juni 2016 kraftigt
© forsvarar asylskande och nyanlénda barns moj-

. lighet att uppna god psykisk héilsa, da den innebar

© att uppehallstillstind som ges av asylskiil ska vara

: tillfalliga och forsvarar aterforening av familjer.

¢ Tillsammans med de langa handldggningstiderna

: for att fa beslut 6kar den osikerheten, svarigheten

. att leva ett vanligt liv och att integreras i samhallet.
© Detta fir en negativ inverkan pé barnets hélsa och

. vilbefinnande.

: Forskning visar att ett stabilt socialt nitverk runt

. barnet dr av stor vikt for dess maende exempelvis

: genom samverkan mellan olika aktorer sasom skola, !
: socialtjanst och boendepersonal.® Utifran detta borde :
. det vara sjdlvklart att utgd fran barnets bésta nir :
. beslut om placering av ensamkommande barn tas.

: Tyvirr ser vi en verklighet dir manga kommuner

: pé grund av ekonomiska skil “tar hem” barn som

. placerats i andra kommuner, ibland med mycket

: kort varsel och bristféllig information. Barnen har

© i manga fall hunnit skapa just den trygghet, den

. struktur och de relationer som utgdr viktiga skydds-
© faktorer mot ohilsa.

. 8 Pacioneetal., 2013; Wimelius et al., 2017

Slutsatser och rekommendationer

- Tillgangen till stod, vard och behandling
skiljer sig at i Sverige. Ratten till vard gal-
ler varje barn och jamlikheten behoéver
sakras.

Primarvarden och elevhalsan maste
starkas, saval organisatoriskt, kompetens-
som resursmassigt, for att identifiera,
direkt stodja samt slussa vidare asyl-
s6kande och nyanlanda barn till
specialistvard inom exempelvis barn- och
ungdomspsykiatrin.

Regeringen boér avsatta 6kade anslag till
forskning och kunskapsspridning om fore-
komst, bem&tande och behandling av
psykisk ohélsa hos barn som flytt.

Det har konstaterats en koppling mellan
suicidférsok bland asylsdkande barn och
deras asylprocess. Inom ramen for utvar-
deringen av den tillfalliga utlanningslagen
behdver darfér en bred analys av lagens
effekt pa barns psykiska hélsa inkluderas.

Principen om "barnets basta” (barnkon-
ventionen art. 3) och "béasta uppnaeliga
halsa” (barnkonventionen art. 24) maste
ha hégsta prioritet vid beslut av kommu-
ner om lokalisering av asylsdkande barn.
Infér en eventuell flytt av ett barn mellan
tva kommuner maste ansvarig kommun
gbra en analys av vilka konsekvenser
flytten far for barnets halsa och agera
utifran det.

Ett stabilt socialt ndtverk runt barnet ar
betydelsefullt for hens maende. En god
samverkan mellan aktérer runt barnet ar
av stor vikt for att uppna ett bra maende.

Barns ratt till information maste tillgodo-
ses. Det rader idag brist pa ratt, anpassad
och tydlig information till barn om asyl-
processen, lagen, myndigheters ansvar
och var barnet kan vanda sig for att fa
hjalp.

En samordnad invididuell plan (SIP) bor
alltid upprattas nar asylsékande och
nyanlanda barn behover stod fran olika
vardgivare.

Sakerstall rutiner pa kommunal och
nationell niva for att férbereda barn och
ungdomar pa de férandringar som kommer
att ske i samband med att de fyller 18 ar,
blir uppskrivna i alder eller vantar pa verk-
stallighet av utvisningsbeslut.
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Sveriges ataganden for
barn som flytt

| foljande avsnitt redogors for barns rattigheter samt Sveriges
vasentliga ataganden for barn som flytt.

: Sverige har méanga internationella ataganden som

: skyddar barn som flytt och deras rittigheter. Det

. giller bl.a. FN:s konvention och protokoll anga-

. ende flyktingars rittsliga stillning ("flyktingkon-

: ventionen”) och FN:s konvention och protokoll om
. barnets rattigheter ("barnkonventionen”)’. Genom
© att Sverige har skrivit under de konventionerna

: ar Sverige som stat i folkrittslig mening bun-

den av att se till att de krav som konventionerna

. stiller efterlevs i praktiken. Genom medlemskap

: i bl.a. EU, Europaradet och FN ar Sverige bundet

: att respektera dven internationell och europeisk

: domstolspraxis och de politiska forpliktelser som
utvecklas inom de ramarna, som till exempel

: Agenda 2030 och FN:s resolutioner. Riktlinjer och
* rekommendationer som utvecklas av EU, FN:s och
: Buroparddets olika organ och granskningskommit-
. téer sasom FN:s barnrittskommitté, UNHCR och

. IOM ger ocksé Sverige vigledning i behandling av
: barn med erfarenhet av flykt.

: SVERIGE FAR KRITIK

: Konventioners 6vervakningsorgan'®, samt FN:s rad
. for minskliga rittigheter (MR radet) och Europa-

: domstolen har dterkommande kritiserat brister i hur :
. Sverige respekterar de réttigheter som asylsdkande
: och nyanldnda barn har. Brister som papekades i de
: senaste FN granskningarna (2014-2016)"! handlar

: bland annat om otillrickligt skydd mot véld och

: overgrepp, forsvinnande och ménniskohandel. Det
 riktas ocksa kritik mot att barnspecifika former av

. forfoljelse inte uttryckligen anges som grund for

70% tetrAAA

avensamkommande &r pojkar.
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: asyl i utldnningslagen, otillracklighet i kompe-

© tens och uppféljning av gode mins funktion och

. kompetens, de linga vintetiderna innan asylarende
¢ avgors och mot bristerna i skyddsmekanismer som
. finns mot “refoulement”'? och restriktioner mot

: familjeaterforening. Kritiken stimmer vil dverens

: med det som kommit fram i granskningar som

. gjorts av Barnombudsmannen (BO), Justiticom-

© budsmannen (JO) samt i utredningen ”Barnkon-

: ventionen blir svensk lag”.??

© VAD KRAVS FOR ATT FA VISTAS | SVERIGE?

. For att vistas lagligt i Sverige och bli registrerad

© maste personen soka asyl eller annan form av

. tillstand. Enligt Utlinningslagen (2005:716, UtIL)
. ges uppehallstillstand till den som &r flykting

© enligt FN:s flyktingkonvention, alternativt och

: ovrigt skyddsbehovande eller vid sirskilda eller

© synnerligen dmmande omstindigheter (se vidare

. Definitioner). Enligt Lag (2016:752) om tillfalliga
: begriansningar av mdjligheten att fa uppehallstill-

© sténd i Sverige som giller sedan 20 juli 2016 och i
. tre ar, ar tillfdlliga uppehallstillstdnd numera regeln
© bade for barn och vuxna som ansékte om asyl efter

den 24 november 2015. Lagen tar bort mdjlighet

. att soka skydd som ”6vrigt skyddsbehdvande”och
© begrinsar bland annat mojligheter for familjedter-
. forening.

- VAD INNEBAR RATTEN TILL PSYKISK HALSA

. FOR ASYLSOKANDE OCH NYANLANDA BARN?

. Barnombudsmannen har konstaterat att manga

. asylsokande och nyanlidnda barn biar med sig min-

: nen av fruktansvirda héndelser fran tiden fore flyk-
. ten till dess att de nadde Sverige.'* Deras valma-

. ende paverkas dven av mottagandet i Sverige som

. sedan hosten 2015 upplevs som allt mer osikert.

© Situationen i Sverige med en lang vintan, att inte

. forstd asylsystemet och ovissheten om framtiden

. kan bade orsaka och bidra till psykisk ohilsa bland
© asylsokande och nyanlinda barn.

? Tillaggsprotokollet till Barnkonventionen om handel med barn, barnprostitution och barnpornografi (2007)

och om barnivépnade konflikter (2003).

° Kommittéer som bevakar FN:s barnkonvention, tortyrkonvention, Konventionen om medborgerliga och politiska

rattigheter (ICCPR) och Konventionen om ekonomiska, sociala och kulturella rattigheter (ICESCR)

Se "Definitioner”.

=

avarenden som ror ensamkommande barn” (2016), SOU 2016:19
Barnombudsmannen, nyanlanda barns halsa 2017, s.5

B

CRC/C/SWE/CO/5 (2015), CAT/C/SWE/CO/6-7 (2014), CCPR/C/SWE/CO/7(2016), (E/C.12/SWE/COQ/6, 2016)

Se BOrapport” barn pa flykt” (2017) samt JOs rapport “undersékning av nagra socialtjansters handlaggning



Att vara barn 4r i sig inte ett tillrackligt skél for att
fa uppehallstillstand i Sverige. Daremot finns det
rattigheter som sarskilt aktualiseras for barn som
ar asylsokande och nyanldnda. En av dessa &r ratt-
en till psykisk halsa. Artikel 24 i barnkonventio-
nen och artikel 12 i konventionen om sociala och
kulturella rdttigheter fastslar att asylsdkande och
nyanldnda barn har ritt till hdlso- och sjukvard, in-
klusive psykisk vard, pa samma villkor som andra
barn som bor i Sverige.'® Att frimja psykisk hélsa
och vilbefinnande bland barn och unga dr ocksa
ett prioriterat mél enligt Agenda 2030 (delmél 3.4)
som Sveriges regering har beslutat att implemen-
tera, och som speglas i regeringens femarssatsning
kring psykisk hélsa.'

Det dr dock viktigt att podngtera att det dven finns
andra réttigheter vars tillimpning kan paverka
asylsokande och nyanlédnda barns vdlmaende och
diarmed dr nédra lankade till ritten till psykisk hélsa.
Till exempel artikel 2 i barnkonventionen om varje
barns lika virde. Diskriminering kan enligt FN:s
barnrittskommitté vara en starkt bidragande faktor
till att forsvaga barns hélsa.!” Ett annat exempel dr
ratten till utbildning samt rétten till lek, vila och
fritid"® som bidrar till barnets vdlméaende och dér-
med upprétthallandet av rétten till hélsa. Rétten till
psykisk hélsa bor saledes inte ses som isolerad fran
andra grundldggande principer och rattigheter.”

Barnkonventionens grundlaggande principer maste
styra regering, myndigheter, domstolar och hélso-
och sjukvardens bedémningar och beslut som
handlar om barn och barnfamiljer. De ska styra

Globalt ar cirka 25 procent av alla asyl-
sOkande och flyktingar barn. Ar 2015
sokte totalt 162 877 personer asyl i
Sverige och av dessa var 70 384 barn.

Antalet ensamkommande barn och
ungdomar pa flykt som soker asyl i
Sverige har 6kat under det senaste

artiondet fran 398 stycken under
2005 till 7049 stycken under 2014.%°

dven tolkning och tillimpning av alla andra réttig-
heter i konventionen. Det giller artiklarna 2, 3, 6
och 12 i barnkonventionen som handlar om rétten
till skydd fran diskriminering, att barnets bésta ska
komma i frimsta rummet vid beslut som handlar
om barn, rétten till liv och utveckling samt ritten
till deltagande och inflytande.

RATTEN TILL VARD

Enligt Hélso- och sjukvardslagen (2017:30) &r
hélso- och sjukvard atgérder for att medicinskt
forebygga, utreda och behandla sjukdomar och
skador.?® I begreppet ingér dven psykologisk och
psykiatrisk vard.?! Landstinget ansvarar for att
erbjuda fullstdndig hélso- och sjukvard och regel-
bunden tandvard for asylsdkande barn i samma
omfattning och pa samma villkor som barn som é&r
bosatta inom landstinget.”? De ska dven erbjudas
en hdlsoundersdkning.

Ratten till psykisk hélsa handlar om att barn i ritt
tid ska fa rdtt forebyggande, hélsoframjande, be-
handlande, rehabiliterande och palliativ vard. Det
innebdr ocksa ritten att vixa och utvecklas pa ett
sitt som framjar hédlsan pa bésta sitt.>* Av artikel
39 i barnkonventionen foljer dven ritten till fysisk
och psykisk rehabilitering samt social ateranpass-
ning. Nar barn som flytt har utsatts for nagon form
av fysiskt eller psykiskt vald, t.ex. i samband med
en vipnad konflikt, forutsitter ritten till psykisk
hilsa att staten tar hdnsyn till att barnet kan ha
genomgatt separationer (t.ex. fran familjemedlem-
mar) och olika grad av trauman och vald.**

Om barn pa flykt

99

. Jag ligger vaken pa

* nitterna, somnar inte
forrin vid tre — fyra.

. Jag tinker pa alla mina
. problem, pi var min

: familj dr och pa vad
som héinder om jag far

. avslag. Ibland grater jag.
. Jag blir sa trott av det

. hir livet, jag undrar hur
© Gud har tinkt.

den totala siffran for 2016 var 2204
stycken foljt av 494 stycken under de

fem forsta manaderna av 2017.%¢

Efter toppnoteringen 2015 med

35 369 stycken ensamkommande har
antalet dock minskat, vilket tros bero
pé 6kade granskontroller. Aktuell sta-
tistik fran migrationsverket visar att

ar pojkar.

Majoriteten av de ensamkommande
harstammar fran Afghanistan, Syrien,
Irak, och Eritrea, och cirka 70 procent

Se d&ven CRC/C/GC/6, p.46

B

avinsatserinom omradet psykisk halsa.
CRC/C/GC/15,p.8

Artiklar 28,29, 31 barnkonventionen
CRC/C/GC/15p.7

Halso och sjukvardslag (2017:30), 2 kap, 1§

RRNB 3 S

CRC/C/GC/15p.2

CRC/C/GC/6 p.47

Barnombudsmannen, 2017
www.migrationsverket.se/Om-Migrationsverket/Statistik

N

Regeringskansliet (Socialdepartementet), 2015, Kommitédirektiv, Dir 2015:138, Nationell samordnare fér utveckling och samordning

Barnrattsperspektivetiasylprocessen, Upplaga 1:1, Hdkan Sandesjo, Norstedts Juridik 2013, s. 186
Lagen (2008:344) om halso- och sjukvard at asylsokande m.fl., 5§ och 7§.
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9 9 . FN:s barnrittskommitté har i sin allminna kom-
: mentar om ritten till hdlsa (#15) sirskilt belyst att
Nir jag rymde fran . alla hélsovardstjanster och hélsovardsprogram for

Afghanistan visste jag  © barn ska uppfylla kriterierna tillgang, tillganglig-
inte att Sverige fanns.  : het, godtagbarhet och kvalitet.”” Tillgdng till hilsa
Men niir jag kom hit : handlar till exempel om att tjdnster finns i tillrick- :
f‘“"‘e,_ja% dir'ekt att , . lig omfattning. Tillgdnglighet innebdr att tjinsterna :
det har. Ar mitt land”. : ska vara fungerande, fysiskt och ekonomiskt till-  :

Det var i november Lo K ..
2015. : géngliga och godtagbara for alla grupper av barn.*

* Sverige har ocksa skyldighet att sékerstélla att det

: finns personal med ritt utbildning fér att varje barn

: ska ha tillgang till barnhdlsovard.” Tillganglighet

: handlar dven om ritten till information som ér

: anpassad till barnet, sprik och kultur och att det

: ska finnas fungerande och tillgéngliga klagomals-

. mekanismer for barn i nédrmiljon.* Godtagbarhet

. géller skyldigheten att utforma och leverera alla

: hélsorelaterade hjilpmedel, varor och tjanster pa

: ett sétt som bl.a. respekterar barns behov, kultur,

: gsikter och sprak.

© Kvalitet i hilso- och sjukvarden innefattar ett krav
: pa att vardpersonalen ar skicklig och har fullgod

: utbildning ibland annat barnkonventionens princi-
: per och bestimmelser. Oavsett vilka omvérdnads-
: arrangemang som gors for ensamkommande ska

¢ kvalificerade personer regelbundet utdva tillsyn

: och gdra beddmningar for att sikerstillla barnets

. fysiska och psykosociala hilsa.’! Sddana bestdm-

: melser finns inte tydligt kring barn som séker asyl
: med sina familjer.

: Kommittén har betonat att registreringsprocessen

: av ensamkommande barn och beddmningen av

. skyddsbehov bland annat bor omfatta en bedom-

¢ ning av sarskild utsatthet.?> EU-kommissionen har

: ocksé uppmanat medlemsstaterna att prioritera

: handlédggningen av drenden (till exempel asylan-

. sokningar) som ror barn och utfora individuella

: kons- och aldersanpassade sarbarhets- och behovs-

: bedomningar av barn vid ankomst till landet och i

© alla efterfoljande forfaranden. Vidare har kommis- :
: sionen uppmanat att se till att alla barn inom rimlig :
¢ tid har tillgang till hilso- och sjukvard (inklusive

¢ forebyggande vard) och psykosocialt stod.*

# CRC/C/GC/15 p112-116. Se aven E/C.12/2000/4 p.12.
% |bid p. 114 c och 25
2 |bid p. 27
30 |bid p.119
" CRC/C/GC/6, p 40.
2 CRC/C/GC/6, p. 31.iii
3% Faktapromemoria 2016/17:FPM, s.4; se dven Se EU:s mottagandedirektivet, artiklar 13, 19, 21och 23;
Enligt EU mottagandedirektivet ska medlemsstater sérja for nodvéandig psykisk vard fér barn pa flykt i samband med mottagandet.

o @

8 Bris rapport 2017:3



29

Min fraga till vuxna dr: Varfor lﬁ‘r de o
a

komma hit om vi inte far stanna? Varfor yvar alla

sa snilla och tog emot oss i borjan? Jag trodde
att det hér skulle bli mitt land.

Bris rapport 2017:3 9
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Ali berattar

ar jag rymde fran Afghanistan visste jag
inte att Sverige fanns. Men nar jag kom hit
tankte jag direkt att “det har ar mitt land”.
Det var i november 2015.

Jag levde ett daligt liv i Afghanistan. Jag kunde inte
lasa och skriva. Min pappa skickade mig till en skola
dar jag skulle lara mig Koranen. Nar han férstod att
skolan skulle férbereda oss fér Jihad ville han inte
att jag skulle ga kvar. Han visste att det skulle sluta
med att jag blev dédad eller behéva déda. Pappa
forsokte ta mig darifran, men blev hotad med att de
da skulle komma och hamta mig. Kvallen efter det
akte vi, hela familjen utom pappa, mot gransen till
Iran med hjalp av smugglare. Senare fick vi veta att
pappa hade blivit dédad.

Vivarilran i tva veckor, men kunde inte stanna.
Manniskor fran Afghanistan har inget varde dar.
Mamma salde allt sitt guld och vi akte mot Turkiet.
Mina syskon var sma och klarade inte att ga hela
vagen Over bergen, vi maste aka bil. Jag fick inte
plats i samma bil som de andra, utan hamnade i en
annan. Pa vagen blev bilarna beskjutna. Sedan dess
har jag inte sett eller haft kontakt med min familj.

Jag letade pa andra sidan gransen, i Turkiet, men
hittade dem inte. Jag ville ga tillbaka, men alla sa att
det inte gick, att jag skulle bli d6dad da. De sa att
min familj var i Iran eller hade blivit skickad till
Afghanistan. Jag vet inte.

Smugglaren sa att jag inte kunde stanna i Turkiet, att
det inte fanns nagon framtid for mig dar. Jag akte till
Grekland i en liten gummibat. Vi var alldeles for
manga i den och den lackte, jag var jatteradd. Vi
turades om att 6sa med en flaska. Pa havet borjade
det blasa hart. De sa att vi maste slanga vara rygg-
sackar om vi inte skulle sjunka. | min ryggsack fanns
mina och min familjs id-handlingar. Nagon tog den
och slangde den.

| Grekland blev vi mottagna av polisen och Réda
Korset, de hjalpte oss och torkade vara klader. Barn-
familjerna blev satta pa en féarja till Aten. Vi som var
ensamma fick ga. Jag var jattetrott nar jag kom fram
till Aten, men smugglaren sa att jag inte kunde
stanna. Han sa att jag hade 300 euro kvar, att jag
skulle ta dem och aka vidare.

Nar jag kom till Makedonien traffade jag en kille pa
en buss. Han var ocksa afghan och kunde lite engel-
ska. Vi bestamde att vi skulle gora sallskap. Han
kopte biljetter till Osterrike. Dar ville jag stanna och
lamna mina fingeravtryck, jag var sa trott. Men han
overtalade mig att aka vidare till Tyskland och dari-
fran till Norge. Hans mal var Finland, men nér vi kom
till Stockholm bestamde jag mig for att stanna. Det
var sa manga som tog emot oss dar, som var snalla
och hjalpte.

De forsta tva veckorna bodde jag pa ett boende.
Killarna dar berattade om Migrationsverket, att jag
skulle fa fragor, att jag kan fa avslag och kanske inte
far stanna. De berattade att alla inte far ett liv har,
att man kan fa avslag fastdn man inte gjort nagot fel.
Nar jag horde det tankte jag att jag maste lara mig
svenska fort. Men jag blev radd, tankte att de
kommer att skicka tillbaks mig.

Jag kom till ett familjehem. Det var svart att vi inte
forstod varandra, efter tva manader kunde jag fort-
farande ingen svenska. Jag fick flytta, vet inte varfor,
de kanske tyckte jag var jobbig. Da kom jag till det
boende dér jag ar nu.

Har bor nio killar fran olika lander, Somalia, Eritrea
och Afghanistan. Personalen ar bra, men jag ar inte
sa mycket med dem. Nar jag inte ar i skolan sitter jag
mest i mitt rum och téanker pa mina problem. Jag
tanker pa att jag inte kommer att fa stanna. Att de
skickar tillbaks mig till Afghanistan.



Om jag skickas tillbaks hamnar jag i Kabul, for till
min stad gar det inte att aka. Jag kanner ingen i
Kabul. Jag kan inte lasa och skriva pa nagot annat
sprak an svenska. Det finns ingen som férsvarar oss
som kommer dit ensamma, ingen polis eller nagot
sadant. Talibanerna kommer att férska tvinga mig
att bli en avdem. De har kopia pa mina id-handlingar
med mitt foto och de letar efter mig. Om jag kom-
mer till Afghanistan ar det 99 procents risk att jag
dor. Kommer jag dit maste jag fly igen och det &ar
mycket farligt. Pa vagen finns olika kriminella ligor.
Méanniskor blir kidnappade och dédade. Deras organ
saljs. Jag dor hellre har an att bli skickad tillbaka dit.

Jag ligger vaken pa natterna, somnar inte férrén vid
tre - fyra. Jag ténker pa alla mina problem, pa var
min familj ar och pa vad som héander om jag far
avslag. Ibland grater jag. Jag blir sa trott av det har
livet, jag undrar hur Gud har tankt.

Jag har svart att fokusera i skolan. Ibland missar jag
lektioner for att jag inte orkar. Personalen sager till
mig att jag maste vara stark. Tidigare tréanade jag
brottning. Jag hann tévla tva ganger. Den ena gangen
vann jag en bronsmedalj, den andra gangen var i SM.
Jag madde bra av brottningen, men har slutat for att
jag inte orkar.

Jag har pratat med nagra fa méanniskor om mina pro-
blem, det gar inta att halla pa och prata med alla.
Jag har pratat med kuratorn i skolan, det hjalpte lite.
Men ofta tycker jag att det blir varre av att prata, jag
bdrjar tanka mer, blir ledsnare.

Istallet forsoker jag fa bort tankarna pa andra satt.
Jag springer ofta i skogen, men det hjélper inte rik-
tigt. Ett tag hade jag en svensk kompis, men han har
flyttat harifran. Vi brukade prata, nu skriver vi lite
ibland. Pa boendet har jag ocksa flera kompisar. Men

det ska stdnga om en méanad. Jag vet inte varfér och
inte vart jag ska flytta da, men det blir till en annan
kommun. Jag vill stanna har, ga kvar i min skola. Pa
soc sager de att jag far stanna om jag kan hitta en
familj som tar emot mig, sa jag har fragat nagra.

Snart ar terminen slut och jag far inte jobba pa som-
maren. Flera av de andra far, men inte jag eftersom
jag inte har uppehallstillstand. Jag vet inte varfor det
ar sa. Jag vet inte vad jag ska gora i sommar.

Jag vet inte vad jag ska gora for att fa stanna och jag
vet inte nér jag kommer att fa besked. Jag har for-
sOkt att lara mig svenska. Men jag tror att de skickar
tillbaka mig.

Min fraga till vuxna ar: Varfor later de oss komma hit
om vi inte far stanna? Varfor var alla sa snalla och tog
emot oss i borjan¢ Jag trodde att det har skulle bli
mitt land.

Bris rapport 2017:3 11
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Jag har pratat med
nagra fa minniskor om
mina problem, det gar
inte att halla pa och
prata med alla. Jag har
pratat med kuratorn i
skolan, det hjilpte lite.
Men ofta tycker jag

att det blir viirre av att
prata, jag borjar tinka
mer, blir ledsnare.
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Psykisk ohalsa bland
‘asylsokande och nyanlanda
‘barn och ungdomar

| foljande avsnitt redogors for aktuell forskning kring barn som flytts
- maende, deras kontakt med varden samt insatser for att forebygga

. psykisk ohélsa.

: Manga ensamkommande barn och ungdomar som

. flytt lider av psykisk ohélsa. Forskning om detta

: dmne bestar framst av internationella studier som

: undersdkt de ensamkommandes hilsotillstdnd da

. de anlént till mottagarlandet. Psykisk ohélsa ar

: dven vanligt bland barn och ungdomar i Sverige.

: Exempelvis visar en svensk kunskapsoversikt att
upp till 40 procent lider av psykisk ohélsa i form
av oro, nedstdimdhet och somnsvarigheter, samt att
¢ cirka 10 procent lider av mer allvarliga former av

: psykisk ohilsa, sdsom depression.** D4 tonarstiden
: och ung-vuxentiden innebédr manga fordndringar

© inklusive kroppsliga forandringar, nya former for

: socialt samspel och sjdlvstindighets- och identi-

¢ tetsutveckling utgdr den en extra kénslig period

. for att utveckla psykisk ohilsa.’> Att soka asyl i ett

¢ nytt land som barn medfor sirskild utsatthet utifran :
. véer av angest, depression och symptom pa PTSD

: som mitts upptill 24 ménader efter ankomsten.* I

© dessa studier framgar det inte om barnen deltagit i

interventioner mot psykisk ohélsa, men forfattarna
. podngterar behovet av langsiktiga interventioner

© for att frimja vilméaende i denna grupp.

© detta perspektiv.

: Psykisk ohilsa bland ensamkommande barn och

. ungdomar utgdrs framforallt av posttraumatiskt

¢ stressyndrom (PTSD), depression och dngest.3

© Studier fran exempelvis Norge och Belgien har

. visat att PTSD forekommer bland upp till drygt

. hilften av de ensamkommande och att nistan lika
: manga lider av angest och/eller depression.’’ I en

: ny svensk enkitstudie med 208 stycken ensam-

. kommande i &ldrarna 9—18 r som rekryterats frin
: primérvarden i Uppsala framkom att ndrmare 80

© procent screenats positivt for PTSD.? Angest,

: PTSD, och depression dr ocksa vanligt forekom-
 mande bland barn som flytt tillsammans med sina
: vardnadshavare.” Dessutom har studier visat fore-
. komst av kroppsliga besvir i samband med psykisk

S

Bremberg & Dahlman, 2015
Lewis & Rudolph, 2014)
Derluyn & Broekart, 2007; Jakobsen, Demott, & Heir, 2014

48 &

Lammertyn, Broekaert, & Derluyn, 2014a; Vervliet, et al., 2014b.
Salari, Malekian, Linck, Kristiansson, & Sarkadi, 2017
Pacioneetal., 2013

Bronstein & Montogomery, 2013

Goodman, 2004; Ramel etal., 2015

Derluyn & Broekaert, 2007; Sourander, 1998

Ea& 8 285 ¢8

Beametal., 2007; Jensen et al., 2014; Vervliet et al., 2014a
Derluyn, Broekaert, & Schuyten, 2008; Huemer et al., 2009
Beanetal., 2007; Hodes et al., 2008

Lansstyrelsen, 2016; Marquardt, Kramer, Fisher, & Prifer-Kramer, 2015

. ohilsa, sémnsvéarigheter®, sjilvskadande och

. suicidala beteenden, stressrelaterade besvér samt

. psykotiska tillstand bland ensamkommande barn

: och unga*'. Andra studier har visat forekomst av
aggressivt och kriminellt beteende i denna grupp*?

: och det har papekats att manga ensamkommande

. anvinder illegala droger®. T dagsldget pagér en

© kartldggning av drogvanorna bland ensamkomman-
. de barn och ungdomar i Sverige for att 6ka kunska-
pen om detta problem. Kartldggningen genomfors

: av Folkhilsomyndigheten pd uppdrag av regering-
. en och kommer att redovisas under hosten 2017.

Det forefaller ocksa som om den psykiska ohélsan
. kan kvarsta under lang tid efter ankomsten till ett
© nytt land. Studier har undersdkt psykisk ohélsa

bland ensamkommande 6ver tid och funnit hoga ni-

© Studier har dven visat en hogre grad av psykisk

. ohilsa bland ensamkommande barn och ungdo-

© mar jaimfort med de som flytt tillsammans med

: vardnadshavare och med migranter som inte varit
. pa flykt.*> Exempelvis har det framkommit att

© ensamkommande lider av hogre nivaer av angest
: och PTSD dn barn som flytt tillsammans med en

. eller flera vardnadshavare.* Den hogre graden

: av psykisk ohilsa kan delvis forklaras av att de

: ensamkommande ofta flyr vid en ung alder utan

Derluyn & Broekart, 2007; Huemer et al., 2011; Smid, Lensvelt-Mulders, Knipscheer, Gersons, & Kleber, 2011; Vervliet,



stdd och skydd fran vuxna, vilket gér dem sarskilt
utsatta for traumatiska hiandelser.*’” Bland ensam-
kommande &r traumatiska erfarenheter associerade
med psykisk ohélsa men dven post-migrationsfak-
torer, det vill sdga faktorer som ror situationen i det
nya landet, har betydelse for hur denna grupp mar.
Exempel pa sddana faktorer &r stress kopplat till
asyl- och boendeprocesser, diskriminering, problem
med utbildningssystemet, hemloshet och avsaknad
av familj.* T en dansk studie med unga flyktingar
framkom att post-migrationsfaktorer hade en storre
betydelse for den psykiska ohdlsan som matts nio ar
efter ankomsten, jaimfort med traumatiska handel-
ser som dgt rum innan ankomsten.* I denna studie
betonas att omhéndertagandet i mottagarlandet har
stor betydelse for att forebygga psykisk ohélsa bland
unga som flytt.

Det finns ocksa forskning som visat kénsskillnader
med hogre forekomst av psykisk ohilsa bland en-
samkommande flickor jamfort med ensamkommande
pojkar.®® Att notera dr att dven i undersokningar av
svenska barn och tonaringar rapporterar flickor mer
psykisk ohélsa dn pojkar.’! Det har foreslagits att
ensamkommande flickor i storre utstrackning drabbas
av traumatiska hiandelser sasom sexuella vergrepp,
sexuellt véld, tvangsgifte och prostitution, jAmfort

: med ensamkommande pojkar och att detta till viss

. del skulle kunna forklara sddana konsskillnader.>

: Flickorna kan dirmed betraktas som en sérskilt utsatt
: subgrupp. Samtidigt som det finns erfarenheter av

. sexuella overgrepp dr det dven vanligt med bristande
¢ kunskap om sexuell och reproduktiv hillsa samt ett

: annat forhéllningssitt till sexualitet bland unga som

. flytt.® Darmed har det betonats att insatser for att

: frémja sexuell och reproduktiv hélsa &r viktiga inslag
1 omhédndertagandet av denna grupp. Likasa &r inter-

: ventioner for att frimja fysisk hélsa och tandhilsa

: angelégna.™

¢ Trots att mdnga ensamkommande erfarit traumatiska
: hiéndelser och lider av psykisk ohélsa finns det 4ven

. de som uppndr god psykisk hilsa och som klarar av

: de nya utmaningar de stélls infor i mottagarlandet.

: Forskningen inom detta omrade dr sparsam och

. bestédr framforallt av studier som undersckt vilka fak-
: torer som paverkar dessa individers resiliens, det vill
: siiga motstindskraft mot psykisk ohilsa. Studier visar
: exempelvis att en positiv instéllning, sjilvstindig-

© het, tro p4 en hdgre makt eller religiositet, skolgang,
: goda skolprestationer och nira kontakt med familj

¢ iursprungslandet, ideella organisationer eller andra

¢ flyktingar utgor sddana faktorer™ samt att resiliens

¢ beror pé i vilken kultur den unge vuxit upp i.%

4 Bean, Eurelings-Bonekoe, & Spinhoven, 2007; Derluyn, Mels, & Broekaert, 2009; Hodes et al., 2008
48 Jensenetal., 2015; Hodes et al., 2008; Huemer et al., 2009; Vervliet et al., 2014a

“ Montgomery, 2008

50 Derluyn & Broekaert, 2007; Derluyn et al., 2008; Huemer et al., 2009

5" Bremberg & Dahlman, 2015; Folkhdlsomyndigheten, 2014

52 Derluyn & Broekaert, 2007; Derluyn et al., 2008; Huemer et al., 2009

5 Finnerty & Shamanesh, 2016; Pfarrwaller & Suris, 2012
54 Hirani, Payne, Mutch, & Cherian, 2015; Marquardt et al., 2015

% Carlson, Cacciatore, & Klimek, 2012; Goodman, 2004; Raghallaigh & Gillian, 2010

% Rousseau, Said, Gagne, & Bibeau, 1998
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. Jag har fortfarande
: somnproblem, sover
bara fem eller sex

: timmar per natt.
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Det var jag sjilv som
sokte upp psykologen,
genom ungdoms-
mottagningen. Jag gick
till dem och de hjilpte

ungdomsmottagningen
déirfor att vi hade varit
dér pa ett besok

med klassen.

70%

avensamkommande
barn och ungdomari
aldrarna 13-18 ar
visade tecken pa
psykisk ohalsa.
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: Ien svensk studie med 15-ariga skolbarn visades att

: hog etnisk densitet (dvs tithet) av barn med samma

¢ ursprung i skolmilj6 samvarierade med vdlmaende

: bland de som migrerat frin Afrika och Asien.” Denna
: och de ovan ndmna studierna understryker vikten

: av mer forskning om vilka faktorer som paverkar

. resiliens och vilmédende bland unga migranter och

mig vidare. Jag kinde till ensamkommande barn och ungdomar.

. KONTAKT MED PSYKIATRISK VARD

: Baserat pa den rapporterade psykiska ohilsan

¢ bland ensamkommande barn och ungdomar finns
¢ anledning att anta att vardbehovet dr stort i denna
: grupp. Enligt svensk lagstiftning har dessa barn

: samma réttigheter till vard som andra barn i Sve-
. rige. D4 de fyllt 18 ar omfattas de dock bara av

: ritten till akut vard.

¢ Forskning om psykiatrisk vérd bland ensamkom-

: mande barn och ungdomar visar varierande resultat
: med savil 1dg som hog grad av vardkontakt. En

: brittisk studie med ensamkommande barn och

. ungdomar i aldrarna 13—18 ar visade att endast 17

¢ procent hade psykiatrisk 6ppenvérdskontakt, trots

: att ndrmare 70 procent visade tecken pa psykisk

. ohilsa.” Resultaten pekar mot ett stdrre vardbehov
: @n vad som var tillgodosett, vilket stods av fynden
© frén en nederlidndsk studie som inkluderat ensam-

: kommande med genomsnittsilder av 16 dr och som
: visade att nédstan hdlften ansag att deras behov av

: psykiatrisk vérd var otillfredsstéllt samt att endast

¢ 12 procent hade erhallit vard.>

5 Hjern, Rajmil, Bergstrom, Berlin, Gustavsson, & Modin, 2013
%8 Sanchez-Cao, Kramer, & Hodes, 2012
5 Bean, Eurelings-Bontekoe, Mooijaart, & Spinhoven, 2006

: kas av vardpersonal, liksom den generella synen pa
. psykisk ohilsa och behandling, samt hjilpsokande

¢ beteenden varierar mellan olika kulturer.®> Darfor

: anses det vara viktigt att vardpersonal har kunskap
: om kulturens betydelse for sjukdomsforstaelse

: och hjdlpsokande beteenden i omhéndertagandet

¢ av asylsdkande. Brist p4 tillging till tolk har dven

¢ identifierats som ytterligare en forklaring till den

. l3ga graden av vardkontakt bland asylsdkande, och
. tillgang till professionell tolk anses kunna medféra
© ett okat varddeltagande i denna grupp.®

: Kontakt med psykiatrisk vard bland ensamkom-

: mande barn och ungdomar har ocksé undersdkts

. 1isvenska studier. [ en studie visades att ensam-

. kommande barn och ungdomar i aldrarna 12—17

: ar var overrepresenterade inom den psykiatriska
slutenvarden i Malmo, jamfort med de som inte

¢ var ensamkommande.* Exempelvis hade fler

: ensamkommande erhallit savil frivillig vard som

: tvangsvard. Enligt forfattarna ir potentiella forkla-
: ringar till Overrepresentationen den allvarliga grad
: av psykisk ohilsa, i form av sjilvskadebeteenden,
suicidala beteenden och stressrelaterade besvir,

: som éaterfanns bland de ensamkommande, men

: dven brist pa tillgéinglig ppenvérd som anpassats
. efter dessa individers behov.

¢ I en annan svensk registerstudie som undersokt

¢ vardkontakt bland vuxna flyktingar som kommit

: till Sverige under tonaren visades att bide en-

- samkommande och de som flytt tillsammans med
: : vardnadshavare i storre utstrickning hade erhallit
. Potentiella anledningar till att sa fa ensamkomman- :
. de erhaller psykiatrisk véard anses vara spraksva-

: righeter, boendefdrflyttningar, brist pé kiinnedom

. om vilken tillgdnglig vard som finns, svarigheter

: att komma i kontakt med vardgivare och brist pa

: kdnnedom vilka végar till vard som finns, exem-
pelvis tillvigagangssitt for tidsbokning.%® Aven

: stigma kopplat till psykisk ohilsa och att s6ka

¢ hjélp, misstro till vardgivare, brister i igenkénning
: av egen psykisk ohilsa, eller att omgivande vuxna
: inte uppméarksammar och agerar pa barnens vard-
: behov har angivits som potentiella orsaker till lag
: grad av vardkontakt i denna grupp.®' Att omgivan-
¢ de vuxna inte uppmirksammar barnens vardbehov
: kan bero pa att dessa inte har samma kulturella

: bakgrund som de unga, vilket kan leda feltolkning
av symptom. Hur psykisk ohélsa uttrycks och tol-

vard inom den psykiatriska slutenvarden i Sverige

: jimfort med den svenska normalbefolkningen.s

¢ Dessutom hade fler ensamkommande erhallit vard

. dn de som flytt tillsammans med vardgivare. Det

¢ fanns dock inga skillnader mellan de som flytt

: (med eller utan vardnadshavare) och den svenska
normalbefolkningen vad giller erhallen psykiatrisk
: oppenvard och det visades att oppenvardskontakten
¢ gkade i takt med den tid som spenderats i Sverige.
¢ Studierna inom omradet papekar att mer forskning
: behovs for att dra slutsatser om véarddeltagandet

. bland ensamkommande barn och ungdomar men

: att tillgangen till psykiatrisk vérd dr nodvéndig

¢ da flertalet i denna grupp lider av psykisk ohilsa.

. Utbildning av vardpersonal anses kunna forbéttra

: mojligheten till adekvat vard och forbéttra hilso-
situationen for dessa barn och ungdomar.®

¢ de Anstiss, Ziaian, Procter, Warland, & Baghurst, 2009; Hodes 2000; Michelson & Sclare 2009
¢ Beanetal., 2006; Colucci, Szwarc, Minas, Paxton & Guerra, 2014; Sanchez-Cao et al., 2012

%2 Baarnhielm, 2014; Napier et al., 2014

¢ Baarnhielm, 2014; Kirmayer et al., 2011

¢4 Rameletal., 2015

% Manhica, Almquvist, Rostila, & Hjern, 2016

6 Beanetal., 2006; Ramel etal., 2015; Sanchez-Cao et al., 2012
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ag lamnade Afghanistan tillsammans med min

mamma och min lillasyster. Forst stannade vi

i Iran ett ar innan jag akte vidare ensam.

Resan hit var svar. Jag tog mig via Turkiet till

Grekland, vidare genom Serbien och Make-
donien. Jag hade ont om bade mat och vatten. |
september 2015 kom jag till Sverige. For tre veckor
sedan fick jag permanent uppehallstillstand.

Jag har bott i samma familjehem hela tiden och gar i
skolan, pa sprakintroduktion. Jag hoppas kunna
borja ett nationellt gymnasieprogram i hést. Forst
vill jag bli rormokare, sedan vill jag plugga vidare till
ingenjor.

Néar jag kom till Sverige borjade jag trana boxning, nu
gor jag det flera ganger i veckan. Mitt mal ar att bli
som Mike Tyson, bast i varlden. Jag simmar ocksa,
det ar bra for kroppen. Jag gillar bade boxningen
och simningen jattemycket.

Pa min fritid ser jag pa fotboll och pa svensk film. Det
ar ett bra satt att lara sig svenska. Mest tittar jag pa
Emil, han ar en kul kille!

Jag har haft det bra i Sverige, gatt i skolan och trivts.
Men jag har inte matt sa bra. Det som har varit
svarast ar vantan pa uppehallstillstandet, att inte
veta om jag ska fa stanna eller bli skickad tillbaka till
Afghanistan. Jag har varit jatteradd for det.

Min radsla har gjort att jag haft svart att sova. Jag har
inte kunnat slappa tankarna, de har funnits dar bade
dag och natt. Jag har haft mycket mardrommar. Jag
har tankt pa vad som skulle handa om de skickade
mig tillbaka. Jag har ingen dar, ingen som kan hjélpa

mig. Radslan och tankarna gjorde att jag fick svart att
klara av uppgifterna i skolan. Tréaningen blev ocksa
svarare.

Det ar inte bara radslan for att inte fa stanna som
varit jobbig. Det &r &dven tankarna pa hur min mamma
och min syster har det. De ar kvar i Iran och dar ar
det inte latt att vara afghan. Min syster var 10 ar nar
vi tréffades sista gangen for tva sedan. Nu har vi
ingen kontakt, jag vet inte var de ar, om de har mat
eller inte. Jag har forsokt fa kontakt med dem genom
Réda Korset.

Jag har fortfarande sémnproblem, sover bara fem
eller sex timmar per natt. Jag gar hos en psykolog pa
BUP, det hjalper lite. Férst gav hon mig bara sémn-
tabletter, jag blev jattedalig av dem, alldeles for
trott. Jag var trott hela tiden. Da fick jag sluta med
tabletterna och prata istallet, och sa sa hon att jag
skulle dricka vatten. Vi pratar om hur jag mar, att jag
maste lagga undan telefonen och Facebook och ga
och lagga mig klockan tio eller elva. Jag sager att det
ar svart och hon sager att jag maste forsoka. Nagon
annan hjalp har jag inte fatt.

Det fanns ingen jag kunde visa for att jag inte madde
bra, ingen jag kunde prata med. Néar jag forsokte prata
med nagon sa de bara att jag maste ga till en psykolog.
Familjehemmet har inte heller kunnat hjalpa mig.

Jag och mina kompisar pratar ibland med varandra
om att vi har svart att sova, har mardrommar, ligger
vakna och tanker och oroar oss éver framtiden. Vi
pratar om vad man ska géra om man kommer tillbaka
till Afghanistan. Men vi kan inte hjalpa varandra, att
vara ledsna tillsammans hjélper inte. Om nagon visar



sina svara kanslor blir det for mycket fér de andra
som har nog med sina egna. Det blir dubbla problem.
Om jag inte kan klara av mina egna problem, hur ska
jag kunna hjalpa andra?

Det var jag sjélv som s6kte upp psykologen, genom
ungdomsmottagningen. Jag gick till dem och de
hjélpte mig vidare. Jag kande till ungdomsmottag-
ningen darfor att vi hade varit dar pa ett besék med
klassen.

Béast har jag matt sedan jag fick uppehallstillstand.
Jag blev jatteglad! Var i skolan nér jag fick ett sms
fran min gode man. Jag berattade snabbt fér mina
larare och kompisar, ropade “jag har fatt uppehalls-
tillstand!”

Det finns manga manniskor i Sverige som &r och har
varit viktiga for mig. De viktigaste ar mina larare. Dels
for att de ger oss kunskap, bade i svenska och i alla
andra @mnen, och dels for att de bryr sig om oss. Den
som betyder allra mest &r min svenskléarare, henne
tycker jag jattemycket om. Hon ar snéall och omténk-
sam mot alla ungdomar. Hon hjélper oss mycket, med
laxor och allt, men hon fragar ocksa hur vi mar.

Sedan finns det andra som hjélper oss, till exempel
pa ett sprakcafé i kyrkan. Dar finns ett par kvinnor
som jag tycker mycket om. De &r snalla, bjuder in oss
i sina familjer, pratar med oss och lar oss svenska
och engelska.

| framtiden vill jag ha ett bra liv, ha en bra familj. Jag
vill bli ingenjér och proffsboxare. Jag vill stanna
Stockholm i hela livet. Jag har bott har i nastan tva ar
och kdnner mig bekvam.

Det jag vill saga till politiker ar att ni maste hjalpa oss
ensamkommande att fa stanna i Sverige, stifta en lag
som blir bra for alla, ocksa for ensamkommande. Om
man vill hjalpa ensamkommande att ma bra sa maste
man forst lata dem stanna.

Jag vet att manga ensamkommande begar sjalvmord.
Om lagen inte éndras tror jag att de kommer att bli
fler. Mina kompisar som vantar pa besked mar valdigt
daligt. De klarar inte att sova, ga i skolan, tréana...
Ibland blir jag radd att de ska bli galna, det ar allvarligt.
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Jag kom fran Somalia for tva ar sedan. |
oktober forra aret fick jag uppehallstillstand.

Jag bor i ett familjehem, med en kvinna och

hennes barn. Det ar ganska bra dar, battre én
var det var i mitt boende. Jag har bott dér i atta
manader. Jag trivs bra, men jag kédnner henne inte sa
bra...

Det var min mamma som ville att jag skulle lamna
Somalia. Forst bodde jag i Kenya i ett ar med slak-
tingar, sedan kom jag hit. Det var ingen som
bestdmde att det skulle bli just Sverige, det blev sa.
Jag reste med flyg, fick hjalp aven man jag inte
kénde.

Sverige var mycket annorlunda jamfért med dar jag
kommer ifran. Forst bodde jagi en liten stad. Det
kandes som att alla dar var gamla eller smabarn. De
som var i min alder var aldrig ute, jag sag nastan inga
jdmnariga.

Jag bodde pa boende, men trivdes inte sa bra dar.
Kanske for att det var forsta gangen som jag var
ensam. Jag kunde ingenting, forstod inte spraket,
kande ingen. Alla var olika mig. Vi var tva tjejer fran
Somalia pa boendet, de andra var killar fran andra
lander. De var snélla, men den tiden var anda den
som var svarast for mig.

Nér jag bodde i boendet var jag ledsen. Jag vantade
pa mitt uppehallstillstand i ett ar och fyra manader.
Jag kdnde mig ensam, akte inte till skolan sa ofta.
Jagville inte ga ut, satt mest hemma. Jag var néstan
deprimerad. Personalen pa boendet forstod att jag
inte madde bra. De sag att jag inte orkade goéra

nagonting, att jag sov daligt, at lite, var sjuk och hade
ont i huvudet. De férsdkte att gora mycket, prata
med mig, promenera med mig. Men det hjélpte inte.
Det var ingen som gjorde nagot fel, jag kan inte
komma pa vad nagon kunde ha gjort annorlunda for
att jag skulle ha matt battre. De kunde inte géra
nagonting, inget de gjorde kunde dndra mina kanslor.
Jag tror att det beror pa den egna personen hur det
blir, hur man mar.

Nu har jag flyttat till en stérre stad. Det var jag sjalv
som sa att jag vill flytta. Det tog lang tid, men till slut
sa de ja pa soc. Nar jag kom hit blev allt battre, jag
blev mer social, gladare, larde kdnna manga och
borjade ga till skolan. Jag spelar teater ocksa och gar
pa dans. Det ar det basta som hant mig sedan jag
kom till Sverige. Jag mar jattebra har.

Men nu ska jag kanske flytta tillbaka till min forsta
kommun. Jag ska snart fylla 17 och vill inte bo i
familjehem langre. Jag vill inte bo med en familj som
inte ar min egen. Ska jag flytta sa maste jag tillbaka.
Jag har sagt att jag trivs battre har. Om jag flyttar
tillbaka sa kommer jag att ma sémre. Jag hoppas att
jag far stanna.

Jag har inte tankt sa mycket pa vilka personer som ar
viktiga for mig i Sverige. Det &r nog ingen. Jag gillar
mina kompisar, men de ar anda inte sa viktiga. Jag
klarar mig sjalv. Jag ar en sjalvstandig och stark
person, men jag tanker hela tiden negativt, forbere-
der mig pa att det kommer att bli daligt. Jag vill vara
beredd om det blir svart. Jag maste tdnka “om det
hénder sa maste jag klara det, det &r inte jag som
bestammer.”



Jag far stod av kuratorn i skolan. Det hjalper faktiskt.
Néar jag var ny i Sverige sa de att jag maste prata med
kuratorn. Jag visste inte vad det var och téankte “vada
prata2”, “vad kan en sadan hjalpa mig med?” Jag sa
att en kurator inte kommer att kunna hjalpa mig.
Men nu! Det hjalper mycket.

Det hon gor ar att hon lyssnar nér jag pratar. Det ar
svart att prata med sina kompisar om sig sjalv, alla
vill bara prata om sig. Men kuratorn lyssnar pa mig,
later mig prata. Det gor att jag kanner mig gladare,
mer positiv. Nar jag gick dit forsta gangen tyckte jag
att det var konstigt. Men jag provade i alla fall och
markte att det hjalpte. Och nu gar jag dit hela tiden. |
Sverige har jag borjat prata om kénslor. Det har jag
inte gjort tidigare, man gor inte det i min kultur. Men
nu tycker jag att det ar bra. Det hjalper faktiskt att
prata.

Jag har flera syskon, jag ar aldst. Jag har tva halv-
syskon som man sager i Sverige (vi séger inte sa) som
har samma pappa som jag. De tva yngsta har jag inte
traffat, mina tva nya systrar. Min familj ar min
mamma och mina syskon. De ar i Etiopien nu, men vi
hoppas att de snart far komma hit. Jag pratar ofta
med dem pa Viber.

Jag tycker mycket om min mamma. Jag langtar efter
henne och vill vara med henne. Mamma har ansokt
om att fa komma hit till mig. Jag vet inte hur lange vi
maste vanta pa besked, kanske ett ar. Jag hoppas att
de far komma. Om de kom skulle jag inte behéva
nagon annan, inte kompisar eller nagon, det skulle
racka for mig. Jag blir ledsen nar mina kompisar
sager att de ska gora ndgot med sina familjer, for att
jag inte har nagon familj. Jag vill ta hand om mina

smasyskon, det ar viktigt for mig. Det skulle vara
roligt om de kom, jag skulle lara dem jattemycket
saker.

Till alla vuxna vill jag sédga: Tank pa att de flesta
ensamkommande har gatt igenom véldigt mycket.
Var snalla mot dem. Hjalp dem, det kan vara med
sma saker. Visa var man kan ga for att fa hjalp. Sag
att det kommer att ga bra, ge hopp.
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Jag hade ingen som pa
riktigt brydde sig om
mig, som en familj. Trots
att jag var ledsen och
kinde mig ensam inuti,
s skrattade jag med de
andra pa boendet och
var glad. Det var som

att jag inte visste att

jag var ledsen.
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INSATSER FOR ATT MOTVERKA PSYKISK OHALSA till stod.”" En amerikansk studie som inkluderat

. ensamkommande med en genomsnittsalder pa 18

: ar visade att ndstan hélften erhéllit radgivning, men
© att det inte fanns nagot samband mellan denna in-

. sats och utfall sdisom exemplevis minskat PTSD.” |
© den norska enkitstudien som nimns ovan aterfanns
: inte heller nadgot samband med mellan socialt stod

- och minskat PTSD.”

. Forskning om interventioner och deras effekter pa
. den psykiska ohélsan bland ensamkommande barn
: och ungdomar #r sparsam. Studier som giller véard
: och behandling omfattar traumafokuserade meto-

© der, exempelvis Trauma-Fokuserad Kognitiv-Be-

. teende Terapi (TF-KBT) och Traumatic Incident

: reduction (TIR). Vissa studier inkluderar foére- och
. eftermitningar men saknar kontrollgrupper, vilket
: gor det svarare att virdera den unika effekten av

. interventionerna. Det har dven gjorts kvalitativa

. fallstudier som undersokt hur olika insatser funge-
. rat for enskilda individer.

. Flera av studierna inom omradet visar positiva

: resultat. I en tysk studie med ensamkommande i

. dldrarna 16-18 &r visades att individuell TF-KBT

: med behandlingsinslag sasom psykoedukation,

: traumanarrativ, avslappningsovningar och kognitiv
. bearbetning samvarierade med minskade symptom
© pa PTSD efter genomgangen behandling.s” Resul-

. taten frdn en amerikansk studie som undersokte

. utfallet av TIR, en metod fokuserad pa édterupp-

: levda trauman tillsammans med en terapeut i en

: trygg miljo, visade dven en minskning av PTSD

: och depressiva symptom efter avslutad behandling
: bland ensamkommande i aldrarna 11-18 ar.** I en

. fallstudie fréan Cypern presenterades ocksa positiva
: resultat i form av minskade symptom p& PTSD

¢ for ett 16-arigt ensamkommande barn som erhallit

: psykodynamisk terapi med traumafokus.®

. Forskning har dven undersokt effekter av olika

: psykosociala insatser. I en norsk enkitstudie som

¢ inkluderat ensamkommande med en genomsnittsal-
: der pd 19 4r visades att dessa utvecklat en god

: anpassning till det norska samhillet genom att ha

: skapat stddjande nitverk och utvecklat kulturell

: kompetens. Stod fran familjen i ursprungslandet

¢ och vinner samvarierade med minskad depression

: och dkad kulturell kompetens, vilket i sin tur mins-
: kade upplevelsen av utsatthet for diskriminering.”
© Upplevelsen av socialt stod har ocksa undersokts i
: en kvalitativ studie frin Belgien med ensamkom-

- mande i aldrarna 15-18 ar, i1 vilken det framkom

© att personal pd asylboenden och vinner med

: samma etniska ursprung var de viktigaste kéllorna

R

Descilo, Greenwald, Schmitt, Reslan, 2010
Katsounari, 2015

Oppedal & Idsoe, 2015

Mels, Derluyn, & Broekaert, 2008

Geltman, Grant-Knight, Ellis, & Landgraf, 2008
Oppedal & Idsoe, 2015

Smith, Dyregrov, & Yule, 1999

d & R AN IS

Sarkadi et al., manuskript

asyl sékande och nyanlédnda, 2016 s. 90.

Unterhizenberger, Eberle-SDejari, Rassenhofer, Sukale, & Rosner, 2015

: Flera forfattare lyfter fram behovet av mer forsk-

© ning om interventioner och deras effekter pa den

: psykiska ohilsan bland ensamkommande barn och
: ungdomar samt att effekterna bor undersokas i

: kontrollerade studier innan slutsatser kan dras av

. de resultat som for nirvarande finns. Vid Uppsala
© universitet pagdr nu ett forskningsprojekt for att

. utvdrdera metoden Teaching Recovery Techniques
(TRT) for ensamkommande barn och ungdomar

. med PTSD. TRT ér utvecklat i Norge av Children
. and War Foundation och har KBT som teoretisk

: bas.” Metoden fokuserar pa tekniker som syftar

. till att hjilpa barnen hantera traumatiska minnen

. genom inslag sdsom psykoedukation, avslapp-

: ningsdvningar, andningsdvningar och imaginira

. tekniker. TRT har utvdrderats i tidigare interna-

: tionella studier bland traumadrabbade barn och

. ungdomar.” Prelimindra forskningsresultat i
Sverige indikerar att TRT &r en lovande metod for
. att forebygga psykisk ohilsa bland ensamkomman-
: de med symptom pa PTSD.®

© BRISTER INOM VARD OCH OMSORG

© Det finns ménga verksamheter och aktdrer som

: moéter barn och unga och som har méjlighet att

: uppmirksamma och agera om ett barn mar daligt.
: De brister som uppmérksammas kring barn och

: ungas hilso- och sjukvard i allménhet paverkar

© dven véarden som erbjuds barn som flytt. Det kan

: handla om att en enhetligt organiserad vardkedja

¢ for barn och unga saknas eller att mojligheten att

© f4 stod brister. Andra exempel som kan leda till att
. barn "faller mellan stolarna” &r att det i manga lén
© fortfarande saknas beslut kring ansvarsfordelning
: av tidiga insatser for barn och ungas psykiska

: hilsa, att det saknas vigledning kring vad forsta

: linjens verksamhet bor erbjuda i form av stdd och
: hjilp eller brist pd samverkan.”

Barron, Abdullah, & Smith, 2013; Qouta, Palosaari, Diab, & Punamaki, 2013

Forstalinjen boken, 2017, s.2. se dven Socialstyrelsen, rapport 2016 om hélso och sjukvard och tandvard till



Socialstyrelsen har uppmérksammat att beho-

ven inom psykiatrin for savil barn som vuxna
asylwsokande ar stora.”® For barn med behov av
specialistvard ér tillgangen till barn— och ung-
domspsykiatrin (BUP) en forutsittning for adekvat
vard. BUP dr dock mycket anstrdngd och klarar

i dagsldget inte att leva upp till den forstérkta
vardgarantin som géller inom barn- och ungdoms-
psykiatrin.” Vidare bedoms asylsokande barn och
ungdomars vardbehov inte alltid pa lika villkor
som andra barns, vilket star i strid med deras rétt
till vard.*® Tolkbehovet &r stort och leder generellt
till att besok tar langre tid och ddarmed att farre be-
s6k hinns med och méanga uteblivna besok.®' Fran
flera BUP-mottagningar har det rapporterats att for
barn med neuropsykiatriska problem har det varit
svart att starta nagon behandling eller habilitering
eftersom barnet och familjen saknar fast boende.®

8 Forstalinjen boken, 2017, s. 2.
7% Bris rapport 2017:1, 2017

: barn och unga som kommer till Sverige som inte

. barnen. Som en konsekvens av det slutar manga

Med den tillfdlliga asyllagstiftningen dr det manga

99

Jag kan beriitta hur jag
. mér om jag vet att den
: som fragar verkligen

far stanna. Enligt en studie fran Stromsunds kom-
mun 2013-2015 utlser avslaget ofta en kris hos

barn helt, eller delvis, att gi till skolan. Det 4r Aven : bryr sig. Som min gode
relativt vanligt att barn som fétt avslag avviker : man. Hon har ett stort
frén sin placering och forsvinner. Det krivs enligt  : hjérta. Nir jag triffade
rapporten ett aktivt arbete for att rusta barnen : henne blev allt ljust igen.
infor ett atervindande, till exempel hjdlpa dem

att se realistiska alternativ, undersdka mojligheter

till utbildning i hemlandet. Rétten till hdlso- och

sjukvard, till boende, till en god man, till att

fortsétta sin skolgang etc. kvarstar tills beslutet om

avvisning eller utvisning har verkstillts.** Detta

géller ddremot inte ungdomar efter att de fyller 18

ar. Rapporten pavisade bl.a. behovet av rutiner i

kommunen for att hantera tiden mellan avslag och

atervindande. Endast knappt hélften av de tillfra-

gade kommunerna hade ndgra sddana rutiner.®

80 Socialstyrelsen, rapport 2016 om hélso- och sjukvard och tandvard till asyl s6kande och nyanlénda, 2016, s. 37, s 90, 2016
81 Socialstyrelsen, delrapport 2016 om hélso- och sjukvard och tandvard till asyl sékande och nyanlédnda, 2016, s. 39. Se dven rapport 2016 s. 47.
82 Socialstyrelsen, rapport 2016 om hélso- och sjukvard och tandvard till asyl s6kande och nyanléanda, 2016, s. 79 samt delrapporten 2016 s. 40.

8 Socialstyrelsen, handbok “ensamkommande barn och unga”, s. 57
8 |bid s. 57-58
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Diskussion & slutsatser

Vad behover Sverige gora for att leva upp till varje barns ratt till basta
uppnaeliga halsa? | foljande avsnitt férs en diskussion som mynnar ut i slut-
satser och rekommendationer for ett forstarkt stod for barn som flytt.

22 Bris rapport 2017:3

: For ett barn som flytt finns manga faktorer som

: dkar risken for psykisk ohlsa. Dessa ér bland

¢ andra hindelser innan och under flykten, ingen eller
. liten skolbakgrund, och for de ensamkommande,

. avsaknaden av familj. Dértill kommer att barnet

¢ péaverkas av forhallandena i mottagarlandet sasom

: regelverk, handliggningstider, ovisshet och tillgédng
: till stod. Sammantaget 16per barn som flytt en stor

© risk for att utveckla eller fa forvirrad psykisk ohélsa
: och det dr ddrfor angeléget att forebygga det, bland
: annat genom att starka frisk- och skyddsfaktorer.

. For de barn som &r i behov av specialistvird maste

: tillgéngligheten till sddan garanteras. Som det ser

: ut i praktiken idag paverkas ritten till god psykisk

¢ hilsa i hog grad av var i Sverige barnet bor och de

¢ forutsittningar som rader just dér.

: En stor del av forskningen kring barn som flytt

© har fokuserat pa tidigare trauman och dess kon-

. sekvenser. Detta ér forstdeligt men risken med ett

. alltfor dominerande traumafokus dr att symtom

. tolkas enbart i detta perspektiv. Tondrstiden och

¢ ung-vuxen-tiden dr en omvélvande tid i livet med

: forvintan pa att man ska utveckla sjilvstindighet,

: kunna forsorja sig sjdlv och kanske inleda relationer.
: Denna period kan vara forknippad med savil stress

: som psykisk ohilsa d@ven for barn och unga som inte
* migrerat, och faktorer som mojlighet att studera,

. arbeta och flytta till eget boende kan paverka hilsan.
: Oro, nedstimdhet, somnsvarigheter och mer allvar-
© liga tillstdnd som depression, missbruk och psykos
kan debutera i denna alder, och det ar ett faktum att

¢ sjalvmord fortfarande &r en av de vanligaste dods-



orsakerna bland unga i Sverige. Att i denna sarbara
period i livet vara utan stod fran védlbekanta vuxna,
eller att ha sitt huvudsakliga stod fran fordldrar som
sjdlva bar pa svéra upplevelser, dr upptagna med att
orientera sig i ett nytt samhille och ldra sig spraket,
kan skapa en dubbel utsatthet.

Barn i familj har sina vardnadshavare (eller andra
omsorgspersoner) med sig och har sluppit den stora
pafrestning en separation fran fordldrar och familj
innebér. S& i omsorg och omhéndertagande har de
ofta fordelar framfor de ensamkommande. Déaremot
har de ensamkommande storre mojligheter att fa
hjilp att fa sina réttigheter synliggjorda och tillgodo-
sedda genom stdd i form av exempelvis social-
sekreterare, boendepersonal och gode médn som kan
och ska verka for barnets bésta. Barn i familj har
inte den sortens stdd och riskerar att inte fa sina
rittigheter tillgodosedda, eftersom det i mangt och
mycket dr fordldrarnas kunskaper och féormaga att
kréva sina rattigheter i det svenska samhaéllet som
avgor vilket stod barnet far tillgang till.* Ett liknande
resonemang har forts om ensamkommande barn som
har placerats i natverkshem, dir ansvariga vuxna
sjdlva kan befinna sig i asylprocessen, ha bristande
sprakkunskaper och svarigheter att orientera sig i
det svenska samhéllet.®® Socialtjdnstens utredning
och uppfdljning av nitverkshem pekar pa en svar
balansgang mellan integration och den trygghet som
kommer till f61jd av redan existerande band mellan
nétverkshem och de barn som placeras dar.

Det finns ocksé anledning att fundera pa om pojkars
och flickors rittigheter tillgodoses i samma utstriack-
ning. Kommunernas mottagningssystem ar i mangt
och mycket anpassat efter att de flesta ensam-
kommande barn &r pojkar. Enligt viss forskning

har ensamkommande flickor hogre férekomst av
psykisk ohélsa och de placeras oftare i familjehem
eller ndtverkshem. Vi saknar idag djupare kunskap
om hur detta paverkar barnets réttigheter, upptickt
av psykisk ohélsa, och vilket stod som soks och
erbjuds, liksom om det finns vdsentliga skillnader
mellan konen.

: Den forskning som presenteras i den hir rapporten
: pekar ocksd pd att ett vil fungerande mottagande
. ar viktigt for att forebygga psykisk ohélsa i det

© begitt sjalvmord. Kommunerna uppger att suicid-

och att det i ménga fall ar svart att fa kontakt med
: barn- och ungdomspsykiatrin for hjélp."’
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* Nagot jag tycker att
: vuxna som jobbar med
: ensamkommande kan

langa loppet. I februari 2017 genomférde Social-
styrelsen intervjuer i 51 kommuner for att fa en

: uppfattning om suicidrisken for ensamkommande f_ﬁnlfa I_’ﬁ ir att det
© barn. I de intervjuade kommunerna rapporterades att ¥ V'kt'glt "ﬁ“;:i gh:id
68 ensamkommande barn forsokt ta sitt liv och tre : persona’ pa boencena.
. Det ér viktigt att du

kiénner att de lyssnar
. pé dig. Man mirker om
: nagon lyssnar pa riktigt!

forsoken har en tydlig koppling till asylprocessen

: Bris, liksom manga andra, ser att den tillfalliga

: utldnningslagen som trddde i kraft i juni 2016

© kraftigt forsvérar asylsokande och nyanlinda barns

: mojlighet att uppna god psykisk hélsa. Da den inne-

© bir att uppehallstillstand som ges av asylskil ska

. vara tillfélliga och forsvarar aterforening av familjer. :
¢ Tillsammans med de langa handldggningstiderna

for att fa beslut 6kar den osdkerheten, svarigheten

. att leva ett vanligt liv och att integreras i samhallet.
© Detta far en negativ inverkan pa barnets hilsa och
. vilbefinnande. Bris menar att det &r av stor vikt att
. den utvérdering av den tillfdlliga utldnningslagen

som ska genomforas under 2018 inkluderar en

analys av lagens effekt for asylsdkande och nyanldnda
¢ barns psykiska hilsa.

Stressen och oron forstirks for ensamkommande

. barn som fyller 18 under asylprocessen. Ungdomens
. gode man entledigas, ansvaret for boende dvergér

© till Migrationsverket, och den nyss myndige har

. endast ratt till akut vard eller annan vard som inte

© kan vinta. Fér ménga unga &r denna 6vergang tuff

. och paverkar deras mdende. Det finns ett dGmsesidigt

samband mellan skolprestationer och psykisk hélsa

. generellt. En god hilsa ir en nodvindig faktor for

. att klara skolan. Samtidigt minskas riskerna for

© kriminalitet, ohilsa och utanférskap om eleven gar
: ut med godkinda betyg.*® Elever som upplevt eller
¢ fortfarande lever i trauma och upprepade separatio-
© ner si som asylsokande och pappersldsa barn ir en

sérskilt utsatt grupp. En faktor som paverkar elevers

8 Forte, Nyanlanda barn och den svenska mottagningstrukturen, sid 7, 2016

8 Socialstyrelsen, Analys av situationen i Socialtjansten varen 2017, s 19-33, 2017

% Socialstyrelsen, Analys av situationen i Socialtjansten varen 2017, s 7, 2017

88 Agneta Nilsson, Elevhalsans uppdrag -framja, forebygga och stodja elevens utveckling mot méalen.
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Personal som jobbar
med méinniskor maste
bry sig och vara positiva,
de far inte bara sitta i
sina arbetsrum och jobba.
De ska komma till en och
prata. Knacka pa om man
sitter i rummet, séiga att
man ska komma ut.
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: mojligheter att nd goda skolresultat ir deras koncen-
. trationsférmaga. Bristande koncentrationsformaga

¢ beroende pa trauma eller somnsvarighet dr nagot

© som ménga barn som flytt lider av och #r i behov av
. hjélp och stéd med. I elevhdlsans uppdrag ligger att
undanrdja hinder for larande. For att elevhélsan ska
: kunna fullf6lja uppdraget nir det giller mélgruppen
* krivs i manga fall att kompetensen kring malgrup-

: pen hojs som exempelvis nir det giller traumats

. paverkan p4 inldrning. Elevhilsan kan i sin tur stodja
: den pedagogiska personalen som mdter eleverna i

. den dagliga undervisningen.*

. For barn forsvaras situationen av att den information
: som barnen har ritt till, om sina rattigheter, om hur

© asylprocessen fungerar och vad olika vuxna har for

: roller, dr svar att forsta eller hitta. Sarskilt asyl-

: processen &r en stor kélla till oro. Forskningsradet

: Forte konstaterar att asylprocessen kan upplevas

: som godtycklig och svar att begripa for barn. Det &r
. tydligt att mer maste goras for att anpassa informa-

. tion till barn.”” Enligt barnkonventionen har barn

¢ ratt till information bland annat om processer som

: péverkar barnets liv. Kunskap om asylprocessen kan
. bidra till en 6kad kénsla av kontroll och forstaelse

: for vad som hinder runt en sjilv. Och det i sig skapar
: forutséttningar for en bittre hilsa. Det dr inte bara

: barnen som behdver information. Aven vuxna runt

: barnen behgver veta vad som giller, oavsett om de

. ar professionella, fordldrar eller andra viktiga vuxna
© i barnets liv.

: SOCIAL OMSORG OCH TRYGGHET

: For att ett barn som varit utsatt for stora pafrest-

: ningar ska ha mdjlighet att uppleva trygghet och

© ma4 bra ir en forsta prioritet att f4 tillgang till stabilt

: boende, mat och kldder. Behov som ska tillgodoses
Cav omgivande vuxna. Det dr ocksa viktigt att infora

© rutiner for vardagslivet.”! Att se till att barn som flytt
: kommer igang sa snabbt som mojligt i skolan ar av

. sirskild vikt, da skolgangen ger struktur genom att

. tillhandahélla en daglig aktivitet, bidra till integra-
tion i samhéllet, samt skapa kamratrelationer, vilket
. ér hilsofrimjande. Detta borde vara av hog prioritet
¢ for landets kommuner.

Under hosten 2015 och véren 2016 hade manga
: kommuner svart leva upp till lagstiftningen att hitta
- skolplatser inom en ménad efter ankomst och att

8 Socialstyrelsen och Skolverket, Vagledning for elevhélsan, 2016

9 Forte, Nyanlanda barn och den svenska mottagningstrukturen, 2016
9 Eide & Hjern, 2013; Rousseau & Guzder, 2008

92 Forte, Nyanlanda barn och den svenska mottagningstrukturen, 2016
% Sou 2017:545.113

% Forte, Nyanlanda barn och den svenska mottagningstrukturen, 2016
% SOU 2017:54.

% SOU 2017:54 5105

9 Forte, Nyanlanda barn och den svenska mottagningstrukturen, 2016
9% Pacione et al., 2013; Wimelius et al., 2017

© kartldgga alla elever inom tva méanader.”>%* I en

: rapport som Forte publicerat beskrivs effekterna av

drojsmal, sasom de uppfattas av aktdrer runt barnen,
© som att”...motivationen snabbt sjunker och att

: stressen och oron over situationen de befinner sig i

. tar dver”. Situationen verkar dock ha férbittrats i

: manga kommuner,” men inte alla. Forte konstaterar
. att manga nyanlinda placeras i forberedande under-
: visning vilket kan vara en skyddsfaktor i form av

¢ den samhdrighet som kan uppsta mellan elever som
. delar liknande erfarenheter,’ men ocksa utgora en

. risk for att barn och ungdomar hamnar i ett utanfor-
: skap med negativa sociala konsekvenser.”’

Det anses ocksa av vikt att det runt de ensam-

: kommande etableras nitverk fokuserade pa social

. omsorg, vilket kan ske genom samverkan mellan
olika aktorer sdsom skola, socialtjidnst och boende-

. personal.”® Utifran detta borde det vara sjalvklart att
© utga fréan barnets bista nir beslut om placering av

: ensamkommande barn tas.

© Tyvirr ser vi (Bris) en verklighet dir mdnga
: kommuner bland annat pa grund av ekonomiska
. skél ”tar hem” barn som placerats i andra kommu-

ner, ibland med mycket kort varsel och bristfillig

: information. Barnen har i manga fall hunnit skapa

© just den trygghet, den struktur och de relationer som
- utgor viktiga skyddsfaktorer mot ohélsa. Samma

© risk 16per de ungdomar som hinner fylla 18 ar under
. asylprocessen. Regeringens satsning pa att skapa
forutséttningar for att lata denna grupp av ungdomar
© bo kvar i sina kommuner &r positiv men inte till-

. rdcklig. Den bild som vi nas av &r att mdjligheten att
: bo kvar i sin kommun efter 18-arsdagen avgors av

. var du bor, kommunens ekonomiska forutsdttningar
© och politiska vilja. Vi ser att det finns en brist pa

: samordning bland kommuner som inte heller alltid

. beaktar barnets basta i dessa fall. Det finns ett stort

: behov av att skapa lika forutséttningar for barnen,

. oavsett vilken kommun de bor i. Reducerade statliga
. ersittningar utgdr ocksé en risk att ensamkommande
. barn i storre utstriackning placeras i stddboende av
resursskdl, snarare dn for att de &r mogna.

: STOD OCH BEHANDLING

© Det saknas idag nationella styrdokument och riktlin-
. jer for omhédndertagandet av ensamkommande barn

. och ungdomar. Trots den relativa kunskapsbristen



ger flera enskilda forskare rekommendationer om
vilka stod- och behandlingsinsatser som de anser
skall ges till denna grupp for att motverka psykisk
ohélsa.” Exempelvis foresprékas traumafokuserade
metoder och psykosociala insatser sisom socialt
stdd. I en dversiktsartikel om psykisk ohélsa och
interventioner for barn och ungdomar pa flykt (med
eller utan vardgivare) foreslas dock att insatser initi-
alt bor fokuseras pa att skapa basal trygghet, medan

© 1 Bris stodverksamhet beskriver barn alltfor ofta en
. avsaknad av samordning mellan olika instanser i

samhillet. Detta &r alltsa en brist generellt men idag

ar praxis 1 psykiatrin att anvdnda en sa kallad sam-
. ordnad invididuell plan (SIP) for att samordna vard
¢ och stod fran olika hall. Denna modell borde vara en

sjdlvklarhet, inte minst nér det géller ndtverksarbetet

kring de ensamkommande som behover stdd fran

29

* Om man har fitt skratta
: pa kviillen sa sover man
béttre. Har det varit

* trakigt, om man har

. kiint sig ensam och

: téinkt jobbiga tankar

ir det svirare att

. olika vérdgivare. : sova och lLittare att fa

interventioner for att motverka psykisk ohélsa skall . mardrémmar.

ges i ett senare skede, forutom i akuta fall.'®

Ytterligare en rekommendation &r att olika interven-
tioner bor kombineras och att de bor vara anpassade
efter den kultur som barnen/de unga vuxit upp i.'!
Som nd@mnts ovan behovs dock fler studier for att
kunna dra sékra slutsatser om vilka enskilda insatser
som har effekt for de ensamkommande. Férutom
kvantitativa studier pa omradet behdvs dven kvali-
tativa studier for att undersdka behandlingsbehovet
utifran barnens/de ungas eget perspektiv.'%

Slutsatser och rekommendationer

« Tillgdngen till stéd, vard och behand- » Det har konstaterats en koppling « Ett stabilt socialt natverk runt barnet

ling skiljer sig at i Sverige. Réatten till
vard galler varje barn och jamlikhe-
ten behdver sakras.

Primarvarden och elevhalsan maste
starkas, saval organisatoriskt, kom-
petens- som resursmassigt, for att
identifiera, direkt stddja samt slussa
vidare asyls6kande och nyanlanda
barn till specialistvard inom exem-
pelvis barn- och ungdomspsykiatrin.

Regeringen bor avsatta 6kade anslag
till forskning och kunskapsspridning
om férekomst, bemétande och
behandling av psykisk ohalsa hos
barn som flytt.

En samordnad invididuell plan (SIP)
bor alltid upprattas nar asylsékande
och nyanlanda barn behdéver stéd
fran olika vardgivare.

mellan suicidforsék bland asylso-
kande barn och deras asylprocess.
Inom ramen for utvarderingen av den
tillfalliga utldanningslagen behéver
darfoér en bred analys av lagens
effekt pa barns psykiska halsa inklu-
deras.

Principen om "barnets basta” (barn-
konventionen art. 3) och “bésta upp-
naeliga halsa” (barnkonventionen art.
24) méaste ha hogsta prioritet vid
beslut av kommuner om lokalisering
av asylsdkande barn. Infér en eventu-
ell flytt av ett barn mellan tva kom-
muner maste ansvarig kommun géra
en analys av vilka konsekvenser
flytten far for barnets hélsa och
agera utifran det.

ar betydelsefullt fér hens méaende.
En god samverkan mellan aktérer
runt barnet ar av stor vikt for att
uppna ett bra maende.

Barns ratt till information maste till-
godoses. Det rader idag brist pa ratt,
anpassad och tydlig information till
barn om asylprocessen, lagen, myn-
digheters ansvar och var barnet kan
vanda sig for att fa hjalp.

Sakerstall rutiner pa kommunal och
nationell niva for att forbereda barn
och ungdomar pa de férandringar
som kommer att ske i samband med
att de fyller 18 ar, blir uppskrivna i
alder eller vantar péa verkstallighet av
utvisningsbeslut.

% Derluyn & Broekaert, 2008; Descilo et al., 2010; Eide & Hjern, 2013; Katsounari, 2015; Mels et al., 2008; Oppendahl & Idsoe, 2015; Pacione et al.,
2013; Rousseau & Guzder, 2008; Unterhizenberger et al., 2014; Wernesjo, 2011; Wimelius, Eriksson, Isaksson, & Ghazinour, 2017

190 pacione et al., 2013

1 Derluyn & Broekaert, 2008

02 Wernesjo, 2011
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Jag kommer fran Eritrea och har bott i
Sverige i fem ar. Efter atta manader fick
jag uppehallstillstand.

Eritrea ar ju en diktatur, det ar svart att leva
dér. Men forutom det sa har jag ingen familj. Jag
bodde hos min mormor och néar hon dog sa kom jag
hit. Det var inte jag som planerade att jag skulle aka
till Sverige, jag ville egentligen inte lamna mitt land,
det var andra som bestamde det. Jag kunde inte resa
ensam sa jag fick hjalp som min farbror fixat, en man
som reste hit med mig. Jag kdnde mig s& ensam,
bade da jag reste och néar jag kom hit.

Forst kom jag till ett hem fér ensamkommande barn.
Dar fick jag ett eget rum. Jag var ensam och langtade
efter min mormor. Jag var liten, men anda var jag
tvungen att vara vuxen. Jag madde riktigt daligt,
men jag klarade av det. Sjalv.

Allt var nytt har, nytt land, ny kultur, nytt sprak.
Jag visste inget om vad som skulle handa nu, var
jag skulle bo. Allt kdindes morkt.

Jag hade ingen som pa riktigt brydde sig om mig,
som en familj. Trots att jag var ledsen och kénde
mig ensam inuti, sa skrattade jag med de andra pa
boendet och var glad. Det var som att jag inte visste
att jag var ledsen.

Jag kunde inte visa for nagon att jag madde daligt,
det gor jag inte sa ofta nu heller, jag vill inte. Och
trots att jag ar ledsen kan jag verka glad, skratta.
Och jag kan gldomma att jag ér ledsen om jag traffar
nagon som ar glad. Da blir jag glad sjalv.

En del tjejer dar jag bodde var alltid ledsna, pratade
och klagade. Men jag var inte sa. Jag tankte att det
inte hjalpte att klaga. Jag vantade istallet, man kan
inte fa allt pa en gang. Vi ar olika, de ville prata, men

jag behovde inte det. Jag har vetat att man kan sdka
hjalp av psykolog eller kurator, men det har jag
aldrig gjort.

Jag kan beratta hur jag mar om jag vet att den som
fragar verkligen bryr sig. Som min gode man. Hon
har ett stort hjarta. Nar jag tréaffade henne blev allt
ljust igen.

Min gode man, jag kan inte kalla henne gode man,
hon ar sa mycket mer, min mamma. Hon har gett mig
allt, inte bara det hon maste. Jag gillar henne inte
bara for att hon hjalpt mig att stanna i Sverige, utan
for att hon gett mig kérlek. Jag tackar Gud for att jag
traffade henne.

Det hon gjorde var att valkomna mig till sin familj.
Hon ar positiv, hon skrattar mycket. Hon bryr sig om
mig, hon har gett mig allt, kramar mig och allt sant.
Jag blev redan fran borjan bjuden pa alla fester och
nyar. Jag a&r som hennes dotter, hon behandlade mig
som ett av sina barn. Hon har sms:at mig varje dag!
Fragat hur jag mar, vad jag gor... Vi har fortfarande
kontakt. Jag hade inte forvantat mig att nagonsin
traffa en sadan person, hon ar den basta gode
mannen i hela Sverige! Det ar inte bara mig hon visar
karlek, hon bryr sig om alla ensamkommande barn.
N&r man kommer ensam och inte har nagon familj sa
ar det sa viktigt att fa en ny familj.

Jag har bott i ett boende, i tva familjehem och sist i
ett boende igen. | det sista boendet trivdes jag bast.
Vivar inte sd manga som bodde dér. Personalen var
jattebra, jag trivdes med dem. Vi gjorde mycket ihop.
Nu bor jag med min biologiska mamma som har
kommit hit.

Jag ar en glad person som alskar att skratta och att
umgas med positiva ménniskor. Jag &r snéll och
gillar att hjalpa manniskor. Det &r sa jag vill jobba



i framtiden. Nu pluggar jag andra aret pa gymnasiet,
vard- och omsorgsprogrammet.

Nagot jag tycker att vuxna som jobbar med ensam-
kommande kan tanka pa ar att det ar viktigt med
glad personal pa boendena. Det ar viktigt att du
kanner att de lyssnar pa dig. Man mérker om nagon
lyssnar pa riktigt! Det ar skillnad pa att bara fraga
“hur mar du2” och att verkligen ga fram, visa att man
vill lyssna. Om de ser att nagon ar ledsen maste de
visa att de verkligen bryr sig. Orden ar viktiga. Om
man har kommit ensam, saknar sin familj, da ar det
viktigt att ndgon annan bryr sig for att man ska
kunna ma battre.

Personal som jobbar med manniskor maste bry sig
och vara positiva, de far inte bara sitta i sina arbets-
rum och jobba. De ska komma till en och prata.
Knacka pa om man sitter i rummet, saga att man ska
komma ut.

Om man har fatt skratta pa kvallen sa sover man
battre. Har det varit trakigt, om man har kant sig
ensam och ténkt jobbiga tankar ar det svarare att
sova och lattare att fa mardrémmar.
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Psykisk ohélsa bland barn som flytt

Definitioner

Alternativt skyddsbehdvande: En person
ar alternativt skyddsbehdvande nar den
beddms |6pa risk att straffas med déden,
att utsattas for kroppsstraff, tortyr, annan
omansklig eller fornedrande behandling
eller bestraffning eller som civilperson
|6per allvarlig risk att skadas pa grund av
vapnad konflikt. (UtIL 4kap 2§).

Ankomstboende: Migrationsverkets
boende for asylsékande som precis har
kommit till Sverige.

Anlaggningsboende, ABO: Boende som
Migrationsverket erbjuder asylsékande
under vantetiden, normalt en lagenhet i
ett hyreshus.

Asyl: Ett uppehallstillstand som en
utlandsk medborgare har fatt eftersom
han eller hon &r flykting enligt utlannings-
lagen. Jamfér med Skyddsbehdvande.

Asylsokande: En asyls6kande &ar en person

eller hon har inte fatt ett slutligt svar pa sin
ans6kan om asyl. Under tiden en ansékan
prévas ar den asylsékande inskriven i
Migrationsverkets mottagningssystem. For
barn kan det handla om b&de barn som
ans6ker med familj och de ensam-
kommande.

Avvisning: Ett beslut om att en person ska
lamna Sverige. Migrationsverkets avvis-
ningsbeslut far normalt inte verkstéllas
férran de vunnit laga kraft.

Barn: Varje méanniska under 18 ar.

Barnhélsovarden riktar sig till barn fran
fodelsen till start i forskoleklass (alterna-
tivt forsta klass for dem som inte gar i for-
skoleklass) och till barnens foraldrar for
att med insatser bidra till att framja barns
hélsa, utveckling och valbefinnande.

Dublinforfragan: Begaran om information
om en asylsékande hos en myndighet i
ett annat EU-land (enligt artikel 21i
Dublinférordningen).

Elevhélsan: Nar ett barn senare borjar
skolan avslutas barnhalsovarden och
barnet omfattas av elevhélsan. Elevhélsan
omfattar medicinska, psykologiska, psyko-
sociala och specialpedagogiska insatser.
Elevhélsans insatser ska stédja elevens
utveckling mot utbildningens mal.
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. Flykting: Utlanning som har ansékt om asyl
. och fatt uppehalistillstdnd i Sverige av
flyktingskal, enligt Genéve-konventionen.

. Det handlar om personer som har valgrun-
. dade skal att vara radd for forfoljelse pa

: grund av ras, nationalitet, religiés eller
politisk uppfattning, kén, sexuell laggning
. eller tillhorighet till viss samhallsgrupp, till
. exempel barn. (UtIL 4kap 1§).

Ensamkommande barn: Ett ensamkom-

* mande barn ar en person under 18 ar som
: kommit till Sverige och sékt asyl utan sina
foraldrar eller ndgon annan vuxen person
: som har trattin i féraldrarnas stélle. Det

: galler aven barn som efter ankomsten till
Sverige star utan sadan stéllforetradare.

FN:s barnrattskommitté: &r en oberoende
. kommitté som dvervakar tillampningen av
. barnkonventionen. Den granskar I6pande
hur stater lever upp till barnkonventionen
- och ger allménna rekommendationer kring
. hur konventionen ska tolkas i s& kallade
som tagit sig till Sverige och skt skydd. Han :
fattande slutsatser. Bland annat ges vag-
¢ ledning till stater kring behandlingen av

. ensamkommande barn och barn som har
skilts fran foraldrarna utanfor ursprungs-
. landet i sin allmanna kommentar #6.

allmanna kommentarer eller samman-

: God man: En person som ska ta tillvara ett
barns intressen om féraldrarna sjélva inte
. kan gora det. Det &r kommunen som utser
: god man.

© Kvotflykting: Utlandsk medborgare som

. fore resan till Sverige fatt uppehallstill-

. stand inom den flyktingkvot som reger-

. ingen faststallt. Resan hit organiseras och
betalas av Migrationsverket.

: Migranter: Begreppet blandas ofta med
begreppet “flykting” och ar ett mer gene-

. rellt begrepp som innefattar personer som
: véljer att flytta inte sérskild pa grund av ett
. direkt hot om forféljelse eller dod. Det kan
istallet vara for att fa ett battre liv genom

. att hitta arbete, eller i vissa fall for att fa

: en utbildning, aterférenas med sin familj,

: eller av andra skal.

: Non-refoulement principen: en stat far

. inte verkstélla ett beslut om avvisning eller
utvisning till ett land, om utléanningen i det
: landet I6per risk att utsattas for tortyr

. eller annan omaénsklig eller féornedrande

. behandling eller bestraffning eller att

© sandas vidare till ett land dar utlanningen

. loper en sadan risk.

: Nyanldnd: En nyanland person ar enligt
migrationsverket ndgon som ar mottagen i
* en kommun och har beviljats uppehallstill-
© st&nd fér bosattning pa grund av flykting-

. skal eller andra skyddsskal. Aven anhériga

. till dessa personer anses vara nyanlanda.

: En person ar nyanland under tiden som

. han eller hon omfattas av lagen om etable-
ringsinsatser, det vill sédga tva till tre ar. For
: barn och ungdomar anvénds begreppet

: “nyanland” i samband med utbildning. En

. elev ska inte langre anses vara nyanland
efter fyra ars skolgang héar i landet (Reger-
. ingens proposition 2014/15:45). Social-

. styrelsen anvander féljande formella

. definition: en nyanlénd &r en person som
blivit beviljad uppehallstillstand och fatt

: ett svenskt personnummer. Specifikt avses
. nyanlanda flyktingar, vilket omfattar dels
asylsékande som beviljats uppehallstill-

. stdnd, dels anhoriga till nyanlanda som

: beviljas uppehallstillstand genom s.k.

. anknytning. Efter beviljat uppehallstill-
stand ska nyanlanda bli mottagna av en

: kommun och pabérja sin etablering.

. Arbetsformedlingen ansvarar for att upp-

. ratta en etableringsplan. En person réknas
© normalt som nyanland i tva ar, och under

- denna period ska personen erbjudas

. undervisning i svenska, en kurs i samhalls-
. orientering och hjalp med att komma i
arbete. Nyanlanda omfattas av hélso- och

¢ sjukvardslagen (1982:763) och tandvards-

: lagen (1985:125) med samma rétt till sub-
ventionerad vard som alla personer som ar
. folkbokférda i landet. Nyanlanda kan ocksa
: erbjudas en halsoundersdkning om de inte
: genomgatt ndgon sddan som asylsdkande.

Offentligt bitrade: Om Migrationsverket

* beddémer att den s6kande kan komma att
. f& avslag pa sin ansdkan, ser verket till att
© han eller hon far juridisk hjalp av ett sa

. kallat offentligt bitrade.



Papperslésa: Papperslds ar en person som
befinner sig i Sverige utan nagot nédvan-
digt tillstand att vistas i landet. Det beror
vanligen pa att personen inte har ansokt
om uppehallstillstand eller haller sig gdmd
for att undga en beslutad utvisning eller
utldmning. Pappersldsa omfattas av lagen
(2013:407) om hélso- och sjukvard till vissa
utldnningar som vistas i Sverige utan néd-
vandiga tillstand och ska erbjudas hélso-
och sjukvard och tandvard i samma
utstrackning som asylsékande. Aven EU/
EES-medborgare kan i enstaka fall omfat-
tas avlagen om de har vistats i Sverige i
mer &n tre manader och saknar uppehalls-
ratt eller uppehallstillstand och darmed
vistas inom landet utan stéd av ndgot myn-
dighetsbeslut eller nagon forfattning.

Psykisk ohélsa hos barn och unga:
Socialstyrelsen definerar den som
“psykiska symptom som paverkar barnets
eller den unges kénsloméassiga valbefin-
nande och hindrar optimal utveckling och
delaktighet i vardagsaktiviteter”.

Ratificering: Att ett land har ratificerat en
konvention innebér att det har skrivit
under den och bundit sig folkrattsligt till
att forverkliga den.

Ungdom: Begreppet forknippas oftast med
transitionsperioden mellan barndom och
vuxen alder. FN definierar ungdomar som
personer mellan 15-24 ar. Den primara
malgruppen fér den svenska ungdoms-
politiken ar aldersgruppen 13-25 ar.

| Sverige finns det 6ver en och en halv
miljon unga mellan 13 och 25 ar.Socialsty-
relsen definerar unga personer som fyllt 18
men inte 21.

Ungdomsmottagning: Ungdomsmottagning
riktar sig till ungdomar mellan 13-25 ar.

Uppehallstillstand: Tillstand till en
utldandsk medborgare som vill stanna i Sve-
rige mer an tre manader (géaller inte EU/
EES-medborgare och deras anhdriga). Kan
vara tidsbegréansat eller permanent.

Utvisning: Avldgsnandebeslut som en
person kan fa fran och med tre manader
efter den dag han eller hon ansékte om
uppehallstillstand.

. Verkstéllighet av- eller utvisningsbeslut:

: Genomférande av ett av- eller utvisnings-
beslut, dvs. den utlandska medborgaren

: lamnar Sverige.

: Ommande omsténdigheter: Om uppehalls-
© tillstand inte kan ges pa annan grund, far

. tillstand beviljas en utlénning om det vid

. en samlad bedémning av utlanningens

: situation finns s&dana synnerligen
dmmande (sarskilt mmande foér barn)

. omstandigheter att han eller hon bér

. tilldtas stanna i Sverige. Vid beddmningen

. ska utldnningens héalsotillstdnd, anpassning :
till Sverige och situation i hemlandet
: sarskilt beaktas. (UtIL 5 kap 6 §)

Kognitiv bearbetning: Behandlingskom-

. pontent i TF-KBT och KBT. Syftar till att

: identifiera patientens tankar, kanslor och
beteenden i relation till traumat, att

. utmana dysfunktionella tankar samt hjalpa
. patienten att skapa funktionella tankar.

Kognitiv beteendeterapi (KBT): Terapiform
. som syftar till att 1dra patienten utveckla

: och anvanda sig av nya beteenden och
tankar for att motverka psykisk ohélsa.

Posttraumatiskt stressyndrom (PTSD): Till-
. stand som kan uppsta som fordrojd eller

: langvarig reaktion pa traumatiska handel-
ser eller situationer av exceptionellt

. hotande eller katastrofala slag, exempelvis
. misshandel, sexuella 6vergrepp, olyckor,

: naturkatastrofer, tortyr, krigshandelser
eller svara upplevelser under intensivvard.
¢ De vanligaste symptomen ar att traumat

. &terupplevs i form av &terkommande och

: patrdngande minnesbilder, drémmar och
mardrémmar, undvikande av aktiviteter :
: och situationer som paminner om traumat, :
: férhoéjd vaksamhet och beredskap, kanslo-
¢ massig stumhet och tillbakadragande fran
andra manniskor.

. Psykodynamisk terapi: Terapiform som

: bygger pa psykoanalytisk teori, med fokus
pa inre konflikt, férsvar och arbete med

- Overforing for att motverka psykisk ohélsa.

: Psykoedukation: Behandlingskompontent i
TF-KBT och KBT. Syftar till att lara patien-
. ten om hans/hennes problem, vad som

. vanligtvis orsakar problemen samt vilka
mojligheter som finns till behandling.

Resiliens: Motstandskraft mot psykisk
: ohélsa.

Trauma-Fokuserad Kognitiv-Beteende

. Terapi (TF-KBT): Terapiform som kombi-
. * nerar traumafokuserade insatser med

: Ovrig skyddsbehdvande: Med 6vrig skydds- :
behdvande avses en utlanning som befin-
¢ ner sig utanfor det land som utlédnningen ar
. medborgare i, darfér att han eller hon

: behéver skydd pa grund av en yttre eller
inre véapnad konflikt eller pa grund av

* andra svara motsattningar i hemlandet

: kanner valgrundad fruktan att utsattas for
allvarliga 6vergrepp, eller inte kan ater-

: vanda till sitt hemland pa grund av en

* miljokatastrof (UtIL kap 4 2 a§). Géller inte
: under den tillfalliga lagen.

kognitiv beteendeterapi. Ursprungligen

utvecklad fér vuxna med PTSD-symtom,

men har ocksa anpassats till barn, unga

. och deras féraldrar.

Traumanarrativ eller Traumaberiattelse:

: Behandlingskompontent i TF-KBT. Syftar

: till att hjalpa patienten att gradvis beratta
om, rita, eller skriva om traumarelaterade
. erfarenheter for att bearbeta dessa.

: Traumatic Incident reduction (TIR):
Terapiform som syftar till att minska

. stressymptom orsakade av traumatiska

. handelser. Fokus i behandlingen ar att

: &teruppleva de traumatiska handelserna
tillsammans med en terapeutien trygg
© miljo.
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Bris och Agenda 2030

: Pd ett toppmoéte i FN i New York i september 2015

: antog virldens stats- och regeringschefer verens-

. kommelsen “Foréndra vér virld: Agenda 2030 for

: hallbar utveckling”. Agendan giller fran januari

: 2016 till 2030 och innehller en handlingsplan med
: 17 mal och 169 delmal som ska leda virlden mot

¢ en hallbar framtid. Agendans mal ar universella och
: giller alla linder, dven Sverige.

: Mailen ér odelbara och utgar fran tre dimensioner

: av héllbar utveckling: den ekonomiska, sociala och

: miljomaéssiga. Under de kommande 15 aren kommer
: Agenda 2030 bidra till handlingar och politik som
: far en avgorande betydelse for ménskligheten. Flera
: av malen och delmalen ror barns rittigheter direkt

: och kompletterar barnkonventionen. De &r darfor

: séirskilt angelégna for Bris.
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¢ Bris bidrar pa olika sitt till maluppfyllelsen av

: Agenda 2030 bade i Sverige och globalt. Vi stodjer

: barn som har det svart pa olika sitt och vars rittighe-
: ter krdnks, vi gor barns roster horda i samhillet och

© vi paverkar politiker och beslutsfattare i Sverige, och
: globalt genom vir internationella paraplyorganisation
: Child Helpline International (CHI), for att sikerstéilla
© att varje barn far sina rittigheter tillgodosedda.

Mellan 2017 och 2021 kommer Bris sarskilt att

. fokusera pa att bryta trenden med den Skande

. psykiska ohélsan hos barn och unga, vi kommer pa
© olika sitt att stodja barn som flytt och arbeta for alla
: barns ritt att slippa véld. Bris fokuserar darfor i

¢ forsta hand pa Agendans mal 3 om att Sdkerstilla

. hilsosamma liv och frimja vélbefinnande for alla

. ialla aldrar, mal 5 om Jamstdlldhet och mél 16 om
i Fredliga och inkluderande samhillen.
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Jag letade pa andra sidan gransen,
i Turkiet, men hittade dem inte.
Jag ville ga tillbaka, men alla sa

att det inte gick, att jag skulle bli
dodad da. De sa att min familj var

i Iran eller hade blivit skickade till
Afghanistan. Jag vet inte.
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